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      BAB iI 

PENDAHULUAN 

 

1.1 i i iLatar iBelakang 

Menurut iWorld iHealth iOrganization i(WHO) itahun i2024 iJumlah 

ikematian iibu imasih isangat itinggi imencapai i260.000 iperempuan imeninggal 

iselama idan isetelah ikehamilan idan ipersalinan ipada itahun i2024. iTingginya 

ijumlah ikematian iibu idi iberbagai iwilayah idi idunia imencerminkan 

ikesenjangan idalam iakses iterhadap ilayanan ikesehatan iyang iberkualitas idan 

ikesenjangan ipendapatan. iAKI idi inegara-negara iberpendapatan irendah ipada 

itahun i2020 iadalah i430 iper i100.000 ikelahiran ihidup idibandingkan i13 iper 

i100.000 ikelahiran ihidup idi inegara-negara iberpendapatan itinggi. iPenyebab 

ikematian itertinggi ipada iibu ihamil idan ipersalinan iyaitu ipendarahan ihebat, 

iinfeksi isetelah imelahirkan, itekanan idarah itinggi iselama ikehamilan 

i(preeklamsia idan ieklamsia), ikomplikasi ipersalinan idan iaborsi iyang itidak 

iaman i(Pokhrel, i2024). 

Kemudian iWorld iHealth iOrganization imemaparkan ibahwa iAKB ipada 

itahun i2022 iberkisar iantara i0,7 ihingga i39,4 ikematian iper i1000 ikelahiran 

ihidup. iPenyebab ikematian ineonatal ikarena ikelahiran iprematur, ikomplikasi 

ikelahiran i(asfiksia/trauma isaat ilahir), iinfeksi ineonatal, idan ikelainan 

ikongenital. 

Berdasarkan idata iSensus iPenduduk i(2020) idi iIndonesia, iangka 

ikematian iibu i(AKI) imelahirkan imencapai i189 iper i100.000 ikelahiran ihidup 

idan iangka ikematian ibayi i(AKB) imencapai i16,85 iper i1.000 ikelahiran 

ihidup. iDi iIndonesia, ijumlah ikematian iibu iterdapat i4.005 ipada itahun i2022 

idan imeningkat imenjadi i4.129 ipada itahun i2023. iSementara, ijumlah 

ikematian ibayi imencapai i20.882 ipada itahun i2022 idan imeningkat i29.945 

ipada itahun i2023. iPenyebab ikematian iibu itertinggi idisebabkan iadanya 

ihipertensi idalam ikehamilan iatau idisebut ieklamsia idan iperdarahan. 

iKemudian, ikasus ikematian ibayi itertinggi iyakni ibayi iberat ilahir irendah 

i(BBLR) iatau iprematuritas idan iasfiksia i(Kemenkes iRI, i2024). 

Berdasarkan iProfil iDinas iKesehatan iAKI iNasional itahun i2024 isebesar 

i305 iper i100.000 ikelahiran ihidup. iPada itahun i2022 iSumut imemiliki itarget 

iAKI isebesar i79,40 iper i100.000 ikelahiran ihidup, idan itarget iAKB isebesar 

i31.393 ijumlah ikematian ibayi i(Dinkes i2020). iPada itahun i2022, idiperoleh 

ijumlah ikematian iibu idi iProvinsi iSumatera iUtara isebanyak i154 ikasus idari 

i105.074 isasaran ilahir ihidup, isehingga ibila idikonversi, imaka idiperoleh iAKI 

idi iProvinsi iSumatera iUtara isebesar i154 iper i105.074 ikelahiran ihidup. 

iAngka iini imenunjukkan ipenurunan idibandingkan idengan iAKI ipada iTahun 

i2024, iyaitu i154 iper i100.000 ikelahiran ihidup i(248 ikasus ikematian iibu idari 

i105.074 isasaran ilahir ihidup. iAKB idi iProvinsi iSumatera iUtara isebesar i3.33 

iper i1.000 ikelahiran ihidup. iAngka iini imenunjukkan ipenurunan 

idibandingkan idengan iAKB ipada iTahun i2024, iyaitu i3,33 iper i1.000 

ikelahiran ihidup i(633 ikasus ikematian ibayi idari i278.100 isasaran ilahir 

ihidup) i(Sumatera iUtara i2019). iAngka iKematian iIbu/AKI i(Maternal 
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iMortality iRate/MMR) iSumatra iUtara iMenjadi ike-2 idi iIndonesia iyaitu 

isebanyak i195 iMMR isetelah iAceh i201 iMMR i(BPS, i2023). 

Upaya iyang itelah idilakukan iKementrian iKesehatan iIndonesia iuntuk 

imenurunkan iAKI idan iAKB iyaitu ipelayanan ikesehatan iibu ihamil iatau 

iantenatal iharus imemenuhi ifrekuensi iminimal ienam ikali ipemeriksaan 

ikehamilan idan idua ikali ipemeriksaan ioleh idokter, ipemeriksaan 

ilaboratorium, ikonsumsi igizi iseimbang isesuai iporsinya, imeminum itablet 

itambah idarah, imengikuti ikelas iibu ihamil, imelahirkan idi ifasilitas ipelayanan 

ikesehatan. i(Kemenkes, i2022). 

