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ABSTRAK
Latar Belakang: Kehamilan, persalinan, nifas dan bayi baru lahir merupakan suatu
keadaan yang fisiologis tetapi dalam prosesnya terdapat kemungkinan terjadi keadaan yang
dapat mengancam jiwa ibu dan bayi bahkan dapat menyebabkan kematian, sehingga
diperlukan asuhan yang berkesinambungan dan berkualitas. Jumlah kematian ibu pada
tahun 2022 menunjukkan 3.572 kematian di Indonesia terjadi penurunan dibandingkan
tahun 2021 sebesar 7.389 kematian. Walaupun terjadi kecenderungan penurunan angka
kematian ibu, masih diperlukan upaya dalam percepatan penurunan AKI untuk mencapai
target SGDs yaitu sebesar 70 per 100.000 kelahiran hidup pada tahun 2030. Asuhan
kebidanan berkelanjutan (continuity of care) yaitu pemberian asuhan kebidanan sejak
kehamilan, bersalin, nifas, neonatus hingga memutuskan menggunakan KB ini bertujuan
sebagai upaya untuk membantu memantau dan mendeteksi adanya kemungkinan timbulnya
komplikasi yang menyertai ibu dan bayi dari masa kehamilan sampai ibu menggunakan
KB.
Tujuan: Adapun tujuan dari penyusunan Laporan ini untuk memberikan asuhan kebidanan
berkelanjutan (continuity of care) dan melakukan dokumentasi SOAP pada Ny. “D” dari
hamil, bersalin, masa nifas, bayi baru lahir sampai menjadi akseptor KB dengan
menggunakan manajemen kebidanan di Klinik Asahan.
Metode: Asuhan Kebidanan yang berkelanjutan dan pendokumentasian dengan SOAP,
pengumpulan data dilakukan melalui anamnesa, pemeriksaan fisik umum, dan khusus
melalui inspeksi, palpasi, auskultasi dan perkusi serta pemeriksaan laboratorium (Hb,
protein urin, dan glukosa). Seluruh data dari hasil anamnesa dan pemeriksaan di catat pada
lembar observasi Laporan Berkelanjutan.
Hasil: Asuhan kebidanan berkelanjutan yang telah dilakukan pada Ny. “D” saat hamil,
bersalin, masa nifas, bayi baru lahir, dan keluarga berencana didapatkan hasil pemeriksaan
dalam batas normal dan tidak ada penyulit yang menyertai. Diharapkan profesi bidan dalam
memberikan asuhan kebidanan berkelanjutan selanjutnya selalu menerapkan manajemen
kebidanan, mempertahankan dan meningkatkan kompetensi dalam memberikan asuhan
sesuai standar pelayanan kebidanan.
Kesimpulan: Pada kasus ini Ny. ”D” mendapat asuhan kebidanan yang efektif dan
berkelanjutan sehingga mampu meningkatkan Kesehatan ibu dan bayi.

Kata Kunci: Asuhan Kebidanan Berkelanjutan, Nifas, Ruptur Perineum, Patologis, KB
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ABSTRACT
Background: Pregnancy, childbirth, postpartum and newborn babies are physiological
conditions, but in this process there is the possibility of conditions occurring that can
threaten the lives of the mother and baby and can even cause death, so continuous and
quality care is needed. The number of maternal deaths in 2022 shows 3,572 deaths in
Indonesia, a decrease compared to 2021 of 7,389 deaths. Even though there is a trend of
decreasing maternal mortality, efforts are still needed to accelerate the reduction in MMR
to achieve the SGDs target of 70 per 100,000 live births in 2030. Continuity of care, namely
the provision of midwifery care from pregnancy, delivery, postpartum, neonate The aim of
deciding to use family planning is an effort to help unite and detect possible complications
that accompany the mother and baby from pregnancy until the mother uses family planning.
Purpose: The purpose of preparing this report is to provide continuous midwifery care and
carry out SOAP documentation for Mrs. "D" from pregnancy, childbirth, postpartum
period, newborn baby to becoming a family planning acceptor using midwifery
management at the Asahan Clinic.
Method: Continuous midwifery care and documentation with SOAP, data collection is
carried out through anamnesis, general physical examination, and specifically through
inspection, palpation, auscultation and percussion as well as laboratory examination (Hb,
urine protein and glucose). All data from the anamnesis and examination results are
recorded on the Sustainability Report observation sheet.
Results: Continuous midwifery care has been provided to Mrs. "D" during pregnancy,
childbirth, the postpartum period, newborns, and family planning, examination results are
within normal limits and there are no accompanying complications. It is hoped that the
midwife profession, in providing sustainable midwifery care, will always apply midwifery
management, maintain and improve competence in providing care according to midwifery
service standards.
Conclusion: In this case Mrs. "D" received effective and sustainable midwifery care so as
to improve the health of the mother and baby.
Keywords: Continuous Midwifery Care, Postpartum, Perineal Rupture, Pathology,
Family Planning.
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