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BABI

PENDAHULUAN

A.LATARBELAKANG

Asuhan kebidanan Komprehensif merupakan asuhan

kebidanan yang diberikan secara menyeluruh darimulaihamil,

bersalin,nifas sampaibayibaru lahirserta dalam melakukan

pengkajian,menegakkandiagnosesecaratepat,antisipasimasalah

yang mungkin terjadi,menentukan tindakan segera,melakukan

perencanaan dan tindakan sesuaikebutuhan ibu,serta mampu

melakukan evaluasiterhadap tindakan yang dilakukan (Tiofani,

2012).

Kematianibuadalahkematianseorangwanitayangterjadi

saathamil,bersalin,42harisetelahpersalinandenganpenyebab

yang berhubungan langsung atau tidak langsung terhadap

persalinan.Setiapmenitdansetiaphari,seorangibumeninggal

dunia akibatkomplikasiyang munculselama masa hamildan

persalinan.Sekitar80% kematian maternalmerupakan akibat

meningkatnya komplikasi selama kehamilan, persalinan dan

setelahpersalinan(WHO,2014).

MenurutlaporanWHOtahun2014AngkaKematianIbu(AKI)
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diduniayaitu289.000jiwa.AmerikaSerikatyaitu9.300jiwa,Afrika

Utara 179.000 jiwa,dan Asia Tenggara 16.000 jiwa.Angka

kematianibudiNegara-negaraAsiaTenggarayaituIndonesia214

per100.000 kelahiranhidup,Filipina170 per100.000 kelahiran

hidup,Vietnam 160per100.000kelahiranhidup,Thailand44per

100.000kelahiranhidup,Brunei60per100.000kelahiranhidup,dan

Malaysia39per100.000kelahiranhidup(WHO,2014).Sedangkan

dataAKBmenurutWorldHealthOrganization(WHO)ialahsebesar

35per1.000kelahiranhidupuntuktahun2012.

Indonesia sebagaiNegara berkembang masih memiliki

angka kematian ibu yang cukup tinggi.Berdasarkan Survey

Demografidan Kesehatan Indonesia (SDKI)tahun 2012,angka

kematianibudiIndonesiamasihtinggisebesar359per100.000

kelahiran hidup.Angka inisedikitmenurun jika dibandingkan

denganSDKItahun1991,yaitusebesar390per100.000kelahiran

hidupmeskipuntidakterlalusignifikan.

PenyebabtingginyaAKIdiIndonesiaadalahdisebabkanoleh

beberapafaktorantaralainrendahnyacakupanpertolonganoleh

tenagakesehatan,faktor4terlalu3terlambat,fasilitaskesehatan

yang kurang memadai(Nurasiah dkk,2014).Secara langsung

penyebabtingginyaAKIadalahperdarahanpostpartum,infeksidan

eklampsi.Dari5.600.000wanitahamildiIndonesiasejumlah27%

akanmengalamikomplikasiataumasalahyangbisaberakibatfatal
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(Hutari,2012).SedangkanAKBdisebabkanolehkelainancongenital,

asfiksianeonatarum danlain-lain(Prawirohardjo,2012).

Hasil Survei Penduduk Antar Sensus (SUPAS) 2015

menunjukkan bahwa Angka Kematian Ibu diindonesia masih

cukuptinggiketimbangdinegara-negaralaindikawasanASEAN.

AngkaKematianIbudiIndonesiaberadapadaangka305/100.000

kelahiranhidup.Situasiinimemerlukankerjakerasbersamauntuk

terus menurunkan angka kematian ibu dan bayidiIndonesia

sebagaimana targer yang ditetapkan dalam Sustainable

DevelopmentGoals(SDGs).(KEMENKESRI,2016)

KematianibudiKotaPontianakTahun2012,kasuskematian

ibuadalahsebanyak12kasuskematiandenganrinciansebanyak5

kasus kematian ibu hamil,7 kasus kematian ibu pada saat

persalinan(kementrianKesehatanKalimantanBarat,2012)

