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ABSTRAK 

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia 

Politeknik Kesehatan Kemenkes Kupang 

Program Studi D-III Kebidanan 

Laporan Tugas Akhir 

2024 

Novaniati Korsani 

“Asuhan Kebidanan Berkelanjutan pada Ny.M.G.L umur 27 tahun 

G2P1A0AH1 UK 37 minggu 6 hari di Pustu Lasiana Tanggal 23 Januari 

sampai dengan 25 Maret 2024”, 

Latar Belakang: Asuhan kebidanan berkelanjutan(Continuity OF care/COC) 

atau midwifle-led continuity of care (MLCC) adalah asuhan yang diberikan 

kepada seorang wanita dari bidan atau tim bidan yang sama selama masa 

kehamilan, persalinan dan periode pengasuhan dini dengan pemberian rujukan ke 

spesialis sesuai kebutuhan. Hasil lapokan KIA Puskesmas Oesapa didapatkan 

penulis, tercatat bahwa AKI di Puskesmas Oesapa pada tahun 2022tidak ada 

kematian ibu. Pelayanan Kesehatan ibu hamil diwujudkan melalui pemberian 

pelayanan antenatal dan mendorong agar semua persalinan di tolong oleh tenaga 

Kesehatan terlatih dan fasilitas Kesehatan yang memadai. 

Tujuan umum: Untuk menerapkan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny 

M.G.L di Puskesmas Pembantu Lasiana Kecamatan Kelapa Lima Kabupaten 

Kupang tanggal 23 Januari Sampai Dengan 25 Maret 2024. 

Metode Laporan Kasus: Jenis penelitian menggunakan studi penelaahan kasus 

dengan subyek Ny M.G.L di Puskesmas Pembantu Lasiana teknik pengumpulan 

data menggunakan data primer yang meliputi pemeriksaan fisik, wawancara, dan 

observasi sedangkan data sekunder meliputi kepustakaan dan studi dokumentasi. 

Hasil: setelah dilakukan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny. M.G.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, ibu telah menjadi akseptor KB suntik 3 bulan. 

Simpulan: Setelah melakukan semua asuhan dari kehamilan, persalinan nifas, 

kunjungan nifas (KN), kunjungan Neonatus, dan pelayanan KB keadaan ibu dan 

bayi sehat dan normal. 

Kata Kunci: Asuhan kebidanan berkelanjutan (Kehamilan, Persalinan, Nifas, 

Bayi Baru Lahir, dan KB).  

Referensi: (2019-2023). 


