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SINOPSIS  
  Keadaan pada masa kehamilan yang semula awalnya fisiologis sewaktu 

waktu akan menjadi patofisiologi apabila tidak dilakukan pemeriksaan secara 

komprehensif.Ketidak seimbangan yang terjadi pada masa kehamilan K1 dan K4 

sangat signifikan yang menyebabkan tidak terdeteksinya komplikasi secara dini  

pada ibu hamil sampai dengan keluarga berencana. 

 Asuhan kebidanan secara komprehensif merupakan pelayanan kesehatan 

utama yang diberikan kepada ibu hamil beserta dengan bayinya.Untuk 

mempermudah pelayanan kepada masyarakat pemerintah telah mengeluarkan 

berbagai cara dalam menanggulangi masalah tersebut diantaranya meningkatkan 

pelayanan kesehatan dasar, memberikan kebijakan untuk menempatkan 1 bidan di 

setiap desa. 

 Asuhan kebidanan kehamilan yang diberikan pada Ny W G1P0A0 usia 27 

tahun telah dilakukan pemeriksaan ANC sebanyak 1 kali pada usia kehamilan ibu 

memasuki usia 39 minggu pendampingan dilakukan pertama kali pada tanggal 6  

April 2018 sampai dengan 29 Juni  2018.Pada saat saat masa kehamilan ibu sering 

mengeluh sering mendapatkan morning sick pada pagi hari di trimester pertama 

dan pada trimester ke 3 ibu mengeluhkan sering terjadi nuktoria dan nyeri pada 

bagian pinggang.ibu menjalani proses persalinan dengan cara sectio caesarea 

dengan indikasi kepala bayi belum masuk PAP.Bayi lahir pada tangga 8 april 

2018 dengan proses sectio caesarea jam 10:00 dirumah sakit dengan berat lahir 

3,400 gram dengan panjang 48 cm,dan terdapat luka bekas jahitan pada bagian 

abdomen ibu sepanjang 8 cm.Kunjungan masa nifas dilakukan sebanyak 3 kali 

dan selama masa nifas proses involusi dan pengeluaran lochea dalam keadaan 

normal  begitu pula dengan ttv ibu dan pada kunjungan ke 2 ibu mengeluh nyeri 

pada bagian luka bekas operasi, sedangkan pada kunjungan neoatus pertama bayi 

mengalami masalah gangguan eliminasi yang berupa bayinya belum bisa BAB 

selama  3 hari dan pada kunjungan neonatus ke 3 masalah bayi sudah 

terselesaikan.Kunjungan 42 hari ibu memutuskan untuk memilih KB dengan 

kondom. 

 Dalam hal tersebut dapat disimpulkan bahwa Ny W saat hamil tidak masuk 

kedalam  resiko tinggi dengan skor KSPR 2.Persalinan secara sectio caesarea 

dikarenakan kepala janin belum masuk PAP.Masa nifas normal dengan keluhan 

yang wajar dan sudah teratasi dan pada neonatus sudah mendapatkan imunisasi 

dimulai dari hb0 serta ibu memilih untuk menjadi peserta Kb kondom. 

 Harapannya bidan dapat mempertahankan asuhan kebidanan secara 

menyeluruh dan berkesinambungan sesuai teori yang ada dan sesuai standar 

pelayanan minimal sehingga deteksi dini kegawatdaruratan bisa segera 

teridentifikasi dan memperoleh pelayanan yang optimal serta berkualitas dan hasil 

laporan tugas akhir ini dapat menjadi refrensi dan perbandingan untuk laporan 

tugas akhir selanjutnya. 

  

Kata kunci : kehamilan, persalinan,masa nifas,bayi baru lahir, keluarga berencana  
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