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ABSTRAK

Kementrian Kesehatan Republik Indonesia
Kemenkes Politeknik Kesehatan Kupang
Program Studi Kebidanan

Laporan Tugas Akhir

2025

STEFANIAHELDIANASOMBO
“Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny. W.T G2P1A0AH1 Di TPMB
Farida M.Sadik,Amd,Keb Periode 25 Maret S/D 20 MEI 2025”

LatarBelakang : 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.Menurut (Profil Kesehatan
Indonesia, 2021), jJumlah kematian ibu pada 3 tahun terakhir mengalami peningkatan
menjadi 7.839 pada tahun 2021. Sementara itu, angka kematian anak meningkat dari
26.000 menjadi 44.000 pada tahun 2021. Angka Kematian Ibu (AKI) di Nusa Tenggara
Timur (NTT) adalah 49 kasus pada tahun 2021, sedangkan angka kematian anak
sebanyak 744 kasus (Dinas Kesehatan NTT, 2020).

Tujuan : Mampu memberikan Asuhan Kebidanan Komperhensif pada Ny. W.T di
BPM FaridaM.Sadik, SST pada tanggal 25 Maret sampai dengan 20 me i2025,dengan
menggunakan metode pendokumentasian 7 langkah Varney pada pengkajian awal dan
selanjutnya menggunakan metode pendokumentasian SOAP pada catatan
perkembangan.

Metode: Dalam penelitian ini, penulis menggunakan metode kualitatif dengan
pendekatan studi kasus, yang di laksanakan pada Ny W.T di BPM Farida M. Sadik,
SST, teknik pengumpulan data terdiri dari primer dan data sekunder.

Hasil : Setelah di lakukan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny. W.T di

TPMB Farida Sadik, ibu mengikuti anjuran yang di berikan dan keluhan ibu

teratasi, kedaan ibu sehat sehingga masa hamil sampai KB berjalan normal dan

tidak ada penyulit.

Simpulan : Setelah melakukan asuhan kebidanan berkelanjutan yang di berkan pada
Ny. W.T berjalan sesuai standar pelayanan kebidanan, serta mampu meningkatkan
pengetahuan, kemandirian, dan kepuasan ibu dalam menjaga kesehatan diri dan
bayinya.

Kata kunci :Asuhan Kebidanan Berkelanjutan, kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru
lahir, keluarga berencana.

Referensi :(2020-2024)
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