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ABSTRAK 

AKI (Angka Kematian Ibu) dan AKB (Angka Kematian Bayi) adalah 

indikator yang lazim digunakan untuk menilai keberhasilan pembangunan 

kesehatan. AKI di Indonesia 305 per 100.000 kelahiran hidup. Keadaan ini masih 

jauh dari target pencapaian Suitinable Development Goals (SDGs) untuk 

mengurangi rasio kematian ibu (MMR) menjadi kurang dari 70 per 100.000 

kelahiran hidup pada tahun 2030. Sementara AKB mencapai angka 24 per 1000 

kelahiran hidup 

Dalam usaha meningkatkan kelangsungan hidup dan kualitas Kesehatan ibu 

dan anak perlu diupayakan meningkatnya Continuity Of Care (COC) oleh tenaga 

Kesehatan karena Metode ini dipercaya dapat membantu menurunkan AKI dan 

AKB di mulai dari masa kehamilan hingga ibu melakukan KB. pada Ny.S dimulai 

dari kehamilan trimester III sampai dengan keluarga berencana di PMB Theresia 

sebagai lahan praktik.  

Pada masa kehamilan Ny. S berlangsung normal. Asuhan pada masa 

kehamilan Ny. S dilakukan sebanyak 2 kali pada trimester III dengan standar 10T. 

Masa persalinan Ny.S pada usia kehamilan 40 minggu dengan kala I berlangsung 

selama 9 jam, kala II selama ½ jam, kala III selama 10 menit dan kala IV 

berlangsung selama 2 jam secara normal. Bayi baru lahir bugar, segera menangis, 

kulit kemerahan, dan bergerak aktif. Pada masa nifas berlangsung secara normal 

dan dilakukan 4 kali kunjungan. Pada bayi baru lahir dilakukan inisiasi menyusui 

dini (IMD), Imunisasi HB0, perawatan tali pusat serta 3 kali kunjungan yang 

berlangsung normal. Melalui konseling KB, Ny.S berencana ingin menggunakan 

KB Suntik 3 bulan.  

Mengharapkan ibu untuk menyadari pentingnya kesehatan dan nutrisi pada 

masa kehamilan dan diharapkan kepada bidan agar tetap menerapkan Continuity 

Of Care dengan standar pelayanan 10T agar AKI dan AKB di Indonesia menurun. 

Kata Kunci : Kehamilan, Persalinan, Nifas,  BBL, Keluarga Berencana, Continuity 

Of Care 
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