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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Salah satu indikator yang menentukan derajat kesehatan masyarakat suatu
bangsa baik atau buruknya adalah Angka Kematian Ibu (AKI) dan Angka
Kematian Bayi (AKB). Menurut World Health Organization (WHQO) tahun 2020
jumlah kematian ibu sebanyak 303 per 100.000 kelahiran hidup, meningkat
dibandingkan pada tahun 2019 sebanyak 211 per 100.000 kelahiran hidup.
Berdasarkan catatan Laporan Kemenkes RI, pada tahun 2020 menunjukkan 4.627
kematian ibu di Indonesia. Jumlah ini menunjukkan peningkatan dibandingkan
tahun 2019 sebesar 4.221 kematian ibu. Menurut laporan Dinas Kesehatan
Sumatera Barat pada tahun 2020 ditemukan kasus kematian ibu sebanyak 125
kasus, jumlah ini meningkat di bandingkan pada tahun 2019 sebanyak 116 kasus.?
Menurut dinas kesehatan Kabupaten Tanah Datar tahun 2020 ditemukan kasus
kematian ibu sebanyak 12 kasus, jumlah ini naik jika dibandingkan tahun 2019
ditemukan kasus kematian ibu sebanyak 11 kasus.®

Penyebab AKI berdasarkan Laporan Kemenkes RI pada tahun 2020 adalah
adanya penyebab langsung dan tidak langsung.Penyebab langsung diakibatkan
karena komplikasi selama kehamilan ataupun persalinan.Adapun penyebab
langsung kematian ibu pada tahun 2020 yaitu perdarahan sebanyak 1.330 kasus,
preeklemsia sebanyak 1.110 kasus. Selanjutnya penyebab tidak langsung
diakibatkan dari penyakit yang sudah ada atau penyakit yang didapat sewaktu
kehamilan atau persalinan, seperti jantung sebanyak 33 kasus, gangguan sistem

peredaran darah 230 kasus dan diabetes mellitus sebanyak 144 kasus.?



Menurut World Health Organization (WHO) pada tahun 2020 AKB
sebanyak 54 per 1.000 kelahiran hidup, meningkat dibandingkan pada tahun 2019
sebanyak 28 per 1.000 kelahiran hidup.' Berdasarkan catatan Laporan Kemenkes
RI, pada tahun 2020 menunjukkan sebanyak 25.652 kematian bayi. Menurut
laporan Dinas Kesehatan Sumatera Barat pada tahun 2020 ditemukan 779 kasus
kematian bayi, mengalami penurunan pada tahun 2019 sebanyak 788 kasus.’
Menurut dinas kesehatan Kabupaten Tanah Datar tahun 2019 dan 2020 AKB
ditemukan sebanyak 11 kasus.*Penyebab AKB menurut Laporan Kemenkes RI
pada tahun 2020 adalah Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) sebanyak 7.125 kasus,
asfiksia sebanyak 5.549 kasus, tetanus neonatorium sebanyak 54 kasus, Infeksi
sebanyak 683 kasus, dan kelainan kongenital sebanyak 2.301 kasus.”

Adapun upaya yang dilakukan untuk mengurangi dampak dari AKI dan
AKB vyaitu dengan melakukan Asuhan Kebidanan Berkesinambungan atau
Continuity of Care (COC). COC dalam kebidanan adalah serangkaian kegiatan
yang berkelanjutan dan menyelurun mulai dari kehamilan, persalinan, nifas,
pelayanan bayi baru lahir serta pelayanan keluarga berencana yang
menghubungkan kebutuhan kesehatan perempuan khususnya dan keadaan pribadi
setiap individu. COC yang dilakukan oleh bidan pada umumnya berorientasi
untuk meningkatkan kesinambungan pelayanan dalam suatu periode.* Tujuan
penelitian COC dilakukan untuk menjaga agar ibu sehat selama masa kehamilan,
persalinan dan nifas serta mengusahakan bayi yang dilahirkan sehat, memantau
adanya kemungkinan risiko-risiko kehamilan, dan merecanakan penatalaksanaan

yang optimal.®



Hasil penelitian yang berhubungan dengan studi kasus diatas dengan judul
penelitian Asuhan Kebidanan Continuity of Care di Di PMB Sukani Edi Munggur
Srimarni Piyungan Bantul pada tahun 2019 dengan menggunakan metode
deskriptif dan studi kasus dimana hasilnya dilakukan asuhan kebidanan
berkesinambungan pada Ny. A yang menunjukan mulai dari kehamilan, bersalin,
nifas dan neonatus berjalan lancar dan bayinya lahir dalam keadaan normal.®

Hasil penelitian selanjutnya dengan judul Asuhan Kebidanan
Berkesinambungan Pada Ny. R.A Di Puskesmas Bulango Selatan Kabupaten
Bone Bolango pada tahun 2020 dengan menggunakan metode pendekatan studi
kasus Manajemen Kebidanan yang terdiri dari metode varney dan soap dilakukan
asuhan kebidanan berkesinambungan pada Ny. R.A yang dimana hasilnya tidak
terdapat komplikasi yang terjadi pada ibu dan bayinya.’

