
 

 

KARYA TULIS ILMIAH 

CONTINUITY OF CARE (CoC) PADA NY. TR DI PUSKESMAS  

CILACAP SELATAN II KABUPATEN CILACAP 

 

LAPORAN AKHIR 

 

 

 

 

 

Oleh: 

SITI ROIYAH, S.KEB 

NIM 41221231016 

 

 

 

PROGRAM STUDI PROFESI KEBIDANAN 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS AL-IRSYAD CILACAP 

2024



 

 

KARYA TULIS ILMIAH 

CONTINUITY OF CARE (CoC) PADA NY. TR DI PUSKESMAS  

CILACAP SELATAN II KABUPATEN CILACAP 

 

LAPORAN AKHIR 

 

 

 

 

Diajukan sebagai salah satu syarat untuk memperoleh gelar 

Profesi Bidan Pada Program Studi Sarjana dan Profesi Bidan 

Universitas Al Irsyad Cilacap 

 

Oleh: 

SITI ROIYAH, S.KEB 

NIM. 41221231016 

 

 

 

 

PROGRAM STUDI PROFESI KEBIDANAN 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS AL-IRSYAD CILACAP 

2024







 

  

iv 

 

 

LEMBAR PERNYATAAN BEBAS PLAGIAT 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini: 

Nama : Siti Roiyah, S.Keb 

NIM  : 141221231016 

Program Studi : Profesi Kebidanan 

Jenis karya : Laporan Akhir 

 

Menyatakan bahwa dalam dokumen Karya Tulis ini yang berjudul Karya Tulis 

Ilmiah: Continuity of Care/CoC pada Ny. TR di Puskesmas Cilacap Selatan II 

kabupaten Cilacap benar-benar hasil karya saya sendiri, bukan merupakan jiplakan 

(Plagiat) dari karya tulis orang lain, yang terdapat dalam Laporan Perkembangan 

ini dikutip/dirujuk berdasarkan kode etik ilmiah. Demikian pernyataan ini saya buat 

dengan sebenarnya. 

 

Dibuat di  : Cilacap 

Pada tanggal   :   Juni 2024 

 

Yang menyatakan 

 

 

 

( Siti Roiyah, S.Keb ) 

 

 

 

 

 

 



 

  

v 

 

KATA PENGANTAR 

 

Puji syukur penulis panjatkan kepada Tuhan Yang Maha Esa yang telah 

memberikan berkat, rahmat, dan hidayah-Nya sehingga tugas menyusun laporan 

tugas akhir dengan judul “ Asuhan Kebidanan Continuity Of Care (COC) Pada Ny. 

TR Di Puskesmas Cilacap Selatan II Tahun 2024 ” dapat terselesaikan dengan baik. 

 Sholawat serta salam kepada Nabi besar Muhammad SAW selalu 

tercurahkan yang telah membawa kita menuju zaman yang terang benderang. 

Laporan tugas akhir ini disusun untuk memenuhi persyaratan mencapai gelar 

Profesi Bidan pada Program Studi Profesi Kebidanan Universitas Al Irsyad Cilacap.  

Penulis menyadari bahwa laporan tugas akhir ini tidak dapat terselesaikan 

tanpa dukungan dan bantuan dari berbagai pihak baik moril dan materiil. Oleh 

karena itu, penulis mengucapkan terimakasih kepada semua pihak yang telah 

membantu dalam penyusunan tugas akhir ini terutama kepada : 

