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ABSTRAK

Kementerian Kesehatan RI
Politeknik Kesehatan Kupang
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Rahiman, Mareta B. Bakoil*)

Asuhan Kebidanan Berkelanjutan pada Ny. S.L. Umur Kehamilan 40-
41 Minggu Di Pustu Penfui Timur Periode 23 Januari s/d 05 Maret 2024

Xv+111 halaman : gambar, terlampir, table

Latar Belakang : Anemia Pada Ibu Hamil Menurut WHO dapat ditegakkan
apabila kadar Hb < 11 gr/dl. faktor kejadian anemia pada ibu hamil yaitu
terjadinya anemia kehamilan atau rendahnya kadar hemoglobin (Hb) dalam
darah, yang menyebabkan komplikasi selama masa kehamilan, persalinan
dan nifas, akibatnya dapat terjadi abortus atau keguguran, bayi lahir
prematur, BBLR pada bayi, pendarahan post partum karena ibu hamil rentan
terhadap infeksi dan syok. Upaya penurunan Angka Kematian Ibu (AKI)
dan Angka Kematian Bayi (AKB) menjadi semakin berat. Hasil laporan
KIA di Puskesmas Tarus didapatkan Penulis, tercatat bahwa AKI di
Puskesmas Tarus pada Tahun 2021 ada 1 orang.

Tujuan Umum : Menerapkan Asuhan Kebidanan Berkelanjutan pada ibu
hamil trimester 111 sampai dengan perawatan masa nifas, BBL, dan KB.
Metode : Studi kasus menggunkan 7 langkah varney dan SOAP, Teknik
pengumpulan Data menggunakan data primer yang meliputi pemeriksaan
fisik, wawancara, observasi sedangkan data skunder meliputi kepustakaan
dan studi dokumentasi.

Hasil : Setelah dilakukan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny. S.L
penulis mendapatkan hasil dimana kehamilan, ibu melakukan kunjungan
sesuai anjuran dalam pemberian asuhan tidak terdapat penyulit, persalinan
berjalan normal, kunjungan postpartum serta kunjungan pada bayi baru lahir
berjalan normal dan tidak terdapat penyulit dan konseling KB ibu memilih
metode KB suntik 3 Bulan. Kesimpulan : Setelah melakukan asuhan secara
berkelanjutan mulai dari kehamilan, persalinan nifas, kunjungan nifas (KN),
kunjungan neonatus, ibu dan bayi dalam keadaan sehat dan normal.

Kata kunci : Asuhan Kebidanan, Berkelanjutan, Kehamilan (Anemia).
Kepustakanan: (2018-2024)



