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ABSTRAK

Kementerian kesehatan Republik Indonesia
Kemenkes Politeknik kesehatan Kupang
Jurusan DIl Kebidanan
Laporan Tugas Akhir
Mei 2024
Christine Alda Manafe
Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny D. B. W G4P3A0AH3 Di Pukesmas
Tarus Kecamatan Kupang Tengah Kabupaten Kupang Tanggal 02 Februari
S/D 08 April 2024.
Latar Belakang : Jumlah AKI dan AKB di Kabupaten Kupang pada tahun 2023
meningkat dibanding tahun 2022. AKI di tahun 2023 sebanyak 14 kasus dan AKB
sebanyak 114 kasus serta angka kematian bayi di bawah 5 tahun ( Balita) terdapat
13 kasus. Sementara pada tahun 2022, AKI hanya terdapat 9 kasus dan AKB
sebanyak 104 kasus serta angka kematian Balita sebanyak 11 kasus (Dinkes
Kabupaten Kupang). Dengan dilakukan asuhan kebidanan secara berkelanjutan
pada ibu hamil Trimester 111 sampai dengan perawatan masa nifas diharapkan dapat
memberikan kontribusi dalam upaya menurunkan AKI dan AKB di Indonesia serta
tercapai kesehatan ibu dan anak yang optimal.

Tujuan Umum : Menerapkan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny. D. B. W.
di Puskesmas Tarus Kecamatan Kupang Tengah Kabupaten Kupang tanggal 02
Februari s/d 08 April 2024.

Metode Laporan Kasus : Jenis penelitian menggunakan studi penelaah kasus
dengan subyek Ny. D. B. W dari tanggal 02 Februari s/d 08 April 2024 dengan
manajemen 7 langka varney dan metode SOAP, dan subyeknya pengumpulan data
primer dan sekunder.

Hasil: Ny. D. B. W selama masa kehamilannya dalam keadaan sehat, proses
persalinan normal, bayi tidak mengalami ikterus dan berjalan dengan normal, masa
nifas involusi berjalan normal, konseling ber-KB ibu memilih metode KB Implan.
Kesimpulan: Penulis telah menerapkan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny.
D. B. W yang ditandai dengan ibu mengikuti semua anjuran, keluhan ibu selama
hamil tidak ada, ibu melahirkan di fasilitas kesehatan, masa nifas berjalan normal,
bayi berjalan dengan normal dan ibu sudah menggunakan alat kontarsepsi Implan.

Kata Kunci : Asuhan kebidanan berkelanjutan
Referensi : 24 buku, 4 jurnal (2003 —2023)
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