1. Sarwa, AMK., S.Pd., M.Kes. selaku Rektor Universitas Al-Irsyad Cilacap 

2. Sohimah, S.ST., M. Keb. selaku Dekan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas 

Al-Irsyad Cilacap 

3. Dr. Johariyah, S.ST., M. Keb. selaku Ketua Program Studi S1 Kebidanan 

Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Al-Irsyad Cilacap 

4. Frisca Dewi Y., S.ST., Bdn., M. Keb., selaku dosen pembimbing utama yang 

telah menyediakan waktu, tenaga, dan pikiran untuk mengarahkan saya dalam 

penyusunan tugas akhir ini 

5. Sohimah, S.ST., Bdn., M. Keb., selaku dosen pembimbing kedua yang telah 

menyediakan waktu, tenaga, dan pikiran untuk mengarahkan saya dalam 

penyusunan tugas akhir ini 

6. Puskesmas Cilacap Selatan II Cilacap yang telah memberikan ijin pendidikan 

dan membantu dalam usaha memperoleh data yang diperlukan dalam 

penelitian 

7. Seluruh staf dosen kebidanan Universitas Al Irsyad Cilacap yang telah 

membimbing penulis dalam penyusunan laporan perkembangan ini 



 

  

vi 

 

8. Semua pihak yang tidak dapat penulis sebutkan satu persatu yang telah 

membantu dan memberikan dukungan kepada penulis. 

Akhir kata, penulis berharap Tuhan Yang Maha Esa membalas segala kebaikan  

kepada semua pihak yang telah membantu. Demi kesempurnaan Laporan 

Perkembangan ini, penulis berharap kritik dan saran yang membangun dari 

berbagai pihak karena penulis menyadari masih banyak kekurangan. 

  

Cilacap,     Juni 2024 

 

 

 

Penulis 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

  

vii 

 

DAFTAR ISI 

 

HALAMAN JUDUL ......................................................................................  i 

HALAMAN PERSETUJUAN .......................................................................  ii 

HALAMAN PENGESAHAN ........................................................................  iii 

LEMBAR PERNYATAAN BEBAS PLAGIAT ...........................................  iv 

KATA PENGANTAR ...................................................................................  v 

DAFTAR ISI ..................................................................................................  vi 

DAFTAR TABEL ..........................................................................................  vii 

DAFTAR LAMPIRAN ..................................................................................  viii 

ABSTRAK .....................................................................................................  ix 

BAB  I PENDAHULUAN .......................................................................  1 

A. Latar Belakang ...............................................................................  1 

B. Rumusan Masalah ..........................................................................  3 

C. Tujuan ............................................................................................  3 

D. Ruang Lingkup ..............................................................................  3 

E. Manfaat ..........................................................................................  4 

F. Sumber Data ...................................................................................  4 

BAB II TINJAUAN  KASUS ................................................................  5 

BAB III   PEMBAHASAN 

  A. Pengkajian  ............................................................................  66 

 B. Interpretasi Data .....................................................................  80 

 C. Diagnosa/Masalah Potensial dan Antisipasi  .........................  87 

 D. Tindakan Segera .....................................................................  88 

 E. Rencana Tindakan...................................................................  89 

 F. Implementasi ...........................................................................  92 

 G. Evaluasi  ................................................................................  102 

BAB IV PENUTUP ...................................................................................  105 

  A. Kesimpulan  ...........................................................................  105 

 B. Saran .......................................................................................  107 

DAFTAR PUSTAKA 



 

  

viii 

 

DAFTAR TABEL 

 

Tabel 2.1 : Hasil Pemeriksaan Laboratorium TM I ..............................................  16 

Tabel 2.2 : Lembar Pemantauan Kala I ................................................................  53 

Tabel 2.3 : Lembar Pemantauan Kala IV  ...........................................................  60 

Tabel 2.4 : APGAR SKOR ...................................................................................  74 

Tabel 2.2 : Perubahan Uterus Selama Post Partum .............................................. 

