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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang  

Pelayanan kebidanan berkelanjutan adalah pelayanan yang tercapai ketika 

terjalin hubungan yang terus menerus anatara seorang wanita dan bidan. Asuhan 

yang berkelanjutan dengan kualitas pelayanan dari waktu ke waktu yang 

membutuhkan terus menerus antara pasien dan tenaga profesional kesehatan. 

Layanan kebidanan harus disediakan juga pada prakonsepsi dan keluarga berencana 

(Mardliyana et al., 2022). 

Angka kematian ibu (AKI) salah satu masalah di Indonesia angka kematian ibu 

menjadi salah satu indikator penting dari derajat kesehatan masyarakat. AKI 

menggambarkan jumlah wanita yang meninggal dari suatu penyebab kematian 

terkait dengan gangguan kehamilan atau penanganannya (tidak termasuk 

kecelakaan atau kasus insiden) selama kehamilan, melahirkan dan didalam masa 

nifas (42 hari setelah melahirkan) tanpa memperhitungkan lama kehamilan per 

100.000 kelahiran hidup. Berdasarkan hasil estimasi dalam jumlah penduduk 

Indonesia pada tahun 2021 adalah sebesar 271.066.366 yang terdiri 136.142.501 

jiwa penduduk perempuan. Kelahiran program kesehatan ibu dapat dinilai melalui 

indikator ini didefinisikan sebagai semua kematian selama yang. di sebabkan oleh 

kehamilan persalinan, dan nifas atau pengelolaannya tetapi bukan sebab lain seperti 

kecelakaan. Profil kasus kematian ibu pada tahun 2021 sebanyak 176 kasus atau 

185, 6. Per 100.000 KH, selanjutnya pada tahun 2015 menurun menjadi 158 kasus 

atau 169 per 100.000 KH, tahun 2021 meningkat menjadi 178 kematian per 100.000 

KH, sedangkan 2020 160 per 100.000 Kelahiran Hidup (Dinas Kesehatan Prov 

NTT, 2021). 

Angka Kematian Ibu di Kota Kupang pada tahun 2023 sebanyak 149 kasus 

kelahiran hidup. Penyebab kematian ibu 3 kasus di sebabkan oleh 1 kasus karena 

pendarahan, 1 kasus karena preeklamsi, 1 kasus karena factor lainnya. Untuk itu 

diharapkan kedepanya Dinas Kesehatan Kota Kupang akan terus berupaya untuk 

mempercepat askelerasi penurunan AKI di wilaya Kota Kupang melalui upaya-
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upaya inovasi lainnya dalam pengawasan ibu hamil, bersalin dan nifas (Dinas 

Kesehatan Kota Kupang, 2024). Angka Kematian Bayi (AKB) di Kota Kupang 

pada tahun 2023 sebesar 44 kasus kematian bayi. Angka ini menunjukan adanya 

penurunan yang cukup signifikan bila dibandigkan dengan AKB pada tahun 2020 

sebesar 243 kasus. Strategi akselerasai penuruan Angka Kematian Ibu dan Bayi di 

Kota Kupang dilaksakan dengan berpedoman pada poin penting revolusi KIA yakni 

setiap pesalinan ditolong oleh tenaga kesehatan yang kompoten difasilitas 

kesehatan yang memadai dan juga diharapkan setiap komplikasi obstetri dan 

neonatal mendapat pelayanan yang adekuat, peningkatan kualitas dan akses 

pelayanan kesehatan bagi ibu serta melakukan kemitraan lintas sector program 

(Dinas Kesehatan Kota Kupang, 2024). 

