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SINOPSIS

Kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir, dan KB merupakan proses
fisiologis yang berkesinambugan. Dengan menggunakan metode penelitian
kualitatif yang berjenis deskriptif dengan pendekatan studi kasus melalui
pendekatan manajemen kebidanan yang terdiri dari pengkajian data, merumuskan
diagnosa, merencanakan asuhan, evaluasi, dan dokumentasi asuhan kebidanan
dalam bentuk SOAPIE.

Pemberian asuhan kebidanan pada NY F G1P00000 usia 19 tahun dilakukan
2 kali kunjungan, mulai dari usia 39-40 minggu dimulai pada tanggal 7 Februari
2021 sampai 22 April 2021. lbu mengalami masalah yaitu kadang kenceng-
kenceng. Ibu melahirkan pada usia kehamilan 40 minggu dengan cara normal pada
tanggal 16 februari 2021 pukul 07.15 WIB. Bayi lahir spontan ditolong oleh bidan,
menangis kuat, tonus otot kuat, jenis kelamin laki-laki, dilakukan IMD, BB 3,400
gram, PB 50 cm, LD 33 cm, LK 33 cm, plasenta lahir spontan lengkap, perdarahan
+ 250 cc, terdapat luka jahitan perinium, pada kala Il dan IV berjalan dengan
normal tanpa ada komplikasi, bayi mendapatkan Vit K1 dan salep mata pada 1 jam
pertama kelahiran, dan untuk Imunisasi HbO diberikan pada jam keenam kelahiran.
Pada masa nifas tidak ditemukan keluhan, lochea keluar dengan normal ibu sudah
dapat menyusui bayinya, bayi mengalami ikterus fisiologis pada hari ke 5 .Bayi
telah mendapatkan cukup ASI sehingga bayi mengalami penambahan berat badan.
Bayi tidak diberikan MP-ASI. Menganjurkan ibu untuk selalu mengikuti posyandu
guna untuk mendapatkan Imunisasi dasar lengkap pada bayi ketika bayi sudah
berumur 1 bulan. Pada hasil kunjungan akseptor KB, ibu ingin menggunakan KB
Implant. Karena ibu ingin menggunakan KB jangka panjang.

Asuhan kebidanan secara continuity of care pada Ny F mulai dari masa
hamil trimester I, bersalin, nifas, neonatus dan keluarga berencana sudah
dilaksanakan. Masalah dapat teratasi dengan baik sehingga ibu dan bayi dalam
keadaan sehat. Penerapan pelayanan kebidanan secara continuity of care
memberikan fasilitas pada ibu hamil, bersalin, nifas, neonatus, dan keluarga

berencana dapat tertangani dengan baik
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