
SINOPSIS 

 

Kehamilan risiko tinggi merupakan kehamilan dengan adanya kondisi 

yang dapat menambah risiko terjadinya kelainan atau ancaman bahaya pada ibu 

dan janin. Terdapat beberapa faktor risiko  yang penyebabkan seorang ibu hamil 

termasuk dalam kategori resiko tinggi, diantara adalah faktor umur. Kehamilan di 

atas usia 35 tahun memiliki risiko lebih besar terjadinya beberapa beberapa 

penyulit, misalnya diabetes gestasional, hipertensi gestasional, preeklampsia, 

kelahiran prematur, berat badan bayi rendah, , kelainan kromosom pada bayi dan 

kelahiran sectio  caesaria. Asuhan antenatal harus diberikan secara 

berkesinambungangan (continuity of care) sejak awal kehamilan sampai pada 

peride nifas, untuk mengantisipasi terjadinya penyulit tersebut maka asuhan yang 

diberikan sesuai dengan kebutuhan ibu. Studi kasus ini dilakukan terhadap Ny. 

“E” G3P2002 usia kehamilan 32-33 minggu. 

Metode yang digunakan adalah studi kasus dengan memberikan asuhan 

kebidanan yaitu secara continuity of care yang meliputi asuhan kebidanan 

kehamilan sampai dengan nifas sesuai standar serta sampai pemilihan alat 

kontrasepsi sesuai dengan kebutuhan ibu. Pada kunjungan kehamilan diberikan 

asuhan yaitu menganjurkan menggunakan bantal penyangga pada saat tidur, tidak 

berdiri terlalu lama dan mengurangi porsi minum pada malam hari. Pada proses 

persalinan diberikan asuhan sesuai standart persalinan mulai dari kala I-kala IV 

dilakukan sesuai dengan Asuhan persalinan normal 60 langkah. Pada kunjungan 

masa nifas yang pertama memberikan asuhan Asuhan yang diberikan yaitu 

mengajari ibu perawatan payudara untuk mengurangi bendungan ASI. Juga 

diberikan asuhan cara menyusui yang benar, pemberian ASI eksklusif dan 

istirahat yang cukup.  Pada kunjungan neonatus pertama diberikan penjelasan 

penyebab bayi rewel dan cara mengatasi bayi rewel dan menyusui bayi secara on 

demand. Pada pelayanan alat kontrasepsi memberikan penjelasan macam-macam 

alat kontrasepsi dan memberikan pelayanan kontrasepsi KB suntik 3 bulan. 

Asuhan kebidanan pada Ny.E dari kehamilan trimester III hingga 

pemilihan kontrasepsi telah dilakukan sesuai standart. Selama proses kehamilan, 

persalinan, BBL, nifas, neonatus dan KB berlangsung secara normal dan keluhan 

yang dirasakan bisa teratasi dan tidak ditemukan adanya komplikasi. Pada masa 

kehamilan tidak terdapat komplikasi. Pada masa persalinan di dapatkan diagnosa 

G3P2A0 usia kehamilan 37-38 minggu inpartu kala I sampai kala IV. Pada masa 

persalinan tidak ditemukan masalah yang dapat menyebabkan komplikasi. Pada 

masa nifas didapatkan diagnosa P3A0. Pada masa nifas ditemukan masalah yaitu 

terdapat bendungan ASI. Pada neonatus didapatkan diagnosa neonatus cukup 

bulan. Pada neonatus terdapat masalah yaitu bayi rewel. Dan pada kontrasepsi ibu 

menggunakan alat kontrasepsi suntik 3 bulan sehingga di dapatkan diagnosa P3A0 

dengan akseptor KB suntik 3 bulan. 

Asuhan kebidanan secara continuity of care yang dimulai dari masa hamil sampai 

pelayanan kontrasepsi telah dilakukan dengan baik. Meskipun pada masa 

kehamilan sampai pemilihan kontrasepsi mengalami beberapa masalah.namun 

masalah tersebut sudah teratasi dan tidak menimbulkan komplikasi. Diharapkan 

pemberian asuhan berdasarkan dasar teori yang jelas sehingga dapat 



meningkatkan kualitas pelayanan secara continuity of care , sesuai standar asuhan 

kebidanan dan melakukan kunjungan antenatal care secara rutin sehingga dapat 

mendeteksi secara dini adanya komplikasi yang dapat membahayakan kesehatan 

ibu dan bayi. 