Untuk dapat menurunkan AKI dan AKB diperlukan strategi yang handal dan 

peran serta segenap lapisan Masyarakat. Salah satu fakta yang dapat berlangsung 

dapat diupayakan adalah meningkatkan mutu pelayanan. Sarana kesehatan sebagai 

unit organisasi pelayanan kesehatan terdepan yang mempunyai misi sebagai pusat 

perkembangan pelayanan kesehatan, yang melaksanakan pembinan dan pelayanan 

kesehatan secara menyeluruh dan terpadu untuk Masyarakat yang tinggal disuatu 

wilayah kerja tertentu (Ketut Suarayasa, 2020) 

Berdasarkan latar belakang diatas penulis tertarik melakukan studi kasus yang 

berjudul "Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny F. N Umur 21 Tahun 

G1P0A0AH0 Di Praktik Mandiri Bidan Periode 5 Maret s/d 26 April 2024" 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan uraian latar belakang diatas, maka rumusan masalah dalam 

penelitian ini adalah “Asuhan Kebidanan Berkelanjutan pada NY. F. N 

G1P0A0AH0 UK 37 Minggu 1 Hari Janin Tunggal Hidup, Letak Kepala, Intrauteri, 

Keadaan Ibu dan Janin Baik, di Praktik Mandiri Bidan Periode 5 Maret 2024 s/d 26 

April 2024. 

 

 



3 
 

C. Tujuan Laporan Tugas Akhir 

1. Tujuan Umum 

Melakukan asuhan kebidanan berkelanjutan pada NY. F. N G1P0A0AH0 

UK 37 Minggu 1 Hari di Praktik Mandiri Bidan Periode 5 Maret 2024 s/d 

26 April 2024 melakukan pendekatan manajemen kebidanan 7 Langkah 

Varney dan mendokumentasikan dalam bentuk SOAP. 

2. Tujuan Khusus 

a. Melakukan asuhan kebidanan kehamilan pada Ny. F. N G1P0A0AH0 

di Praktik Mandiri Bidan dengan menggunakan 7 langkah Varney dan 

sistem pendokumentasian SOAP. 

b. Melakukan asuhan kebidanan persalinan pada Ny. F. N G1P0A0AH1 di 

Praktik Mandiri Bidan dengan menggunakan sistem pendokumentasian 

SOAP. 

c. Melakukan asuhan kebidanan nifas pada Ny. F. N P1A0AH1 di Praktik 

Mandiri Bidan dengan menggunakan asuhan sistem pendokmentasian 

SOAP. 

d. Melakukan asuhan kebidanan bayi baru lahir pada By. Ny. F. N di 

Praktik Mandiri Bidan dengan menggunakan 7 langkah Varney dan 

sistem pendokumentasian SOAP. 

e. Melakukan asuhan kebidanan KB pada Ny. F. N P1A0AH1 di Praktik 

Mandiri Bidan dengan menggunakan sistem pendokumentasian sistem 

pendokumentasian SOAP. 

D. Manfaat 

Laporan ini diharapkan dapat bermanfaat dan berguna sebagai referensi bagi 

beberapa pihak, yaitu :  

1. Manfaat Teoritis 

Hasil studi kasus ini dapat dijadikan sumbangan peningkatan khasah ilmu 

dan pengetahuan tentang asuhan kebidanan secara komprehensif pada ibu 

hamil, bersalin, nifas dan bayi baru lahir. 
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2. Manfaat Aplikatif 

a. Institusi Pendidikan Hasil studi kasus ini dapat memberi masukan dan 

menambah referensi tentang asuhan kebidanan berkelanjutan pada ibu 

hamil normal. 

b. Bagi Praktik Bidan Mandiri Farida M. Sadik, SST. 

Hasil studi kasus ini dapat dimanfaatkan sebagai masukan untuk Praktik 

Bidan Mandiri Farida M. Sadik, SST agar lebih meningkatkan mutu 

pelayanan secara berkelanjutan pada ibu hamil dengan menggambarkan 

perencanaan, pelaksanaan dan evaluasi mengenai manajemen. 

c. Profesi Bidan 

Hasil studi kasus ini dapat dijadikan acuan untuk meningkatkan 

keterampilan dalam memberikan asuhan kebidanan secara 

berkelanjutan. 

d. Klien dan Masyarakat 

Hasil studi kasus ini dapat meningkatkan peran serta klien dan 

masyarakat untuk mendeteksi dini terhadap komplikasi dalam 

kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir dan KB. 

