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Angka kematian ibu (AKI) menjadi indikator penting untuk menentukan status
kesehatan ibu di suatu wilayah, khususnya yang berkaitan dengan risiko kematian
ibu hamil dan bersalin (Maryunani, 2016). Semakin tinggi angka kematian ibu dan
bayi suatu negara menandakan bahwa derajat kesehatan negara tersebut buruk. Hasil
Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun 2017 menunjukkan AKB
sebesar 24 per 1.000 kelahiran hidup. Sedangkan, angka kematian ibu di Provinsi
Bali sebesar 67,9 per 100.000 kelahiran hidup.

Continuity of care adalah pelayanan yang dicapai ketika terjalin hubungan yang
terus menerus antara seorang wanita dan bidan. lbu “PV” merupakan ibu hamil
dalam keadaan fisiologis sehingga memenuhi syarat untuk diberikan asuhan
kebidanan secara komprehensif dan berkesinambungan. Hari Pertama Haid Terakhir
(HPHT) tanggal 02 Juli 2023 dan Tapsiran Persalinan (TP) Ibu “PV” tanggal 09 April
2024. Penulisan laporan tugas akhir ini, penulis menggunakan metode deskriptif
kualitatif. Kasus yang dipelajari pada tugas akhir ini adalah multi kasus, yaitu kasus
kehamilan, persalinan, nifas dan bayi baru lahir sampai neonatus serta Keluarga
Berencana (KB).

Persalinan Ibu “PV” berlangsung secara fisiologi pada usia kehamilan ibu 38
minggu 6 hari. Persalinan ibu jalanin dari mulai bukaan 5 cm hingga bukaan lengkap
dan pada kala I, I1, 111, IV normal dengan persalinan kepada ibu “PV” sudah sesuai
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standar, sehingga ibu dan bayi selamat. Bayi lahir perempuan dengan berat 2.750
gram, panjang bayi 48 cm, LK/LD: 32/33 cm. Masa nifas Ibu “PV” berlangsung
secara fisiologi dan asuhan kebidanan masa nifas yang diberikan kepada Ibu “PV”
sampai hari ke 42, berjalan baik dari proses involusi, laktasi dan pengeluaran lochea.
Asuhan nifas yang diberikan Ibu “PV” disarankan untuk mengkomsumsi makanan
kaya serat seperti buah dan sayur serta ibu tidak perlu khawatir masalah luka jaritan
rusak atau robek.

Bayi Ibu “PV” lahir tanggal 1 April 2024 dengan jenis kelamin perempuan
yang memiliki berat 2.750 gram yang sesuai dengan batas normal yaitu 2.500-4.000
gram. Selama asuhan yang diberikan kepada bayi ibu “PV” berlangsung secara
fisiologi. Kunjungan nifas keempat (KF4) dilakukan pada hari ke 40 masa nifas
tanggal 11 Mei 2024 di Ruang Poliklinik RSUD Kabupaten Klungkung. Pada
kunjungan Ibu mengatakan tidak ada keluhan, produksi ASI lancer dan ibu datang

untuk melakukan pemilihan kontrasepsi yaitu menggunakan KB Suntik
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