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SINOPSIS

Proses kehamilan, persalinan, BBL, nifas, neonatus serta pelayanan
kontrasepsi merupakan proses alamiah dimana kondisi normal dapat menjadi
patologis. Penting bagi ibu hamil untuk melakukan pemeriksaan kehamilannya
agar dapat mengenali dengan baik perubahan-perubahan yang normal atau tidak
normal yang terjadi akibat kehamilan tersebut. Wanita selama kehamilannya
memerlukan waktu untuk beradaptasi dengan berbagai perubahan yang terjadi
pada dirinya.

Asuhan kebidanan diberikan pada Ny. K G,P;A, usia kehamilan 35
minggu tunggal hidup letak kepala intrauterin dengan menggunakan asuhan
continuity of care, selama hamil sampai dengan pelayanan kontrasepsi di BPM
Titik Sugiati dan di rumah Ny. K desa Gebang Bangkalan pada bulan Januari
sampai Juli 2018.

Pada kehamilan dilakukan 4 kali kunjungan pemeriksaan, pada kunjungan
kehamilan pertama dan keempat didapatkan Ny. K mengalami ketidaknyamanan
seperti sering BAK dan nyeri perut bagian bawah. Ketidaknyamanan tersebut
sudah diberikan asuhan. Hasil pemeriksaan USG terdapat pengapuran plasenta
sehingga dilakukan asuhan kolaborasi. Dari pemberian asuhan tersebut keluhan
dan indikasi dapat tertangani. Asuhan proses persalinan dilakukan tindakan SC
karena hasil pemeriksaan USG terdapat pengapuran plasenta. Ketika bayi baru
lahir dilakukan asuhan BBL normal dengan menberikan vitamin K, hepatitis B,
salep mata, IMD sehingga bayi tidak ditemukan komplikasi apapun. Pada
kunjungan masa nifas yang pertama terdapat keluhan ibu dengan nyeri pada bekas
luka jahitan operasi, dengan memberikan penjelasan keluhan yang dialami
merupakan fisiologi dikarenakan efek dari anastesi dan memberikan asuhan sesuai
kebijakan maka masa nifas berjalan dengan tidak disertai komplikasi. Pada
kunjungan neonatus pertama ditemukan keluhan bayi gumoh, dengan memberikan
penjelasan dan asuhan sesuai kebijakan kunjungan neonatus maka pada neonatus
tidak ditemukan adanya komplikasi apapun. Pada pelayanan alat kontrasepsi
memberikan penjelasan tentang macam-macam alat kontrasepsi sehingga ibu
dapat memilih alat kontrasepsi yang sesuai dengan kondisinya.

Asuhan yang telah diberikan pada Ny. K sudah mengarah pada standar
yang sudah ditetapkan sesuai kebijakan dan berjalan dengan baik. Diharapkan ibu
tetap memperhatikan kesehatan khususnya ibu dan anak dengan tetap membawa
anaknya ke fasilitas kesehatan untuk melakukan pemantauan kesehatan tumbuh
kembang anak sesuai jadwal. Diharapkan petugas kesehatan dapat
mempertahankan dan meningkatkan pelayanan kebidanan pada ibu hamil,
bersalin, BBL, nifas, neonatus, KB secara continuty of care
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