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ABSTRACT

The high Maternal Mortality Rate (MMR) and Infant Mortality Rate (IMR) are still a homework
that must be completed at this time. Based on WHO data in 2019 the Maternal Mortality Rate
(MMR) in the world is 303,000. The Maternal Mortality Rate (MMR) in the ASEAN region is 235
per 100,000 live births.

The purpose of this Final Project Report is to provide midwifery care to Mrs. D in the form of
continuity of care, starting from pregnancy, childbirth, postpartum, neonates, and family
planning services at the Maidawati Clinic, Medan Marelan, using midwifery care management
and documented in the SOAP format.

Pregnancy period Mrs. D proceeds normally. Pregnancy care at TM Ill was given to Mrs. D 3
times and meets the 10 T standard. The delivery process from stage | to stage IV was carried
out according to Normal Chiidbirth Care, but did not use personai protective equipment,
because tools were not available. The baby boy was born fit, 48 cm long and weighed 3140 gr,
IEB was immediately carried out, the baby drank breast milk. Postpartum and neonatal care
took place normally and was visited 3 times. Mrs. D used the 3-month injection for pregnancy
control. Mothers are expected to realize the importance of health, and midwives are advised to
improve the quality of midwifery care, according to standardized services provided in the

community as early detection of complications so they can be avoided.

Keywords: Mrs.D, 24 Years, G3P2A0, Continuity Of Care Midwifery Care
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ABSTRAK

Tingginya Angka Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayi (AKB)
masi menjadi pekerjaan rumah yang harus diselesaikan saat ini. Berdasarkan data
WHO 2021, Kematian ibu telah menunjukkan beban yang tidak merata dan
kemajuan. Dari laporan rutin Pemantauan Wilayah Setempat (PWS) Kesehatan
Ibu dan Anak (KIA) dilaporkan bahwa pada tahun 2021 jumlah kasus kematian
bayi adalah sebanyak 633 kasus dari 278.100 sasaran lahir hidup.

Tujuan dari LTA ini memberikan asuhan kebidanan pada Ny. D secara
continuity of care mulai dari masa hamil, bersalin, nifas, neonatus, dan KB di
Klinik Maidawati Medan Marelan dengan menggunakan pendekatan manajemen
asuhan kebidanan kemudian di simpan dalam bentuk pendokumentasian asuhan
kebidanan dalam bentuk SOAP.

Pada masa kehamilan Ny. D berlangsung normal. Asuhan kehamilan
kepada Ny. D sebanyak 3 kali pada TM IIl dengan standart 10 T. Proses
persalinan Ny. D dari kala | sampai dengan kala IV dilakukan sesuai APN tetapi
APD yang digunakan tidak sesuai karena tidak tersedianya. Bayi Lahir Bugar,
jenis kelamin laki-laki PB 48 cm dan BB 3140 gr, segera dilakukan IMD, bayi
minum ASI. Pada masa nifas dan neonatus berlangsung normal dengan
kunjungan 3 kali. Ny. D menggunakan KB suntik 3 bulan.

Maka kepada ibu untuk menyadari pentingnya Kesehatan dan disarankan
kepada bidan untuk dapat meningkatkan kualitas mutu asuhan kebidanan yang
sesuai dengan standar pelayanan yang diberikan komunitas agar berlangsung
normal. Sehingga deteksi dini adanya komplikasi yang mungkin terjadi dapat
dihindari.

Kata Kunci : Ny.D, 24Tahun, G3P2A0, Asuhan Kebidanan Continuity Of Care
Daftar Pustaka :18 ( 2016-2022)
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