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BAB III  

METODE PENELITIAN 

 

 

3.1 Rancangan Penulisan 

Bentuk rancangan penulisan laporan ini adalah studi kasus asuhan 

kebidanan dengan pendekatan COC (Continuity of Care) atau asuhan yang 

berkesinambungan mulai dari masa hamil, bersalin, nifas, dan bayi baru lahir, 

sampai dengan masa antara yang fisiologis, namun bila dalam perjalanan 

asuhan klien mengalami hal yang patologis (dirujuk), asuhan tetap bisa 

dilanjutkan dengan mencari informasi melengkapi data ke tempat rujukan, 

dengan memberi keterangan bahwa mahasiswa tidak memberikan asuhan 

selama klien berada di tempat rujukan. Setelah klien pulang dari tempat 

rujukan, asuhan bisa dilanjutkan sampai masa asuhan selesai. 

Pendokumentasian atau pencatatan dari asuhan kebidanan yang telah 

dilakukan oleh peneliti adalah menggunakan catatan metode SOAP 

(Mengacu pada Keputusan Menteri Kesehatan Republic Indonesia nomor 

HK.01.07/Menkes/320/2020 tentang standar asuhan kebidanan) dan 

dirumuskan dalam data fokus. 

a. Data subyektif (S) 

Terfokus mencatat hasil anamnesis yang berhubungan dengan masalah 

dan sudut pandang klien. 

b. Data Obyektif (O) 

Pendokumentasian hasil observasi yang jujur terfokus mencatat hasil 
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pemeriksaan Fisik, Laboratorium dan Penunjang, sesuai keadaan klien. 

c. Assessment (Penilaian) (A) 

Pendokumentasian hasil analisis dan intrepretasi (kesimpulan) dari data 

subjektif dan objektif. Mencatat diagnosa dan masalah kebidanan, 

berdasarkan data fokus pada klien. 

d. Plan (Perencanaan) (P) 

Mencatat seluruh perencanaan dan pelaksanaan yang sudah dilakukan 

seperti tindakan antisipatif, tindakan segera, tindakan secara 

komprehensif, penyuluhan, dukungan, kolaborasi, evaluasi/tindak lanjut 

dan rujukan. 

3.2 Ruang Lingkup 

a. Sasaran 

Ruang lingkup asuhan kebidanan meliputi ibu hamil, ibu bersalin, 

ibu nifas dan menyusui, bayi baru lahir, dan neonates, ibu dalam masa 

antara (pengambilan keputusan dalam mengikuti Keluarga Berencana 

atau pemilihan alat kontrasepsi) 

1) Ibu Hamil  

 Asuhan Kebidanan Ibu hamil dilakukan pada Trimester III selama 

2 kali kunjungan pada usia kehamilan 32-33 minggu, 33-34 

minggu. 

2) Ibu Bersalin  

Asuhan yang diberikan pada ibu bersalin dengan melakukan observasi 

serta pertolongan persalinan pada ibu bersalin kala I, kala II, kala III, dan 
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kala IV pada Ny.L pada usia kehamilan 36-37 minggu. 

3) Ibu Nifas  

Asuhan kebidanan pada ibu nifas memberikan asuhan berupa memantau 

involusi uteri (kontraksi uterus, perdarahan), tanda bahaya masa nifas, 

laktasi, dan kondisi ibu serta bayi. Dilakukan selama 42 hari atau 6 

minggu dalam 4 kali kunjungan nifas hari ke 1 (6 jam postpartum), hari 

ke 3, hari ke 28, dan hari ke 36. 

4) Bayi baru lahir  

Asuhan kebidanan pada bayi baru lahir yaitu memotong tali pusat, 

membantu melakukan IMD, melakukan observasi ada tidaknya 

gangguan pada prnafasan dsb, pemeriksaan fisik serta memandikan. 

5) Neonatus  

Asuhan kebidanan pada neonates memberikan pelayanan, infromasi 

tentang imunisasi dan KIE sekitar Kesehatan neonates. Dilakukan dalam 

3 kali kunjungan pada usia 6 jam, 7 hari, dan 17 hari. 

