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SINOPSIS

Pelayanan Continuity of Care sudah seharusnya didapatkan oleh ibu hamil
TM 111, bersalin,nifas,neonates dan Keluarga Berencana. Namun, kenyataannya,
belum semua ibu mendapatkan layanan kebidanan yang menyeluruh,
berkesinambungan, dan berkualitas. Pentingnya untuk memahami manfaat asuhan
Continuity of Care agar bisa diterapkan secara berkelanjutan, komprehensif, dan
berkualitas tanpa penyulit atau komplikasi.

Pemberian asuhan kebidanan Ny. S usia 20 tahun G1P00000, UK 39
minggu hingga keluarga berencana. Berdasarkan KSPR Ny.S termasuk resiko
rendah.. Selama pendampingan ANC, ditemukan masalah yaitu puting susu sebelah
kanan tenggelam dan. Sudah dilakukan asuhan sesuai dengan masalah. Proses
persalinan Ny S berlangsung dalam waktu yang normalkurang lebihselama 9 jam
15 menitdari kala 1 fase laten sampai dengan kelahiran bayi. proses persalinan
berlangsung lancar pukul 00.15 WIB bayi lahir spontan di tolong oleh bidan,
menangis kuat,gerak aktif,warna kemerahan, jenis kelamin laki-laki, Bayi lahir
dengan berat badan 3. 400 gram dan panjang 49 cm., tanpa melewati garis waspada
dalam pemantauan partograf, Kala 11l plasenta lahir lengkap 00.20 wib selama 5
menit setelah bayi lahir,tidak terdapat luka jahitan.dan kala I\V/(pengawasan) dalam
kondisi yang normal ( 2 jam). Selama proses pendampingan masa nifas berlangsung
ditemukan beberapa masalah pada Ny.S di antaranya puting susu ibu terpantau
masih masih tenggelam pada KF 1 - KF 2 dan bayi rewel pada malam hari,KF 3
putting sudah menonjol dan bayi menyusu di kedua payudara dengan baik. Seluruh

permasalahan tersebut dapat teratasi melalui edukasi yang telah diberikan serta ibu
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kooperatif dalam menerima dan melaksanakan nasihat yang sudah diberikan. . Pada
pendampingan BBL langsung diberi IMD 1 jam,serta pemberian imunisasi
Hb.0,vitamin K 0,5 ML, salep mata serta asuhan BBL sesuai dengan
prosedur.Secara keseluruhan hanya ditemukan permasalahan pada KN 2 tepatkan
pada hari ke-6 hari yaitu bayi rewel krena bingung putting dan bayi di beri susu
formula.Permasalahann ini dapat teratasi melalui edukasi yang telah diberikan pada
Ny.S yaitu KIE perawatan payudara bisa dibantu dengan menggunakan alat berupa
spuit dan sering menyusui bayinya.Pada pendampingan KB ibu memilih KB non
hormonal yaitu KB kalender alasannya karena tidak berhubungan aktif dengan
suami (LDR), terpantau ibu sudah mengetahui keuntungan,kerugian,manfaat dan
efek samping yang mungkin timbul.

Selama proses pendampingan berlangsung pada Ny.S tidak mengalami
permasalah yang mengharuskan dilakukan rujukan begitu juga dengan bayi, semua
permasalah ibu dan bayi teratasi dengan baikserta ibu mampu menerapkan semua
edukasi yang terlah diberikan dan mampu kooperatif atas semua tidakan yang
diberikan.

Pada pendampingan ini harapanya pada asuhan kebidanan secara
Continuity Of Care, penulis dapat menerapkan asuhan kebidanan secara COC
sehingga pada Ny.S mulai dari masa kehamilan TM 11,bersalin,nifas,bayi baru lahir
sampai dengan keluarga berencana sudah dilakukan secara berkesinambungan dan

masalah yang dialami ibu sudah teratasi dengan baik..
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