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ABSTRAK

Kementerian Kesehatan RI
Kemenkes Poltekkes Kupang
Prodi DIII Kebidanan
Laporan Tugas Akhir
2024
Marselina Florensia kewa
“Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny S.N Di Puskesmas Pembantu
Maulafa Tanggal 2 Maret S/D 22 Mei 2024

Latar Belakang : Salah satu masalah pada kehamilan yang dapat menjadi
komplikasi adalah kekurangan energi kronik. Ibu hamil dengan resiko kekurangan
energi kronik meningkatkan kesakitan dan kematian maternal dan beresiko
melahirkan bayi berat badan lahir rendah (BBLR), serta mengalami hambatan
perkembangan dan kemunduran pada fungsi intelektual, dan mempunyai resiko
kematian.

Tujuan: Mampu melakukan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny. S. N di
Puskesmas Pembantu Maulafa.

Metode : Menggunakan metode studi penelahaan kasus, (case study). Lokasi di
Pustu Maulafa, subyek Ny. S. N. menggunakan format askeb pada ibu hamil dan
bayi. Ibu bersalin, ibu nifas, bayi baru lahir dan KB dengan metode
pendokumentasian SOAP. Teknik pengumpulan data menggunakan data primer
dan data sekunder.

Hasil : Setelah dilakukan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny S.N penulis
mendapatkan hasil ibu hamil dengan Kekurangan Energi Kronik (KEK), masalah
potensial dan tindakan segera diatasi sesuai SOP. Pemberian asuhan tidak terdapat
penyulit kala I, kala II, kala III, maupun kala IV. Bayi Ny S.N normal, ibu nifas
kunjungan LILIILIV. Asuhan kebidanan keluarga berencanan Ny S.N
menggunakan alat kontrasepsi implan 2 batang.

Kesimpulan : Asuhan kebidanan yang dilakukan pada Ny. S. N. mulai dari hamil,
bersalin, nifas, BBL, dan KB tidak ditemukan adanya kelainan dan penyulit.

Kata Kunci : Asuhan kebidanan berkelanjutan
Referensi : 37 buku (2019-2024)



DAFTAR SINGKATAN

AKB : Angka Kematian Bayi

AKI : Angka Kematian Ibu

ANC : Antenatal Care

ASI  : Air Susu Ibu

BAB : Buang Air Besar

BAK : Buang Air Kecil

BB  : Berat Badan

BBL : Bayi Baru Lahir

BBLR : Bayi Berat Lahir Rendah

BMR : Basal Metabolic Rate

BPM : Bidan Praktek Mandiri

Cm  : Centimeter

CO: : Karbondioksida

CPD : Chepallo Pelvic Disporpotion
DJJ  : Denyut Jantung Janin

DM  : Diabetes Melitus

FSH : Follicle Stimulating Homon

Hb : Hemoglobin

HCG : Human Chorionic Gonadotropin
HIV  : Human Immunodeficiency Virus
HPHT : Hari Pertama Haid Terakhir
IMD : Inisiasi Menyusu Dini

IMS : Infeksi Menular Seksual

IMT : Indeks Massa Tubuh

IUD  : Intrauterine Contraceptive Device

IUFD : Intra Uteri Fetal Death



KB  :Keluarga Berencana

Kespro: Kesehatan Reproduksi

KEK : Kurang Energi Kronik

KF : Kunjungan Nifas

Kg : Kilogram

KIA :Kesehatan Ibu dan Anak

KIE : Konseling Informasi dan Edukasi
KMS : Kartu Menuju Sehat

KN  : Kunjungan Neonatus

KPD : Ketuban Pecah Dini

KSPR : Kartu Skor Poedji Rochjati
LILA : Lingkar lengan Atas

LH : Litueinizing Hormone

MAL : Metode Amenore Laktasi

Mg  : Miligram

MSH :Melanocyte Stimulanting Hormone
OUE : Ostium Uteri Eksternal

OUI . Ostium Uteri Internum

02 : Oksigen

PAP : Pintu Atas Panggul

PBP : Pintu Bawah Panggul

PMS : Penyakit Menular Seksual

PWS : Pemantauan Wilayah Setempat
P4K  : Program Perencanaan Persalinan dan Pencegahan Komplikasi
RSU : Rumah Sakit Umum

RTP : Ruang Tengah Panggul

SBR : Segmen Bawah Rahim

SC : Sectio Caesarea



SDKI : Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia
SOAP : Subyektif, Obyektif, Assesment, Penatalaksanaan
TBC : Tuberculosis

TBBJ : Tafsiran Berat Badan Janin

TD  : Tekanan Darah

TFU : Tinggi Fundus Uteri

TP : Tafsiran Persalinan

TT : Tetanus Toxoid

UK  : Usia Kehamilan

USG : Ultrasonografi

UUB : Ubun-ubun Besar

WHO : World Health Organisation (Organisasi Kesehatan Dunia)



