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ABSTRAK

Nama :Nikmatul Isnaniyah
NPM 2019001313
Judul :Asuhan Kebidanan continuity of care (COC) Pada Ibu Hamil

Dengan Preeklamsia Berat, Bersalin, Nifas, Bayi Baru Lahir,
Dan Keluarga Berencana Pada Ny P Di Klinik Pratama Delima
Medan Belawan Provinsi Sumatera Utara Tahun 2021

Asuhan berkesinambungan merupakan asuhan yang dilakukan oleh bidan dan tenaga
kesehatan pada perempuan sepanjang daur kehidupan sejak kehamilan trimester 1
sampai 3 , bersalin dimulai dari kala 1 sampai kala 4, nifas dengan kunjungan |
sampai 4, Bayi baru lahir kunjungan 1-4 dan Keluarga berencana. (Munthe et al.,
2019). Untuk mewujudkan kesejahteraan ibu dan anak harus terlihat dari pelayanan
Continuity Of Care . penelitian yang di gunakan pada penelitian ini yaitu penelitian
deskriptif. Sampel yang di ambil Ny. P usia 18 tahun GIPOAO pekerjaan ibu rumah
tangga dengan suami Tn.B usia 26 tahun pekerjaan Nelayan. ibu mengatakan sudah
melakukan pemeriksaan kehamilan di Bidan Praktek Mandiri satu kali untuk
memastikan kehamilan , ibu di berikan buku kesehatan ibu dan anak dan di anjurkan
kunjungan ulang 2 minggu lagi, namun ibu tidak mau datang ke Bidan Praktek
mandiri dengan alasan tidak ada keluhan, Ibu mengatakan. lbu datang ke Klinik
pratama delima untuk melakukan pemeriksaan kehamilan dengan mengeluh kepala
pusing, lemas, tangan dan kaki bengkak dari 2 hari yang lalu, di rumah ibu sudah
melakukan rendam air garam namun juga tidak ada hasil. ibu mengatakan ini anak
pertama , kehamilan sangat di inginkan dan dapat dukungan suami. Dari hasil
pemeriksaan di lakukan tekanan darah tinggi dan terdapat protein urine positif
kemudian bidan memutuskan untuk melakukan rujukan untuk melakukan pertolongan
persalinan. Pada kunjungan ke 3 ibu mengatakan sudah tidak mules lagi, tidak ada
nyeri pada luka operasi, proses menyusui berjalan dengan baik, dan senang terhapat

kehadiran bayinya. Pada minggu ke 6 ibu mengatakan pengeluaran di area vagina



sudah berwarna putih dan ibu mengatakan sudah menggunakan alat kontrasepsi IUD
dan sudah di pasang dari rumah sakit.

Kata kunci :Continuity Of Care; Kehamilan; Preeklamsia Berat; Nifas
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PERSYARATAN BEBAS PLAGIAT
Dengan ini menyatakan bahwa:

1. COC saya ini asli dan belum pernah di ajukan untuk mendapatkan gelar
sarjana kebidanan baik di STIKes Mitra Husada Medan atau di perguruan
tinggi lain.

2. COC ini merupakan mumi gagasan rumusan studi kasus saya sendiri,
kecuali arahan pembimbing lapangan dan klinik.

3. Dalam COC ini tidak terdapat karya atau pendapat yang telah di tulis atau
di punlikasikan orang lain, kecuali sccara tertulis dengan jelas di
cantumkan scbagai acuan dalam naskah dengan di scbutkan nama
pengarang dan dicantumkan dalam daflar pustaka.

4. Pemnyataan ini saya buat dengan sesungguhnya dan apabila di kemudian
hari terdapat penyimpangan dan ketidakbenaran dalam pernyataan ini,
maka saya menerima sanksi akademik berupa pencabutan gelar yang telah
di peroleh karena karya ini, serta sanksi lainnya sesuai dengan norma yang

berlaku.
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