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ASUHAN BERKESINAMBUNGAN PADA NY A G4P1A2AH1 DENGAN 

KEHAMILAN LETAK SUNGSANG  DI PUSKESMAS SAMIGALUH I 

KULON PROGO 

SINOPSIS 

Kehamilan, persalinan, nifas dan bayi baru lahir merupakan suatu keadaan yang 

fisiologis tetapi dalam prosesnya terdapat kemungkinan terjadi keadaan yang dapat 

mengancam jiwa ibu dan bayi bahkan dapat menyebabkan kematian, sehingga 

diperlukan asuhan yang berkesinambungan dan berkualitas dengan melakukan 

pemeriksaan kehamilan secara teratur minimal 6 kali selama hamil, pertolongan 

persalinan di tenaga kesehatan, melakukan kunjungan neonatus, ibu pasca bersalin dan 

memilih alat kontrasepsi yang sesuai pilihan sehingga mampu untuk menekan AKI dan 

AKB. Ny A Merupakan salah seorang ibu hamil yang mendapatkan asuhan kebidanan 

berkesinambungan sejak masa hamil hingga pemilihan kontrasepsi yang akan 

digunakan pada masa nifas di Puskesmas Samigaluh I kabupaten Kulon Progo. 

Asuhan kebidanan kehamilan Ny A pada Trimester III dilakukan 2x pada tanggal 

13 Januari 2023  dan 29 Januari 2023 dengan keluhan nyeri pada punggung.Hasil 

pemeriksaan didapatkan letak janin sungsang dan disarankan dokter dilakukan SC 

secara elektif/terencana. Pada tanggal 04 Februari 2023 Ny A menjalani proses 

persalinan secara Sectio Caesaria  pada usia kehamilan 38 minggu 3 hari ditolong oleh 

dokter spesialis kebidanan. Pasca melahirkan 6 jam ibu mengalami pusing lemas dan 

nyeri pada luka bekas jahitan operasi. Bayi Ny A lahir secara operasi dengan kondisi 

baik, BB 3300 gram, PB 49 cm, dan tidak ditemukan kelainan fisik. Masa nifas Ny A 

berlangsung normal dengan dilakukan kunjungan 4x pada tanggal 8 Februari 2023 

sampai tanggal 15 Februari 2023, hasil pemantauan jahitan pasca operasi baik dan tidak 

ada tanda infeksi. Ny A memilih menggunakan KB Suntik sesuai pilihannya. Ny A 

mengikuti program KB suntik pada tanggal 03 Maret 2022 Sedangkan pemantauan 

neonatus dilakukan 3x pada tanggal 08 Februari 2023 sampai tanggal 15 Februari 2023, 

dengan hasil kondisi bayi Ny A baik. Ny A berencana memberikan ASI Ekslusif pada 

bayinya.  

Secara keseluruhan asuhan kebidanan berkesinambungan sejak kehamilan 

Trimester III hingga menjadi akseptor KB pada Ny A berjalan dengan baik,  ditemukan 

masalah pada ibu dan setelah dilakukan penanganan perdarahan pasca melahirkan 

perdarahan berkurang, keadaan ibu membaik. Diharapkan untuk ke depannya 

pelayanan KIA dan KB dilakukan secara berkesinambungan kepada semua ibu hamil 

dan calon ibu sehingga masyarakat mendapatkan pelayanan yang optimal. Saran untuk 

bidan agar dapat meningkatkan asuhan berkesinambungan dengan cara memantau 

secara ketat ibu dan janin sehingga ketika ditemukan komplikasi dapat dilakukan 

tindakan tepat sesuai prosedur dan kewenangan bidan. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Angka Kematian Ibu (AKI) adalah salah satu indikator yang penting dalam 

menggambarkan kesejahteraan masyarakat di suatu negara. AKI termasuk di 

dalam target pencapaian Millenium Development Goals (MDGs) nomor lima. 

MDGs menargetkan bahwa setiap Negara yang telah MDGs harus berhasil 

mengurangi ¾ resiko jumlah kematian ibu. Kematian ibu dalam indikator ini 

didefinisikan sebagai semua kematian selama periode kehamilan, persalinan, dan 

nifas yang disebabkan oleh kehamilan, persalinan, dan nifas atau pengelolaannya 

tetapi bukan karena sebab lain seperti kecelakaan atau insidental. Angka Kematian 

Ibu (AKI) adalah semua kematian dalam ruang lingkup tersebut di setiap 100.000 

kelahiran hidup. Selain untuk menilai program kesehatan ibu, indikator ini juga 

mampu menilai derajat kesehatan masyarakat, karena sensitifitasnya terhadap 

perbaikan pelayanan kesehatan, baik dari sisi aksesibilitas maupun kualitas.1 

Asuhan kebidanan secara berkesinambungan merupakan asuhan yang 

diberikan kepada masa kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir atau neonatus, 

serta pemilihan metode kontrasepsi atau KB secara komprehensif sehingga mampu 

untuk menekan AKI dan AKB. Angka Kesehatan Ibu dan anak perlu mendapatkan 

perhatian karena ibu mengalami kehamilan dan persalinan yang mempunyai risiko 

terjadinya kematian (Misar Y, dkk, 2012).2 Asuhan kebidanan secara 

berkesinambungan antara lain yaitu asuhan antenatal, yang dimana bertujuan 

memberikan asuhan yang efektif dan menyeluruh (holistik) bagi ibu, bayi dan 

keluarganya melalui tindakan skrining, pencegahan dan penanganan yang tepat. 

Demikian pula, pertolongan persalinan oleh tenaga kesehatan, melakukan 

kunjungan nifas, melakukan kunjungan neonatus serta ibu pasca salin memakai 

alat kontrasepsi yang sesuai pilihan klien (Holmes, dkk, 2012).2 
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