
 

 

 

   1 

BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1   Latar Belakang 

Teinaga ke iseihatan me ime igang pe iranan pe inting dalam meimbe irikan dukungan 

meinye iluruh keipada ibu se ilama ke ihamilan, salah satunya me ilalui peilayanan 

ante inatal. Be irdasarkan World Heialth Organization (WHO), peilayanan anteinatal 

care i (ANC) me irupakan beintuk dukungan me idis yang dibe irikan ke ipada ibu se ilama 

masa ke ihamilan guna meingawasi kondisi fisik dan me intal ibu, teirmasuk 

meimantau tumbuh keimbang janin, me impeirsiapkan prose is peirsalinan, seirta 

meince igah risiko ke imatian akibat komplikasi seilama ke ihamilan maupun 

peirsalinan. Pe inurunan angka ke imatian ibu (AKI) meinjadi salah satu targe it utama 

dalam age inda global Sustainable i De iveilopmeint Goals (SDGs), yaitu 

meinurunkannya hingga meincapai 70/100.000 keilahiran hidup. WHO meincatat 

bahwa pada tahun 2020, tingkat AKI global meincapai 223/100.000 keilahiran 

hidup, dan dilaporkan bahwa se itiap dua me init satu ibu hamil meininggal dunia. 

Pada tahun yang sama, hampir 800 peire impuan meininggal se itiap harinya akibat 

peinye ibab yang se ibe inarnya dapat dice igah se ilama masa ke ihamilan dan pe irsalinan. 

(WHO, 2020).  

Meinurut WHO pada tahun 2022 seikitar 830 pe ireimpuan me ininggal kare ina 

komplikasi keihamilan dan pe irsalinan. Upaya Keise ihatan diantaranya dilihat dari 

indikator , (AKI), (AKB). Ke imatian Ibu adalah jumlah  keimatian ibu seilama masa 

keihamilan, pe irsalinan dan nifas di seitiap 100.000 keilahiran hidup. Ke imatian Bayi 

meirupakan jumlah ke imatian bayi (0-11 bulan) peir 1000 keilahiran hidup dalam 

kurun waktu satu tahun (Seityaningsih, A. 2023). 

Jumlah Angka Ke imatian Ibu (AKI) di Indone isia pada tahun 2022 masih di 

kisaran 305 pe ir 100.000 Ke ilahiran Hidup, se idangkan targe it AKI di Indoneisia 

pada tahun 2024 yang diteintukan yaitu 183 pe ir 100.000 KH, se ihingga AKI masih 

teirbilang tinggi. Ke imatian ibu di Indone isia didominasi oleih tiga pe inye ibab utama 

keimatian yaitu pe indarahan, Hipe irteinsi dalam Keihamilan pada angka keimatian 

neionatal teirtinggi se ibeisar 20.266 jiwa (71,9) yang te irjadi pada keilompok umur 0 

hingga 28 hari dan sisanya se ibeisar 5.386 jiwa. (19.13). Ke imatian balita pada 
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keilompok umur 29 hari sampai 11 bulan, se idangkan ke imatian balita pada 

keilompok umur 12 sampai 59 bulan seibanyak 2.506 (8,9%). Ke imatian neionatal 

teirbanyak (35,2%) dise ibabkan ole ih beirat badan lahir re indah, 27,4% kare ina 

asfiksia, 11,4% kare ina cacat lahir, 3,4% kare ina infeiksi, 0,03% kare ina teitanus 

neionatal, dan 0,03%, sisanya 22,5% dise ibabkan ole ih masalah lain. Untuk 

meince igah ke imatian anak dipeirlukan upaya ke iseihatan yang te irpadu, kompreihe insif 

dan be irkeilanjutan. Peimeirintah seilalu beirupaya meinjamin keiseihatan anak seijak 

dalam kandungan hingga meinginjak usia 18 tahun (HDK) dan infe iksi (Keimeinke is 

RI, 2022).  

Pada Provinsi Sumateira Utara, jumlah ke imatian ibu dalam dua tahun te irakhir 

teirjadi pe iningkatan kasus ke imatian Yaitu ke imatian ibu tahun 2022 se ibanyak 131 

kasus seidangkan tahun 2023 seibanyak 202 kasus dan Angka Ke imatian Neionatal 

(AKN) se ibe isar 2,3 peir 1000 keilahiran hidup (KH), Angka Ke imatian Balita 

(AKB) se ibeisar 2,7 peir 1000 Kh, dan Angka Ke imatian Balita (AKABA) seibeisar 

0,2 peir 1000 KH. Peinye ibab keimatian neionatal di provinsi Sumateira Utara adalah 

beirat badan lahir re indah (BBLR) (160 kasus), asfiksia (175 kasus), keilainan 

bawaan (67 kasus), te itanus ne ionatorum (6 kasus), se ipsis (18 kasus), dan lain-lain 

(181 kasus).  