Angka kematian ibu adalah jumlah kematian ibu selama

masakehamilan,persalinan,nifasyangdisebabkanolehkehamilan,

persalinan,nifasataupengelolaannyatetapibukankarenasebab-

sebab lain spertiterjatuh,kecelakaan dlldisetiap 1.000.000

kelahiranhidup.(KEMENKESRI,2016)

BerdasarkanstudipendahuluanpadaTahun2016sebanyak

147pasienyangditanganiPuskesmasKaryaMulyaKotaPontianak

tahun2016sehinggapenelititertarikmelakukanpenelitianasuhan
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kebidanankomprhensifpadaNy.N danBy.Ny.N diPuskesmas

KaryaMulyaKotaPontianakTahun2016yangberkaitandengan

asuhankebidanankomprenhensifdandijadikanacuanprofesipada

saatpenelitisudahberkerja.

B.RUMUSANMASALAH

Bagaimana manajemen Asuhan Kebidanan secara

KomprehensifpadaIbuHamil,Bersalin,NifasdanBayiBaruLahir

sampaiusia1tahunyaitupadaNy.N dan ByNy.N diKota

Pontianak dengan pendekatan Asuhan Kebidanan diPontianak

Barat?

C.TUJUANPENELITIAN

1.TujuanUmum

Mahasiswa mampu melaksanakan Asuhan Kebidanan

Komprehensifpadaibuhamil,bersalin,nifasdanbayibarulahir

sesuaidenganstandarsehinggadapatmembantumenurunkan

angkakematianibudanangkakematianbayi.

2.TujuanKhusus

a.Untuk mengetahui konsep dasar Asuhan Kebidanan

KomprehensifpadaNy.NdanBy.NyN.

b.Untukmengetahuidatadasarsubjektifdanobjektifpada
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kasusNy.NdanBy.Ny.N.

c.UntukmenegakkananalisiskasuspadaNy.NdanBy.Ny.N

d.Untukmengetahuipenatalaksanaankasus padaNy.Ndan

By.Ny.N.

e.Untukmenganalisisperbedaankonsepdasarteoridengan

padaNy.NdanBy.Ny.N.

D.MANFAATPENELITIAN

1.Bagipelayanankesehatan

Dapatmeningkatkan mutu pelayanan kebidanan pada

ibuhamil,bersalin,nifas dan bayibaru lahirdan sebagai

bahanevaluasiterhadap asuhan yang telah diberikan untuk

kedepannyademimeningkatkankualitasyangtelahada.

2.Bagipengguna.

Dapat menambah wawasan,ilmu pengetahuan,gambaran

asuhanyangtelahdiberikan.

E.RUANGLINGKUP

Merupakanrumusantentangpembatasanmasalahyangditelitidan

disertaidengan justifikasi(eksplanasi/penjelasan ilmiah),terdiri

atas:
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1.Materi

AsuhanKebidananKomprehensifpadaNy.NdanBy.Ny.N

a.Kehamilan

MenurutPudiastuti,(2012)Masa kehamilan dimulaidari

konsepsisampai lahirnya janin.Lamanya hamilnormal

adalah280hari(40mingguatau9bulan7hari)dihitungdari

haripertamahaidterakhir.Kehamilandibagidalam triwulan

pertama dimulaidarikonsepsisampai3 bulan,triwulan

keduadaribulankeempatsampai6bulan,triwulanketiga

daribulanketujuhsampai9bulan.

b.Persalinan

Persalinanmerupakanprosespergerakankeluarnyajanin,

placenta,danmembrandaridalam rahim melaluijalanlahir.

