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ABSTRAK 
Perdarahan Post Partum adalah perdarahan yang terjadi pada masa nifas dengan jumlah perdarahan > dari 

500 cc. Kejadian ini bisa terjadi karena ibu hamil yang mengalami anemia, yang dapat menyebabkan 

gangguan his baik primer maupun sekunder. Paritas atau jumlah yang dilahirkan baik itu lahir hidup 

maupun lahir mati. Seorang ibu yang sering melahirkan mempunyai resiko lebih besar mengalami anemia 

kalau tidak memperhatikan nutrisi selama kehamilannya, karena selama hamil zat-zat gizi tentunya akan 

terbagi dengan ibu dan bayinya.   Continuity of Care (CoC) dilakukan bagi ibu hamil untuk memutus 

kematian karena 3 terlambat (terlambat memutuskan pencarian layanan kesehatan, terlambat mencapai 

tempat layanan kesehatan, dan terlambat mendapatkan pelayanan kesehatan). Tujuan kegiatan Pengabdian 

Kepada Masyarakat ini yaitu meningkatnya pengetahuan dan kesadaran masyrakat tentang pencegahan 

perdarahan post partum melalui optimalisasi Continuity Of Care pada ibu hamil dengan anemia Metode 

pelaksanaan Pengabdian Masyarakat CoC Pada Ibu Hamil Untuk Mencegah Perdarahan Post Partum” 

dilaksanakan pada tanggal 2 Oktober 2023 sampai 3 Desember 2023 di Puskesmas Kembang Kabupaten 

Jepara. Kegiatan pengabdian masyarakat ini dibagi dalam 4 sesi, yaitu sesi edukasi, sesi praktik, sesi 

pendampingan dan sesi monitoring serta evaluasi. Jumlah peserta yang mengikuti kegiatan pengabdian 

masyarakat ini berjumlah 20 orang ibu hamil dengan anemia. Kadar Hamoglobin (Hb) pada 20 orang 

peserta mengalami peningkatan menjadi normal dan sudah tidak mengalami anemia sehingga pada saat 

persalinan ibu juga tidak mengalami perdarahan post partum. 

 

Kata kunci: continuity of care (coc); ibu hamil; perdarahan post partum 

 

CONTINUITY OF CARE FOR PREGNANT WOMEN TO PREVENT POSTPARTUM 

HEMORRHAGE AT KEMBANG HEALTH CENTER,JEPARA DISTRICT 

 

ABSTRACT 

Postpartum hemorrhage is bleeding that occurs during the postpartum period with the amount of bleeding > 

500 cc. This incident can occur because pregnant women who experience anemia, which can cause both 

primary and secondary his disorders. Parity or the number of live births or stillbirths. A mother who gives 

birth frequently has a greater risk of anaemia if she does not pay attention to nutrition during her 

pregnancy, because during pregnancy the nutrients will certainly be shared with the mother and her baby.   

Continuity of Care (CoC) is carried out for pregnant women to cut off deaths due to 3 delays (late decision 

to seek health services, late reaching the place of health services, and late getting health services). The 

purpose of this Community Service activity is to increase community knowledge and awareness about the 

prevention of post partum hemorrhage through optimising Continuity Of Care in pregnant women with 

anaemia. The method of implementing CoC Community Service for Pregnant Women to Prevent Post 

Partum Hemorrhage was carried out on 2 October 2023 to 3 December 2023 at the Kembang Health 

Center, Jepara Regency. This community service activity is divided into 4 sessions, namely educational 

sessions, practical sessions, mentoring sessions and monitoring and evaluation sessions. The number of 
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participants who participated in this community service activity was 20 pregnant women with anaemia. 

Hamoglobin (Hb) levels in 20 participants have increased to normal and are no longer anaemic so that at 

the time of delivery the mother also does not experience post partum bleeding. 

 

Keywords: continuity of care (coc); pregnant women; post partum hemorrhage 

 

PENDAHULUAN 

Menurut World Health Organization (WHO), jumlah kematian ibu terus meningkat, dengan 

sekitar 287.000 wanita meninggal saat hamil dan setelah melahirkan pada tahun 2020, sebagian 

besar disebabkan oleh faktor yang dapat dicegah (Zhangazha et al., 2024). Kematian ibu 

disebabkan karena perdarahan post partum dan anemia menjadi salah satu penyebabnya. Kadar 

hemoglobin yang rendah meningkatkan kemungkinan terjadinya perdarahan post partum juga 

meningkatkan risiko kematian (Woman-, 2023). Sekitar 500 juta perempuan pada usia reproduksi 

menderita anemia di seluruh dunia, dan 20 juta orang menderita anemia berat (Mansukhani et al., 