Hasil penelitian selanjutnya dengan judul Asuhan Kebidanan Continuity of
Care Pada Ny. T Di PMB Bd A Desa Cikadongdong Kabupaten Tasikmalaya
pada tahun 2020 dengan menggunakan metode deskriptif dilakukan asuhan
kebidanan berkesinambungan pada Ny. T yang dimana hasilnya asuhan kehamilan
dilakukan sesuai standar 10 T pelayanan ANC, asuhan persalinan kala I sampai
kala 1V sesuai dengan 60 langkah APN, dan asuhan masa nifas sebanyak 4 kali
kunjungan sesuai standar.®

Berdasarkan uraian di atas. Maka peneliti tertarik untuk melakukan
penelitian tentang asuhan kebidanan berkesinambungan yang komprehensif pada
Ny. N dengan kehamilan TM 11, persalinan, nifas dan Bayi Baru Lahir di Praktik

Mandiri Bidan Laila Fauzi di Batusangkar Kabupaten Tanah Datar Tahun 2023



B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian latar belakang di atas rumusan masalah vyaitu:
“Bagaimana Asuhan Kebidanan Berkesinambungan pada Ny. “N” di Praktek
Mandiri Bidan Laila Fauzi, S.Tr. Keb di Batusangkar Kabupaten Tanah Datar
Tahun 2023?”
C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Untuk menerapkan asuhan kebidanan berkesinambungan pada Ny.
“N” di Praktik Mandiri Bidan Mandiri Laila Fauzi, S.Tr. Keb di
Batusangkar Kabupaten Tanah Datar Tahun 2023
2. Tujuan Khusus
a. Mampu melakukan pengkajian data subjektif dan objektif pada Ny.
“N” dengan usia kehamilan 32-33 minggu, bersalin, nifas dan bayi
baru lahir (neonatus) di Praktik Mandiri Bidan Mandiri Laila Fauzi,
S.Tr. Keb di Batusangkar Kabupaten Tanah Datar Tahun 2023
b. Mampu melakukan perumusan diagnosa atau masalah kebidanan pada
Ny. “N” dengan usia kehamilan 32-33 minggu, bersalin, nifas dan bayi
baru lahir (neonatus) di Praktik Mandiri Bidan Mandiri Laila Fauzi,
S.Tr. Keb di Batusangkar Kabupaten Tanah Datar Tahun 2023
c. Mampu melakukan perencanaan asuhan kebidanan pada ibu Ny. “N”
dengan usia kehamilan 32-33 minggu, bersalin, nifas dan bayi baru
lahir (neonatus) di Praktik Mandiri Bidan Mandiri Laila Fauzi, S.Tr.

Keb di Batusangkar Kabupaten Tanah Datar Tahun 2023



d. Mampu melakukan implementasi asuhan kebidanan pada Ny. “N”
dengan usia kehamilan 32-33 minggu, bersalin, nifas dan bayi baru
lahir (neonatus) di Praktik Mandiri Bidan Mandiri Laila Fauzi, S.Tr.
Keb di Batusangkar Kabupaten Tanah Datar Tahun 2023

e. Mampu melakukan evaluasi tindakan yang telah diberikan pada Ny.
“N” dengan usia kehamilan 32-33 minggu, bersalin, nifas dan bayi
baru lahir (neonatus) di Praktik Mandiri Bidan Mandiri Laila Fauzi,
S.Tr. Keb di Batusangkar Kabupaten Tanah Datar Tahun 2023

f. Mampu melakukan pencatatan asuhan kebidanan dengan metode
SOAP pada Ny. “N” dengan usia kehamilan 32-33 minggu, bersalin,
nifas dan bayi baru lahir (neonatus) di Praktik Mandiri Bidan Mandiri
Laila Fauzi, S.Tr. Keb di Batusangkar Kabupaten Tanah Datar Tahun
2023

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Hasil studi kasus ini dapat sebagai pertimbangan masukan untuk
menambah wawasan tentang Asuhan Kebidanan Berkesinambungan pada
ibu hamil, bersalin, nifas dan bayi baru lahir (neonatus)
2. Manfaat Aplikatif

a. Manfaat bagi Institusi
Hasil studi kasus ini dapat dimanfaatkan sebagai masukan dalam
pemberian asuhan kebidanan komprehensif pada ibu hamil, bersalin,

nifas dan bayi baru lahir (neonatus) di Praktik Bidan Mandiri Laila



Fauzi di Batusangkar Kabupaten Tanah Datar

. Manfaat Bagi Lahan Praktik

Penulis ini diharapkan lingkup lahan praktik kebidanan khususnya
dapat dijadikan acuan sebagai asuhan yang berkualitas dan bermutu
serta aman bagi klien mulai dari masa kehamilan, persalinan dan bayi
baru lahir (neonatus).

. Manfaat bagi klien dan masyarakat

Agar klien maupun masyarakat mendapatkan pelayanan asuhan
kebidanan sehinggga dapat mengetahhui penyulit yang mungkin
timbul pada masa hamil, bersalin, nifas maupun bayi baru lahir
(neonatus) sehingga memungkinkan segera mencari pertolongan untuk

mendapatkan penanganan



