Bab 1
Pendahuluan

A. Latar Belakang

Asuhan Kebidanan Continuity Of Care (Coc) Merupakan Pemberian
Pelayanan Berkesinambungan Mulai Dari Kehamilan, Persalinan, Nifas, Bayi
Baru Lahir Dan Keluarga Berencana Yang Di Lakukan Oleh Bidan. Asuhan
Kebidanan Berkesinambungan Untuk Mengkaji Sedini Mungkin Penyulit
Yang Di Temukan Sehingga Dapat Meningkatkan Kesejahteraan Ibu Dan Bayi
Secara Menyeluruh Dan Jangka Panjang, Berdampak Terhadap Menurunnya
Jumlah Kasus Komplikasi Dan Kematian Ibu Hamil, Bersalin, Bayi Baru
Lahir ( Bbl),Nifas, Dan Keluarga Berencana (Kb) (Sunarsih Dan Pitriyani,
2020).

Angka Kematian Ibu Dan Anak (Aki) Menurut Profil Kesehatan
Provinsi Nusa Tenggara Timur, Tahun 2020 Jumlah Kematian Ibu Di Ntt
Sebanyak 149 Kasus Dan Angka Kematian Bayi Baru Lahir Mencapai 846
Kasus, Jumlah Kasus Kematian Bayi Di Provinsi Ntt Tahun 2021 Sebanyak
181 Kasus Dan Angka Kematian Bayi Baru Lahir Mencapai 955 Kasus,
Jumlah Kematian Ibu Di Ntt Tahun 2022 Sebanyak 63 Kasus Dan Angka
Kematian Bayi Baru Lahir Mencapai 426 Kasus. Dinkes Provonsi Ntt 2020.
Penyebab Angka Kematian Ibu Dan Anak Terbanyak Di Ntt Adalah
Perdarahan, Persalinan Di Dukun, Jarak Fasilitas Kesehatan, Factor Ekonomi
Yang Mengakibatkan Ibu Kekurangan Nutrisi, Dinas Kesehatan Provinsi Ntt
2020.

Aki Di Kota Kupang Pada Tahun 2023 Sebanyak 149 Kasus Dengan
Kelahiran Hidup. Penyebab Kematian Di Sebabkan Oleh Beberapa Faktor
Yaitu Pendarahan, Preeklamsi Dan Karena Factor Lainnya. Untuk Itu
Diharapkan Kedepanya Dinas Kesehatan Kota Kupang Akan Terus Berupaya
Untuk Mempercepat Askelerasi Penurunan Aki Di Wilayah Kota Kupang
Melalui Upaya-Upaya Inovasi Lainnya Dalam Pengawasan Ibu Hamil,

Bersalin Dan Nifas (Dinas Kesehatan Kota Kupang, 2024)



Angka Kematian Bayi (Akb) Di Kota Kupang Pada Tahun 2023 Sebesar
44 Kasus Kematian Bayi. Angka Ini Menunjukan Adanya Penurunan Yang
Cukup Signifikan Bila Dibandigkan Dengan Akb Pada Tahun 2020 Sebesar
243 Kasus (Dinas Kesehatan Kota Kupang, 2024)

Penurunan Aki Sebagai Bentuk Peningkatakan Kuallitas Kesehatan Ibu
Dan Bayi. Salah Satu Langkah Yang Direkomendasikan Who Adalah
Memberikan Pelayanan Menyeluruh Dan Berkelanjutan Pada Ibu Dan Bayi
Yaitu Continuity Of Care (Coc) Merupakan Upaya Menurunkan Aki Dan Akb
Dengan Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Kepada Satu Klien Mulai Dari
Masa Kehamilan (>38 Minggu), Persalinan, Nifas Bayi Baru Lahir Dan
Pemilihan Kontrasepsi (Keluarga Berencana).

Berdasarkan Uraian Di Atas, Maka Penulis Tertarik Untuk Menulis
Laporan Tugas Akhir (Lta) Dengan Judul “Asuhan Kebidanan Berkelanjutan
Pada Ny.UN Umur 32 Tahun G4p3a0ah3 Usia Kehamilan 38 Minggu
Dipuskesmas Naibonat Tanggal 21 Maret S/D 02 Mei 2025”.

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan Uraian Latar Belakang Diatas, Maka Rumusan Masalah Dalam
Penelitian Ini Adalah “Bagaimana Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ny.
U.N Di Puskemas Naibonat Periode 21 Maret S/D 2 Mei 2025”.

