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RINGKASAN ASUHAN KEBIDANAN

The 2017 Sustainable Development Goals (SDGS) dalam upaya menjamin
kehidupan yang sehat dan mempromosikan kesgahteraan semua orang dari
segala usia, pada poin pertama dan kedua membahas angka kematian ibu dan
angka kematian bayi, berkomitmen dan berupaya untuk menurunkan angka
kematian ibu kematian hingga 131/100.000 LB, angka kematian neonatal hingga
12/1000 LB, dan lima angka kematian akan menjadi 25/1000 LB pada tahun
2030.

Berbaga upaya penurunan AKI dan AKB telah dilakukan di Indonesia seperti:
Program Perencanaan Persalinan dan Pencegahan Komplikas (P4K), dan upaya
melalui konsep Continuity of Care. Kesinambungan asuhan asuhan kebidanan
padaNy. YW G3P2A0 adalah

bertempat di Klinik Niar Deli Serdang.

Asuhan kebidanan Antenatal care (ANC) Trimester |11 dilakukan dua kali untuk
memenuhi 10T standar. Pertolongan persalinan dilakukan sesuai standar asuhan
kebidanan persalinan, bayi lahir bon spontan, fit, pukul 02.40 WIB, berjenis
kelamin perempuan, berat 3200 gram, tinggi 49 cm, diberikan IEB selama 1 jam.
Perawatan nifas dan bayi baru lahir dilakukan sebanyak 3 kali dan tidak
ditemukan keluhan. Sang ibu memilih untuk menjadi penerima Amenore Metode
Laktasi). Pendlitian ini menyimpulkan bahwa asuhan yang diberikan kepada ibu
berjalan dengan baik dan ibu bersikap kooperatif. Klinik ini disarankan untuk
mempertahankan pelayanan yang baik.

Kata kunci : Asuhan Kebidanan Ny. YW 38 tahun G3P2A0, Asuhan
Berkelanjutan
Referensi : 18 ( 2016-2019)
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