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ABSTRAK 
 

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia 

 Kemenkes Politeknik Kesehatan Kupang  

Jurusan DIII Kebidanan  

Laporan Tugas Akhir 

2024 

Anggun Febriana Gale Bangngu 
Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny. Y.N  Umur 24 Tahun G₁P₀A₀Ah₀ ,Ibu 

Dengan Kek Di Pustu Tenau Kelurahan Alak Kota Kupang Tanggal 28 Februari S/D 31 

Maret 2024 

Latar Belakang : Angka Kematian  di Provinsi NTT tahun 2019 sebesar 83 per 

100.000 kelahiran hidup, tahun 2020 mengalami peningkatan menjadi 149 per 

100.000 kelahiran hidup. Sementara data AKB di Provinsi NTT masih  terus 

mengalami peningkatan dimana pada tahun 2020 sebanyak 846, tahun 2021 sebanyak 

955 kasus dan pada tahun 2022 sebesar 1.139 kasus kematian bayi. Penyebab Utama 

Kematian Bayi adalah karena Asfiksia (27%), BBLR (18%), kelainan bawaan (8%), 

Pneumonia (7%),  gangguan lainnya (6%), masalah sosial, budaya dan ekonomi 

masyarakat (34%). 

Tujuan Umum : Menerapkan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny.Y.N. di 

Pustu Tenau tanggal 28 Februari s/d 31 Maret 2024 

Metode Laporan Kasus : Jenis penelitian menggunakan studi penelaah kasus 

dengan subyek Ny. Y.N dari tanggal 28 Februari s/d 31 Maret 2024 dengan 

manajemen 7 langka varney dan metode SOAP, dan subyeknya pengumpulan data 

primer dan sekunder. 

Hasil: Selama masa kehamilannya, Ny. YN menunjukkan kondisi kesehatan yang 

optimal, proses persalinan berlangsung dalam parameter normalitas, neonatus tetap 

bebas dari penyakit kuning dan berkembang dengan tepat, periode involusi 

postpartum berlangsung tanpa komplikasi, dan konseling IVF ibu memilih metode 

tindakan kontrasepsi implan. 

Kesimpulan: Penulis telah menerapkan perawatan kebidanan berkelanjutan untuk 

Ny. YN, ditandai dengan ibu mematuhi semua rekomendasi yang ditentukan, keluhan 

ibu selama kehamilan ditangani, kelahiran terjadi di institusi perawatan kesehatan, 

fase postpartum maju tanpa komplikasi, bayi menunjukkan ambulasi normal, dan ibu 

memilih implan sebagai metode kontrasepsi sementara. 

Kata Kunci: Asuhan kebidanan berkelanjutan  

Referensi :26 buku, 2 jurnal, 1 artikel (2003 – 2023) 
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