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ABSTRAK

ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIFPADA NY.S G3P2A0
DI WILAYAH KERJA BLUD UPTD PUSKESMAS KANDAI

KOTA KENDARI

Nur Apriliani Taleo¹,Dr Kartini S.Si.T, M.kes, ² Arsulfa, S.Si.T,M.Keb ,³. 

Latar Belakang :  Kehamilan, persalinan, nifas, dan bayi baru lahir merupakan suatu proses
fisiologis dimana dalam prosesnya terdapat kemungkinan yang akan mengancam jiwa ibu dan
bayi bahkan dapat menyebkan kematian. Upaya untuk menurunkan angka kematian ibu dan
bayi salah satunya dengan asuhan kebidanan berkesinambungan.
Tujuan : Memberikan asuhan kebidanan secara  continuity of care  pada ibu hamil, bersalin,
nifas, dan bayi baru lahir sesuai manajemen kebidanan dan pendokumentasian SOAP.
Kandai pada Ny.S mulai tanggal 22 juni 2024 sampai tanggal 16 Juli 2024
Hasil : Asuhan kebidanan pada Ny.S umur 28 tahun mulai dilaksanakan sejak usia  kehamilan
38 minggu 1 hari, ANC dilakukan sebanyak 2 kali dengan penulis dan 5 kali dengan Nakes.
Kehamilan Ny S berlangsung normal. Proses persalinan Ny. S mengalami ketuban pecah 5
menit dan his yang adekuat. Persalinan berjalan normal, bayi lahir spontan dengan BB 2600
gram,  PB  49  cm,  bayi  segera  dilakukan  asuhan  bayi  baru  lahir  normal.  Kunjungan  PNC
dilakukan  pada  6  jam dan  5  hari  post  partum.  Masa  nifas  ibu  berjalan  normal,  ibu  telah
diberikan pendidikan kesehatan sesuai kebutuhan.
Kesimpulan : Asuhan kebidanan secara komprehensif yang telah dilakukan pada Ny.S saat
hamil,  bersalin,  nifas  dan bayi  baru  lahir  dalam batas normal  dan tidak ada penyulit  yang
menyertai.  Diharapkan  profesi  bidan  dalam  memberikan  asuhan  kebidanan  secara
komprehensif,  mempertahankan  dan  meningkatkan  kompetensi  dalam memberikan  asuhan
sesuai standar pelayanan kebidanan 
Kata Kunci : Kehamilan, Persalinan,
 Masa Nifas dan Bayi Baru Lahir, Continuity of Care

Daftar Pustaka : 2016-2023
1Mahasiswa Program Studi D-III Kebidanan Poltekkes Kemenkes Kendari
2Dosen Jurusan Kebidanan Poltekkes Kemenkes Kendari
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