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SINOPSIS

Kehamilan, persalinan, nifas dan bayi baru lahir merupakan suatu keadaan
yang fisiologis namun dalam prosesnya terdapat kemungkinan suatu keadaan yang
dapat mengancam jiwa ibu dan bayi bahkan dapat menyebabkan kematian. Setiap
kehamilan dapat menimbulkan resiko kematian ibu, pemantauan dan perawatan
kesehatan yang memadai selama kehamilan sampai masa nifas sangat penting
untuk kelangsungan hidup ibu dan bayinya.

Asuhan Kebidanan Berbasis  continuity of care diberikan untuk
melakukan pengkajian data subyektif dan obyektif, perumusan diagnose atau
masalah kebidanan, perencanaan, implementasi, evaluasi serta pendokumentasian
asuhan kebidanan.

Implementasi asuhan kebidanan pada Ny. E GPgoo Usia 21 tahun
dilakukan dua kali kunjungan, dimulai pada usia kehamilan 36-37 minggu, yang
dilaksanakan pada tanggal 01 April 2017 sampai dengan 31 Mei 2017. Hasil
pengkajian pada kehamilan ditemukan bahwa ibu mengalami ketidaknyamanan
pada masa kehamilan yaitu nyeri punggung dan telah dilakukan asuhan sesuai
dengan keluhan. Ibu juga mempunyai riwayat anemia ringan sehingga dilakukan
pemeriksaan Hb ulang dan hasilnya meningkat dari 9.8g/dL menjadi 13g/dL. Hal
ini dikarenaan ibu mengikuti saran-saran yang telah diberikan oleh bidan. Pada
usia kehamilan 39 minggu melahirkan secara spontan, pesentasi belakang kepala.
Persalinan ditolong oleh bidan. Bayi lahir pada tanggal 19 April 2017 bayi
menagis kuat, warna kulit kemerahan, gerak otot aktif, jenis kelamin laki-laki,
berat lahir 3000gram, panjang lahir 49cm, langsung dilakukan IMD, plasenta lahir
spontan 5 menit setelah bayi lahir, lengakap, perdarah +200cc. dilakukan
episiotomy atas indikasi perineum kaku. Sehingga ibu mengalami laserasi derajat
Il dan dilakukan heating pada mukosa vagina, kulit perineum, otot perineum
secara delujur (subkutis). Kala Ill dan kala IV berjalan dengan normal tidak
terdapat komplikasi. Ibu menggunakan KB MAL. Bayi sudah mendapatkan Vit K
dan salep mata pada jam pertama kelahiran dan mendapatkanimunisasi HbO pada
jam kedua pasca melahirkan. Kunjungan Nifas dilakukan 4 kali. Didapatkan
keluhan puting tenggelam, nyeri perut, dan nyeri perineum dan telah dilakukan
asuhan sesuai dengan keluhan sehingga keluhan pada kunjungan kedua
postpartum putting sudah menonjool. Bayi telah mendapat ASI yang cukup.
Menganjurkan ibu untuk keposyandu guna mendapatkan imunisasi BCG dan
Polio 1 ketika usia bayi sudah berumurl bulan.

Asuhan kebidanan secara continuity of care pada Ny.E yang dimulai dari
Hamil trimester Ill usia 36-37minggu, persalinan, nifas, neonates sampai KB
sudah dilaksanakan. Keadaan ibu dan bayi dalam batas normal, tidak didapatkan
adanya masalah yang patologis. Harapannya bidan mempertahankan mutu
pelayanan kebidanan sesuai standart profesi kebidanan yang dilakukan secara
continuity of care sehingga deteksi dini adanya kegawatdaruratan dapat segera
teridentifikasi dan tertangani dengan baik.
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