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SINOPSIS

Pelayanan continuity of care sudah seharusnya didapatkan oleh ibu hamil,
bersalin, nifas, neonatus, hingga KB. Namun, pada kenyatannya belum semua ibu
mendapatkan pelayanan kebidanan secara menyeluruh, berkesinambungan, dan
berkualitas. Perlu adanya pemahaman tentang pentingnya asuhan continuity of
care agar dapat menerapkan asuhan tersebut kepada ibu hamil TM III, bersalin,
nifas, neonatus dan Kkeluarga keluarga berencana secara berkelanjutan,
komprehensif dan berkualitas.Untuk menunjang kemampuan dalam memberikan
asuhan secara continuity of care, maka perlu dipelajari konsep dan teori yang
terkait meliputi asuhan kehamilan, asuhan persalinan, asuhan nifas asuhan
neonatus dan asuhan KB, menggunakan penedekatan manajemen kebidanan yang
mengacu pada standar asuhan kebidanan yang tertuang dalam KEMENKES RI
N0.938/SK/V11/2007.

Hasil dari asuhan sesuai standar asuhan kebidanan yang tertuang dalam
KEMENKES RI N0.938/SK/V11/2007 pada Ny.M G2 P10001 usia 29 tahun yang
dimulai pada tanggal 11 Februari 2021 — 04 April 2021. Ditemukan bahwa ibu
termasuk pada kehamilan resiko rendah dengan total skor KSPR 2, tidak memiliki
keluhan. Pendampingan ANC pada Ny.M dilakukan sebanyak 1x dan telah
diberikan asuhan kebidanan sesuai standart pelayanan. Ny.M melahirkan pada
tanggal 13-02-2021 pukul 23.15 WIB, bayi lahir spontan ditolong bidan, bayi
menangis kuat, gerak aktif, dengan jenis kelamin laki-laki. Pada saat bayi sudah
lahir langsung dilakukan IMD. Berat lahir bayi adalah 3.900 gram, panjang badan
49 cm, lingkar kepala , lingkar dada. Pada kala 3 berlangsung normal yaitu
dengan durasi 5 menit dimulai dari pukul 23.15 WIB — 23.30 WIB dengan hasil
plasenta lahir lengkap, perdarahan normal + 100 cc, terdapat luka jahitan derajat 11
medial. Bayi telah diberikan salep mata dan vitamin K, bayi juga sudah di beri
imunisasi Hepatitis B pada jam kedua kelahiran. Pada masa nifas dilakukan 2 kali
kunjungan keadaan umum baik, ttv normal, laktasi normal, involusi berjalan
normal, dan lochea normal. Pada kunjungan pertama (7 jam Post partum) ibu
mengeluhkan nyeri luka bekas jahitan perineum. Pada kunjungan ke 2 (7 hari Post
partum) ibu sudah tidak memiliki keluhan. Asuhan kebidanan pada ibu nifas
sudah dilakukan sesuai dengan standar pelayanan kebidanan. Asuhan kebidanan
pada neonatus dilakukan sebanyak 2x yaitu bayi pada usia 8 jam dan pada usia 7
hari. Pada kunjungan | hasil pemerisaan semua dalam kondisi normal. Pada
kunjungan Il bayi mengalami masalah yaitu kadar bilirubin yang meningkat
mengakibatkan ikterus fisiologis. Masalah pada neonaus ini telah dilakukan
asuhan sesuai dengan standar pelayanan kebidanan. Pada kunjungan KB, setelah
dilakukan pemeriksaan dan pemberian KIE ibu memilih menggunakan KB suntik
3 bulan.

Secara keseluruhan asuhan Continuity of care yang diberikan kepada
Ny.M berjalan dengan normal mulai dari kehamilan sampai dengan keluarga
berencana. Masalah yang dirasakan pasien dapat teratasi dengan baik sehingga ibu
dan bayi dalam keadaan sehat. Penerapan pelayanan kebidanan secara continuity
of care memberikan fasilitas yang sangat komprehensif dan sesuai dengan standar
asuhan kebidanan sehingga deteksi dini adanya kegawatdaruratan bisa segera
teridentifikasi dan tertangani dengan baik
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: Human Chorionic Gonandotropin
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HIV : Human Immunodeficiency Viruses

HPHT : Hari Pertama Haid Terakhir
hPL : Human Placental Lactogen
HPL : Hari Perkiraan Lahir

IM . Intramuskular

IMD - Inisisasi Menyusu Dini

IMT - Indeks Massa Tubuh

IUD - Intrauterine Device

IUFD . Intrauterine Fetal Death

IUGR . Intrauterine Growth Restriction
K1 : Kunjungan Kehamilan Pertama
K6 : Kunjungan Kehamilan 6x sesuai dengan aturan Kemenkes
KB : Keluarga Berencana

KEK : Kekurangan Energi Kronis

KF : Kunjungan Nifas

KIA : Kesehatan Ibu dan Anak

KIE : Komunikasi, Informasi, dan Edukasi
KN : Kunjungan Neonatus
KONTAP : Kontrasepsi Mantap

KPD : Ketuban Pecah dini

KSPR : Kartu Skor Puji Rochyati

KU : Keadaan Umum

LD : Lingkar Dada

LH : Leuteinizing Hormone

LK : Lingkar Kepala

LILA : Lingkar Lengan Atas

LMP : Last Menstrual Period

LTA : Laporan Tugas Akhir

MAL : Metode Amenor Laktasi

MOP : Metode Operasi Pria

MOW : Metode Operaasi Wanita
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MSH : Melanocyte Stimulating Hormone

N : Nadi

NCB : Neonatus Cukup Bulan

NST : Non Stress Test

02 : Oksigen

OCT : Oxytosin Challenge Test

PAP : Pintu Atas Panggul

PAPAH - Partus, Aterm, Prematur, Abortus, Hidup

PB : Panjang Badan

PID : Pelvic inflammatory disease

PMB : Praktik Mandiri Bidan

PNC : Post Natal Care

PRP : Penyakit Radang Panggul

PUS : Pasangan Usia Subur

S : Suhu

SAR : Segmen Atas Rahim

SC : Seksio Cesarea

SBR : Segmen Bawah Rahim

SMK : Sesuai Masa Kehamilan

SOAP : Subyektif, Obyektif, Assasement, Penatalaksanaan

SOAPIE : Subyektif, Obyektif, Assasement, Perencanaan, Implementasi,
Evaluasi

TBC : Tubercolosis

TBJ : Taksiran Berat Janin

TD : Tekanan Darah

TFU : Tinggi Fundus Uteri

™ - Trimester

TT : Tetanus Toxoid

TTV : Tanda-Tanda Vital

UK : Usia Kehamilan

USG : Ultasonography
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UuUB : Ubun-Ubun Besar

UUK : Ubun-Ubun Kecil

VT : Vaginal Toucher

WHO : World Health Organization




