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ABSTRAK 

Kementrian Kesehatan RI 

 Politeknik Kesehatan Kupang Program  

Studi Kebidanan  

Laporan Tugas Akhir 

Juni 2025 

 

Melania Viderial Gonsalves, Martina Fenansia Diaz 

Email : melaniagonsalves75@gmail.com 

Prodi Kebidanan Poltekkes Kemenkes Kupang 

Latar Belakang : Ibu dan anak merupakan anggota keluarga yang perlu 

mendapatkan prioritas dalam penyelanggaraan upaya kesehatan, karena ibu dan 

anak merupakan kelompok rentan terhadap keadaan keluarga dan sekitarnya 

secara umum. Sehingga penilaian terhadap status kesehatan dan kinerja upaya 

kesehatan ibu dan anak penting untuk dilakukan. Dengan dilakukan asuhan 

Kebidanan berkelanjutan pada ibu hamil trimester III sampai dengan perawatan 

masa nifas, diharapkan dapat memberikan kontribusi dalam upaya menurunkan 

AKI dan AKB di Indonesia serta tercapai kesehatan ibu dan anak yang optimal. 

Tujuan : Menerapkan Asuhan Kebidanan secara berkelanjutan pada Ny. N. S. M 

di Puskesmas Oebobo Periode 07 Maret-15 mei 2025. 

Metode Penelitian : Penelitian ini dilakukan menggunakan metode studi 

penelaan kasus. Lokasi di Puskesmas Oebobo, objek studi kasus adalah Ny. N. S. 

M yang dilaksanakan pada tanggal 07 Maret 15 Mei 2025 dengan menggunakan 

format Asuhan Kebidanan pada ibu hamil dengan metode  7 Langkah Varney dan 

pendokumentasian SOAP, Teknik pengumpulan data menggunakan data primer 

dan data sekunder. 

Hasil : Setelah dilakukan asuhan kebidanan bekelanjutan pada Ny. N. S. M 

penulis mendapat hasil dimana ibu tidak melakukan pemeriksaan lehamilan di 

trimester I dan ibu melakukan pemeriksaan kehamilan di trimester II dan III 

sesuai dengan anjuran, dalam pemberian asuhan kebidanan tidak terdapat 

penyulit, persalinan berjalan dengan normal, kunjungan post partum serta 

kunjungan pada bayi baru lahir berjalan dengan normal dan konseling KB, ibu 

memilih untuk tidak menggunakan KB apapun. 

Kesimpulan : Penulis telah menerapkan  Asuhan Kebidanan Berkelanjutan pada 

Ny. N. S. M dan mendapatkan hasil dengan keluhan ibu selama masa 

kehamilannya  dapat teratasi, ibu melahirkan di fasilitas kesehatan yang memadai, 

masa nifas berjalan dengan normal, kunjungan post partum  bayi sehat dan 

konseling alat kontrasepsi. Ibu memilih tidak menggunakan alat kontrasepsi apa 

pun. 

Kata Kunci : Asuhan Kebidanan Berkelanjutan, kehamilan, persalinan, nifas, 

bayi baru lahir dan KB. 

Kepustakaan : 29 Buku, 4 Jurnal
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