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SINOPSIS 

 

 

ASUHAN BERKESINAMBUNGAN PADA NY. SW USIA 31 TAHUN G3P2A0AH2 

DENGAN RIWAYAT VAGINAL BIRTH AFTER CESAREAN (VBAC) 1 KALI  

DI PUSKESMAS KLIRONG 1 KEBUMEN  

 

 

Keberhasilan upaya kesehatan ibu dan anak indikatornya adalah Angka 

Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayi (AKB). Pengawasan dan pemberian 

asuhan yang tepat perlu dilakukan oleh bidan demi terwujudnya kesehatan ibu dan 

bayi karena bidan sebagai penggerak dan mitra yang paling dekat dengan wanita. 

Salah satu strategi yang diupayakan adalah pemberian asuhan secara 

berkesinambungan 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. Ny.SW Merupakan salah seorang ibu hamil yang mendapatkan asuhan 

kebidanan berkesinambungan sejak masa hamil hingga pemilihan kontrasepsi yang 

akan digunakan pada masa nifas di Puskesmas Klirong 1.  

Asuhan kebidanan kehamilan Ny. SW dilakukan 3 kali pada tanggal 25 

Februari 2026, 06 Maret 2026, 09 Maret 2026 dengan  keluhan ibu kadang 

merasakan kenceng-kenceng, tapi hilang jika ibu istirahat. Pada tanggal 09 Maret 

2026 persalinan Ny. SW secara VBAC (Vaginal Birth After Cesarean) di usia 

kehamilan 38 minggu 3 hari di tolong oleh Dokter dan Bidan IGD PONEK RSUD Dr. 

Soedirman. Persalinan secara VBAC atas indikasi riwayat Sectio Cesarea 7 tahun yang 

lalu dan riwayat VBAC 1 kali.  

Bayi Ny. SW lahir di tanggal 09 Maret 2026 Pukul 15.20 WIB secara VBAC 

dengan kondisi sehat dan normal, BB 2800 gram, PB 50 cm, Lk 34 cm, Ld 32 cm, 

Lp 33 cmdan Lila 10 Cm dan tidak ditemukan kelainan fisik.  

Masa nifas Ny. SW berlangsung normal dengan dilakukan kunjungan 4x 

pada tanggal 09 Maret sampai tanggal 15 April 2026. hasil pemantauan kondisi ibu 

dalam kondisi normal dan berjalan secara baik. Ny. SW dan suami sepakat 

menggunakan KB implant setelah selesai masa nifas. Pemasangan implant 

dilakukan pada tanggal 15 April 2026 di Puskesmas Klirong 1.  

Sedangkan pemantauan neonatus dilakukan 3x pada 09 Maret sampai 

tanggal 23 Maret 2026 dengan hasil kondisi bayi Ny SW baik. Ny. SW berencana 

memberikan ASI Eksklusif pada bayinya. 

Pemantauan kesehatan pada kehamilan Ny. SW dilakukan dengan beberapa 

metode seperti pemeriksaan langsung maupun tidak langsung, pengambilan data di 

ERM dan secara online melalui media whatsapp.  

Secara keseluruhan asuhan kebidanan berkesinambungan sejak kehamilan 

Trimester III hingga menjadi akseptor KB pada Ny. SW berjalan dengan baik. 

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 
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sehingga ketika ditemukan komplikasi dapat dilakukan tindakan tepat sesuai 

prosedur dan kewenangan bidan.
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