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KATA PENGANTAR

Puji syukur saya panjatkan kehadirat Tuhan Yang Maha Esa, karena berkat
rahmat dan karuniaNya saya selaku penyusun dapat menyelesaikan tugas
pembuatan laporan asuhan kebidanan berkesinambungan (Continuity of Care)
untuk memenuhi tugas praktik “Praktik Kebidanan Komunitas dalam Konteks
Continuity of Care (COC)” Prodi Pendidikan Profesi Bidan Program Studi Profesi
Kebidanan Poltekkes Kemenkes Yogyakarta. Saya berharap dengan penyusunan
laporan asuhan kebidanan berkesinambungan (Continuity of Care) ini dapat
memperdalam ilmu yang didapat pada waktu kuliah. Penyusun menyadari bahwa
laporan ini jauh dari kata sempurna, karena itu saran dan kritik yang membangun
sangat saya harapkan. dan pada kesempatan ini penyusun menyampaikan ucapan
terima kasih kepada :

1. DR. Heni Puji Wahyuningsih, S.SI.T., M.Keb, selaku Ketua Jurusan
Kebidanan yang telah memberikan kesempatan atas terlaksananya Praktik
Kebidanan Komunitas dalam Konteks Continuity of Care (COC).

2. Ibu Munica Rita Hernayati, S.Si.T., M.Keb. selaku Ketua Prodi Pendidikan
Profesi Bidan,

3. Dwiana Estiwidani, S.ST.,Bdn.,M.PH_selaku pembimbing akademik yang
telah memberikan arahan dan bimbingan pada Praktik Kebidanan Komunitas
dalam Konteks Continuity of Care (COC)

4. Rini Sumaryani, Amd.Keb selaku pembimbing lahan.

Saya selaku penyusun mohon maaf kepada semua pihak apabila ada kesalahan dan

kekurangan dalam penyusunan laporan ini.

Yogyakarta, 18 April 2023

(Penyusun)



ASUHAN BERKESINAMBUNGAN PADA NY E UMUR 23 TAHUN
G1POABOAHO UK 35 MINGGU DI PUSKESMAS TANJUNGSARI

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 4 kali selama hamil,
pertolongan persalinan di tenaga kesehatan, melakukan kunjungan neonatus, ibu
pasca bersalin dan memilih alat kontrasepsi yang sesuai pilihan.Asuhan kebidanan
secara berkesinambungan merupakan asuhan yang diberikan kepada masa
kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir atau neonates, serta pemilihan metode
kontrasepsi atau KB secara komprehensif sehingga mampu untuk menekan AKI
dan AKB. Ny E Merupakan salah seorang ibu hamil yang mendapatkan asuhan
kebidanan berkesinambungan sejak masa hamil hingga pemilihan kontrasepsi yang
akan digunaan pada masa nifas di Puskesmas Tanjungsari.

Asuhan kebidanan kehamilan Ny E pada Trimester 111 dilakukan 2x dengan
keluhan kadang-kadang merasa pegal-pegal dan nyeri pada daerah selangkangan,
selain itu keluhan juga dirasakan Ny E menjelang persalinan yaitu perut mulas dan
kenceng. Proses persalinan Ny E terjadi pada usia kehamilan 39 minggu di PMB
ditolong oleh bidan, proses persalinan berjalan dengan baik dan tidak ada penyulit.
Ny E mengalami laserasi perineum dengan penjahitan. Bayi Ny E lahir spontan
dengan kondisi baik, BB 2800 gram, PB 47 cm dan tidak ditemukan kelainan fisik.
Masa nifas Ny E berlangsung normal dengan dilakukan kunjungan 4x, hasil
pemantauan jahitan perineum baik dan tidak ada tanda infeksi, sedangkan
pemantaun neonatus dilakukan 3x dengan hasil kondisi bayi Ny E baik. Ny E
berencana memberikan ASI Ekslusif pada bayinya. Ny E memilih menggunakan
KB IUD pasca salin sesuai dengan pilihannya.

Secara keseluruhan asuhan kebidanan berkesinambungan sejak kehamilan

Trimester 111 hingga menjadi calon akseptor KB pada Ny E berjalan dengan baik
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dan tidak ditemukan adanya penyulit atau masalah baik pada ibu maupun bayi.
Keluhan sering BAK dan pegal-pegal pada kehamilan trimester 111, mules dan perut
kenceng menjelang persalinan merupakan keluhan fisiologis dan sebagai tanda
mulainya proses persalinan. Penjahitan perineum dilakukan karena Ny E
mengalami laserasi. Pemasangan KB IUD telah dilakukan pada Ny.E pasca
persalinan.

Asuhan kebidanan berkesinambungan secara keseluruhan sudah
dilaksanakan dengan baik, sehingga perlu dipertahankan. Diharapkan untuk ke
depannya pelayanan KIA dan KB dilakukan secara berkesinambungan kepada
semua ibu hamil dan calon ibu sehingga masyarakat mendapatkan pelayanan yang

optimal.
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