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ABSTRAK 

 
Latar Belakang : Continuity of Care ( CoC ) merupakan pelayanan yang di capai ketika 

terjalin hubungan yang terus menerus antara seorang wanita dan bidan. Asuhan yang 

berkelanjutan berkaitan dengan tenaga profesional kesehatan, pelayanan kebidanan yang 

di lakukan mulai dari masa prakonsepsi, awal kehamilan, selama semua trimester, 

kelahiran dan melahirkan sampai 6 minggu pertama postpartum (Legawati, 2018). 

Tujuan: Melakukan asuhan kebidanan secara berkesinambungan  (continuity of care) 

pada Ny.S di wilayah kerja puskesmas kesugihan 2 dengan menggunakan pendekatan 

manajemen kebidanan varney dan pendokumentasian SOAP.   Sumber data : Primer 

(data yang di ambil langsung dari klien) dan sekunder (data yang di ambil melalui rekam 

medik). Hasil dan Kesimpulan: Asuhan berkelanjutan yang diberikan pada ny. S usia 35 

tahun G3P2A0 menggunakan 7 langkah varney  dan pendokumentasian SOAP sejak usia 

kehamilan  trimester  1,2,3  sampai  dengan  nifas  dan  bayi  baru  lahir  telah  berhasil  di 

berikan dengan baik. Tidak ada faktor resiko sehingga Ny. S dapat melalui proses 

persalinan dengan normal, bayi lahir dengan selamat dan sehat, masa nifas Ny S berjalan 

dengan baik tanpa adanya komplikasi. 

 
Kata Kunci     : Continuity of Care, varney, SOAP 

 

 
 

ABSTRACT 
 

Background : Continuity of Care ( CoC ) is a  service that is achieved when there 

is a continuous relationship between a woman and a midwife. Continuous care is 

related to health professionals, midwifery services carried out starting from 

preconception, early pregnancy, during all trimesters, birth and childbirth until 

the first 6 weeks postpartum (Legawati, 2018). Purpose : Carry out continuity of 

care for  Mrs.S in the working area of puskesmas kesugihan 2 using the Varney 

midwifery   management approach and SOAP documentation. Results and 

Caseconclusions : Continuous care given to mrs. S age 35 years G3P2A0 using 7 

varney steps and SOAP documentation from the gestational age trimester 1,2,3 to 

puerperium and newborn has been successfully given well. There are no risk 

factors so that Mrs. S can go through the delivery process normally, the baby was 

born   safely   and   healthily,   Mrs.S's   puerperium   went   well   without   any 

complications. 

 
Keywords : Continuity of Care, varney, SOAP
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RINGKASAN 
 

 
 

Continuity  of  Care  (CoC)  merupakan  pelayanan  yang  dicapai  ketika 

terjalin hubungan yang terus menerus antara seorang wanita dan bidan. Asuhan 

yang berkelanjutan berkaitan dengan tenaga profesional kesehatan, pelayanan 

kebidanan yang dilakukan mulai dari masa prakonsepsi, awal kehamilan, selama 

semua trimester, kelahiran dan melahirkan sampai 6 minggu pertama postpartum 

(Legawati, 2018). 

Upaya percepatan penurunan AKI dilakukan dengan menjamin agar setiap 

ibu  mampu  mengakses  pelayanan  kesehatan  ibu   yang  berkualitas,  seperti 

pelayanan kesehatan ibu hamil, pertolongan persalinan oleh tenaga kesehatan 

terlatih di fasilitas pelayanan kesehatan, perawatan pasca persalinan bagi ibu dan 

bayi, perawatan khusus dan rujukan jika terjadi komplikasi. 

Berdasarkan data yang diperoleh pada bulan Juni di Puskesmas Kesugihan 
 

2, Pada laporan perkembangan ini penulis membahas tentang “Continuity of Care 

pada Ny. S Usia 35 Tahun di Wilayah Kerja Puskesmas Kesugihan 2 Cilacap”. 

Asuhan kebidanan yang berkelanjutan ini dilakukan dengan menggunakan 

pendokumentasian metode Varney dan SOAP dari mulai melakukan pengkajian 

data klien, mengiterpretasikan data (diagnosa masalah dan kebutuhan), 

mengidentifikasi diagnosa potensial yang mungkin terjadi dan mengantisipasi 

masalah potensial, menentukan tindakan segera, menyusun rencana tindakan , 

melakukan implementasi sesuai rencana tindakan, melaksanakan evaluasi asuhan 

kebidanan secara komprehensif dan berkesinambungan (continuity of care) pada 

Ny. S untuk asuhan kebidanan berkelanjutan dari kehamilan, persalinan, bayi baru 

lahir, dan nifas. 

Dari pembahasan tersebut tidak didapatkan kesenjangan antara data yang 

didapatkan dengan teori tentang asuhan kebidanan dan pelayanan antenatal care 

secara terpadu.
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