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ABSTRAK

Kementrian Kesehatan RI
Kemenkes Poltekkes Kupang
Program Studi Kebidanan
Laporan Tugas Akhir

2024

Lodia Tabah

“Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny. M. T.I di Puskesmas Sikumana Periode 13
Februari sampai dengan 30 Maret 2024”

Latar Belakang:Penyebab langsung yang sering terjadi pada kematian ibu adalah perdarahan,
hipertensi, dalam kehamilan dan infeksi sedangkan penyebab tidak langsung adalah ibu hamil
yang terkena penyakit seperti tuberkulosis,malaria, penyakit jantung, anemia, malaria,dan
penyakit lainnya.

Tujuan : Mampu menerapkan Asuhan Kebidanan Berkelanjutan pada Ny.M.T.I G3P2A0AH2
usia kehamilan 37 minggu janin tunggal hidup intra uteri keadaan ibu dan janin baik di
puskesmas sikumana periode 13 februari sampai dengan 30 maret 2024.

Metode : jenis studi kasus yang digunakan adalah metode studi kasus yang terdiri dari unit
tunggal yaitu Ny.M.T.I teknik pengumpulan data yang digunakan adalah data primer yang
meliputi observasi dan wawancara sedangkan data yang sekunder yang meliputi kepustakaan
dan studi dokumentasi.

Hasil dan Pembahasan: Setelah dilakukan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny.M.T.I
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 keluarga berencana asuhan dapat diberikan dengan baik.
Kata Kunci : Asuhan kebidanan berkelanjutan

Referensi : 2020-2024.
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: Imunoglobulin A

- Intra Muscular

- Infeksi Menular Seksual

> Intra Natal Care

- Indeks Masa Tubuh

> Intra Unit

- Jernih

- Jenis Kelamin
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: Kunjugan Neonatus

: Kelahiran Hidup
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: Manajemen Aktif Kala Ill

: Milimeter Hidrogirum

: Miligram

: Nusa Tenggara Timur
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: Pre Eklampsi Berat

: Pre Eklampsi Ringan

: Prosesus Xyphoideus

: Panjang Badan

: Pelindung Diri

- Provide Initiated Testing and Councelling
: Post Natal Care

: Peneganggan Tali Pusat Terkendali

: Puskesmas Pembantu
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: Rumah Sakit
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