Peiran bidan dalam pe inurunan AKI dan AKB antara lain me imbeirikan asuhan 

keibidanan be irke isinambungan atau kompre iheinsif. Dalam pe ilayanan ke ibidanan 

beirke isinambungan ini bidan untuk me inurunkan AKI dan AKB dilakukan de ingan 

meinde iteiksi dini masalah yang mungkin te irjadi pada ke iseihatan ibu hamil, beirsalin, 

nifas, bayi baru lahir, dan pe ilayan ke iluarga beire incana. Pe ilayanan ke ibidanan 

beirke isinambungan ini dimulai dari peilayanan ke ipada ibu hamil jeinis peilayanan 

seibagai be irikut: peinimbangan be irat badan dan peingukuran tinggi badan, 

peingukuran te ikanan darah, peingukuran Lingkar Leingan Atas (LILA), pe ingukuran 

tinggi puncak rahim, pe ineintuan status imunisasi teitanus dan pe imbeirian imunisasi 

teitanus seisuai status imunisasi, peimbeirian table it tambah darah minimal 90 tableit 

seilama ke ihamilan, meine intukan pre iseintasi janin dan de inyut jantung janin (DJJ), 

peilaksanaan te imu wicara, pe ilayanan te is laboratorium seide irhana, tatalaksana kasus 

seisuai indikasi. Peilayanan ANC pada ke ihamilan yaitu 6x deingan rincian 2x di 
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trimeisteir I, 1x di trimeisteir II, dan 3x di trimeisteir III rutin meilakukan pe imeiriksaan 

keihamilan de ingan jumlah kunjungan hamil se ibanyak 6 kali. Seihingga teilah 

meimeinuhi kunjungan ANC (Ke imeinkeis RI, (2020). 

 Seiteilah masa ke ihamilan, upaya lain yang dilakukan untuk meinurunkan 

keimatian ibu dan ke imatian bayi yaitu de ingan me iningkatkan agar se itiap pe irsalinan 

ditolong oleih teinaga ke iseihatan te irlatih seipeirti dokteir speisialis keibidanan dan 

kandungan (SpOG), dokteir umum, dan bidan di fasilitas peilayanan ke iseihatan. 

 Peirsalinan dan ke ilahiran beirlangsung se ibagai suatu prose is fisiologis yang 

beirsifat normal, alami, seirta me ince irminkan kondisi keiseihatan re iproduksi yang 

baik pada se iorang wanita. Prose is ini meinjadi bagian dari rangkaian ke ihidupan 

yang umumnya dapat beirjalan tanpa hambatan. Namun de imikian, seilama masa 

keihamilan hingga pe irsalinan, te itap teirdapat ke imungkinan munculnya gangguan 

keise ihatan yang dapat beirke imbang me injadi kondisi beirisiko. Ke iadaan teirse ibut 

beirpote insi meinimbulkan ancaman te irhadap ke iseilamatan ibu maupun bayi yang 

dilahirkan. Peirke imbangan dari kondisi fisiologis meinjadi patologis te irseibut dapat 

meimbeirikan dampak yang signifikan, baik bagi ibu maupun bayi. Risiko yang 

muncul tidak hanya meime ingaruhi ke iseihatan, teitapi juga dapat me ingancam 

keise ilamatan jiwa ke iduanya (Barokah, Agustina, and Zole ikhah 2022). 

 Be irdasarkan latar be ilakang diatas pe inulis teirtarik untuk meilakukan asuhan 

keibidanan kompre iheinsif pada Ny E I. S se ilama masa ke ihamilan, pe irsalinan, nifas, 

bayi baru lahir (BBL), dan Keiluarga be ireincana dan meilakukan pe indokumeintasian 

di Puskeismas Silangit Bidan E I. Deingan tujuan Meimbeirikan asuhan ke ibidanan 

seicara continuity of care i (be irkeisinambungan) pada Ny. E I. S pada masa ke ihamilan, 

peirsalinan, Nifas dan BBL de ingan me inggunakan peinde ikatan deingan cara Varne iy 

dan SOAP   Di Puske ismas Silangit  ke icamatan Si Borong Borong  kabupate in 

Tapanuli Utara Manfaatnya Se ibagai bahan kajian mateiri pe ilayanan asuhan 

keibidanan kompre iheinsif yang be irrmutu, beirkualitas dan se ibagai ilmu 

peinge itahuan dan meinambah wawasan mahasiswa dalam meimahami peilaksanaan 

asuhan ke ibidanan kompre iheinsif pada masa ibu hamil, beirsalin, Nifas, BBL dan 

peilayanan ke iluarga be ire incana. 
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1.2  Perumusan masalah 

 Bagaimana Asuhan Ke ibidanan Pada Ibu E I.S umur 28 tahun G3P2A0 usia 

keihamilan 32 minggu deingan ke ihamilan normal mulai Ke ihamilan, pe irsalian, 

nifas, BBL, ke iluarga beire incana di puske ismas Silangit ke icamatan siborong -

borong kabupate in Tapanuli utara tahun 2026. 

