BAB I
PENDAHULUAN

1.1 LATAR BELAKANG
Bidan merupakan tenaga profesional yang bertanggung jawab dan akuntabel, yang bekerja sebagai mitra perempuan untuk memberikan dukungan, asuhan dan nasihat selama masa hamil, masa bersalin, masa nifas, bayi baru lahir serta KB. Pelayanan kebidanan merupakan tugas yang menjadi tanggung jawab praktik profesi bidan dalam sistem pelayanan kesehatan yang bertujuan meningkatkan kesehatan ibu dan anak dalam rangka mewujudkan kesehatan keluarga dan masyarakat sesuai dengan standar pelayanan kebidanan (Anggraini, Dewi 2020).
Kesehatan ibu dan anak merupakan salah satu bagian dari upaya peningkatan derajat kesehatan dalam Sustainable Development Goals (SDGS) tahun 2030. Angka kesehatan ibu dan anak merupakan salah satu prioritas tujuan dalam pembangunan kesehatan nasional. Kesehatan ibu perlu diperhatikan dimana dimulai dari proses kehamilan, baik persalinan, nifas, serta KB, sedangkan kesehatan anak dapat dipantau mulai dari masa bayi baru lahir, neonatus, dan juga balita. Indikator kesehatan ibu dan anak bisa dilihat dari AKI dan juga AKB (Kemenkes RI, 2020). Menurut Kementerian Kesehatan, AKI di Indonesia pada tahun 2018 masih tinggi yaitu 305 per 100.000 kelahiran hidup dan target AKI di Indonesia pada tahun 2030 diharap kan akan menurun menjadi 131 per 100.000 kelahiran hidup (Kemenkes RI, 2020).
Faktor resiko kematian ibu ada 3 yaitu determinan dekat, determinan antara dan determinan jauh. Determinan dekat merupakan faktor langsung yang bisa menyebabkan kematian ibu diantaranya komplikasi yang dialami ibu selama hamil,
bersalin, dan nifas. Contohnya perdarahan, eklampsia, infeksi, ruptur uteri dan partus lama. Determinan antara yaitu mengenai tentang status kesehatan ibu, status reproduksi, akses pelayanan kesehatan, dan perilaku sehat. Status kesehatan ibu meliputi status gizi, riwayat komplikasi kehamilan, riwayat persalinan sebelumnya, dan riwayat penyakit ibu sebelumnya. Status reproduksi terdiri dari paritas, usia, dan jarak kelahiran. Sedangkan determinan jauh meliputi status ibu di dalamkeluarga, status ibu di dalam masyarakat, dan status keluarga di didalam masyarakat.


