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ABSTRAK 

 

Kementerian Kesehatan RI 

Kemenkes Politeknik Kesehatan Kupang  

Program Studi DIII Kebidanan 

2024 

Maria Angelina Ale 

“Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny. O.B G4P3A0AH3 Di Puskesmas 

Oemasi Kecamatan Nekamese Kabupaten Kupang Periode 26 Februari s/d 29 April 

2024”. 

Latar Belakang : Berdasarkan hasil Survey Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) 

memunjukkan AKI Provinsi NTT sebesar 539 per 100.000 Kelahiran Hidup dan AKB 

Provinsi NTT sebesar 45 per 1.000 Kelahiran Hidup. Angka Kematian Ibu (AKI) di Kota 

Kupang mengalami penurunan pada tahun 2019 bila dibandingkan dengan AKI pada tahun 

2020. Tahun 2021 Angka Kematian Ibu (AKI) dari data yang dikumpulkan bidang 

kesehatan keluarga terdapat 6 kasus dari 6878 Kelahiran Hidup (Achadi, 2019). Hasil 

laporan KIA Puskesmas Oemasi yang didapatkan penullis, tercatat bahwa pada tahun 2023 

tidak terjadi kematian ibu (0,00%). Kemudian untuk AKB dan AKBA pada tahun 2023 di 

Puskesmas Oemasi berjumlah 11 orang dengan rincian 6 bayi mengalami  Intrauterine fetal 

death  (IUFD), neonatus meninggal  3 orang dan balita meninggal berjumlah 2 orang. Dari 

hasil Pencapaian pelayanan KIA (K1,K4,Persalinan, KN dan KF) di Puskesmas Oemasi 

tahun 2023 semuanya ternyata masih dibawah target yang ditentukan karena masih 

minimnnya kesadaran masyarakat untuk mengikuti anjuran nakes.  

Tujuan : Mampu menerapkan Asuhan Kebidanan Berkelanjutan pada Ny. O.B 

G4P3A0AH3 Di Puskesmas Oemasi Kecamatan Nekamese Kabupaten Kupang Periode 26 

Februari s/d  29 April 2024”.  

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 Puskesmas 

Oemasi, subjek studi kasus adalah Ny. O.B, dilaksanakan pada tanggal 26 Februari s/d  29 

April 2024 dengan menggunakan format asuhan kebidanan pada ibu hamil dengan metode 

Varney dan pendokumentasian SOAP, Teknik pengumpulan data menggunakan data 

primer dan data sekunder.  

Hasil dan Pembahasan : Setelah dilakukan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny. O.B 

penulis mendapatkan hasil yaitu Ibu melakukan kunjungan sesuai anjuran, dalam 

pemberian asuhan tidak terdapat penyulit, persalinan berjalan normal serta kunjungan bayi 

baru lahir dan postpartum berjalan dengan normal dan tidak ada penyulit.  

Simpulan : Asuhan Kebidanan secara berkelanjutan keadaan pasien baik mulai dari 

kehamilan sampai pada bayi baru lahir dan KB asuhan dapat diberikan dengan baik. 

 

Kata Kunci : Asuhan kebidanan berkelanjutan. 

Referensi : 2019-2024 

 


