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SINOPSIS 

Kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir dan KB merupakan suatu 
proses fisiologis dan berkesinambungan. Kehamilan dimulai dari konsepsi sampai 
dengan lahirnya janin yang melibatkan perubahan fisik dan emosi dari ibu serta 
perubahan emosional dalam keluarga. Tujuan memberikan asuhan kebidanan 
secara Continuity Of Care dari kehamilan trimester III dimulai sejak UK 34 
minggu, persalinan, nifas, bayi baru lahir, dan pelayanan KB, dengan menggunakan 
pendekatan manajemen kebidanan dengan metode SOAP. 

Metode penelitian kualitatif yang berjenis deskriptif dengan pendekatan 
studi kasus melalui pendekatan langkah-langkah manajemen kebidanan yang terdiri 
dari pengkajian data, merumuskan diagnose, merencanakan asuhan kebidanan, 
evaluasi dan dokumentasi.  

Asuhan kebidanan pada Ny. S usia 18 tahun G1P00000 usia kehamilan 38 
minggu yang dilakukan kunjungan ANC sebanyak 2 kali pada tanggal 28 Mei 2020 
dan 5 Juni 2020. Ditemukan bahwa ibu termasuk pada kehamilan resiko rendah, 
mengalami ketidaknyamanan yaitu nyeri punggung disebabkan karena semakin 
besar uterus semakin membulat lengkungan pada punggung. Sudah diberikan 
asuhan sesuai masalah yang terjadi.  

Asuhan kebidanan pada Ny. S mulai kehamian sudah dilakukan. Keluhan 
yang dirasakan dapat tertangani dengan baik, dengan adanya asuhan kehamilan 
dapat meminimalisir adanya masalah yang terjadi pada ibu dan bayi. Sehingga jika 
terjadi kegawatdaruratan dapat segera ditangani oleh tenaga kesehatan, dan 
mencegah agar tidak terjadinya komplikasi pada ibu dan janin sedini mungkin dan 
untuk mengurangi adanya AKI dan AKB. Asuhan ini dilakukan hanya sampai 
kehamilan karena adanya keterbatasan dengan terhalangnya Covid-19. 
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