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SINOPSIS

Kehamilan merupakan proses di mulai dari konsepsi sampai dengan lahirnya
janin yang melibatkan perubahan fisik dan psikologis pada ibu serta perubahan
emosional dalam keluarga. Kehamilan yang semula fisiologis dapat berubah menjadi
patologis, oleh karena itu dibutuhkan asuhan kebidanan secara Continuity of Care.
Asuhan kebidanan Continuity of Care adalah asuhan yang dilakukan bidan secara
berkesinambungan dari ibu hamil, bersalin, nifas, neonatus, dan keluarga berencana.

Metode penelitian yang dilakukan menggunakan metode penelitian kualitatif
yang merupakan salah satu metode penelitian yang bersifat deskriptif dengan
observasional lapangan atau pendekatan case study. Pendekatan managemen kebidanan
yang dilakukan terdiri dari pengkajian data, merumuskan diagnosa, merencanakan
asuhan kebidanan, evaluasi, dan dokumentasi asuhan kebidanan dalam bentuk SOAPIE
dan SOAP yang menjadi dasar dalam pemberian asuhan kebidanan.

Pemberian asuhan kebidanan pada Ny M G3P200002 usia 29 tahun di mulai
dari kehamilan 39 minggu. Pendampingan dilakukan sebanyak 2x pada kehamilan
trimester 111, kunjungan dilaksanakan mulai tangga 15 Februari 2024-11 Maret 2024.
Pada kunjungan pertama memiliki masalah nyeri punggung, ibu telah diberikan asuhan
kebidanan yang sesuai dengan masalah yang dialami seperti memberikan KIE pada ibu
hamil tentang ketidaknyamanan pada trimester tiga sehingga merasa lebih nyaman dan
aman. Pada kunjungan kedua ibu mengeluh belum merasakan adanya tanda-tanda
persalinan dan sudah melebihi tanggal tafsiran persalinan asuhan yang diberikan ialah
menganjurkan untuk melakukan persalinan di rumah sakit. Dengan persiapan rujukan
BAKSO KUDA (Bidan, alat, keluarga, surat, obat, kendaraan, uang, darah) . Dalam
proses persalinan menurut data sekunder, ibu melahirkan pada usia 39 minggu pada
tanggal 11 Maret 2024 jam 09.30 WIB dengan section cesarea, berat badan 3.800 gr
panjang badan 50 cm. Kunjungan neonatus dilakukan 4 kali. Kunjungan kedua bayi

menyusu dengan kuat. Kunjungan nifas dilakukan 4 kali, menyusui, involusi,
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perdarahan, dan lokea normal. Pada data sekunder di RSU Muslimat pertama 6 jam
postpartum ASI sudah lancar dan pada kunjungan kedua keluhan nyeri pada luka SC,
dan diberikan konseling, hal tersebut dapat dipahami oleh ibu dan keluarga. Ibu
menggunakan KB IUD post plasenta.

Asuhan kebidanan secara continuity of care pada Ny. "M" dari mulai
kehamilan, bayi baru lahir, nifas, serta pelayanan KB sudah dilakukan. Keluhan yang
dirasakan dapat tertangani dengan baik. Dengan adanya asuhan kebidanan continuity
of care dapat meminimalisir adanya masalah yang terjadi pada ibu dan bayi serta dapat
menjadi acuan pelayanan berkualitas dan komprehensif sehingga dapat menurunkan

AKI dan AKB yang masih tinggi.
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