RINGKASAN

Keberhasilan upaya kesehatan ibu dan anak di antaranya dapat dilihat dari
indikator Angka Kematian Ibu dan Angka Kematian Bayi. Di Kota Surabaya pada
2 tahun terakhir semakin menurun tahun 2016 AKI sebesar 37,00/100.000
sedangkan pada tahun 2017 AKI sebesar 34,00/100.000 kelahiran hidup kelahiran
hidup. sedangkan untuk AKB di kota Surabaya menunjukkan penurunan 2 tahun
terakhir, pada tahun 2016 AKB dikota Surabaya sebesar 276/1000 kelahiran
hidup,pada tahun 2017 AKB di kota Surabaya mengalami penurunan sebesar
219/1000 kelahiran hidup. Menurut Dinas Kesehatan Jawa Timur tingginya angka
kematian ibu di Indonesia penyebab langsungnya adalah perdarahan (24,72%) dan
Pre Eklamsia (30,90%),infeksi (4,87%),jantung (10,86%) dan komplikasi selama
masa kehamilan, persalinan, nifas (28,65%). Dari proporsi tahun 2016, faktor Pre
Eklamsia/Eklamsia masih menjadi faktor dominan (30,90%) penyebab kematian
ibu di Jawa Timur. (Dinkes Prov Jatim,2016). Sedangkan menurut (Kemenkes
RI1,2013). Penyebab AKB pada bayi dengan berat badan lahir rendah (25-30%),
asfiksia (50-60%), infeksi (25-30%), trauma persalinan (5-10%).

Laporan tugas akhir ini dengan pendekatan studi kasus yang dilakukan
secara komprehensif (continuity of care) pada ibu hamil sampai dengan akhir
masa nifas, serta bayi baru lahir dan KB. Asuhan yang dilakukan di BPM Mei
Kurniawati Surabaya dimulai dari tanggal 03 Maret 2018 sampai 20 Mei 2018.
Kunjungan hamil dilakukan sebanyak 3 kali, bersalin 1 kali, nifas 4 kali, neonatus
4 kali, dan keluarga berencana 2 kali.

Hasil asuhan kebidanan pada kunjungan kehamilan menunjukkan
pemeriksaan dalam batas normal dan tidak ada kesenjangan, ketika persalinan
tidak dilakukan IMD, pada masa nifas hasil pemeriksaan dalam batas normal
tetapi terdapat kesenjangan karena pasien pulang 6 jam post partum, pada asuhan
bayi baru lahir hasil pemeriksaan dalam batas normal dan tidak terdapat
kesenjangan, dan konseling KB ibu memutuskan menggunakan KB sutik 3 bulan.

Berdasarkan hasil asuhan kebidanan continuity of care yang telah
dilakukan pada Ny. Y saat hamil, bersalin, nifas, bayi baru lahir, dan keluarga
berencana didapatkan hasil dalam batas normal sehingga diharapkan klien dapat
menerapkan konseling yang telah diberikan selama dilakukan asuhan kebidanan
sehingga kondisi ibu dan bayi sehat serta mencegah terjadinya komplikasi



