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ABSTRAK

Nama : Putri Hawani
NPM : 2419001043
Judul : Manajemen Asuhan Kebidanan Continuity Of Care (COC) Pada

Ny. F Dengan Kehamilan Umur Terlalu Muda, Persalinan, Nifas,
Bayi Baru Lahir Dan Keluarga Berencana Di Bps Lasmaria
Kecamatan Batang Kuis Deli Serdang Tahun 2025

Latar Belakang: Ibu hamil pertama pada umur <20 tahun, rahim dan panggul
belum tumbuh mencapai ukuran dewasa. Kehamilan pada usia remaja mempunyai
risiko medis yang cukup tinggi karena pada masa ini alat reproduksi belum cukup
matang untuk melakukan fungsinya. Alasan mengapa kehamilan remaja dapat
menimbulkan risiko antara lain rahim remaja belum siap untuk mendukung
kehamilan.

Tujuan: Penelitian ini menguraikan asuhan kebidanan berkelanjutan pada Ny. F
umur 19 tahun kehamilan dengan umur terlalu muda hingga keluarga berencana.
Metode: Menggunakan deskriptif dengan pendekatan studi kasus yaitu
menggambarkan secara menyeluruh asuhan kebidanan yang diberikan kepada Ny.F
secara berkesinambungan dengan menggunakan manajemen kebidanan 7 langkah
helen varney dan SOAP. Penelitian dilakukan pada bulan Februari 2024 — Februari
2025 di BPS Lasmaria Kecamatan Batang Kuis, Kabupaten Deli Serdang.
Pengumpulan data dilakukan dengan cara wawancara, obsevasi, pemeriksaa fisik
dan dokumentasi buku KIA. Data disajikan secara deskriptif naratif.

Subjek: Ny. F GIPOAO kehamilan dengan umur terlalu muda, persalinan, nifas,
bayi baru lahir, keluarga berencana.

Hasil: Ny. F kehamilan dengan umur terlalu muda dan mendapat pemantauan serta
edukasi perbaikan nutrisi dan istirahat. Persalinan spontan dan berlangsung selama
12 jam 25 menit tanpa komplikasi, perawatan masa nifas berjalan fisiologis
produksi ASI lancar dan proses involusio uterus kembali normal, bayi lahir berjenis
kelamin laki-laki, APGAR score 10 dan ibu memilih KB suntik 3 bulan.
Kesimpulan: asuhan kebidanan telah dilakukan secara komprehensif/
berkesinambungan kepada Ny. F di BPS Bidan Lasmaria tahun 2025.

Kata kunci: Umur Terlalu Muda, Continuity Of Care (COC), Asuhan Kebidanan
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ABSTRACT

Name : Putri Hawani
NPM : 2419001043
Title : Continuity of Care (COC) Midwifery Care Management for Mrs.

F with Early Pregnancy, Childbirth, Postpartum, Newborns and
Family Planning at BPS Lasmaria, Batang Kuis District, Deli
Serdang in 2025

Background: For women under 20 years of age, the uterus and pelvis have not yet
reached adult size. Pregnancy during adolescence carries a significant medical risk
because the reproductive organs are not yet mature enough to function. One reason
why teenage pregnancy can pose a risk is that the adolescent uterus is not yet ready
to support a pregnancy.

The purpose: This study describes the ongoing midwifery care provided to Mrs. F,
19, with a very young pregnancy, including family planning..

The method: used is descriptive with a case study approach, which is to
comprehensively describe the midwifery care provided to Mrs. F continuously using
Helen Varney's 7-step midwifery management and SOAP. The study was conducted
in February 2024 - February 2025 at BPS Lasmaria, Batang Kuis District, Deli
Serdang Regency. Data collection was carried out by means of interviews,
observations, physical examinations and documentation of the KIA book. The data
are presented in a descriptive narrative.

The subjects: Mrs. F G1P0AO: Early pregnancy, Childbirth, postpartum, newborn,
family planning..

Results: Mrs. F had a premature pregnancy and received monitoring and education
on imp:roved nutrition and rest. Her delivery was spontaneous and lasted 12 hours
and 25 minutes without complications. Postpartum care was physiological, breast
milk production was smooth, and uterine involution returned to normal. The baby
was born male, with an APGAR score of 10, and the mother chose a 3-monthly
contraceptive injection.

Conclusion: Midwifery care was provided comprehensively/continuously to Mrs. F
at BPS Bidan Lasmaria in 2025.

Keywords: Too Young Age, Continuity of Care (COC), Midwifery Care,
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