E. Keaslian Laporan Tugas Akhir 

Tabel 1.1 Keaslian Laporan 

Penulis/Jud

ul 

Kehamilan Persalinan NIfas  Bayi Baru 

lahir 

Keluarga 

Berencana 

Nofat 

Melfince 

Ratu Djara  

Asuhan Keb

idanan 

Berkelanjut

an Pada Ny. 

N. N Umur 

40 Tahun G

4P3A0AH3 

dengan Mul

ripara Di Pu

stu Tenau 

Periode 19 

Pada masa k

ehamilan N

y. N. N  

melakukan 

ANC di Pus

tu Tenau  

Ny N. 

N umur  

40 Tahun G

4P3A0AH3 

usia Keham

ilan 35 min

ggu Multipa

Lokasi temp

at 

persalinan 

Ny. N. 

N di Praktik 

Mandiri 

Bidan M. I. 

P Tenau  

Ny. N. 

N Usia  

kehamilan 3

8 minggu 3 

hari, janin T

Pemeriksaa

n 

masa nifas (

KF) 

dilakukan 

di Praktik 

Mandiri 

Bidan M. I. 

P 

Tenau  Ny. 

N. 

N umur 40 t

ahun P4A0

By Ny. N. 

N neonatus 

cukup  ulan,

 sesuai masa

 kehamilan. 

Berat badan

 bayi 3.200 

gram. Kead

aan bayi seh

at. Apgar sc

ore 9 Tidak 

ada komplik

asi komplik

Ny. N. N 

umur 31  

tahun, aks

eptor KB 

MAL, Kea

daan ibu 

baik.   
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Januari s/d 

10 April 

2023 

 

ra. Dengan 

penilaian sk

or poedja ro

hyati 6 Pada 

masa 

kehamilan ti

dak ada ko

mplikasi ya

ng terjadi. 

 

unggal, hidu

p, intra uteri

n, presentasi

 belakang k

epala keada

an ibu dan j

anin baik.Pe

rsalinan nor

mal tanpa a

danya komp

likasi yang 

mengacu pa

da proses 

persalinan 

 

AH4 keadaa

n ibu baik. 

Proses 

involusi ber

jalan denga

n baik Tida

k ada tanda 

tanda 

infeksi masa 

nifas. 

asi yang me

ngacu pada 

bayi baru la

hir 

Yohana 

Batistela De 

Rozari 

“Bagaimana

 Asuhan Ke

bidanan Ber

kelanjutan 

pada NY. 

F.N umur 2

1 tahunG1P

0A0AH0 37

 Minggu 1 

Hari Di TP

MB Farida 

Sadik, 

SST Tangga

l 5 

Maret S/D 2

6 April 

2024” 

 

Pada masa k

ehamilan N

y. F.N  

melakukan 

ANC di Pus

kesmas Oeb

obo Ny. 

F.N  

umur 21 Ta

hun G1P0A

0AH0 usia 

Kehamilan 

37 minggu 

1 hari .Pada 

masa keham

ilan tidak ad

a komplikas

i yang terjad

i. 

 

Lokasi temp

at persalina

n Ny. F. 

N di  

TPMB 

Farida 

Sadik, SST  

Ny. F. 

N Usia  

kehamilan 

39 

minggu 3 ha
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presentasi.b

elakang kep

ala keadaan 

ibu dan jani

n baik. Pers

alinan norm

al tanpa ada

nya kompli

kasi yang m

engacu pada

Pemeriksaa

n masa nifas

 dilakukan P

uskemas 

Oebobo. 

Ny. 

F.N umur 2

1 tahun P1A

0AH1 kead

aan ibu baik

 Proses invo

lusi berjalan

 dengan bai

k Tidak ada 
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infeksi mas

a nifas. 

By Ny.  F.N 

neonatus cu

kup bulan, s

esuai masa 

kehamilan.b

erat badan b

ayi 3,400 gr

am. Keadaa

n bayi 

sehat. Apga

r score 10 

Ny. F.N  

Umur 21  

tahun, 

MAL  



6 
 

 proses 

persalinan 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


