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ABSTRAK

ASUHAN KEBIDANAN CONTINUITY OF CARE (COC) BERFOKUS PADA
MASA KEHAMILAN, BERSALIN, NIFAS, BBL, NEONATUS DAN KB DI PMB
WANTI TAHUN 2026

Trie Rahayu
Politeknik Kesehatan Kementrian Kesehatan Medan

Email : trier973(@gmail.com

Latar Belakang : Pelayanan Kesehatan Ibu dan Anak (KIA) sangat krusial untuk
menurunkan Angka Kematian Ibu (AKI) yang masih tinggi secara global maupun nasional
(189 per 100.000 KH di Indonesia pada 2025). Di Kota Medan, kasus kematian ibu
meningkat dari 9 pada 2022 menjadi 27 pada 2023, menunjukkan perlunya peningkatan
kualitas asuhan KIA.

Tujuan : Asuhan ini bertujuan untuk Memberikan asuhan kebidanan Continuity of Care
(CoC) secara komprehensif dan fisiologis mulai dari kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru
lahir (BBL), hingga Keluarga Berencana (KB).

Hasil : Hasil asuhan kebidanan Continuity of Care (COC) pada Ny. I berlangsung lancar.
Pada trimester 111, keluhan nyeri pinggang fisiologis teratasi dengan edukasi, sedangkan
penolakan skrining kejiwaan (knowledge gap) serta kenaikan berat badan kurang (10 kg
dari standar minimal 11,5 kg) belum teratasi. Pada 08 Maret 2026 pukul 08.30 WIB, ibu
melahirkan secara normal bayi perempuan (3.310 gram, bugar). Pemantauan Kala III, IV,
nifas (KF 1-3), dan neonatus (KN 1-3) berjalan aman tanpa komplikasi. Asuhan diakhiri
dengan pemilihan KB suntik 3 bulan.

Kesimpulan dan Saran : Asuhan persalinan, nifas, BBL, dan KB pada Ny. I berjalan
lancar tanpa komplikasi. Mahasiswa diharapkan terus meningkatkan keterampilan klinis
agar asuhan senantiasa sesuai standar.

Kata Kunci : Asuhan Kebidanan, Kehamilan, Persalinan, Nifas, BBL, KB, Continuity Of

Care
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ABSTRACT

CONTINUITY OF CARE (COC) MIDWIFERY CARE FOCUSING ON
PREGNANCY, LABOR, THE POSTNATAL PERIOD, NEWBORNS,
NEONATES, AND FAMILY PLANNING AT THE WANTI MATERNITY
AND CHILD HEALTH CLINIC IN 2026

Trie Rahayu
Politeknik Kesehatan Kementrian Kesehatan Medan

Email : trier973(@gmail.com

Background: Maternal and Child Health (MCH) services are crucial for reducing
the Maternal Mortality Rate (MMR), which remains high both globally and
nationally (189 per 100,000 live births in Indonesia by 2025). In the city of Medan,
maternal deaths rose from 9 in 2022 to 27 in 2023, highlighting the need to improve
the quality of MCH care.

Objective: This program aims to provide comprehensive and physiologically-based
midwifery care through Continuity of Care (CoC), covering pregnancy, labor, the
postpartum period, newborn care, and family planning.

Results: The Continuity of Care (COC) midwifery care provided to Mrs. I
proceeded smoothly. In the third trimester, her complaint of physiological lower
back pain was resolved through education, while her refusal of mental health
screening (knowledge gap) and insufficient weight gain (10 kg compared to the
minimum standard of 11.5 kg) remained unresolved. On March 8, 2026, at 8:30
a.m. WIB, the mother gave birth vaginally to a healthy baby girl (3,310 grams).
Monitoring of the third and fourth stages of labor, the postpartum period (KF 1-3),
and the newborn (KN 1-3) proceeded safely without complications. Care concluded
with the selection of a 3-month injectable contraceptive.

Conclusion and Recommendations: Care during labor, the postpartum period,
newborn care, and family planning for Mrs. I proceeded smoothly without
complications. Students are expected to continue improving their clinical skills so
that care consistently meets standards.

Keywords: Midwifery Care, Pregnancy, Labor, Postpartum Period, Newborn Care,
Family Planning, Continuity of Care.
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Puji syukur kehadirat allah swt atas semua berkat dan rahmat-Nya sehingga
dapat terselesaikannya COC (Contiunity Of Care) yang berjudul “Asuhan
Kebidanan Continuity Of Care (COC) Berfokus Pada Ibu Hamil Dengan Lumbago
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menyelesaikan pendidikan Profesi Bidan.
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telah memberikan kesempatan menyusun COC ini.
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VISI

VISI MISI PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI
BIDAN KEMENTERIAN KESEHATAN POLTEKKES
KEMENKES MEDAN

Menghasilkan lulusan profesi bidan yang berdaya saing di pasar global dengan

keunggulan hypnotherapy dalam praktik kebidanan pada tahun 2025

MISI

. Untuk mewujudkan visi tersebut dirumuskan misi yang akan dikerjakan

sebagai berikut:

. Menyelenggarakan pendidikan Bidan Profesi yang memiliki daya saing

sesuai dengan perkembangan IPTEK kebidanan.

. Mampu mengelola kasus berdasarkan hasil penelitian (evidance based)

dengan pemikiran logis kritis,sistematis,kreatif dan strategis dalam
peningkatan kesehatan ibu dan anak, kesehatan reproduksi perempuan, dan
pelayanan kontrasepsi.

Melaksanakan pengabdian masyarakat dalam lingkup asuhan kebidanan
komprehensif berorientasi hypnotherapy bermitra dengan stakeholder
pmelibatkan keluarga dan masyarakat.

Menjalin kerjasama dengan instansi terkait untuk mengembangkan
pelayanan Kebidanan dengan unggulan Hypnotherapy dalam praktik

kebidanan.
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