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KEMENTRIAN KESEHATAN POLITEKNIK KESEHATAN JURUSAN 

KEBIDANAN MEDAN PRODI PROFESI BIDAN LAPORAN CONTINUITY 

OF CARE (COC) , 2026 

 

SIPA NAHABATUN 

P07124725086 

ASUHAN KEBIDANAN CONTINUITY OF CARE (COC) BERFOKUS PADA 

IBU HAMIL DENGAN KELUHAN NYERI PUNGGUNG DI KLINIK 

RAWAT INAP AR-RAZI KOTA MEDAN TAHUN 2026 

ABSTRAK 

Latar Belakang : Berdasarkan data WHO, AKI dunia mencapai 303.000 jiwa dan 

ASEAN sebesar 235 per 100.000 KH. Pada 2020, Indonesia mencatat 4.627 

kematian ibu, menempatkannya di urutan tertinggi ketiga di ASEAN. Tujuan : 

Memberikan asuhan pada Ny. M G1P0A0 mulai masa kehamilan, persalinan,nifas, 

bayi baru lahir, hingga keluarga berencana di klinik Rawat Inap AR-RAZI Kota 

Medan Tahun 2026 menggunakan pendekatan manajemen kebidanan dan 

pendokumentasian SOAP. Hasil : Menunjukkan bahwa masa kehamilan Ny M 

dengan keluhan nyeri punggung pada trimester III. Seluruh proses asuhan 

berlangsung sesuai standar pelayanan kebidanan. Keluhan nyeri punggung pada 

kehamilan dapat ditangani melalui edukasi dan teknik nonfarmakologis. Persalinan 

berlangsung normal tanpa komplikasi, segera menangis, berjenis kelamin laki-laki 

dengan berat badan 3.225 gram dan panjang badan 51 cm, dilakukan IMD, plasenta 

lahir lengkap dan tidak terjadi robekan perineum. Masa nifas berjalan fisiologis, 

proses laktasi baik meskipun terdapat lecet pada puting susu yang dapat diatasi, dan 

ibu memilih Metode Amenorea Laktasi (MAL) sebagai kontrasepsi. Kesimpulan : 

Penerapan Continuity of Care secara berkelanjutan sejak awal kehamilan terbukti 

efektif meningkatkan kesehatan ibu dan bayi guna mempercepat penurunan AKI dan 

AKB. 

 

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

Continuity Of Care 
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