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Kehamilan adalah proses alamiah. Semua ibu hamil berhak memperoleh pelayanan
antenatal yang komprehensif dan berkualitas untuk meningkatkan kualitas kesehatan ibu
dan bayi yang adalah prioritas kesehatan dunia sekarang ini. Segala usaha dikerahkan
agar tercapainya kualitas kesehatan ibu-dan anak yang terbaik, salah satu yang sangat
direckomendasikan adalah pemberian pelayanan kepada ibu hamil secara continuity of
care (COC).

Penulis memberikan asuhan continuity of care kepada Ibu “AD” yang merupakan
ibu hamil fisiologis yang memenuhi syarat untuk diberikan asuhan kebidanan secara
komprehensif dan berkesinambungan. Ibu “AD” berumur 32 tahun Multigravida yang
beralamat di Perumahan Ambengan Residence, Blok 4 No 4, Pesanggaran, Denpasar
Selatan merupakan wilayah kerja UPTD Puskesmas IV Dinkes Kec. Denpasar Selatan.
Penulisan laporan kasus ini bertujuan untuk mengetahui gambaran hasil penerapan
asuhan kebidanan pada ibu “AD” beserta bayinya yang menerima asuhan kebidanan
secara komprehensif dan berkesinambungan dari kehamilan trimester III sampai dengan
42 hari masa nifas, dengan masalah ibu belum melakukan pemeriksaan laboratorium
Triple Eliminasi, Protein dan Glukosa Urine, Golda dan Hb dan belum mengetahui
tanda bahaya kehamilan trimester I11.

Asuhan kehamilan pada ibu “AD” dimulai dari umur kehamilan 37 minggu 6 Hari.

Selama kehamilan trimester III ibu “AD” sudah rutin melakukan pemeriksaan setiap
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bulannya di Praktik Mandiri Bidan dan Dokter SpOG. Setiap kunjungan pemeriksaan
kehamilan, pelayanan yang didapatkan ibu sudah sesuai dengan standar pelayanan
minimal yaitu memenuhi kriteria 10 T. Selama kehamilan ibu mengalami keluhan yang
lazim seperti mengalami mual dan muntah pada awal kehamilan dan mengalami nyeri
pinggang saat kehamilan trimester III dan penulis telah memberikan KIE mengenai cara
mengatasi keluhan tersebut, bidan memberikan informasi dan mengajarkan ibu untuk
melakukan peregangan ringan, prenatal yoga dan masase saat mengalami nyeri
punggung serta KIE agar ibu melakukan pemeriksaan laboratorium ke puskesmas dan
menjelaskan mengenai tanda bahaya selama kehamilan trimester I11.

Asuhan kebidanan persalinan pada ibu “AD” berjalan dengan normal. Kala I
berlangsung selama 8 jam yang dihitung dari awal kontraksi sampai tanda-tanda gejala
kala II. Selama Kala I persalinan, ibu belum mengetahui cara mengatasi rasa nyeri
sehingga bidan mengajarkan ibu untuk mengatur nafas dan melakukan massase
endorphine. Kala II ibu “AD” berlangsung selama 15 menit tanpa komplikasi. Bayi lahir
pukul 14.15 WITA menangis kuat, gerak aktif, kulit kemerahan dan jenis kelamin-laki-
laki. Kala III ibu berlangsung selama 10 menit dan tidak ada komplikasi. Plasenta lahir
pukul 14.25 WITA kesan lengkap. Pemantauan kala IV pada ibu “AD” dilakukan setiap
15 menit pada 1 jam pertama dan 30 menit pada 1 jam kedua dengan hasil dalam batas
normal.

Asuhan kebidanan yang diberikan pada ibu “AD” selama masa nifas sudah sesuai
dengan standar. Pada masa nifas, ibu juga diberikan asuhan yaitu senam kegel dan
masase oksitosin untuk membantu kelancaran produksi ASI. Pelayanan masa nifas telah
dilakukan kunjungan pada KF 1, KF 2, KF 3 dan KF 4. Proses involusi, lochea laktasi
dan psikologis sampai 42 hari dalam batas normal. Ibu sudah menggunakan alat
kontrasepsi Implant yang dilakukan pemasangan di PMB Nengah Sukartini setelah 42
hari masa nifas ibu.

Asuhan kebidanan yang diberikan pada bayi ibu “AD” telah sesuai dengan
pelayanan neonatal esensial. Dimana bayi baru lahir telah dilakukan IMD, dan
mendapatkan vitamin K pada satu jam pertama, HB-0 pada 24 jam setelah lahir, dan
imunisasi BCG dan polio 1 pada hari ke-13. Pertumbuhan dan perkembangan bayi
berjalan secara fisiologis. Bayi diberikan ASI secara eksklusif. Semua asuhan yang
diberikan pada ibu ‘AD’ dan bayi sudah dilakukan sesuai standar dan mematuhi
protokol kesehatan yang berlaku

Xiv