C. Tujuan
1. Tujuan Umum

Mahasiswa Menerapkan Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Dengan

Menggunakan Pendekatan Manajemen Kebidanan 7 Langkah Varney Dan

Menggunakan Metode Soap Pada Ny U.N Di Puskesmas Naibonat

Periode 21 Maret S/D 02 Mei 2025
2. Tujuan Khusus

a. Melakukan Asuhan Kebidanan Pada Ibu Hamil Ny. UN Dengan

Menggunakan Tujuh Langkah Varney Dan Sistem Pendokumentasian

Subjektif, Objektif, Analisa Masalah, Penatalaksanaan (Soap).



. Melalukan Asuhan Kebidanan Pada Ibu Bersalin Ny. UN Dengan

Menggunakan Sistem Pendokumentasian Soap.
Melakukan Asuhan Kebidanan Pada Ibu Nifas Ny. U.N Dengan

Menggunakan Sistem Pendokumentasian Soap.

. Melakukan Asuhan Kebidanan Pada Bayi Baru Lahir Ny. U.N Dengan

Meggunakan Sistem Pendokumentasian Soap.
Melakukan Asuhan Kebidanan Pada Keluarga Berencana Ny. U.N

Dengan Menggunakan Sistem Pendokumentasian Soap.

D. Manfaat Penulisan

1.

Manfaat Teoritis

Hasil Studi Kasus Ini Dapat Digunakan Untuk Menambah Wawasan [lmu
Pengetahuan Dibidang Kebidanan Berkaitan Dengan Asuhan Kebidanan
Berkelanjutan Meliputi Masa Kehamilan, Persalinan, Nifas, Bayi Baru

Lahir Dan Keluarga Berencana.

2. Manfaat Aplikatif

a. Bagi Instirusi Pendidikan

Hasil Studi Kasus Ini Memberi Masukan Dan Menambah Referensi
Dan Tentang Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Pada Ibu Hamil

Normal

. Bagi Puskesmas Naibonat

Hasil Studi Kasus Ini Dapat Di Manfaatkan Sebagai Masukan Untuk
Puskesmas Oemasi Agar Lebih Meningkatkan Mutu Pelayanan Secara
Berkelanjutan Pada Ibu Hamil Dengan Menggambarkan Perencanaan
Pelaksanaan Dan Evaluasi Mengenai Manajemen Kebidanan.

Klien Dan Masyarakat

Hasil Studi Kasus Ini Dapat Meningkatkan Peran Serta Klien Dan
Masyarakat Untuk Mendeteksi Dini Terhadap Komplikasi Dalam
Kehamilan, Persalinan, Nifas, Bayi Baru Lahir, Dan Keluarga

Berencana (Kb).

d. Bagi Profesi Bidan



Hasil Studi Kasus Ini Dapat Dijadikan Acuan Untuk Meningkatkan
Keterampilan Dalam Memberikan Asuhan Kebidanan Secara
Berkelanjutan.
e. Peneliti Selanjutrnya
Agar Mahasiswa Mendapatkan Pengalaman Dalam Mempelajari Kasus
Pada Saat Praktik Dalam Bentuk Manajemen 7 Langkah Varney Dan
Soap Dan Menerapkan Asuhan Sesuai Standar Pelayanan Kebidanan
Yang Telah Di Tetapkan Sesuai Dengan Kewenangan Bidan Yang
Telah Di Berikan Pada Profesi.
E. Keaslian Laporan Tugas Akhir

Tabel 1.1
Perbedaan Keaslian Laporan Tugas Akhir
Penulis/ Judul Kehamilan Persalinan Nifas Bayi Baru Kontrasepsi
Lahir
Miryam Regina Pemeriksaan | Lokasi Pemeriksaan | By. Ny. F.T Ny. F.T
Liunesi Kehamilan Tempat Masa Nifas | Neonatus Akseptor Kb
“Asuhan Ny. F.T Persalinan (Kf) Di Cukup Bulan | Suntiik 3
Kebidanan Melakukan Di Puskesmas Sesuia Masa | Bulan
Berkelanjutan Anc Di Puskesmas Oemasi Kehamilan
Pada Ny. F.T Puskesmas Oemasi Di
G2pla0ahl Di Oemasi Puskesmas
Puskesmas Oemasi
Oemasi Tanggal
27 Januaru S/D 8
Maret 2024”
Yuliana Rut Pemeriksaan | Lokasi Pemeriksaan | By. Ny. UN | Ny. U.N
Nenabu Asuhan Kehamilan Tempat Masa Nifas | Neonatus Akseptor Kb
Kebidanan Ny. U.N Persalinan (Kf) Di Cukup Bulan | Suntiik 3
Berkelanjutan Melakukan Di Puskesmas Sesuia Masa | Bulan
Pada Ny. UN Anc Di Puskesmas Naibonat Kehamilan
G4p3a0ah3 Di Puskesmas Naibonat Di
Puskesmas Naibonat Puskesmas
Naibonat Tanggal Naibonat
21 Maret S/D 02
Mei 2025




