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ABSTRAK
Kementrian Kesehatan RI
Poltekkes Kemenkes Kupang
Prodi D-111 Kebidanan
Laporan Tugas Akhir
2026
Jesika Cinderela Akulas, Adriana M.S Boimau SST.M.,Kes
Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny.S G3P2A0AH2 Usia Kehamilan
36 Minggu 1 Hari Di TPMB Dewi R. Patiradja Periode 30 Mei S/D 05 Juni
2026
Latar Belakang : Data dari Badan Pusat Statistik (BPS) menunjukkan bahwa di
tahun 2024. Angka Kematian Ibu (AKI) di NTT sebanyak 135 kasus atau
menurun dibandingkan tahun 2023 terdapat 171 kasus. Sampai dengan bulan juli
2024 terdapat 71 kasus. Begitupun, untuk kasus kematian bayi tahun 2024 juga
mengalami penurunan yakni 848 kasus dibandingkan tahun 2023 terdapat 1046
kasus. Di Kota Kupang, AKI dan AKB menurun pada tahun 2024, AKI yang
dihitung dari data Badan Pusat Statistik (BPS) yang terkumpul adalah 14 kasus
kematian dan AKB sebanyak 34 kasus.
Sementara pada tahun 2023, angka kematian ibu hanya terdapat 9 kasus. Dan
angka kematian bayi sebanyak 34 kasus serta angka kematian pada balita
berjumlah 17 kasus dan informasi rinci tentang kematian ibu akibat perdarahan
dan tekanan darah tinggi.
Tujuan : Mampu melakukan Asuhan Kebidanan Berkelanjutan pada Ny.S
G3P2A0AH2 UK 36 Minggu 1 Hari di TPMB Dewi R. Patiradja Periode 30 April
S/D 05 Juni 2026, dengan menggunakan metode pendokumentasian 7 langkah
varney pada pengkajian awal dan selanjutnya menggunakan metode
pendokumentasian SOAP pada catatan perkembangan.
Metode : Penelitian menggunakan metode studi penelaahan kasus yang terdiri
dari unit tunggal, yang berarti penelitian ini dilakukan pada seorang ibu dalam
menjalani kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir dan keluarga berencana.
Lokasi studi kasus di TPMB Dewi R. Patiradja, subjek studi kasus adalah Ny.S
G3P2A0AH2 dilaksanakan pada tanggal 30 Mei 2026
Hasil : Ny.S selama masa kehamilannya dalam keadaan sehat, proses persalinan
normal, masa nifas involusi berjalan normal, bayi normal dan ibu memilih
memakai alat kontrasepsi suntik 3 bulan.
Simpulan : Setelah melakukan asuhan kebidanan berkelanjutan pada ibu dari
masa kehamilan sampai bersalin, ibu dan bayi dalam kondisi yang sehat, ibu
menjadi akseptor KB suntik 3 bulan serta ibu menerima dan mengikuti semua
anjuran yang diberikan.
Kata Kunci : Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Kehamilan, Persalinan, Nifas,
Bayi Baru Lahir dan KB
Referensi : 2021-2026
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