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SINOPSIS

Kehamilan merupakan proses yang alamiah dan fisiologis bagi setiap
perempuan yang mengalaminya, Kehamilan yang awalnya fisiologis akan terjadi
komplikasi yang dapat membahayakan jiwa ibu dan bayi jika tidak di deteksi
sejak dini. Bagitu pula dengan persalinan, nifas dan bayi baru lahir yang
sebelumnya fisiologis dapat menjadi patologis sehingga diperlukan asuhan
kebidanan secara continuity of care.

Tujuan melakukan asuhan ini adalah terlaksananya asuhan kebidanan
secara continuity of care kepada ibu hamil trimester Ill, ibu bersalin, nifas,
neonatus, dan keluarga berencana (KB). Metode yang digunakan deskriftif
kualitatif dengan pendekatan studi kasus.

Asuhan kebidanan kehamilan pada Ny, “T” usia 17 tahun G;Pogooo USIa
kehamilan 39 minggu 6 hari yang telah dilakukan pendampingan sebanyak 1 kali
pada tanggal 26 februari 2019 jam, dengan masalah Braxton hiks dan telah
dilakukan penangan sesuai dengan masalah. Ibu melahirkan pada tanggal 27
februari 2019 secara spontan ditolong oleh bidan. Bayi lahir tanggal 27 februari
2019 pukul 08.15 WIB, menangis kuat, gerak aktif, dilakukan IMD, jenis kelamin
perempuan, berat badan 3.200 gram, panjang badan 50 cm. Pada kunjungan
neonatus dilakukan sebanyak 3 kali mulai tanggal 27 februari 2019 sampai 13
maret 2019 dan pada kunjungan neonatus ditemukan masalah ikterus fisiologi.
Pada masa nifas dilakukan kunjungan sebanyak 3 kali mulai tanggal 27 februari
2019 sampai 10 april 2019, ditemukan keluhan nyeri luka perenium dan
bendungan ASI. Pada kunjungan nifas yang ketiga ibu diberikan konseling
mengenai macam-macam alat kontrasepsi dan ibu memutuskan menggunakan KB
implant.

Asuhan kebidanan secara continuity of care pada Ny, “T” mulai
kehamilan, persalinan, bayi baru lahir, nifas, serta pelayanan KB sudah dilakukan,
keluhan yang dirasakan dapat tertangani dengan baik sehingga ibu dan bayi dalam
keadaan sehat. Diharapkan bidan dapat mempertahankan kualitas pelayanan
kebidanan sesuai dengan standart asuhan kebidanan yang telah ditetapkan.
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AKB
AKDR
AKI
ANC
APN
ASI
BAB
BAK
BB
BBLR
BPM
coc
CO,
DJJ
DM
DMPA
DTT
Hb
HCG
HPHT
HPL
IM
IMD
KB
KIA
KN
KONTAP
KPD
KU

DAFTAR SINGKATAN

: Angka Kematian Bayi

: Alat Kontrasepsi Dalam Rahim
: Angka kematian Ibu

: Ante Natal Care

: Asuhan Persalinan Normal

- Air Susu lbu

: Buang Air Besar

: Buang Air Kecil

: Berat Badan

: Berat Badan Lahir Rendah

: Bidan Praktik Mandiri

: Continuity Of Care

: karbondioksida

: Denyut Jantung Janin

: Diabetes Militus

: Depo Medroksi Progesteron Asetat
: Desinfektan Tingkat Tinggi

: Hemoglobin

: Human Chorionic Gonadotropin
: Hari Pertama Haid Terakhir

: Hari Perkiraan Terakhir

. Intra Muskular

- Inisiasi Menyusu Dini

: Keluarga Berencana

: Kesehatan Ibu Dan Anak

: Kunjungan Neonatus

: Kontrasepsi Mantap

: Ketuban Pecah Dini

: Keadaan Umum
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K1 : Kunjungan Kehamilan ke-1

K4 : Kunjungan Kehamilan Ke-4

LILA : Lingkar Lengan Atas

MAL : Metode Amenorrhea Laktasi

MOP : Medis Operatif Pria

MOW : Medis Operatif Wanita

N : Nadi

NCB : Neonatus Cukup Bulan

O, : Oksigen

PAP : Pintu Atas Panggul

PH : Personal Hygiene

PAPIAH : Partus Aterm Prematur Immatur Abortus Hidup
PAPAH : Partus Aterm Prematur Abortus Hidup
PMB : Praktik Mandiri Bidan

PUS : Pasangan Usia Subur

RR : Respiration Rate

RS : Rumah Sakit

S : Suhu

SMK : Sesuai Masa Kehamilan

SOAP : Subyektif, Obyektif, Analisa, Penatalaksanaan
TBJ : Tafsiran Berat Janin

TD : Tekanan Darah

TFU : Tinggi Fundus Uteri

™ : Trimester

TT - Tetanus Toxoid

TV : Tanda-Tanda Vital

UK : Usia Kehamilan

USG - Ultra Sonografi
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