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ABSTRAK 

 Rasio kematian ibu (AKI) adalah ukuran keberhasilan inisiatif kesehatan ibu. 

AKI adalah proporsi kematian ibu selama kehamilan, persalinan, nifas, atau pengobatan, 

bukan karena sebab lain seperti kecelakaan atau jatuh. Indikator ini tidak hanya menilai 

program kesehatan ibu, tetapi juga tingkat kesehatan masyarakat, karena sensitif terhadap 

peningkatan pelayanan kesehatan baik dari segi aksesibilitas maupun kualitas (Kemenkes 

RI, 2018).  

Laporan Tugas Akhir (LTA) adalah Continuity of Care berupa asuhan kebidanan 

berkelanjutan bagi ibu dan bayi sejak hamil, bersalin, nifas, bayi baru lahir, dan keluarga 

berencana dengan menggunakan pendekatan manajemen kebidanan. Klinik Helen 

Tarrigan sebagai salah satu bidang kegiatan dan nota kesepahaman (MOU) dengan 

lembaga pelatihan kebidanan D-III Poltekkes Kemenkes RI Medan sebagai bidang 

kegiatan Selama kehamilan Ny. M. tidak ada komplikasi, komplikasi yang 

membahayakan ibu dan janin. Perawatan prenatal untuk M dilakukan empat kali. 

Persalinan terjadi antara usia kehamilan 38 dan 40 minggu, bayi lahir dengan baik, kala 

satu berlangsung 12 jam, kala dua berlangsung 30 menit, kala tiga berlangsung 15 menit, 

kala empat normal tanpa komplikasi. Ibu dan bayi Ny M mengatakan akan menggunakan 

alat kontrasepsi suntik selama 3 bulan.  

Ibu M mendapatkan pelayanan kehamilan, persalinan, nifas, neonatus, dan KB 

normal, dan Ibu tidak mengalami komplikasi. AKI dan AKB Indonesia menurun. 

Kata Kunci        : Kehamilan,Persalinan,Nifas,dan Continuity Of  Care 

Daftar Pustaka  : 24 (2015-2020) 
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7. Helen tarigan, SST selaku pemilik dan sekaligus pembimbing di klinik 

yang telah memberikan kesempatan kepada penulis untuk 
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8. Sembah sujud Ananda yang tak terhingga kepada kedua orang tua 
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Penulis dapat menyelesaikan LTA ini. 

9. Terkhusus buat kedua abang Penulis Dani Ginting dan Daslan Ginting 

dan adik penulis Desandro Ginting beserta keluarga besar Penulis 

terimakasih atas doa, dukungan dan kasih sayang selama ini. 

10. Terimakasih buat teman sekamar Penulismelati7 yaitu poppy 
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11. Terimakasih buat teman baik Penulis Kony Desi Ramadhani, Dita 
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