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BAB lI 

 lPENDAHULUAN 

1.1 lLatar lBelakang 

Indikator lyang ldigunakan luntuk lmenilai lprogram lKesehatan lIbu ldan 

lAnak l(KIA) lantara llain lkunjungan libu lhamil lpertama l(K1), lcakupan 

lkunjungan lkeempat libu lhamil l(K4), lcakupan lbuku lKIA, ldeteksi ldini 

lkehamilan lberisiko loleh ltenaga lkesehatan, lpersalinan loleh ltenaga 

lkesehatan, lpenanganan lkomplikasi lobstentrik, lpelayanan lnifas, lpelayanan 

lneonatal, lpenanganan lkomplikasi lneonatal, lpelayanan lkesehatan lanak 

lbalita, lpelayanan lkesehatan lanak lbalita lsakit.(Riska, l2023) l 

Angka lKematian lIbu ldi ldunia lpada ltahun l2023 lyaitu lSekitar l260.000 

lperempuan lmeninggal lselama ldan lsetelah lkehamilan ldan lpersalinan lpada 

ltahun l2023 l lini l lsetara l ldengan l llebih l ldari l l700 l lkematian l libu l 

lsetiap l lhari. lHampir l95% ldari lseluruh lkematian libu lterjadi ldi lnegara-

negara lberpendapatan lrendah ldan lmenengah lke lbawah lpada ltahun l2023. 

lSedangkan, lAKB ldi ldunia lmenurut lWHO ltahun l2023 lsebesar 

l2.300.000.(WHO, l2025) l 

Di lIndonesia langka lkematian libu ldan lanak lmasih lrelatif ltinggi. 

lProfil lKesehatan lIndonesia, lAKI lsebesar l4.226 lpada ltahun l2018, l4.221 

lpada ltahun l2019, l4.627 lpada ltahun l2020,7.389 lpada ltahun l2021 ldan 

l3.572 lpada ltahun l2021. lPenyebab lkematian libu lterbanyak lpada ltahun 

l2022 ladalah lhipertensi ldalam lkehamilan lsebanyak l801 lkasus, lperdarahan 

lsebanyak l741 lkasus, ljantung lsebanyak l232 lkasus, ldan lpenyebab llain-

lain lsebanyak l1.504 lkasus. lSebagian lbesar lpenyebab lkematian libu 

ldisebabkan loleh lpenyebab llain-lain lsebesar l l34,2%, l lperdarahan lsebesar 

l28,7%, lhipertensi ldalam lkehamilan lsebesar l23,9%, ldan linfeksi lsebesar 

l4,6%. l(Kemenkes lRI, l2024) 

Kasus lkematian libu ldi lProvinsi lSumatera lUtara ltahun l2020 lsebanyak 

l187 lkasus ldari l299.198 ljiwa, lsehingga lbila ldikonversikan lmaka lAKI 
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lsebesar l62,50 lper l100.000 lKH l. lAngka lini lmenunjukkan lpenurunan 

lAKI ljika ldibandingkan ldengan ltahun l2019 lyakni l66,76 lper l100.000 lKH 

l(202 lkasus ldari l302.555 lsasaran llahir lhidup). lDibandingkan ldengan 

ltarget lyang lditetapkan ldalam lperjanjian lkinerja ltahun l2020 lyaitu l75,1 

lper l100.000 lKH lmaka lAKI lsudah lmelampaui ltarget.penyebab lkematian 

libu lyang lterbesar ladalah lperdarahan lsebanyak l67 lkasus l(35,83%), 

lhipertensi lsebanyak l51 lkasus l(27,27%), lgangguan ldarah lsebanyak l8 

lkasus l(4,28%), linfeksi lsebanyak l3 lkasus l(1,60%), lgangguan lmetabolik 

lsebanyak l1 lkasus l(0,53%), ldan lsebab llain-lain l(abortus, lpartus lmacet, 

lemboli lobstetri) lmencapai l57 lkasus l(30,48%). l75 lkasus l(37,13%). 