Proses iniberawaldaripembukaan dan dilatasiserviks

sebagaiakibatkontraksiuterusdengan frekuensi,durasi,

dankekuatanyangteratur.Mula– mulakekuatanmuncul

kecil,kemudianterusmeningkatsampaipadapuncaknya

pembukaan serviks lengkap sehingga siap ubtuk

pengeluaranjanindarirahim ibu.(ReniSaswitaS.ST2011:2)

c.Nifas

MenurutMarmi(2012)Masanifas adalahmasadimulai
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setelah lahirnya placenta sampai 6 minggu setelah

melahirkan.Masanifasdimulaisetelahkelahiranplacenta

danberakhirketikaalat– alatkandungankembaliseperti

keadaan sebelum hamilyang berlangsung kira – kira 6

minggu

d.BBL(BayiBaruLahir)

Bayibaru lahir normaladalah bayiyang lahir dalam

presentasibelakangkepalamelaluivaginatanpamemakai

alat,padausiakehamilan37 minggusampaidengan42

minggu,denganberatbadan2500-4000gram,nilaiApgar>7

dantanpacacatbawaan(Rukiyah,2013:2)

e.Imunisasi

Imunisasiadalahusahamemberikankekebalanpadabayi

dananakdenganmemasukanvaksinkedalam tubuhagar

tubuhmembuatzatantiuntukmencegahterhadappenyakit

tertentu.Vaksin adalah bahan yang terpakai untuk

merangsangpembentukanzatantiyangdimasukankedalam

tubuhmelaluisuntikan,sepertivaksinBCG,DPT,campak

danmelaluimulutsepertivaksinpolio.(Lisnawati,2011:47)

2.Responden

Ruang lingkup responden dalam Asuhan Kebidanan
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KomprehensifadalahNy.NdanBy.Ny.N

3.Tempat.

PadasaatkehamilanK1sampaiK4adalahPuskesmasKarya

MulyaPontianak,persalinannifasdanbayibarulahiradalah

BPM Upik.Sedangkan yang memberikan asuhan kebidanan

tentangImunisasiadalahPuskesmasKaryaMuliaPontianak

4.Waktu

AsuhanKebidananKomprehensifpadaNy.NdanBy.Ny.Ndari

tanggal17July2016–17September2017.

F.KEASLIANPENELITIAN

Penelitimenemukanpenelitianyangmiripdandilakukanoleh:

Table1.1

KeaslianPenelitian

NO Nama

Peneliti

Judul Metode

Penelitian

Hasil

1 Asti

Riyantika,

2017

Asuhan

Kebidanan

secara

Komprehensif

padaIbuHamil,

Bersalin,Nifas

danBayiBaru

Lahirsampaiusia

1tahunyaitu

Deskriptif

dengan

pendekatan

Studi

Kasus/Case

StudyResert

(CSR)

Asuhan

Kebidananpada

pasiendengan

persalinan

normalyangdi

berikansudah

tercapaidengan

manajemen

kebidanan7
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padaNy.Sdan

By.SdiBPM

Nurhasanah

langkahVarney

2 Hesti

Lisnawati,

2017

asuhan

kebidanansecara

komprehensif

padaibuhamil,

bersalin,nifas

danbayibaru

lahirsampaiusia

1tahunyaitu

padaNy.Edan

BayiNy.Edi

WilayahKerja

KotaPontianak

tahun2017

Deskriptif

dengan

pendekatan

Studi

Kasus/Case

StudyResert

(CSR)

Asuhan

Kebidananpada

pasiendengan

persalinan

normalyangdi

berikansudah

tercapaidengan

manajemen

kebidanan7

langkahVarney

3. Nurlaila,

2017

Asuhan

kebidanan

komprehensif

padaNy.Ndan

By.Ny.NdiBPm

utinmuliakota

pontianaktahun

2016

Asuhan

kebidanan

komprehensif

inidilakukan

secara

deskriptifdari

masahamil,

bersalin,nifas,

bayibarulahir

Asuhan

Kebidananpada

pasiendengan

persalinan

normalyangdi

berikansudah

tercapaidengan

manajemen

kebidanan7

langkahVarney

Berdasarkan kasus dari keaslian penelitian diatas terdapat

persamaandanperbedaandengankasusyangdiambil,yaitu:

Persamaaannya adalah Asuhan kebidanan menggunakan

manajemen kebidanan 7 langkah Varney,pada kasus diatas

merupakan asuhan komprehensif.asuhan kebidanan pada ibu
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bersalindenganpersalinannormaldantidakterdapatperbedaan

tempatdanwaktu.


