
SINOPSIS 

Setiap wanita yang hamil tentu sangat mengharapkan kehamilan, persalinan 

hingga nifasnya dapat berlangsung dengan aman dan sehat sehingga dapat 

melahirkan seorang bayi yang sehat pula. Tetapi komplikasi saat kehamilan, 

persalinan dan nifas mungkin dapat terjadi. Oleh karena itu perlu dilakukan asuhan 

secara continuity of care dengan tujuan deteksi dini risiko tinggi dan komplikasi. 

Standar pelayanan antenatal pada masa pandemi adalah minimal 6 kali selama 

kehamilan, asuhan persalinan di observasi menggunakan partograf, kunjungan 

masa nifas dan neonatus dilakukan minimal 4 kali dan penggunaan KB pasca salin 

yang tepat dalam setiap kunjungan tentunya menggunakan protokol kesehatan demi 

meminimalkan terpaparnya virus Covid-19 pada pemeriksa dan pasien.  

 

Pemberian asuhan kebidanan pada Ny. “R” G4P30003 usia 39 tahun, dilakukan 

pertama kali saat usia kehamilan 38-39 minggu. Kehamilan ibu termasuk 

Kehamilan Risiko Tinggi (KRT) dengan SPR 10. Bayi lahir spontan, belakang 

kepala tanggal 12 Maret 2022 pukul 11.15 WIB, menangis kuat, gerak aktif, jenis 

kelamin perempuan, dilakukan IMD, keadaan fisik normal, tidak ada kelainan 

kongenital/cacat bawaan. Plasenta lahir spontan dan tidak terjadi perdarahan. Masa 

nifas berlangsung normal, laktasi, involusi dan lokhea normal, psikologi ibu baik. 

Tali pusat bayi lepas pada hari ke-7 dan tidak ada infeksi. Berat badan bayi 

mengalami kenaikan 800 gram selama 1 bulan dan tumbuh kembang bayi normal. 

Ny. “R” memilih menggunakan KB MAL dan setelah KB MAL ibu berencana 

menggunakan KB suntik 3 bulan. Selama dilakukan asuhan ibu dan bayi 

menerapkan protokol kesehatan sehingga tidak terpapar Covid-19. 

 

Pelaksanaan asuhan kebidanan sudah disesuaikan dengan perencanaan 

berdasarkan kondisi, masalah dan kebutuhan ibu. Tahap evaluasi menunjukkan 

adanya peningkatan pengetahuan. Status kesehatan ibu baik, walaupun terdapat 

keluhan namun ibu sudah mendapatkan penjelasan mengenai cara mendeteksi 

adanya masalah dan melaksanakaan asuhan secara mandiri.  

 

Dapat disimpulkan bahwa pemberian asuhan kebidanan secara continuity of 

care pada Ny.”R” selama masa kehamilan trimester III, persalinan, nifas, neonatus 

yang dilahirkan dan KB secara keseluruhan berjalan normal. Ibu diharapkan dapat 

menerapkan asuhan yang diperoleh secara mandiri, mampu memantau kesehatan 

diri dan bayinya, dengan tetap berkonsultasi pada petugas kesehatan/bidan terdekat.  

 
 


