TUGAS AKHIR

ASUHAN KEBIDANAN BERKESINAMBUNGAN PADA NY. S USIA 33
TAHUN G2P1AB0OAH1 DI PUSKESMAS SAMIGALUH |

Diajukan sebagai salah satu syarat untuk memperoleh gelar Profesi Bidan

YOGYAKARTA

Oleh:
ESTIYANA
NIM. P07124522171

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI BIDAN JURUSAN
KEBIDANAN POLTEKKES KEMENKES YOGYAKARTA
2023



HALAMAN PERSETUJUAN DAN PENGESAHAN

Dipindal dangan CamScanner



HALAMAN PERNYATAAN ORISINALITAS

Dipindal dangan CamScanner



KATA PENGANTAR

Puji syukur saya panjatkan kehadirat Tuhan Yang Maha Esa karena berkat
rahmat dan hidayah-Nya saya dapat menyelesaikan laporan tugas akhir dalam
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laporan tugas akhir ini dapat menambah ilmu pengetahuan dan memberikan
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Penulis



SINOPSIS

Asuhan Kebidanan Berkesinambungan pada Ny. S Usia 33 tahun
G2P1AB0AHL1 di Puskesmas Samigaluh |

Berdasarkan Profil Kesehatan DIY tahun 2019, Angka Kematian Ibu di DI'Y
pada tahun 2019 sebanyak 36 kasus, sedangkan AKB Provinsi DIY pada tahun
2019 sebanyak 315 kasus. Penyebab umum kematian bayi dan neonatal di DIY
salah satunya adalah kelainan bawaan. Kematian ibu dan bayi merupakan ukuran
terpenting dalam menilai indikator keberhasilan pelayananan kesehatan di
Indonesia. Salah satu upaya dalam mengurangi AKI dan AKB vyaitu
denganmeningkatkan pelayanan kesehatan yang bersifat menyeluruh dan bermutu
kepada ibu dan bayi dalam lingkup kebidanan adalah melakukan asuhan kebidanan
secara komprehensif (continuity of care).

Ny. S usia 33 tahun G2P1AboAh: selama kehamilannya melakukan
pemeriksaan ANC sebanyak 14 kali, pendampingan pada Ny. S dilakukan pada saat
usia kehamilan 31*® minggu di Puskesmas Samigaluh 1.Saat ini Ny. S mengalami
Kekurangan Energi Kronis dilihat dari hasil pengukuran LiLA. Ny. S bersalin di
RS Nyi Ageng Serang dengan Tindakan Sectio Caesarea atas indikasi hipertensi
dalam kehamilan. Bayi lahir langsung menangis dan warna kulit kemerahan. By.
Ny. S lahir dengan berat 2485 gram dan panjang badan 47 cm dengan BBLR. Pada
masa neonatus, bayi dilakukan perawatan dan pemantauan di ruang NICU secara
intensif sehingga kondisinya selalu dalam pengawasan dokter. Segala kondisi dan
keadaan bayi selalu disampaikan kepada Ny. S dan keluarga. Pada masa nifas Ny.
S tidak mengalami masalah, hanya mengeluh kurang isirahat dikarenakan harus
menyusui anaknya. Ny. S sudah menggunakan kontrasepsi IUD segera setelah bayi

lahir.
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