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ABSTRAK 

Nama :   Nurmala Dini 

NPM  :   2419001036 

Judul :   Manajemen Asuhan Kebidanan Berkelanjutan Continuity Of Care (COC) 

 Pada Ibu Hamil,Bersalin,Nifas, Dengan Bendungan Asi,Bayi Baru Lahir 

dan              Keluarga Berencana Pada Ny.E Di Klinik Rimenda Br. 

Tarigan Kecamatan Sunggal Tahun 2025. 

 

Latar Belakang : Continuity of care adalah serangkaian kegiatan peladenan yang 

berkelanjutan yang bertujuan untuk memberikan asuhan yang berkelanjutan selama 

periode tertentu, mulai dari masa kehamilan, persalinan, nifas, perawatan bayi baru 

lahir, dan pelayanan keluarga berencana Selain itu, saya akan menyimpan catatan 

tentang asuhan kebidanan saya pada ibu hamil, persalinan, nifas dengan Bendungan 

ASI, dan bayi baru lahir di Ny. "E" di klinik Rimenda Br. Tarigan pada tahun 2025. 

Metode penelitian yang digunakan adalah metode deskriptif yang diteliti 

menghasilkan deskripsi situasi secara objektif. Penelitian deskriptif ini juga 

merupakan cara peneliti yang berusaha mendeskripsikan objek dan subjek yang 

diteliti secara mendalam, luas dan terperinci pada ibu hamil yang mengalami 

Bendungan Asi, bersalin, nifas, BBL, KB di Klinik Rimenda Br. Tarigan 

Kecamatan Sunggal. Populasi didalam penelitian ini adalah setiap ibu hamil dengan 

Bendungan Asi yang berkunjung di PMB Rimenda Br Tarigan . Subjek dalam 

penelitian ini adalah salah satu ibu hamil  dengan Bendungan Asi yang berkunjung 

di PMB Rimenda Br Tarigan. 

Hasil: peneliti telah melakukan manajemen asuhan kebidanan yang 

berkesinambungan pada Ny. E dimulai masa kehamilan, bersalin, nifas dengan 

Bendungan Asi BBL, KB. 

Kesimpulan: setelah dilakukan manajemen asuhan kebidanan yang 

berkesinambungan secara rutin pada ibu hamil yang mengalami Bendungan Asi. 

bersalin, nifas, BBL, KB didapatkan kesimpulan bahwa ibu yang mengalami 

Bendungan Asi telah teratasi dengan asuhan yang diberikan oleh peneliti. 

Kata kunci: Asuhan Kebidanan, Continuity of Care, Bendungan Asi, Kehamilan. 
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ABSTRACT 

Name: Nurmala Dini 

Student ID: 2419001036 

Title: Continuity of Care (COC) Management for Pregnant Women, Childbirth, and 

Postpartum Women, with Breastfeeding, Newborns, and Family Planning for Mrs. 

E at the Rimenda Br. Tarigan Clinic, Sunggal District, in 2025. 

 

Background: Continuity of care is a series of ongoing service activities aimed at 

providing continuous care over a specific period, starting from pregnancy, 

childbirth, postpartum, newborn care, and family planning services. Furthermore, I 

will keep records of my midwifery care for pregnant women, childbirth, postpartum 

women with breastfeeding, and newborns for Mrs. "E" at the Rimenda Br. Tarigan 

Clinic in 2025. 

Method used is a descriptive method, which is researched to produce an objective 

description of the situation. This descriptive research also utilizes a method by 

which researchers attempt to describe the objects and subjects studied in depth, 

broadly, and in detail, including pregnant women experiencing breast milk 

retention, childbirth, postpartum, newborns, and family planning at the Rimenda 

Br. Tarigan Clinic in Sunggal District. The population in this study was every 

pregnant woman with breast milk retention who visited the Rimenda Br. Tarigan 

Clinic. The subject in this study was one of the pregnant women with breast milk 

retention who visited the Rimenda Br. Tarigan Clinic. 

Results: The researchers conducted continuous midwifery care management for 

Mrs. E, starting from pregnancy, childbirth, and postpartum, with breast milk 

retention, newborns, and family planning. 

 The Conclusion: After conducting routine continuous midwifery care 

management for pregnant women experiencing breast milk retention, childbirth, 

postpartum, newborns, and family planning, it was concluded that the mothers 

experiencing breast milk retention were managed with the care provided by the 

researchers. 

Keywords: Midwifery Care, Continuity of Care, Breastfeeding, Pregnancy. 
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