6) Masa Antara 

Asuhan kebidanan pada pelayanan KB dengan melakukan pelayanan 

KIE KB (membantu ibu untuk pengambil keputusan dalam mengikuti 

Keluarga Berencana atau pemilihan alat kontrasepsi). Ibu belum ingin 

melakukan pemasangan KB. 

b. Tempat 

Studi kasus di lakukan di PMB Indah Maharany Kabupaten Malang. 

c. Waktu 
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Waktu pengambilan data dilaksanakan pada bulan Januari 2024 sampai 

April 2024. 

3.3  Pengumpulan Data dan Metode Instrumen 

Metode pengumpulan data menggunakan pendekatan manajemen 

kebidanan (pengkajian, diagnose kebidanan, rencana Tindakan, 

implementasi, evaluasi) secara holistic, dan menekankan pada Tindakan 

serta masalah sesuai topik asuhan. 

a. Wawancara 

Wawancara adalah suatu metode yang dipergunakan untuk 

mengumpulkan data dimana peneliti mendapatkan keterangan lisan dan 

berhadapan langsung dengan responden. Dalam rangka mendapatkan data 

pengkajian studi kasus, penulis melakukan wawancara atau anamnesa 

sehingga memperoleh keterangan tentang keluhan, penyakit serta keadaan 

psikologis atau masalah yang dihadapi pasien. Alat Dan bahan yang 

digunakan dalam proses wawancara yakni kuesioner atau daftar pertanyaan 

dan lembar Informed consent (Ariani, 2014). 

b. Studi Dokumentasi 

Kajian dokumentasi merupakan sarana membantu peneliti dalam 

mengumpulkan data dengan cara membaca laporan, surat-surat , catatan-

catatan dan bahan-bahan berupa tulisan lain. Dokumen yang berkaitan 

dengan ibu hamil berupa buku KIA dan laporan hasil pemeriksaan 

penunjang (Ariani, 2014). 
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c. Observasi 

Observasi adalah cara pengumpulan data dengan mengadakan 

pengamatan secara langsung kepada responden untuk mencari 

memperoleh informasi penunjang penelitian (Ariani, 2014). 

d. Pengukuran 

Pengukuran menjadi salah satu metode pengumpulan data dalam studi 

kasus ini dengan cara membandingkan data objek yang diteliti. Metode yang 

digunakan dalam pengukur ini adalah dengan pemeriksaan head to toe, 

meliputi inspeksi, palpasi, perkusi, dan auskultasi (Saryono 2011). Alat yang 

digunakan saat melakukan pengukuran diantaranya thermometer, stetoskop 

dan tensimeter, Doppler atau funandoskop, timbangan, microtoise, metlin, 

hammer, dan jam tangan Adapun alat lain yang digunakan dalam 

memberikan asuhan yaitu partus set dan hecting set (Ariani, 2014). 
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3.4 Kerangka KerjaKegiatan Asuhan Kebidanan COC 
 

 
 

Keterangan: 

Kegiatan asuhan kebidanan continuity of care (COC) dimulai dari kehamilan, 

persalinan dan bayi baru lahir, nifas, neonatus, dan masa antara 
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Etika dan Prosedur Pelaksanaan 

Penyusunan Laporan Tugas akhir yang menyertakan manusia sebagai subyek perlu 

adanya etika dan prosedur yang harus dipatuhi oleh penyusun. Adapun etika dan 

prosedurnya adalah sebagai berikut : 

a Perijinan  

yang berasal dari institusi (Ketua jurusan), tempat penelitian (PMB Indah 

Maharany S.Tr.Keb), Kecamatan Singosari Kabupaten Malang. 

b Lembar persetujuan  

Menjadi subjek (Informed consent) yang diberikan sebelum asuhan 

dilaksanakan agar subjek mengetahui maksud dan tujuan asuhan yang 

diberikan. Apabila subjek setuju maka lembar persetujuan tersebut dapat 

di tanda tangani 

c Tanpa Nama (Anonimity).  

Dalam menjaga kerahasian identitas subjek, penyusun tidak 

mencantumkan subjek pada lembar pengumpulan data dan Laporan 

Tugas Akhir cukup dengan memberi kode atau inisial saja. 

d Kerahasiaan (Confidential).  

Kerahasian informasi yang telah dikumpulkan dari subjek dijamin oleh 

penyusun 

 


