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ABSTRAK 

 

Kementerian Kesehatan RI  

Poltekkes Kemenkes Kupang  

Program Studi kebidanan  

Laporan Tugas Akhir  

2024 

Miryam Regelina Runesi     

“Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny. F.T G2P1A0AH1 di Puskesmas 

Oemasi Periode 27 Jamuari s/d 8 Maret 2024”.  

Latar Belakang: Asuhan kebidanan berkelanjutan adalah asuhan kebidanan yang 

dilakukan mulai Antenatal Care (ANC), Intranatal Care (INC), Postnatal Care 

(PNC), dan Bayi Baru Lahir secara berkelanjutan pada pasien. Ukuran yang dipakai 

untuk menilai baik-buruknya keadaan pelayanan kebidanan (maternity care) dalam 

suatu negara atau daerah pada umumnya ialah kematian maternal. 

Masalah yang berkaitan dengan kehamilan dan persalinan, termasuk AKI tidak 

dapat dilepaskan dari berbagai faktor yang mempengaruhinya, antara lain status 

kesehatan ibu dan kesiapan untuk hamil, pemeriksaan antenatal (masa kehamilan), 

pertolongan persalinan dan perawatan segera setelah persalinan, serta faktor sosial 

budaya. AKB menunjukkan banyaknya kematian bayi usia 0 tahun dari setiap 1000 

kelahiran hidup pada tahun tertentu atau dapat dikatakan juga sebagai probabilitas 

bayi meninggal sebelum mencapai usia satu tahun yang dinyatakan dengan per 

1000 kelahiran hidup 

Tujuan : Menerapkan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny.F.T di Puskesmas 

Oemasi periode 27 Januari s/d 8 Maret 2024 

Metode : Jenis studi kasus yang digunakan adalah penelahan kasus, subyek studi  

kasus yaitu Ny. F.T di Puskesmas Oemasi, teknik pengumpulan data menggunakan 

data primer yang meliputi pemeriksaan fisik, wawancara, dan observasi sedangkan 

data sekunder meliputi kepustakaan dan studi dokumentasi.  

Hasil dan Pembahasan : Setelah dilakukan asuhan kebidanan berkelanjutan pada 

Ny.F.T 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.   

Kesimpulan : 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 : 35 Buku, 3 Jurnal 
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