Selain dipengaruhi oleh 3 determinan tersebut kematian ibu dan anak disebabkan juga oleh faktor 4T yaitu: terlalu muda untuk hamil (<20 tahun), terlalu tua untuk hamil (>35 tahun), terlalu sering hamil (anak >3 orang beresiko tinggi), dan yang terakhir yaitu terlalu dekat jarak kehamilannya (<2 tahun). Ada beberapa alasan perlunya menjaga jarak kelahiran diantaranya yaitu belum pulihnya rahim ibu selama kehamilan sebelumnya, dapat menimbulkan beberapa resiko kehamilan, resiko terjadinya perdarahan pasca persalinan, resiko kesakitan dan juga kematian bayi, serta keseimbangan ekonomi keluarga terganggu. Jarak kehamilan yang terlalu dekat akan membuat ibu tidak memiliki waktu untuk pemulihan fisik dan psikis, akibatnya bisa terjadi kerusakan sistem reproduksi atau masalah postpartum sampai kematian ibu. Selain itu juga, dengan jarak kelahiran yang terlalu dekat juga bisa mengakibatkan adanya kecemburuan terhadap kedua anak tersebut (Diki Retno Yuliani, 2021).
Pada kehamilan trimester III, bayi mulai menendang-nendang, payudara semakin besar dan kencang, puting susu semakin menghitam dan juga membesar, terkadang akan terjadi kontraksi ringan dan suhu tubuh dapat meningkat. Lalu emosi yang mulai tidak stabil, dimana perasaan ibu terkadang merasa gembira disertai cemas menunggu kelahiran bayi. Oleh karena itu, setiap wanita hamil membutuhkan upaya pemantauan selama kehamilan, untuk memastikan kehamilan berjalan dengan baik dimana ibu dan janin sehat (Diki Retno Yuliani, 2021).
Persalinan merupakan suatu proses pengeluaran hasil konsepsi (bayi dan plasenta) secara alami dimana dimulai dengan adanya kontraksi yang adekuat pada uterus, pembukaan serta penipisan serviks (Dina Dewi Anggraini, 2020). Sebab mulainya persalinan dipengaruhi oleh 2 hormon yaitu hormon estrogen dimana hormon estrogen berfungsi meningkatkan sensitivitas otot rahim serta memudahkan penerimaan rangsangan dari luar seperti oksitosin, prostaglandin serta rangsangan mekanis. Hormon yang kedua yaitu hormon progesterone yang berfungsi untuk menurunkan sensitivitas otot rahim, dan menyebabkan otot rahim dan otot polos menjadi rileks (Dina Dewi Anggraini, 2020).Sejumlah perubahan-perubahan fisiologis yang normal akan terjadi selama persalinan. Untuk itu, perlu diketahui perubahan-perubahan yang dapat dilihat tanda, gejala tertentu dan penemuan perubahan-perubahan fisik dan laboratorium apakah normal atau tidak selama persalinan. Perubahan fisiologis terjadi pada tekanan darah, metabolisme, suhu badan, denyut jantung, pernapasan, hematologi, uterus, serviks dan kardiovaskuler (Deki Syaputra, 2022)
Masa nifas (postpartum) merupakan masa setelah melahirkan sampai pulihnya rahim dan organ kewanitaan yang umumnya diiringi dengan adanya darah yang keluar waktu nifas, lamanya periode postpartum yaitu sekitar 6-8 minggu. Asuhan pasca persalinan harus diselenggara dengan baik serta memenuhi kebutuhan ibu dan bayi, yang meliputi upaya pencegahan, deteksi dini dan pengobatan komplikasi dan penyakit yang mungkin terjadi, serta penyediaan pelayanan ASI, cara menjarangkan kehamilan, imunisasi dan nutrisi bagi ibu (Kamila et al, 2017).
Bayi baru lahir normal adalah bayi yang lahir dari kehamilan 37-42 minggu atau 294 hari dan berat badan lahir 2.500 gram sampai dengan 4000 gram. Asuhan kebidanan tidak hanya diberikan kepada ibu, tapi juga sangat diperlukan oleh bayi baru lahir. Walaupun sebagian besar proses persalinan terfokus pada ibu, tetapi karena proses tersebut merupakan pengeluaran hasil kehamilan, maka penatalaksanaan persalinan baru dapat dikatakan berhasil apabila selain ibunya, bayi yang dilahirkan juga berada dalam kondisi yang optimal atau bayi lahir normal dengan keadaan yang sehat. Memberikan asuhan yang segera, aman dan bersih untuk bayi baru lahir merupakan bagian esensial asuhan bayi baru lahir (Abarca, 2021).
Keluarga berencana adalah salah satu strategi untuk mengurangi angka kematian ibu khususnya dengan kondisi 4T yaitu terlalu muda melahirkan (dibawah usia 20 tahun), terlalu sering melahirkan, terlalu dekat jarak kelahiran, dan terlalu tua melahirkan. Selain itu, program KB bertujuan untuk meningkatkan kualitas keluarga supaya dapat menimbulkan rasa aman, tentram, dan harapan masa depan yang lebih baik dalam mewujudkan kesejahteraan lahir serta kebahagiaan batin (Kemenkes RI, 2021).Berdasarkan latar belakang diatas, penulis tertarik melakukan pendekatan manajemen asuhan kebidanan pada ibu M.H yang memiliki jarak kelahiran yang terlalu dekat dimana dengan jarak kehamilan yang tidak ideal berdampak buruk terhadap kondisi ibu dan bayi.