l(Dinkes.sumut, l2024) l 

Asuhan lkebidanan lkomprehensif ladalah lmanajemen lkebidanan lyang 

ldilakukan lsecara lberkelanjutan lyaitu lpemberian lasuhan lkebidanan lmulai 

ldari lkehamilan, lpersalinan, lbayi lbaru llahir, lnifas, lserta lpelayanan 

lkontrasepsi ldilakukan ldalam lupaya lmenurunkan lAngka lKematian lIbu 

l(AKI) ldan lAngka lKematian lBayi l(AKB) lyakni ldengan lmendeteksi ldini 

lkeadaan libu lhamil lagar ltidak lterdapat lpenyulit lmaupun 

lkomplikasi.(Syarifah let lal., l2025) 

Asuhan lContunuity lof lcare l(COC) lmerupakan lupaya lbidan ldi 

lIndonesia luntuk lmemberikan lasuhan lyang lberkelanjutan, lbidan ldapat 

lmemantau lkondisi libu ldan lbayi lsehingga lmencegah lterjadi lkomplikasi 

lyang ltidak lsegera lditangani. lPemantauan ltersebut lsecara lintesif lsangatlah 

ldiperlukan luntuk lmendeteksi lsecara ldini lapabila lterdapat lpenyulit latau 

lkelainan ldengan ltujuan lmenyiapkan lwanita lhamil lsecara lkomprehensif 

lbaik lfisik lmaupun lmental lserta lmenyelamatkan libu ldan lbayi ldalam 

lkehamilan, lpersalinan, ldan lnifas lsehingga ltidak lterjadi lpenyulit ldan 

lkomplikasi. l(Leni lAndriwati, l2025) l 

Salah lsatu lupaya lyang ldapat ldilakukan luntuk lmenurunkan lAKI ldan 

lAKB ldisarankan lbahwa lpetugas lkesehatan ldiharapkan ldapat lmencegah 

lterjadinya lkomplikasi lobstetrik ldan lneonatal, lseperti lasfiksia, lkelainan 
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lkongenital, lpenyakit lpenyerta llainnya lpada lbayi ldan lhipertensi ldalam 

lkehamilan ldan lnifas. lSaat libu lhamil ldilakukan lpemantauan lsecara lketat 

lyaitu ldengan lmelakukan lAntenatal lCare l(ANC) ltepat lwaktu ldan 

llengkap lpada libu lhamil ltermasuk lpemberian ltablet lFe l(kalsium) lkepada 

libu ldan lmemonitornya lmelalui lpetugas lsurveilance lKesehatan lIbu ldan 

lAnak l(KIA). l(Intan, l2023) 

 

Berdasarkan lsurvey ldi lPraktek lMandiri lBidan lMardianum lS.Keb, lBd, 

lpada lbulan lJanuari l– lMaret l2026, ldiperoleh ldata libu lhamil lyang 

lmelakukan lANC lsebanyak l156 lorang ldan lsebanyak l69 lorang l ibu 

lbersalin, lkunjungan lKB lsebanyak l326 lPUS lmenggunakan lalat 

lkontrasepsi lsuntik lKB l1 ldan l3 lbulan ldan lyang lmengkonsumsi lpil lKB 

lsebanyak l10 lPUS ldan lIUD lsebanyak l6 lPUS. 

Berdasarkan llatar lbelakang ldiatas lpenulis ltertarik luntuk lmelakukan 

lasuhan lkebidanan lberkelanjutan l(continuity lof lcare) lpada lNy. lR lberusia 

l23 ltahun lG2P1A0 ldimulai ldari lkehamilan lTM lIII, lBersalin, lNifas, lBBL 

ldan lKB lsebagai lLaporan lTugas lAkhir ldi lPraktek lMandiri lBidan 

lMardianum lS.Keb, lBd. 

 l1.2 lIdentifikasi lRuang lLingkup lAsuhan 

Asuhan lkebidanan lpada libu lhamil lNy. lR lumur l23 ltahun lG2P1A0 

ldilakukan lsecara lberkelanjutan l(Continuity lOf lCare) lmulai ldari 

lkehamilan lTrimester lIII, lbersalin, lmasa lnifas, lbayi lbaru llahir lsampai 

lmenjadi lakseptor lKeluarga lBerencana l(KB). 

