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ABSTRAK

Angka Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayi (AKB) menjadi indikator penting
dalam menggambarkan kondisi serta mutu pelayanan kesehatan di suatu wilayah maupun
negara. Data World Health Organization (WHO) menunjukkan bahwa pada tahun 2023,
angka kematian ibu secara global mencapai 197 kasus per 100.000 kelahiran hidup. Pada
tahun 2024, WHO juga mencatat angka kematian bayi di dunia sebesar 37,4 kasus per
1.000 kelahiran hidup.Kondisi di Indonesia menunjukkan bahwa AKI berada pada angka
189 per 100.000 kelahiran hidup. Berdasarkan Profil Kesehatan Indonesia tahun 2024,
AKB di Indonesia tercatat sebesar 16,85 per 1.000 kelahiran hidup. Di Provinsi Sumatera
Utara, angka kematian ibu mencapai 61,85 per 100.000 kelahiran hidup, sedangkan angka
kematian bayi pada tahun 2024 sebesar 3,33 per 1.000 kelahiran hidup. Adapun di Kota
Medan, AKI tercatat sebesar 53 per 100.000 kelahiran hidup dan AKB sebesar 3,2 per
1.000 kelahiran hidup.

Data tersebut menunjukkan adanya perbedaan angka kematian ibu dan bayi antara tingkat
global, nasional, provinsi, hingga tingkat kabupaten.Memberikan asuhan kebidanan
secara Continuity of care pada Ny. R Usia 27 tahun GI PO A0 mulai masa kehamilan ,
persalinan, nifas, bayi baru lahir hingga pelayanan keluarga berencana menggunakan
metode studi kasus dengan pendokumentasian SOAP dan PMK No. 320 Tahun
2020Asuhan Kebidanan pada Ny. R usia 27 Tahun GI PO A0 berlangsung Fisiologis mulai
dari kehamilan hingga keluarga berencana. Pertolongan persalinan sesuai dengan APN,
bayi lahir spontan, bugar, pukul 14.30 WIB, Jenis kelamin Perempuan, berat badan 3200
gram, Panjang badan 49 cm, dilakukan IMD selama 1 jam, plasenta lahir lengkap, dan
memberikan dukungan pada ibu untuk ASI Ekslusif. Masa nifas, neonatal, dan pelayanan
keluarga berencana berlangsung baik tanpa komplikasi serta Ny. R memilih implan
sebagai metode kontrasepsi.Berdasarkan hasil tersebut, dapat disimpulkan bahwa asuhan
kebidanan dari masa kehamilan hingga menjadi akseptor KB telah berjalan dengan baik.
Penerapan asuhan kebidanan Continuity of Care diharapkan dapat meningkatkan mutu
pelayanan kesehatan ibu serta mendukung penurunan AKI dan AKB.

Kata Kunci : Continuity Of Care; Kehamilan; Persalinan; Nifas; BBL; KB.
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ABSTRACT

Maternal Mortality Rate (MMR) and Infant Mortality Rate (IMR) are important
indicators for describing the condition and quality of health services in a region or
country. Data from the World Health Organization (WHO) indicate that, in 2023,
the global maternal mortality rate reached 197 deaths per 100,000 live births. In
2024, WHO also recorded a global infant mortality rate of 37.4 deaths per 1,000
live births.In Indonesia, the MMR was 189 deaths per 100,000 live births.
According to the 2024 Indonesia Health Profile, the IMR in Indonesia was 16.85
deaths per 1,000 live births. In North Sumatra Province, the maternal mortality
rate reached 61.85 deaths per 100,000 live births, while the infant mortality rate in
2024 was 3.33 deaths per 1,000 live births. In Medan City, the MMR was 53
deaths per 100,000 live births and the IMR was 3.2 deaths per 1,000 live births.
These data indicate differences in maternal and infant mortality rates at the global,
national, provincial, and district/city levels.This report aims to provide Continuity
of Care midwifery services to Mrs. R, aged 27 years, GIPOAO, from pregnancy
and childbirth through the postpartum period, newborn care, and family planning
services. A case-study method was used, with documentation in the SOAP format
and reference to Minister of Health Regulation No. 320 of 2020.Midwifery care
for Mrs. R, aged 27 years, G1POAQ, proceeded physiologically from pregnancy
through family planning. Childbirth assistance followed the Normal Childbirth
Care (APN) procedures. The baby was born spontaneously in good condition at
2:30 p.m.The implementation of Continuity of Care midwifery services is
expected to improve the quality of maternal health services and support efforts to
reduce MMR and IMR.

Keywords: Continuity of Care; Pregnancy; Childbirth; Postpartum; Newborn;
Family Planning.
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dipantau oleh penulis mulai hamil sampai KB
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saya kasihi,Bapak Viktor Hamonangan Hutahaean dab Ibu Lastaria
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kepada penulis.

Teman seangkatan saya yang saling memberikan doa dan semangat
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Penulis menyadari bahwa COC (Contiunity Of Care) ini masih mempunyai

kekurangan untuk itu penulis mengharapkan kritik dan saran yang bersifat
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membangun dari berbagai pihak demi kesempurnaan COC (Contiunity Of Care).
Semoga dapat bermanfaat bagi penulis maupun pembaca.

Medan, Febuari 2026

Sorta Veronica Hutahaean
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