1.2 Identifikasi Ruang Lingkup Asuhan
Ruang lingkup asuhan dengan kasus fisiologi yang diberikan secara berkelanjutan (continuity care) pada ibu hamil trimester III, bersalin, nifas, bayi baru lahir, dan keluarga berencana dengan melakukan pendekatan manajemen asuhan kebidanan.
1.3 Tujuan
1.3.1 Tujuan Umum
Mampu memberikan serta menerapkan asuhan kebidanan secara berkelanjutan kepada ibu hamil trimester III, bersalin, nifas, bayi dan keluarga berencana dengan menggunakan pendekatan manajemen asuhan kebidanan.



1.3.2 Tujuan Khusus
a. Mampu melaksanakan asuhan kebidanan secara continuity care pada ibu hamil.
b. Mampu melaksanakan asuhan kebidanan secara continuity care pada ibu bersalin.
c. Mampu melaksanakan asuhan kebidanan secara continuity care pada ibu nifas.
d. Mampu melaksanakan asuhan kebidanan secara continuity care pada bayi baru lahir.
e. Mampu melaksanakan asuhan kebidanan secara continuity care pada ibu dengan akseptor KB
f. Mampu mendokumentasikan hasil asuhan kebidanan yang telah dilakukan pada ibu hamil, bersalin, nifas, bayi baru lahir/neonates dan KB dalam bentuk metode SOAP.
1.4 Sasaran, tempat, dan waktu asuhan kebidanan
1. Sasaran
Sasaran subjek asuhan kebidanan ditujukan kepada ibu M.H G4P2A1 HPHT: 15 juni 2022, TTP 23 maret 2023, UK: 30-32 minggu dengan memperhatikan continuity care mulai masa hamil trimester III, bersalin, nifas, bayi baru lahir, dan keluarga berencana.2. Tempat
Lokasi yang dipilih oleh penulis untuk memberikan asuhan kebidanan secara komprehensif yaitu diwilayah kerja Puskesmas Hutabaginda Kecamatan Tarutung Kabupaten Tapanuli Utara.
3. Waktu Pelaksanaan
Waktu untuk pemberian asuhan yang diperlukan mulai dari penyusunan laporan tugas akhir sampai memberikan asuhan kebidana yaitu dimulai dari Januari sampai Mei 2023.
Tabel 1.1 Jadwal Waktu Asuhan1.5 Manfaat
1.5.1 Bagi Penulis
Salah satu manfaat bagi penulis yaitu untuk menambah wawasan dan meningkatkan pengetahuan dalam menerapkan ilmu tentang pelaksanaan asuhan kebidanan yang komprehensif pada ibu hamil, bersalin, nifas, bayi baru lahir dan juga KB.
1.5.2 Bagi Bidan/Petugas Kesehatan
Sebagai acuan bagi tempat pelayanan kesehatan dalam memberikan asuhan kebidanan yang komprehensif pada setiap ibu hamil trimester III, bersalin, nifas, bayi baru lahir dan KB.1.5.3 Bagi Ibu
Sebagai bahan masukan dan juga pemikiran baru bagi ibu dalam pelaksanaan asuhan selama hamil pada setiap ibu hamil, bersalin, nifas, cara perawatan bayi baru lahir dan juga akseptor KB.



1.5.4 Bagi Pendidikan Poltekkes Kemenkes RI Medan
Sebagai referensi atau sumber bacaan bagi institusi Poltekkes kemenkes RI Medan yang dapat dimanfaatkan sebagai masukan bagi penulis berikutnya