1.3  Tujuan Penyusan Laporan Tugas Akhir  

1.3.1  Tujuan umum  

    Meimbeirikan asuhan ke ibidanan ke ipada Ny.E I.S dari masa ke ihamilan 

trimeisteir III, be irsalin, nifas, bayi baru lahir dan peilayanan ke iluarga be ire incana di 

puskeismas silangit, de ingan pe indeikatan asuhan keibidanan be irke isinambungan 

(Continuity of care i).  

1.3.2  Tujuan khusus  

a. Meilakukan asuhan ke ibidanan pada Ny.E I.S G3P2A0 masa ke ihamilan (trimeisteir 

III), be irsalin, nifas, bayi baru lahir dan pe ilayanan keiluarga be ire incana. 

b. Meilakukan pe indokumeintasian asuhan ke ibidanan pada Ny.E I .S G3P2A0 masa 

keihamilan (trime isteir, III), be irsalin, nifas, bayi baru lahir dan pe ilayanan 

keiluarga be ire incana de ingan me itodei SOAP. 

1.4 Sasaran, Tempat, Dan Waktu Asuhan Kebidanan  

1. Sasaran  

  Ibu E I.S  umur 28  tahun G3P2A0 mulai dari masa keihamilan (trimeisteir III), 

beirsalin, nifas, bayi baru lahir, dan pe ilayanan keiluarga be ireincana seicara 

beirke isinambungan (continuity of care i).  

2. Te impat  

 Lokasi yang di pilih dalam me imbeirikan asuhankeibidan se icara kompre insif 

dipuskeismas Silangit   

3. Waktu  

  Waktu asuhan yang dipe irlukan mulai peinyusunan proposal sampai laporan 

tugas akhir hingga me imbeirikan asuhan ke ibidanan yaitu  mulai bulan Feibruari 

sampai Me ii tahun 2026. 
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Tabe il 1.1 

Jadwal peinyusunan Laporan Tugas Akhir (LTA) 

 

No Jenis Kegiatan Januari Februari Maret April Mei  

  1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4  

1 Peingajuan 

proposal 

                     

2 Bimbingan 

peinyusunan 

proposal 

                     

3 Informeint 

Conseint 

                     

4 Asuhan 

ke ibidanan ibu 

hamil 

                     

5 Sidang proposal                      

6 Asuhan 

Keibidanan ibu 

beirsalin 

                     

7 Asuhan 

Keibidanan ibu 

nifas 

                     

8 Asuhan 

ke ibidanan Bayi 

Baru Lahir  

(BBL) 

                     

9 Asuhan KB                      

10 Sidang LTA                      

11  Peinjilidan  LTA                      
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1.5. Manfaat Asuhan Kebidanan  

1. Bagi Pe inulis  

 Seibagai salah satu syarat dalam me inye ileisaikan program studi DIII-

Ke ibidanan dan dapat me iningkatkan pe ingalaman dan pe inge itahuan dalam 

meimbeirikan asuhan ke ibidanan se icara be irkeisinambungan (continuity of carei) pada 

masa ke ihamilan (trimeisteir  III), be irsalin, nifas, bayi baru lahir, dan pe ilayanan 

keiluarga be ire incana  

2. Bagi klie in  

 Kliein dapat te irbantu dalam seigi pe imahaman te intang ke iseihatan se ilama masa 

keihamilan (trime isteir III), beirsalin, nifas, bayi baru lahir dan pe ilayanan keiluarga 

beire incana de ingan pe indeikatan seicara langsung se ihingga kondisi keise ihatan ibu dan 

bayi dapat te irpantau  

3. Bagi Lahan Praktik  

 Seibagai masukan untuk meilakukan pe ilayanan seisuai standar dan dapat 

meiningkatkan mutu pe ilayanan ke ibidanan te irutama asuhan masa ke ihamilan 

(trimeisteir  III), be irsalin, nifas, bayi baru lahir dan peilayanan ke iluarga be ire incana. 

4. Bagi Institusi Peindidikan  

 Untuk meinambah sumbeir informasi dan re ifeire insi seirta bahan bacaan 

mahasiswa  Prodi D-III Ke ibidanan, untuk peinge imbangan mate iri yang te ilah 

dibeirikan baik dalam proseis peirkuliahan maupun praktik lapangan agar mampu 

meine irapkan se icara langsung dan be irke isinambungan (Continuity of carei) pada 

masa ke ihamilan (trimeisteir  III), be irsalin, nifas, bayi baru lahir dan pe ilayanan 

keiluarga be ire incana. De ingan pe inde ikatan manajeime in asuhan keibidanan yang 

seisuai standar pe ilayanan keibidanan. 

 

 

 

 

 

 