2023). Continuity of care merupakan suatu bentuk pelayanan yang terencana dan berkelanjutan 

oleh bidan atau dokter spesialis kandungan selama kehamilan, persalinan, hingga 6 minggu post 

partum  (Darling et al., 2023; Razavinia et al., 2024). Continuity of care jika dilakukan dengan 

baik akan mengurangi permasalahan dan meningkatkan kesehatan ibu dan bayi sesuai dengan 

visi WHO bahwa “setiap wanita hamil dan bayi baru lahir menerima perawatan berkualitas 

selama kehamilan, persalinan dan masa nifas” (World Health Organization, 2023).  

 

Dengan adanya continuity of care yang berkesinambungan dan aman resiko yang membahayakan 

bagi ibu hamil, bersalin dan nifas dapat ditangani dan dicegah (Turienzo et al., 2021). Layanan 

continuity of care menjadi salah satu solusi untuk memutus penyebab kematian Ibu melalui 3 

terlambat (terlambat memutuskan pencarian layanan kesehatan, terlambat mencapai tempat 

layanan kesehatan, dan terlambat mendapatkan pelayanan kesehatan) (Vidler et al., 2023). 

Adanya keterlambatan yang terjadi menyebabkan penetapan diagnosis yang terlambat, sehingga 

mengakibatkan memburuknya kondisi serta terlambatnya pengobatan yang diterima (Mujahidah 

et al., 2019). Berdasarkan data Puskesmas Kembang Kabupaten Jepara tahun 2023 terdapat 1156 

Ibu hamil, 944 ibu bersalin dan 944 ibu nifas. Namun terdapat permasalahan kasus Seritinus 72, 

Perdarahan Post Partum 61, Kelainan letak 5, Riwayat persalinan buruk 13, CPD 10, Pre-

Eklampsia 20 dan KPD 28 . Pemerintah Kabupaten Jepara memiliki program “SING GEMATI” 

(Sinergisitas Gerakan Menekan Kematian Ibu dan Bayi) dalam upaya percepatan penurunan AKI 

AKB dengan harapan dapat menekan kematian Ibu dan Bayi di Kabupaten Jepara 

(Bupatijepara.id, 2023). Untuk mengantisipasi permasalahan yang ada di Puskesmas Kembang 

Kabupaten Jepara maka dilakukan upaya continuity of care guna meningkatkan kesehatan ibu 

hamil, bersalin dan nifas serta mengoptimalkan cakupan layanan kesehatan bagi masyarakat. 

Tujuan kegiatan PKM ini yaitu meningkatnya pengetahuan dan kesadaran masyrakat tentang 

pencegahan perdarahan post partum melalui optimalisasi Continuity Of Care pada ibu hamil 

dengan anemia, meningkatnya cakupan konsumsi tablet FE sebagai upaya pencegahan 

perdarahan post partum dan terwujudnya kemandirian masyarakat mitra (kader dan ibu-ibu yang 

terlatih) untuk turut mempromosikan tatalaksana pada ibu hamil dengan anemia pada ibu-ibu 

hamil lain (peer-support). 

 

METODE 

Metode pelaksanaan dalam kegiatan Pengabdian Masyarakat “Continuity of Care pada Ibu Hamil 

Untuk Mencegah Perdarahan Post Partum” dilaksanakan pada tanggal 2 Oktober 2023 sampai 3 



Jurnal Peduli Masyarakat, Volume 6 No 2, Juni 2024 

Global Health Science Group  

747 

Desember 2023 di Puskesmas Kembang Kabupaten Jepara. Jumlah peserta yang mengikuti 

kegiatan pengabdian masyarakat ini berjumlah 20 orang ibu hamil dengan anemia. Kegiatan 

pengabdian masyarakat ini dibagi dalam 4 sesi, yaitu sesi edukasi, sesi praktik, sesi 

pendampingan continuity of care dan sesi monitoring serta evaluasi dengan rincian sebagai 

berikut: 

Edukasi 

Tahap ini dilakukan dengan memberikan edukasi/ pendidikan kesehatan kepada ibu meliputi 

pentingnya konsumsi tablet FE, pemenuhan nutrisi ibu selama hamil, kesiapan psikologis ibu 

untuk menghadapi proses persalinan, masalah/gangguan yang mungkin muncul selama proses 

kehamilan dan cara mengatasinya serta tanda bahaya pada ibu hamil. Pemberian edukasi ini 

dilakukan dengan 4 kali pertemuan dalam 1 bulan dengan setiap pertemuan dengan pengukuran 

pretest pada saat sebelum pemberian edukasi dan post test pada saat setelah diberikan edukasi.  

