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RINGKASAN ASUHAN KEBIDANAN

Berdasarkan hasil survei penduduk antar sensus tahun 2015 angka kematian ibu
di Indonesia adalah 305 per 100.000 kelahiran hidup. Penyebab kematian ibu terbesar
yaitu perdarahan (30,3%), hipertensi dalam kehamilan (27,1%), dan infeksi (7,3%). Salah
satu cara untuk menurunkan angka kematian ibu yaitu memberikan asuhan kebidanan
dengan model praktik Continuity of Care yang bertujuan untuk memberikan pelayanan
kebidanan secara berkesinambungan untuk mendeteksi secara dini faktor resiko yang
kemungkinan terjadi mulai dari kehamilan awal semua trimester, persalinan, masa nifas,
bayi baru lahir dan keluarga berencana sehingga dapat dilakukan penanganan segera
untuk mengurangi angka morbiditas dan mortalitas ibu.

Pelayanan yang dilakukan pada Ny. Wi mulai dari kehamilan trimester lll sampai
dengan keluarga berencana di PMB Sumiariani Kec. Medan Johor menggunakan
manajemen asuhan kebidanan secara SOAP.

Pada masa kehamilan. Asuhan persalinan mulai dari kala | sampai dengan kala IV
berlangsung normal. Dilakukan asuhan masa nifas sebanyak 3 kali dan tidak ditemui
masalah dan komplikasi. Pada bayi baru lahir dilakukan IMD, suntikkan vitamin K dan
imunisasi HbO serta kunjungan neonatal sebanyak 3 kali dan tidak ditemui komplikasi
pada bayi baru lahir. Melalui konseling KB, Ny. Wi memilih menggunakan KB Suntik 3
bulan.

Dari kasus Ny. Wi mulai dari masa hamil sampai dengan masa nifas dan keluarga
berencana berjalan dengan normal dan tidak ditemui komplikasi pada ibu dan bayi.
Diharapkan kepada bidan di PMB Sumiariani agar dapat meningkatkan dan
mempertahankan mutu pelayanan yang sesuai dengan standar pelayanan kebidanan.

Kata kunci : Asuhan Kebidanan, continuity of care
Daftar pustaka : 28 (2013-2014)
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SUMMARY OF MIDWIFERY CARE

Based on the results of the 2015 |atercensus popalation survey, il is
ko that the matermal mortality rele - Indonesia was 305 per 100,000 live
births. The biggest causes of maternal desth arc blecding (30.3%) followed by
hypertension in pregaoncy (27, 1%), and infection {7.3%). Midwifery contimuity of
care s one way 10 reduce mmtemnal morinlity, o midwifery care that nims o
provide ohstetric cate on an continoes basis o detect early risk faciors that may
occur Sariing from early pregancy and fn all irimesters, childbinh, posiparium,
newhoms and family planning, so that immediate treatment 1o reduce maternal
maorbidity and mortality can be done.

The care 1o Mrs, Wi starting from the thind trimesier of pregnancy to
fumily planning, wis conducted ol PMB Sumlariani, Medon Johor District using
SOAP midwifery care mamagement. The delovery stages from the fird 1o-the
fourth were normal. Postparfum cane was done 3 times and without problems snd
complications. The newborn was: given IMD, njected viinmin K and Hol
immyisniztion and 3 timesneonatn visits was done and without complications in
newhoms, Through the comnseling, Mrs. Wi chose 1o s 3-month {njection for
fomily planming

This study concludes that care for Mrs. Wi ran nommally without
conplications in the mother and baby, starting from pregrancy (o the puerperiom
and family plorming. The midwives at Sumiariani Privite Midwife Clinke are
expected to improve and muintain their service quality in accondance with
midweifiery servioe standards.

Kevwords: Midwifery care, Conatinuity of cane
Reference: 28 (2013-2019)
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