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BAB III  

METODE PENULISAN  

3.1 Rancangan Penulisan 

Rancangan penulisan laporan tugas akhir ini menggunakan studi kasus. 

Studi kasus (case study) merupakan suatu serangkaian kegiatan ilmiah yang 

dilakukan secara intensif, terinci, dan mendalam tentang suatu program, peristiwa, 

dan aktivitas baik pada tingkat perorangan, sekelompok orang, Lembaga, atau 

organisasi. Biasanya peristiwa yang dipilih adalah hal yang actual (real life events), 

yang sedang ebrlangsung, bukan sesuatu yang sudah terlewat (Rahardjo, 2017). 

Pencatatan asuhan kebidanan kehamilan menggunakan Metode 7 langkah varney, 

dilanjutkan dengan catatan perkembangan asuhan kebidanan persalinan, nifas, 

neonatus dan masa antara menggunakan metode SOAP (mengacu pada KMK 320 

tahun 2020 mengenai standar profesi bidan). 

3.2 Ruang lingkup  

a. Sasaran  

Ruang lingkup asuhan kebidanan adalah ibu hamil, ibu bersalin, ibu 

nifas dan menyusui, bayi baru lahir dan neonatus, ibu dalam masa antara 

(pengambil keputusan dalam mengikuti keluarga berencana atau 

pemilihan kontrasepsi) 

1) Ibu hamil TM 3 → asuhan kebidanan pada ibu hamil usia kehamilan 

34– 35 minggu dengan kehamilan Fisiologis KSPR 2 

2) Ibu berslain → asuhan yang diberikan bidan pada ibu bersalin 

fisiologis kala I, II, III, IV 
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3) Bayi baru lahir → asuhan kebidanan pada bayi baru lahir fisiologis 

4) Ibu nifas → asuhan kebidanan pada ibu nifas fisiologis (6 jam PP, 5 

hari PP, 14 hari PP) 

5) Neonatus → asuhan kebidanan pada neonatus fisiologis (usia 6 jam, 

usia 5 hari, usia 14 hari). 

6) Pelayanan KB → Asuhan kebidanan calon akseptor KB suntik 3 

bulan (Nifas hari ke 24) 

b. Tempat  

Pengambilan kasus ini dilaksanakan di PMB Anik Basuki, A.Md.Keb, 

Kecamatan Pakis, Kabupaten Malang. 

c. Waktu  

Waktu penelitian yang dibutuhkan dalam pelaksaan mulai dari 

penyusunan sampai dengan penulisan LTA yaitu Januari 2021– Juli 

2022 

3.3 Pengumpulan data  

Pengumpulan data menggunakan pendekatan manajemen kebidanan 

(pengkajian, diagnose kebidanan, rencana tindakan, implementasi, evaluasi) secara 

holistic dan menekankan pada tindakan serta masalah sesuai topik penelitian. 

Metode pengumpulan data yang akan digunakan meliputi  

a. Wawancara  

Data yang diperoleh dari wawancara/anamnesa adalah data subjektif 

meliputi Biodata, keluhan utama, riwayat kesehatan, riwayat obstetri, 

riwayat perkawinan, riwayat keluarga berencana, riwayat imunisasi TT, 
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pola kebiasaan sehari-hari, riwayat psikologi, social, ekonomi, dan 

budaya.  

b. Observasi  

Data yang diperoleh dari observasi adalah data objektif meliputi 

pemeriksaan umum, pemeriksaan fisik, dan pemeriksaan penunjang. 

c. Studi dokumentasi  

Data tambahan dari studi dokumentasi yaitu dengan menggunakan buku 

KIA ibu. 

3.4 Kerangka kerja kegiatan asuhan kebidanan COC 

      

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Bagan 3.1 Alur Asuhan Kebidanan Berkesinambungan (COC) 

Persalinan Fisiologis  

 

- Kala I (30 menit) 

- Kala II (10 menit) 

- Kala III (5 menit) 

- Kala IV (2 jam PP) 

Neonatus Fisiologis 

 

- KN 1 (Usia 6 jam) 

- KN 2 (Usia 5 hari) 

- KN 3 (Usia 14 hari) 

 

Nifas Fisiologis 

 

- KF 1 (6 Jam PP) 

- KF 2 (5 Hari PP) 

- KF 3 (14 hari PP) 

KB 

- Konseling KB (14 hari PP) 

- Evaluasi Konseling KB (24 hari 

PP) 

Ibu Hamil Fisiologis 

 
- kunjungan I (UK 34 – 35 Minggu) 

- kunjungan II (UK 35 – 36 Minggu) 

- Kunjungan III (UK 36 – 37 Minggu)  

- Kunjungan IV (UK37 – 38 Minggu ) 
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3.5 Etika dan prodesur pelaksanaan  

Prosedur penyusunan LTA yang menyertakan manusia sebagai subyek 

perlu adanya etika dan prosedur yang harus dipatuhi oleh penulis. Adapun etika dan 

prosedurnya adalah: 

a. Perijinan didapat dari Program Studi D3 Kebidanan Malang yang 

ditujukan untuk PMB tempat pengambilan kasus yaitu di PMB Anik 

Basuki. 

b. Lembar persetujuan menjadi subyek (inform consent) yang diberikan 

sebelum asuhan dilaksanakan agar subyek mengetahui maksud dan 

tujuan asuhan yang diberikan.  

c. Tanpa nama (Anonimity). Dalam menjaga kerahasiaan identitas subyek, 

penulis tidak mencantumkan nama subyek pada lembar pengumpulan 

data dan LTA cukup dengan memberikan kode atau inisial saja. 

d. Kerahasiaan (Confidential). Kerahasiaan informasi yang telah 

dikumpulkan dari subyek dijamin oleh penulis 

 

 