Pelatihan 

Kegiatan pelatihan berisi materi kesiapan baik fisik maupun psikologis. Pelatihan diberikan 

kepada ibu hamil dan kader tentang simulasi pemenuhan nutrisi ibu, diajarkan berbagai teknik 

untuk mengatasi ketidaknyamanan dalam kehamilan seperti pijat (Mujahidah & Sari, 2020), 

rileksasi, pemantauan perkembangan janin. Selain itu juga dilakukan pelatihan untuk 

meningkatkan kepercayaan diri ibu dan meningkatkan self efficacy Ibu. Pelatihan psikologis 

lainnya yaitu tentang penanganan awal mengatasi masalah psikologis yang mucul saat masa 

kehamilan dan persiapan persalinan. Kegiatan ini dilakukan selama 4 kali dalam 1 bulan 

pertemuan dan masih sama dengan narasumber pada kegiatan sebelumnya secara bergantian 

sesuai dengan materi yang diberikan.  

Pendampingan  

Pendampingan continuity of care pada ibu hamil dengan anemia dalam menjaga kesehatannya 

dilakukan dengan cara melakukan pemeriksaan kesehatan pada ibu hamil dengan anemia yang 

dilaksanakan mulai tanggal 2-30 November 2023. Pada sesi pendampingan ini dibentuk WA grup 

guna memantau serta mendampingi ibu hamil dengan anemia untuk meminum tablet FE, 

pemeriksaan kesehatan serta konsultasi terkait segala keluhan yang dialami. 

Monitoring. 

Tahap selanjutnya yaitu monitoring dan evaluasi. Kegiatan ini dilakukan dengan melakukan 

pemantauan pada ibu setelah bersalin untuk mengobservasi masa post partumnya. Tindak lanjut 

dilakukan dengan mengevaluasi hasil monitoring masa post partum. Diharapkan bahwa 

berikutnya, ibu dan kader yang telah mendapatkan pelatihan dapat menjadi peer-support untuk 

ibu-ibu hamil lainnya untuk dapat mengatasi anemia pada kehamilan dan mencegah terjadinya 

perdarahan post partum melalui continuity of care serta memberikan informasi kepada 

masyarakat secara luas untuk mendukung pemberian tablet FE sebagai upaya pencegahan 

perdarahan post partum 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat dilaksanakan tanggal 2 Oktober 2023 sampai 3 

Desember 2023 di Puskesmas Kembang Kabupaten Jepara. Kegiatan dilakukan dalam 4 tahap 

yaitu: 
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Edukasi 

Edukasi yang diberikan mengenai continuity of care pada ibu hamil dengan anemia guna 

mencegah terjadinya perdarahan post partum. Edukasi ini dilakukan sebanyak 4 kali pada tanggal 

8, 15, 22 dan 29 Oktober 2023. Edukasi bertujuan agar ibu hamil memperoleh informasi lengkap 

mengenai continuity of care pada ibu hamil dengan anemia, bagaimana pemenuhan gizi dan 

nutrisi, bagaimana cara mengkonsumsi tablet FE, persiapan persalinan, tanda bahaya pada ibu 

hamil.  

 
Gambar 1 Kegiatan Edukasi (Sumber: Data Primer, 2023) 

Pelatihan 

Pelatihan yang diajarkan mengenai tatalaksana asuhan pada ibu hamil dengan anemia. Pelatihan 

ini dilaksanakan setelah materi edukasi selesai dan dilaksanakan pada tanggal 8, 15, 22 dan 29 

Oktober 2023. Pada sesi pelatihan ibu hamil dan keluarga diajarkan berbagai teknik untuk 

mengatasi ketidaknyamanan dalam kehamilan seperti pijat, rileksasi, pemantauan perkembangan 

janin. 
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Gambar 2 Kegiatan Pelatihan (Sumber: Data Primer, 2023) 

 

Pendampingan  

Pendampingan continuity of care pada ibu hamil dengan anemia dalam menjaga kesehatannya 

dilakukan dengan cara melakukan pemeriksaan kesehatan pada ibu hamil dengan anemia yang 

dilaksanakan mulai tanggal 2-30 November 2023. Pada sesi pendampingan ini dibentuk WA grup 

guna memantau serta mendampingi ibu hamil dengan anemia untuk meminum tablet FE, 

pemeriksaan kesehatan serta konsultasi terkait segala keluhan yang dialami. 