Bidan ipun iturut iserta iandil idalam iUpaya iini ikarena ibidan imerupakan 

itenaga ikesehatan iyang isangat iberperan idalam imenurunkan iAKI idan iAKB. 

iPeran ibidan idalam ipenurunan iAKI idan iAKB iadalah imemberikan 

ipelayanan isecara ikomprehensif iyang idimulai idari iasuhan ikebidanan 

ikehamilan, ipersalinan, ibayi ibaru ilahir, inifas idan iKB i(Munawwarah iet ial, 

i2023). 

Peran ibidan idalam imembantu ipenurunan iAKI idan iAKB iadalah 

imemberikan iasuhan ikebidanan isesuai idengan istandar iyang itercantum idalam 

iKEPMENKES iNo. i938/MENKES/SK/VII/2007. iDalam imemberikan iasuhan 

ikebidanan, ibidan imemiliki iwewenang iyang itelah idiatur ipada iPERMENKES 

iNo. i28 iTahun i2017. iBidan iberwenang imemberikan iasuhan ipada iibu ihamil, 

ibersalin, inifas ibeserta ibayinya idalam ikeadaan inormal iagar itetap idalam 

ikeadaan ifisiologis idan imemberi ipertolongan ipertama ipada ikasus ikegawat-

daruratan idilanjutkan idengan irujukan. 

Masa ikehamilan, ipersalinan, inifas, ineonatus imerupakan isuatu ikeadaan 

ifisiologis iyang ikemungkinan idapat imengancam ijiwa iibu idan ibayi ibahkan 

idapat imenyebabkan ikematian. iAsuhan ikebidanan iyang ikomprehensif idapat 

imengoptimalkan ideteksi iresiko itinggi imaternal ineonatal. iSalah isatu iupaya 

iyang idapat idilakukan ibidan iyaitu idengan imenerapkan imodel iasuhan 

ikebidanan iyang ikomprehensif/berkelanjutan i(Continuity iof iCare i/ iCoC) 

i(Kusumawati iet ial., i2022). 

Continuity iof icare idalam ikebidanan iadalah iserangkaian ikegiatan 

iberkelanjutan idan imenyeluruh imulai idari ikehamilan, ipersalinan, inifas, 

ipelayanan ibayi ibaru ilahir iserta ipelayanan ikeluarga iberencana iyang 

imenghubungkan ikebutuhan ikesehatan iperempuan ikhususnya idan ikeadaan 

ipribadi isetiap iindividu. iAsuhan ikebidanan ikomprehensif idimana ibidan 

isebagai itenaga iprofesional, imemimpin idalam iperencanaan, iorganisasi idan 

ipemberian iasuhan iselama ikehamilan, ikelahiran, iperiode ipostpartum, 

itermasuk ibayi idan iprogram ikeluarga iberencana, imampu imemberikan 

ikontribusi iuntuk ikualitas iasuhan iyang ilebih ibaik iserta ididokumentasikan 

idalam ibentuk iAsuhan ikebidanan iberdasarkan iKeputusan iMenteri iKesehatan 

iRepublik iIndonesia iNomor i938/Menkes/SK/Vlll/2007 i(Aprianti iet ial, i2023). 

Klinik iBidan iAida iNospita imemiliki ikeunggulan idalam imemberikan 

ipelayanan ikesehatan iibu idan ianak isecara iprofesional idan iberorientasi ipada 

ikebutuhan ipasien. iKlinik iini ididukung itenaga ikesehatan iyang ikompeten 

idalam ipelayanan ikehamilan, ipersalinan, inifas, iimunisasi, idan ikeluarga 

iberencana. iSelain iitu, itersedia iprogram iprenatal iyoga iuntuk imendukung 
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ikesehatan iibu ihamil iserta ipemanfaatan iteknologi iinformasi idalam 

ipelayanan. iDengan ifasilitas iyang imemadai, ibiaya iterjangkau, idan 

ikomunikasi iyang ibaik iantara ibidan idan ipasien, iklinik iini imampu 

imeningkatkan ikenyamanan iserta ikepercayaan imasyarakat iterhadap 

ipelayanan ikesehatan iyang idiberikan.Berdasarkan ilatar ibelakang idiatas, imaka 

ipenulis itertarik imelakukan iasuhan ikebidanan iyang ikomprehensif iberbasis 

iContinuity iof iCare i(COC) idi iPMB iBd.Aida iNospita i iTahun i2026. 

