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RINGKASAN

BerdasarkandatadariWorldHealthOrganization(WHO)Banyakwanita
yang masih menderita dan matikarena masalah kesehatan selama
kehamilan AKIdiperkirakan 44/100.000 KH diseluruh dunia dan AKB
sebesar2,6/100.000KH,Upayamengurangikematianibutergantung
pada akses keperawatan berkualitas sebelum,selama dan setelah
melahirkan.WHO merekomendasikanwanitahamilmemulaiperawatan
antenatalpertamapadatrimesterpertamakehamilan.

Manajemen yang dilakukan menggunakan pendekatan manajemen
asuhankebidananpadaNy.RmulaidarikehamilantrimesterIIIsampai
dengankeluargaberencanadiPMB PerasejakbulanFebruarisampai
denganMei2019.

Pada masa kehamilan,asuhan yang diberikan pada Ny.R adalah
kunjunganAntenatalCare(ANC)sebanyak3kali.AsuhanpersalinankalaI
sampaidengankalaIVberlangsungnormal.Dilakukanasuhanmasanifas
sebanyak4kalidantidakdijumpaimasalahdankomplikasi.Padabayi
barulahirdilakukanIMD,imunisasiHB0,perawatanbayibarulahirserta
kunjungansebanyak3kalidantidakdijumpaikomplikasipadabayibaru
lahir.MelaluikonselingKB,Ny.RmemutuskanmemakaiKBMAL.

DarikasusNy.RmulaidarimasahamilsampaipelayananKBberjalan
dengan normaldan tidak dijumpaikomplikasipada ibu dan bayi.
DiharapkankepadabidandiPMBSuryaniagartetapmenerapkanstandar
pelayananyangtelahditetapkanuntukibuhamil,bersalin,nifas,BBLdan
KBuntukmeningkatkankesejahteraanibudanjanin.

KataKunci :AsuhankebidananNy.Rusia30tahun,continuityof
care
DaftarPustaka :16(2014-2018)
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