 

Monitoring 

Tahap akhir adalah monitoring dan evaluasi yang dilakukan setelah ibu bersalin, dilaksanakan 

pada tanggal 1-3 Desember 2023. 
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Gambar 3 Kegiatan Monitoring (Sumber: Data Primer, 2023) 

 

Peserta kegiatan sebanyak 20 orang ibu hamil yang menderita anemia, setelah mengikuti 

rangkaian kegiatan pengabdian kepada masyarakat yang dilakukan dengan adanya edukasi, 

pelatihan, pendampingan dan monitoring didapatkan hasil kadar Hb pada 20 orang peserta 

mengalami peningkatan menjadi normal dan sudah tidak mengalami anemia sehingga pada saat 

persalinan ibu juga tidak mengalami perdarahan post partum. Berdasarkan hasil penelitian yang 

dilakukan di Ethiopia perlu adanya perhatian yang signifikan untuk memberikan edukasi 

mengenai aspek-aspek terpenting dalam proses persalinan, mulai dari perawatan prenatal hingga 

perawatan post partum. Model layanan ini diharapkan dapat meningkatkan kesehatan ibu dan 

bayi (Asratie et al., 2020). Pada continuity of care, wanita hamil tidak hanya diberikan edukasi 

tentang perawatan masa kehamilan namun yang lebih penting lagi adalah perawatan post partum 

(Bazirete et al., 2020; Foster et al., 2021; Hughes et al., 2024). Hal ini dikarenakan pengetahuan 

dan perawatan post partum yang kurang tepat bisa menyebabkan permasalahan kesehatan tidak 

hanya pada bayi namun juga permasalahan kesehatan pada ibunya salah satunya adalah 

perdarahan post partum. Perdarahan post partum bisa disebabkan oleh kondisi anemia pada saat 

kehamilan (Escobar et al., 2022; Hewitt et al., 2022; Marcinow et al., 2024). Oleh karena itu 

penting adanya edukasi pencegahan perdarahan post partum pada ibu hamil tentang makanan 

yang dikonsumsi selama kehamilan (Langlois et al., 2023; Moran et al., 2023; Turienzo et al., 

2021). Selain untuk pencegahan perdarahan post partum, edukasi tentang nutrisi yang dikonsumsi 
selama kehamilan sangat penting perkembangan bayi, kesehatan ibu dan produksi air susu 

(March et al., 2019).  

 

Continuity of care merupakan filosofi pelayanan kebidanan yang mengedepankan pelayanan 

kebidanan secara berkesinambungan sejak kehamilan sampai masa nifas yang bertujuan untuk 

menyelamatkan kehamilan dari risiko (King et al., 2022; Rayment-Jones et al., 2021; Turienzo et 

al., 2023). Oleh karena itu, kehamilan dapat dikelola dengan baik hingga masa persalinan dan 

masa nifas. Continuity of care meningkatkan rasa tanggung jawab profesional kesehatan untuk 

mengurangi resiko dan komplikasi (Islami et al., 2020). Pelayanan diberikan pada masa hamil, 

bersalin dan nifas untuk meminimalkan komplikasi yang mungkin saja terjadi. Komunikasi yang 

efektif dan waktu yang cukup, perlu dipastikan untuk menjaga hubungan dan kepercayaan antara 
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petugas kesehatan dengan ibu hamil (Escobar et al., 2022; Hollis et al., 2024; Langlois et al., 

2023; World Health Organization, 2023). 

 

SIMPULAN 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat dilaksanakan kurang lebih selama 2 bulan di Puskesmas 

Kembang Kabupaten Jepara. Kegiatan dilakukan dalam 4 tahap, yaitu : Edukasi, Pelatihan, 

Pendampingan dan Monitoring.Tujuan kegiatan Pengabdian Masyarakat dengan metode 

Continuity of Care yaitu meningkatkan kesehatan ibu hamil, bersalin dan nifas serta 

mengoptimalkan cakupan layanan kesehatan bagi masyarakat di Puskesmas Kembang Kabupaten 

Jepara. Pelayanan yang diberikan pada ibu dimasa hamil, bersalin dan nifas untuk mengurangi 

komplikasi yang mungkin saja terjadi. Komunikasi efektif terjalin antara Bidan dan ibu hamil 

untuk meningkatkan hubungan serta kepercayaan diantara keduanya dan tentunya dengan waktu 

yang berkelanjutan. 
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