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SINOPSIS

Kehamilan merupakan pengalaman yang sangat bermakna bagi perempuan,
keluarga, dan masyarakat. Disamping prosesnya yang alamiah dan fisiologis akan
terjadi komplikasi jika tidak dideteksi secara dini. Begitu pula dengan persalinan,
nifas, dan bayi baru lahir yang sebelumnya prosesnya fisiologis dapat terjadi
komplikasi jika tidak dilakukan asuhan yang berkesinambungan dan berkualitas
dengan melakukan pemeriksaan ANC minimal yang sesuai dengan kebijakan,
pertolongan persalinan oleh tenaga kesehatan, kunjungan pada saat nifas,
kunjungan neonatal, dan ibu nifas yang dapat memilih kontrasepsi yang sesuai
untuk kesehatannya dan bayinya.

Asuhan kebidanan secara continuity of care dari mulai kehamilan,
persalinan, bayi baru lahir, nifas, serta pelayanan KB diberikan melalui
pendekatan langkah-langkah manajemen kebidanan yang terdiri dari pengkajian
data, merumuskan diagnosa, merencanakan asuhan, melaksananakan dan
mengevaluasi asuhan, serta melakukan pendokumentasian asuhan dengan
menggunakan SOAPIE dan SOAP sebagai data perkembangan.

Asuhan yang diberikan pada pada Ny.”N” usia 33 tahun G,P;A; usia
kehamilan 37 minggu 2 hari yang dilakukan kunjungan ANC sebanyak 1 kali
pada tanggal 28 Februari 2018. Ditemukan bahwa ibu termasuk kelompok risiko
tinggi karena jarak kehamilan lebih dari (> 10 tahun) 10 tahun dan sudah
diberikan asuhan sesuai masalah yang terjadi. Pada kala | ibu mengalami kala |
memanjang dan dilakukan kolaborasi dengan dokter memasang infuse RL untuk
mengatasi rehidrasi akhirnya ibu melahirkan pada usia 38 minggu 2 hari pada
tanggal 7 Maret 2018 jam 13.40 yang berlangsung normal ditolong bidan spontan
belakang kepala bayi lahir langsung menangis tonus otot baik warna kulit
kemerahan berat badan 3.100 gr panjang badan 50 cm plasenta lahir lengkap
perdarahan + 210 cc tidak terdapat laserasi. Kala |1l dan IV berlangsung normal.
Bayi diberikan vitamin K1 dan imunisasi HBO. Kunjungan neonatus dilakukan 3
kali. Kunjungan kedua bayi mengalami ikterus fisiologis derajat 1 dan telah
dilakukan asuhan sehingga pada hari ke-14 ikterus sudah menghilang. Kunjungan
nifas dilakukan 4 kali, menyusui, involusi, perdarahan, dan lokea normal. Pada
kunjungan pertama 6 jam postpartum ASI belum lancar dan pada kunjungan
kedua terjadi bendungan ASI telah dilakukan asuhan sehingga pada kunjungan
selanjutnya keluhan tidak dirasakan. Ibu menggunakan KB alami MAL karena ibu
belum mendapat haid dan menyusui tanpa susu formula.

Asuhan kebidanan secara continuity of care pada Ny. “N”dari mulai
kehamilan, persalinan, bayi baru lahir, nifas, serta pelayanan KB sudah dilakukan.
Keluhan yang dirasakan dapat tertangani dengan baik. Dengan adanya asuhan
kebidanan continuity of care dapat meminimalisir adanya masalah yang terjadi
pada ibu dan bayi serta dapat menjadi acuan pelayanan berkualitas dan
komprehensif sehingga dapat menurunkan AKI dan AKB yang masih tinggi.

Kata Kunci: ibu hamil, ibu bersalin, ibu nifas, bayi baru lahir, akseptor KB.
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: Angka Kematian Bayi

: Alat Kontrasepsi dalam Rahim

: Angka Kematian Ibu

: Antenatal Care

: Appearance, Pulse, Grimace, Activity, Respiration
: Asuhan Persalinan Normal

- Air Susu lbu

: Buang Air Besar

: Buang Air Kecil

: Berat Badan

: Bayi Baru Lahir

: Berat Bayi Lahir Rendah

: Bayi Kecil pada Masa Kehamilan
: Body Mass Index

: Bidan Praktik Mandiri

: Bekas Sectio Cessarea

: Docosahexaenoic Acid

: Denyut Jantung Janin

: Diabetes Melitus

: Depo Medroxyprogesteron Asetat
: Data Obyektif

: Data Subyektif

: Desinfektan Tingkat Tinggi

: Fetal Alcohol Syndroma

: Follicle Stmulatting Hormone

: Gravida, Para, Abortus

: Gravida, Para, Aterm, Prematur, Immatur, Abortus, Hidup
: Gestational Sac

: Haemaglobin

: Hepatitis B virus

: Human Immunodeficiency Virus

: Hari Pertama Haid Terakhir

: Insulin Dependent Diabetes Mellitus
. Intra Muskular

. Inisiasi Menyusu Dini

. Infeksi Menular Seksual

. Intra Uterine Device

- Intra Uterine Grow Retardation

: Keluarga Berencana

: Kompresi Bimanual Eksterna

: Kompresi Bimanual Interna

: Kurang Energi Kronis

: Kesehatan Ibu dan Anak
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KIE : Komunikasi, Informasi, Edukasi

KN : Kunjungan Nenonatus

K1 : Kunjungan Awal

K4 : Kunjungan Kehamilan Ke Empat

Kf : Kunjungan Nifas

KPD : Ketuban Pecah Dini

KRR : Kehamilan Resiko Rendah

KSPR : Kartu Skor Poedji Rohyati

KU : Keadaan Umum

LIDA : Lingkar Dada

LIKA : Lingkar Kepala

LILA : Lingkar Lengan Atas

LTA : Laporan Tugas Akhir

MAL : Metode Amenorea Laktasi

NST : Non Stress Test

PAP : Pintu Atas Panggul

PAPIAH : Paritas, Aterm, Prematur, Immatur, Abortus, Hidup
PAPAH . Paritas, Aterm, Prematur, Abortus, Hidup
PBP : Pintu Bawah Panggul

PRP : Penyakit Radang Panggul

P4K : Program Perencanaan Persalinan dan Pencegahan Komplikasi
RH : Rhesus

RR : Respiration Rate

SOAP : Subyektif, Obyektif, Analisa, Penatalaksanaan
SS : Sutura Sagitalis

B : Tinggi Badan

TBC : Tuberculosis

TBJ : Tafsiran Berat Janin

TD : Tekanan Darah

TFU : Tinggi Fundus Uteri

™ : Trimester

TORCH : Toxoplasma Gondii, Rubella, Cytomegalo Virus, Herpes Simplex
1T : Tetanus Toxoid

TV : Tanda — tanda Vital

UK : Usia Kehamilan

USG : Ultrasonografi

VT : Vaginal Toucher
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