 110 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

  

ix 

 

DAFTAR LAMPIRAN 

 

Lampiran 1. Pemeriksaan Kehamilan ...................................................................  1 

Lampiran 2. Lembar Partograf ..............................................................................  3 

Lampiran 3. Kunjungan Nifas ...............................................................................  5 

Lampiran 4. Kunjungan BBL ................................................................................  7 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

  

x 

 

KARYA TULIS ILMIAH : CONTINUITY of CARE (CoC) 

PADA NY. TR USIA 25 TAHUN 

DI PUSKESMAS CILACAP SELATAN II 

 

Siti Roiyah1, Frisca Dewi Yunadi2, Sohimah3 

Fakultas Kesehatan  
1,2Universitas Al-Irsyad Cilacap 

Jl. Cerme No.24 Sidanegara Cilacap 

sitiroiyah1745@gmail.com 

 

ABSTRAK 

 

Latar belakang : Upaya menurunkan AKI dan AKB yang masih tinggi di 

Indonesia salah satunya dengan menerapkan asuhan kebidanan berkelanjutan 

atau disebut Continuity of Care (CoC). Continuity of Care (CoC) dalam 

pelayanan kebidanan merupakan layanan melalui model pelayanan 

berkelanjutan pada perempuan sepanjang masa kehamilan, kelahiran serta 

masa post partum. Karena jika ibu tidak diberikan asuhan berkelanjutan yang 

berkualitas, maka akan muncul resiko terjadinya komplikasi selama masa 

prenatal, natal dan post natal yang dapat mengakibatkan morbiditas dan 

mortalitas baik pada ibu maupun pada bayinya. Tujuan : Melakukan asuhan 

kebidanan secara berkesinambungan Continuity of Care (CoC) Pada Ny. TR 

Usia 25 Tahun di Puskesmas Cilacap Selatan II dengan pemikiran varney dan 

pendokumentasian SOAP. Metode: Primer (data yang diambil langsung yaitu 

dari hasil anamnesa dan pemeriksaan fisik klien) dan sekunder (data yang 

diambil melalui rekam medik, dan buku KIA). Hasil dan kesimpulan : Asuhan 

berkelanjutan yang diberikan pada Ny. TR usia 25 tahun G1P0A0 menggunakan 

7 langkah varney dan pendokumentasian SOAP sejak usia kehamilan trimester 

1,2,3, persalinan, nifas, bayi baru lahir dan KB. Asuhan Continuity of Care 

pada Ny. TR usia 25 tahun telah berhasil diberikan dibuktikan dengan keadaan 

ibu dan bayi baik. 

 

Kata kunci : Continuity of Care, varney, SOAP 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

mailto:sitiroiyah1745@gmail.com


 

  

xi 

 

SCIENTIFIC WRITING: CONTINUITY OF CARE (CoC) 

ON NY. TR 25 YEARS OLD 

AT CILACAP SELATAN II HEALTH CENTER 

 

Siti Roiyah1, Frisca Dewi Yunadi2, Sohimah3 

Health Faculty 

1.2Al-Irsyad University Cilacap 

Jl. Cerme No.24 Sidanegara Cilacap 

Sitiroiyah1@gmail.com 

 

 

ABSTARCT 

 

 

Background: Efforts to reduce MMR and IMR which are still high in Indonesia 

include implementing sustainable midwifery care or what is called Continuity of 

Care (CoC). Continuity of Care (CoC) in midwifery services is a service through a 

continuous service model for women throughout pregnancy, birth and the post 

partum period. Because if the mother is not provided with quality ongoing care, 

there will be a risk of complications during the prenatal, natal and postnatal periods 

which can result in morbidity and mortality for both the mother and the baby. 

Objective: To provide continuous midwifery care Continuity of Care (CoC) for 

Mrs. TR 25 years old at South Cilacap II Community Health Center with various 

thoughts and SOAP documentation. Methods: Primary (data taken directly, namely 

from the results of the client's anamnesis and physical examination) and secondary 

(data taken through medical records and KIA books). Results and conclusions: 

Continuous care provided to Mrs. TR aged 25 years G1P0A0 uses Varney's 7 steps 

and SOAP documentation from the 1st, 2nd, 3rd trimester of pregnancy, delivery, 

postpartum, newborn and family planning. Continuity of Care for Mrs. TR aged 25 

years has been successfully administered as evidenced by the good condition of the 

mother and baby. 
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