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ABSTRAK

Latar Belakang: Upaya bangsa Indonesia dalam pembangunan kesehatan untuk
meningkatkan kesadaran, kemajuan dan kemampuan hidup sehat bagi setiap orang
untuk meningkatkan derajat kesehatan masyarakat di mana sistem kesehatan nasional
(SKN) sangat dibutuhkan agar tercapainya tujuan pembangunan kesehatan. Target
Sustainable Development Goals (SDGS) yang ke tiga merupakan salah satu indikator
yang dilakukan adalah menurunkan angka kematian ibu (AKI) dan angka kematian bayi
(AKB) dengan menjamin kehidupan yang sehat dan mendorong kesejahteraan bagi
setiap orang yang ingin dicapai pada tahun 2023.Tujuan: Melakukan Asuhan dan
Pelayanan secara Continiuty of care. Pada Ny.M Dengan Kehamilan Resiko Tinggi
Diklinik Pratama Sunggal Kecamatan Medan Sunggal Kota Medan Provinsi Sumatera
Utara Tahun 2023 Metode: Pada penelitian ini metode pengumpulan data yang
digunakan yaitu wawancara secara langsung terhadap responden dengan menggunakan
format pengkajian/askeb dan melakukan pengkajian dengan mengikti responden dari
Kehamilan TM III, Persalinan, Nifas, Baayi Baru Lahir, dan Keluarga Berencana.
Hasil: Asuhan kehamilan pada Ny. M trimester I1I dengan resiko tinggi kehamilan yang
terlalu tua berlangsung normal dengan keluhan fisiologis yang dapat diatasi. Proses
persalinan berlangsung secara spontan dan fisiologis pada usia kehamilan aterm, bayi
lahir sehat dengan berat badan 3.300 gram. Masa nifas berjalan normal tanpa adanya
komplikasi, involusi uterus dan pengeluaran lokhea terpantau baik. Bayi Baru Lahir
(BBL) mendapatkan asuhan esensial dan dalam kondisi sehat. Pada asuhan keluarga
berencana, Ny. M memilih untuk menggunakan Metode KB suntik 3 bulan.
Kesimpulan: Asuhan Kebidanan Secara Continiuty Of Care Pada Ny.M Usia 44 Tahun
Diikuti Sejak Masa Kehamilan dengan ibu kehamilan resiko teinggi terlalu tua,
Persalinan, Nifas, Bayi Baru Lahir, Dan Keluarga Berencana tidak adanya komplikasi.

Kata Kunci: Asuhan Kebidanan, Continuity Of Care (COC), Resiko Tinggi
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ABSTRACT

Background: The Indonesian nation's efforts in health development are to increase
awareness, progress, and the ability to live a healthy life for everyone to improve the
health status of the community, where the national health system (SKN) is very
necessary to achieve health development goals. The third target of the Sustainable
Development Goals (SDGs) is one of the indicators carried out, namely reducing
maternal mortality (MMR) and infant mortality (IMR) by ensuring a healthy life and
promoting prosperity for everyone, which is to be achieved by 2023. Objective:
Providing Continuity of Care Care and Services to Mrs. M with a High-Risk Pregnancy
at the Sunggal Primary Clinic, Medan Sunggal District, Medan City, North Sumatra
Province in 2023. Methods: In this study, the data collection method used was direct
interviews with respondents using an assessment/askeb format and conducting an
assessment by following respondents from TM III Pregnancy, Childbirth, Postpartum,
Newborns, and Family Planning. Results: Antenatal care for Mrs. K during the third
trimester was physiological with minor manageable Pregnancy care for Mrs. M in the
third trimester with a high-risk pregnancy that was too late proceeded normally with
physiological complaints that could be managed. The labor process took place
spontaneously and physiologically at term gestational age, the baby was born healthy
with a weight of 3,300 grams. The postpartum period proceeded normally without any
complications, uterine involution and lochia discharge were well monitored. The
newborn (BBL) received essential care and is in good health. For family planning care,
Mrs. M chose to use the 3-month injection birth control method. Conclusion:
Midwifery care in the form of Continuity of Care for Mrs. M, 44 years old, was followed
since the pregnancy period with the mother having a high risk of pregnancy being too
old, childbirth, postpartum, newborn, and family planning without complications.

Keyword: Midwifery Care, Continuity Of Care (COC), High Risk
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