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PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Asuhan kebidanan komprehensif merupakan asuhan yang diberikan
oleh bidan kepada klien dimulai sejak kehamilan, persalinan, bayi baru lahir,
nifas dan kontrasepsi. Angka kematian ibu di Indonesia masih tergolong
tinggi dan masalah besar sebagai negara berkembang. Salah satu upaya untuk
menurunkan angka kematian tersebut adalah dengan memberikan pelayanan
Antenatal care guna monitoring dan deteksi selama kehamilan, asuhan sayang
ibu selama persalinan, deteksi perdarahan, infeksi dan hipertensi (Podungge,
2020)

Menurut WHO (2019) Angka Kematian Ibu (maternal mortality rate)
merupakan jumlah kematian ibu akibat dari proses kehamilan, persalinan, dan
pasca persalinan yang dijadikan isndikator derajat kesehatan perempuan.
Angka Kematian Ibu (AKI) merupakan salah satu target global Sustainable
Development Goals (SDG) dalam menurunkan angka kematian ibu (AKI)
menjadi 70 per 100.000 kelahiran hidup pada tahun 2030. (Kemenkes RI,
2020)

Menurut WHO (2019) Angka Kematian Ibu (AKI) didunia yaitu
sebanyak 303.000 jiwa. Angka Kematian Ibu (AKI) di ASEAN vyaitu sebesar

289 per 100.000 kelahiran hidup (Kemenkes RI, 2020).



Angka AKI berdasarkan SP 2020 di Indonesia 189 kasus kematian ibu
dengan AKB 16,85 kematian bayi. Berdasarkan data dinas Kesehatan pada
2022 AKI di Kalbar sebesar 246/100.000 Kelahiran hidup. Kemudian untuk
AKB pada 2020 angkanya sebesar 17,47 kematian bayi. Lalu di 2022 jumlah
AKB di kalbar menjadi 593/1000 kelahiran hidup. Dengan angka absolut,
dari 616 kematian bayi di 2021 menjadi 522 kematian pada 2022.
Berdasarkan dinkes kalbar di Pontianak AKI 157/100.000 kelahiran hidup
dengan 18 kasus kematian ibu (Tjahyadi, 2022).

Berdasarkan kasus tersebut peneliti tertarik untuk mengambil kasus
dengan judul “Asuhan Kebidanan Komprehensif pada Ny. M dengan
persalina normal di Puskesmas Gang Sehat Kota Pontianak”

Surat An Naziat Ayat 46, dan Al-Ahgaf Ayat 35. Hal ini sebagaimana

diriwayatkan Al-Baihaqi dari jalur Abdullah bin Abbas. Ibnu Abbas berkata:

E/’“ - \ _ = /"//1
A e ds ) ) asla B
/f)f}k’{\//f s e T
\/. ) S}\M\-“g 4 - ,...“Sldu

= —
Ty
~ a—

4\
\
£\

fa aj ahal-makhadu ila jiz'in-nakhlah, qalat ya laitani mittu qabla haza wa
kuntu nas-yam mansiyya.

Artinya : Kemudian rasa sakit akan Melahirkan memaksakannya
(bersandar) pada pangkal pohon kurma, dia (Maryam) berkata,
"wahai, betapa (baiknya) akan mati sebelum ini, dan aku
menjadi seorang yang tidak diperhatikan dan dilupakan."”



Komperensif pada Ny. M dan By Ny. M di wilayah kerja Puskesmas

Gang Sehat di Pontianak.

Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang masalah yang telah dipaparkan diatas,
maka yang menjadi masalah utama dalam laporan ini adalah “ Bagaimana
Asuhan Kebidanan Komprehensif pada Ny M dan By Ny M diwilayah kota

Pontianak?”

Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Melaksanakan asuhan kebidanan komprehensif pada Ny M dan By
Ny M diwilayah kerja Puskesmas Gang Sehat dikota Pontianak.
2. Tujuan Khusus
a. Untuk Mengetahui konsep dasar Asuahan kebidanan komprehensif
pada Ny M dan By Ny M. diwilayah kerja Puskesmas Gang Sehat
dikota Pontianak.
b. Untuk mengetahui data dasar subjektif dan objektif pada Ny M dan By
Ny M
c. Untuk mengetahui Analisis pada Ny M dan By Ny M diwilayah kerja
Puskesmas Gang Sehat dikota Pontianak.
d. Untuk mengetahui penatalaksanaan pada Ny M dan By Ny M diwilayah

kerja Puskesmas Gang Sehat dikota Pontianak.



e. Untuk Menganalisis kesenjangan Konsep dasar teori dengan praktik

lapangan.

D. Manfaat penelitian

1.

Bagi Puskesmas Gang Sehat

Hasil studi kasus ini dapat dimanfaatkan sebagai bahan informasi
dan masukan dalam memberikan asuhan kebidanan komprehensif di
Puskesmas Gang Sehat
Bagi Klien

Dapat menambah pengetahuan, pengalaman, dan wawasan,
sehingga klien dapat mendeteksi dini tentang kehamilan dan persalinan,
serta klien mendaapatkan asuhan sesuai dengan kebutuhan dan asuhan
kebidanan komprehensif yang sesuai dengan standar pelayanan
kebidanan.
Bagi penulis

Untuk mempraktikkan teori yang didapatkan secara langsung
dilapangan dalam memberikan asuhan kebidanan secara komprehensif

pada ibu hamil, bersalin, Nifas, bayi baru lahir, diimunisasi dan KB.

E. Ruang Lingkup

1.

Ruang Lingkup Materi
Dalam laporan tugas akhir ini, penulis membahas : Kehamilan,

Persalinan, Nifas, bayi baru lahir (BBL), imunisasi dan KB.



F. Keaslian penelitian

Ruang lingkup Responden

Ruang lingkup responden dalam asuhan kebidanan Komprehensif ini

adalah Ny M dan By Ny M.

Ruang lingkup waktu

Penelitian ini dilakukan pada tanggal 12 November 2022 sampai By Ny

M imunisasi.

Ruang lingkup tempat

Ruang lingkup tempat pemeriksaan kehamilan kunjungan pertama hingga

kunjungan keempat dilakukan di PMB Egka hartikasih dan Klinik

Utama Aisyiyah Pontianak, Puskesmas Gang Sehat dan di POSYANDU.

Penelitian asuhan kebidanan komprehensif pada Ny M dan By Ny M di

kota Pontianak tidak terlepas dari penelitian- penelitian yang mendukung

diantaranya :

Tabel 1.1 Keaslian penelitian

No | Nama Metode
Peneliti Judul Penelitian Hasil
1. (Ketut Asuhan kebidanan | Desaian Berdasarkan asuhan
Resmanisih, patologis pada ny. O | penelitian ini kebidanan yang telah
2020) dengan perdarahan | menggunakan diberikan pada ny.o
postpartum di Kklinik | metode dengan
mulia kabupaten kubu | observasional menggunakan?
raya deskriptif langkah varney mulai
dengan dari  pengumpulan
pendekatan data sampai dengan
studi kasus. evaluasi tidak

terdapat kesenjangan
antara  teori  dan
dilapangan.

Sumber: (Ketut Resmanisih, 2020)




Perbedaan penelitian saat ini dengan penelitian sebelumnya vyaitu
tempat penelitian, waktu penelitian, subyek dan asuhan yang diberikan
Penelitian saat ini yang berjudul “Asuhan Kebidanan Komprehensif pada Ny.
M. dan By. Ny. M Dengan Pendarahan Postpartum Di wilayah Kerja
Puskesmas Gang Sehat dikota Pontianak “memliki perbedaaan dengan
penelitian yang sebelumnya terletak pada waktu, tempat dan sample. Adapun
persamaan terletak pada metode penelitian yang digunakan yaitu metode

deskriftif dengan melakukan observasi pada subjek yang diteliti.



