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SINOPSIS 

ASUHAN BERKESINAMBUNGAN PADA NY. WS USIA 27 TAHUN 

G2P1A0Ah1 DENGAN OBESITAS DALAM KEHAMILAN DAN SECTIO 

CAESAREA (SC) ULANGAN DI PUSKESMAS GEDANGSARI I 

GUNUNGKIDUL 

 

Angka Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayi (AKB) masih menjadi 

indikator penting dalam derajat kesehatan masyarakat. Salah satu upaya untuk 

menurunkan AKI dan AKB adalah melalui pelayanan kesehatan maternal dan 

neonatal yang berkualitas, berkesinambungan, serta mampu melakukan deteksi dini 

faktor risiko dan komplikasi sejak masa kehamilan hingga keluarga berencana. 

Asuhan kebidanan berkesinambungan (Continuity of Care) merupakan bentuk 

pelayanan komprehensif yang diberikan secara terus menerus mulai dari kehamilan, 

persalinan, bayi baru lahir, nifas, neonatus, hingga pelayanan keluarga berencana 

untuk meningkatkan kesehatan ibu dan bayi. 

Pendampingan asuhan kebidanan berkesinambungan dilakukan pada Ny. WS 

usia 27 tahun G2P1A0Ah1 sejak usia kehamilan 36 minggu. Berdasarkan hasil 

pemeriksaan di Puskesmas Gedangsari I, ibu termasuk kehamilan dengan faktor 

risiko obesitas dan riwayat Sectio Caesarea (SC) sebelumnya sehingga 

memerlukan pemantauan dan perencanaan persalinan melalui pelayanan rujukan. 

Selama masa kehamilan, kondisi ibu dan janin dalam keadaan baik, gerak janin 

aktif, dan tidak ditemukan komplikasi obstetri. Ibu telah mendapatkan pelayanan 

ANC terpadu lengkap, imunisasi TT lengkap, serta edukasi mengenai tanda bahaya 

kehamilan, persiapan persalinan, dan keluarga berencana pasca persalinan. 

Persalinan Ny. WS berlangsung di rumah sakit melalui tindakan Sectio 

Caesarea terencana pada tanggal 27 Maret 2026 pukul 23.45 WIB. Bayi lahir cukup 

bulan dengan jenis kelamin laki-laki, berat badan lahir 2.970 gram, panjang badan 

48 cm, dan lingkar kepala 34 cm. Kondisi bayi saat lahir baik, langsung menangis 

kuat, serta telah mendapatkan asuhan esensial bayi baru lahir berupa IMD, salep 

mata, vitamin K, dan imunisasi HB-0. Pada pemeriksaan fisik ditemukan kelainan 
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kongenital minor berupa polidaktili pada ibu jari tangan kiri, namun tidak 

ditemukan tanda kegawatdaruratan maupun gangguan fungsi pada bayi. 

Pada masa nifas, kondisi Ny. WS berlangsung normal/fisiologis. Ibu dapat 

melakukan mobilisasi secara bertahap, proses involusi berjalan baik, luka operasi 

SC dalam keadaan baik tanpa tanda infeksi, serta proses menyusui berlangsung 

lancar dengan pemberian ASI eksklusif. Dukungan keluarga terhadap ibu selama 

masa nifas juga baik sehingga membantu pemenuhan kebutuhan istirahat dan 

perawatan bayi. Pada masa neonatus, kondisi bayi dalam keadaan baik, 

pertumbuhan dan adaptasi neonatus berlangsung normal, serta tidak ditemukan 

tanda bahaya neonatus. Bayi mendapatkan ASI eksklusif dan telah menjalani 

skrining neonatal dasar sesuai program pelayanan kesehatan. 

Pada pelayanan keluarga berencana, Ny. WS telah mendapatkan konseling KB 

sejak masa antenatal. Mengingat ibu memiliki riwayat SC sebanyak dua kali, ibu 

dianjurkan menggunakan metode kontrasepsi jangka panjang (MKJP). Setelah 

mendapatkan penjelasan mengenai pilihan kontrasepsi, ibu memutuskan 

menggunakan alat kontrasepsi dalam rahim (AKDR/IUD) post plasenta yang 

dipasang segera setelah persalinan dan hingga akhir masa nifas tidak ditemukan 

keluhan maupun komplikasi penggunaan kontrasepsi. 

Pelaksanaan asuhan kebidanan komprehensif pada Ny. WS menunjukkan 

pentingnya continuity of care dalam mendukung kesehatan ibu dan bayi melalui 

deteksi dini faktor risiko, pelayanan rujukan yang tepat, pemantauan masa nifas dan 

neonatus, serta pelayanan keluarga berencana secara berkesinambungan. Bidan 

diharapkan terus mempertahankan dan meningkatkan mutu pelayanan kebidanan 

komprehensif pada ibu hamil, bersalin, nifas, bayi baru lahir, neonatus, dan 

keluarga berencana untuk meningkatkan derajat kesehatan ibu dan anak. 
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