 

1.2 i iIdentifikasi iRuang iLingkup iAsuhan 

 

Adapun iruang ilingkup iasuhan idiberikan ipada iibu ihamil iNy. iA iusia 

iKehamilan i36 iMinggu i5 ihari i,mulai idari ihamil,bersalin,masa inifas,dan iKB 

idi iPMB iBd.Aida iNospita i.Jl.Gotong iroyong,Helvetia,kec.Medan iDeli,Kota 

iMedan,Sumatera iUtara i2024. 

1.3 iTujuan 

1.3.1 iTujuan iUmum 

 

Memberikan iasuhan ikebidanan isecara icontinuity iof icare i ikepada iNy. 

iA idari ihamil itrimester iIII, ibersalin, inifas, iNeonatus idan iKB idengan 

imenggunakan ipendekatan imanajemen ikebidanan idengan imetode iSOAP i idi 

iPMB iBd.Aida iNospita. 

1.3.2 iTujuan iKhusus 

1. Melakukan iasuhan i Kebidanan i Kehamilan iBerdasarkan i14T ipada 

i Ny.A iDi i PMB iBd.Aida iNospita iKota iMedan. i 

2. Melakukan i asuhan i Kebidanan i Bersalin i pada i pada i Ny.A iDi 

i PMB iBd.Aida iNospita iKota iMedan i 

3. Melakukan iasuhan i Kebidanan iNifas i pada i Ny.A iDi i PMB iBd.Aida 

iNospita iKota iMedan 

4. Melakukan i asuhan i Kebidanan i Bayi i Baru i Lahir i (BBL) i pada 

i pada i Ny.A iDi i PMB iBd.Aida iNospita iKota iMedan 

5. Melakukan i asuhan i Kebidanan i Keluarga i berencana i (KB) i pada 

i pada i Ny.A iDi i PMB iBd.Aida iNospita iKota iMedan i 

6. Melakukan i pendokumentasian i asuhan i kebidanan i yang i telah 

i dilakukan ipada iibu ihamil,bersalin,nifas,bayi ibaru ilahir idan ikeluarga 

iberencana iSecara iSOAP iPada iNy.A 

 

1.4 iSasaran, iTempat, idan iWaktu iAsuhan iKebidanan 

1.4.1 iSasaran iAsuhan iKebidanan 

Ny iA iusia i17 iTahun iG1P0A0 idengan imemperhatikan iContinuity iof 

iCare imulai idari ikehamilan itrimester ike iIII idilanjutkan idengan iasuhan 
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ibersalin,nifas,bayi ibaru ilahir idan ikeluarga iberencana. 

1.4.2 iTempat iAsuhan iKebidanan 

Asuhan ikebidanan ipada iPMB iBd.Aida iNospita iJl.Gotong iRoyong 

iHelvetia,Kec,Medan iDeli,Kota iMedan,Sumatera iUtara i i20241 

1.4.3 iWaktu iAsuhan iKebidanan 

Pelaksanaan iasuhan ikebidanan idilakukan imulai idari iFebruari i i2026 

isampai idengan ibulan iApril i2026. 

 

1.5 iManfaat i i 

1. iManfaat iTeoritis 

Laporan iini idiharapkan idapat imenambah iwawasan idan 

ipengetahuan imengenai ipelayanan iContinuity iof icare iagar imenjamin 

isetiap iibu imampu imengakses ipelayanan ikesehatan iibu iyang iberkualitas, 

imeliputi isetiap ipelayanan ikesehatan iibu ihamil, ipertolongan ipersalinan, 

iperawatan ipasca ipersalinan ipada iibu idan ibayi, iserta ipelayanan ikeluarga 

i berencana. iSertajuga idiharapkan isebagai isarana ipengembangan iilmu 

ipengetahuan iyang isecara iteoritis idipelajari idi ibangku ikuliah. 

2. iManfaat iPraktis 

1. Bagi iPenulis 

Penulis idapat imenerapkan iteori iyang ididapat iselama ipendidikan iserta 

idapat imembuka iwawasan idan imenambah ipengalaman ikarena idapat 

isecara ilangsung imemberikan iasuhan ikebidanan ipada iklien. 

2. Bagi iKlien 

Klien idapat iterbantu idalam isegi ipemahaman itentang ikesehatan 

ikehamilannya iselama imasa ihamil, ibersalin, inifas, ibayi ibaru ilahir 

isampai imasa iKB idengan ipendekatan isecara isehingga ikondisi 

ikesehatan iibu idan i bayi idapat iterpantau. 

3. Bagi iLahan iPraktik 

Sebagai imasukan iuntuk imelakukan ipelayanan isesuai istandar idan 

i dapat imeningkatkan imutu ipelayanan ikebidanan iterutama iasuhan iibu 

ihamil,bersalin, inifas, ibayi ibaru ilahir idan iKB. 

4. Bagi iInstitusi iPendidikan 

Untuk i menambah isumber i informasi idan i referensi i serta i bahan 

ibacaan imahasiswa ipoliteknik iKesehatan  

 

 

 

 

 


