SINOPSIS

Pelayanan kebidanan yang baik merupakan langkah penting dalam upaya
penurunan angka kematian ibu dan bayi di Indonesia. Bidan merupakan
pendamping perempuan sepanjang siklus kehidupannya dan ujung tombak untuk
menurunkan angka kematian ibu dan bayi. Pemberian asuhan kebidanan secara
komprehensif dapat juga mendeteksi secara dini kegawatdaruratan yang dapat
menyebabkan kematian ibu dan bayi.

Kasus diambil di PMB Eko Puji Rahayu, S.Tr.Keb dari tanggal 11 Januari
2022 sampai tanggal 2 Maret 2022 pada Ny. W dengan G1POAO hamil 36 minggu
4 hari. Ny.W selama hamil telah melakukan pemeriksaan kehamilan 10 kali.
Penulis melakukan pemeriksaan ANC pada Ny.W dua kali yaitu pada tanggal 11
Januari 2022 dan tanggal 18 Januari 2022. Hasil pemeriksaan Ny.W kehamilan
keadaan ibu dan bayi sehat dan baik.

Tanggal 28 Januari 2022 pukul 17.00 WIB Ny.W datang ke PMB Eko dengan
keluhan mulas sejak pukul 9.00 WIB. Hasil pemeriksaan didapatkan ibu
pembukaan 7 cm dengan HIS 4x/10°/35”. Janin dalam kodisi baik DJJ 130x/menit
teratur dengan TBJ 3100 gram. Pukul 18.30 ibu mengeluh ingin BAB, hasil
pemeriksaan pembukaan 10 cm dengan ketuban utuh dan kondisi janin baik.
Bidan melakukan amniotomi dan pertolongan persalinan. Bayi lahir spontan pukul
19.00 dengan jenis kelamin perempuan, menangis kuat, warna kulit kemerahan
dan tonus otot bergerak aktif. Setelah bayi lahir dilakukannya manajemen aktif
kala 11l placenta lahir 19.10 WIB terdapat laserasi derajad 1l, TTV normal,
perdarahan normal + 50 cc dan telah dilakukan penjahitan laserasi. By.Ny.W
dilakukan IMD selama 1 jam. Pemantauan kala IV dilakukan sampai pukul 21.10
WIB dengan hasil keadaan ibu sehat dan baik.

By.Ny.W dilakukan pemeriksaan antropometri: BB 3100 gram, PB 48 cm,
LK 33 cm, LD 32 cm, LILA 11 cm. Bayi dalam keadaan baik dan tidak
ditemukan adanya tanda bahaya, tali pusat telah lepas pada hari ke 6 setelah lahir.
Kunjungan nifas dilakukan empat kali dengan hasil keadaan ibu baik dan tidak
ditemukan tanda bahaya nifas. Ny. W menggunakan kontrasepsi KB suntik 3

bulan yang tidak mengganggu ASI.



