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SINOPSIS 

Asuhan Kebidanan Komprehensif pada Ny S.T mengeluh rasa sakit pada perut bagian 
b awa sampai bagian tulang belakang, serta keluar lendir dan dari jam 22.00 WIT. Mengatakan 
ini hamiil anak ke 4, melahirkan tiga kali tidak perna keguguran. Kemudian ibu mengatakan 
perut sering lebi sakit dan ada dorongan meneran dan ingin buangair besar KU tampak 
gelisa,kesadaran komposmetis TTF. 100/70 mmhg, N.80x/M ,S. 36,5oc. R20x/M. djj140x/M, 
his 5x dalam 10 menit, lamanya 45 detik., VT jam 22.10 WIT, vulava tidak ada odema ,tidak 
ada koniloma, akuminata, tidak ada tumor dan varises, vagina suhu hangat , tidak ada 
pembesaran bartaolin, tidak ada spertum,porsio tipis, serfik pembukaan 10 cm ketiban utu 
presentasi kepalah,UUK kanan depan, penurunan kepalah.Dengan gemeli di Praktik Mandiri 
Bidan Adelffi Telussa Kabupaten Kepulauan Tanimbar adalah asuhan kehamilan, persalinan, 
bayi baru lahir, nifas dan keluarga berencana. Adapun diagnosis yang ditemukan pada asuhan 
kehamilan adalah GlV PIII A0 usia kehamilan 31 minggu, punggung kiri, letak kepala, 
convergen, gemeli, hidup, intra uterin. Adapun keluhan pada kunjungan pertama yaitu dengan 
keluhan sering pusing, Lelah Ketika selesai mengerjakan rumah. Rencana asuhan yang 
disusun untuk mengatasi masalah pi klien adalah menjelaskan pentingnya pemeriksaan 
kehamilan, Jelaskan tentang anemia berat, Pentingnya konsumsi tablet Fe dan vitamin C dan 
asam folat, mengajari ibu perawatan payudara, menjelaskan tanda-tanda bahaya kehamilan, 
Persiapan menghadapi kelahiran & persalinan, menjelaskan tanda-tanda persalinan, 
menjelaskan pemberian ASI, memberikan Penkes tentang membersikan diri, pakaian yang 
nyaman, tidur dan istirahat, olahraga dan relaksasi, Jadwalkan kunjungan ulang dan 
pendokumentasian.  

Diagnosis pada persalinan Inpartu kala I fase aktif dengan masalah kebidanan 
gangguan rasa nyaman nyeri. Rencana tindakannya: Memberitahukan hasil pemeriksaan, 
Memberikan support emosional/ dorongan moril, Memantau kemajuan persalinan, 
Menghadirkan keluarga sebagai pendamping persalinan, Menjelaskan penyebab nyeri setiap 
kala, Perhatikan makan dan minum, Memantau kemajuan persalinan tiap 4 jam (VT), 
Menyiapkan alat partus, alat resusitasi, Mendokumentasikan asuhan pada partograf. 
Diagnosis persalinan kala II: Inpartu kala II, dengan masalah gangguan rasa nyaman nyeri 
kala II. Rencana asuhan yang diberikan: Membantu mengatur posisi optimal sesuai keinginan 
ibu, Menganjurkan ibu untuk meneran secara alamiah, Mengecek kembali kelengkapan alat 
partus set dan perlengkapan lainya, Menyiapkan diri untuk membantu persalinan dan 
kelahiran bayi, Membantu menolong persalinan sesuai APN saat kepala tampak di vulva 6 cm 
(Bayi lahir jam 23.54 WIT) menilai sekilas keadan bayi baru lahir kerinkan bayi dan rangsangan 
taktil pada seluru badan dan kepala bayi, kecuali telapak tangan bayi,  menjepit dan 
memotong tali pusat ketika tali pusat tidak berdenyut menganti handuk membungkus bayi 
(kepala tertutup).  (bayi kedua lahir jam 12.45) menilai sekilas bayi tidak menagis spontan 
gerakan kurang aktif warna kulit kebiruan . Diagnosis Kala III adalah inpartu kala III, dengan 
masalah gangguan rasa nyaman nyeri. Rencana asuhannya: Memastikan kandung kemih 
kosong, Memastikan bahwa janin gemeli, Melakukan manajemen aktif kala III, (piasenta lahir 
jam 01.15  WIT). Diagnosis Kala IV dengan rencana asuhan Observasi TTV, kontraksi uterus, 
kandung kemih dan perdarahan. Asuhan bayi baru lahir dengan bayi cukup bulan sesuai masa 
kehamilan pada umur 0 hari dilanjutkan dengan kunjungan KN1, KN2 dan KN3, tali pusat 
puput dalam 5 hari dan bayi menyusu aktif asuhan neonatus berlangsung normal. Asuhan 
Masa nifas pada KF1 pada 6 jam, KF2 pada 6 hari, KF3 pada 2 minggu dan KF4 pada 6 
minggu asuhan berlangsung normal. Asuhan Keluarga Berencana dengan akseptor KB 
Implant. Kunjungan ulang KB implant pada tanggal 23 September 2028. 
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