1.3 lTujuan lAsuhan 

1.3.1 lTujuan lUmum 

Mampu lmenerapkan lasuhan lkebidanan lsecara lContinuity lOf lCare 

lsebagai lpendekatan ldalam lpelaksanaan lasuhan ldan lpemecahan lmasalah 

lsepanjang lsiklus lhidup lperempuan lterutama lpada libu lsejak lmasa 

lkehamilan lTrimester lIII lhingga lmasa l40 lhari lpasca lpersalinan, lnifas, 

lbayi lbaru llahir ldan lKB. 
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1.3.2 lTujuan lKhusus 

Mampu lmelakukan lasuhan lkebidanan lpada libu lhamil, lbersalin, lnifas 

ldan lbayi lbaru llahir ldengan llangkah-langkah: 

a. Melakukan lasuhan lKebidanan lpada libu lhamil lterimester lIII 

lberdasarkan lstandar l10T. l 

b. Melakukan lasuhan lkebidanan lpada libu lbersalin ldengan lstandart 

lAPN. 

c. Melakukan lasuhan lkebidanan lpada libu lnifas ldengan lstandart lKF l1 

lSampai ldengan lKF l4 

d. Melakukan lasuhan lkebidanan lpada lBayi lBaru lLahir l(neonatus) 

lsesuai ldengan lstandart lKN l1 lDan lKN l3 

e. Melakukan lasuhan lkebidanan lpada lKB lsesuai ldengan lPilihan lIbu. 

f. Melakukan lpendokumentasian lasuhan lkebidanan ldalam lbentuk lsoap l 

1.4 lSasaran, lTempat ldan lWaktu lAsuhan lKebidanan 

1.4.1 lSasaran 

Sasaran lsubjek lasuhan lkebidanan lditunjukan lkepada lNy.R lumur l23 

ltahun lG2P1A0 ldengan lmemperhatikan lContinuity lOf lCare lmulai lmasa 

lkehamilan, lbersalin, lnifas, lBBL lsampai lmendapat lpelayanan lKB. 

1.4.2 lTempat 

Asuhan lkebidanan lditujukan lkepada lNy.R lumur l23 ltahun lG2P1A0 

ldilaksanakan ldi lPraktek lMandiri lBidan lMardianum lS.Keb, lBd. 

1.4.3 lWaktu 

Waktu lyang ldiperlukan ldalam lpenyusunan lContinuity lOf lCare lsampai 

lmemberikan lasuhan lkebidanan ldimulai ldari lbulan lJanuari lsampai ldengan 

lMei l2026. 

1.5 lManfaat lAsuhan 

1.5.1 lManfaat lTeoritis 

Menambahkan lpengetahuan, lpengalaman ldan lwawasan lserta lbahan 

ldalam lpenerapan lasuhan lkebidanan ldalam lbatas lContinuity lOf lCare 

lterhadap libu lhamil, lbersalin, lnifas, lbayi lbaru llahir ldan lpelayanan 
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lkontrasepsi lserta lsebagai lbahan lperbandingan luntuk llaporan lstudi lkasus 

lselanjutnya. 

1.5.2 lBagi lKlinik 

Dapat ldijadikan lsebagai lbahan luntuk lmeningkatkan lkualitas lpelayanan 

lKesehatan lIbu ldan lAnak l(KIA), lkhususnya ldalam lmemberikan linformasi 

ltentang lperubahan lfisiologis ldan lasuhan lyang ldiberikan lpada libu lhamil, 

lbersalin, lnifas, lbayi llahir ldan lpelayanan lkontrasepsi ldalam lbatasan 

lContinuity lOf lCare. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


