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BAB 1

PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Masa kehamilan, persalinan, nifas dan neonatus merupakan suatu keadaan
fisiologis yang mungkin dapat mengancam jiwa ibu dan bayi bahkan dapat
menyebabkan kematian. Salah satu indikator yang dapat dijadikan penilaian
keberhasilan program kesehatan ibu di suatu negara adalah angka kematian ibu atau
AKI. (Kemenkes RI, 2023). Disisi lain, angka kematian bayi atau AKB menjadi
tolak ukur status kesehatan di suatu daerah, jika AKB tinggi maka kondisi
kesehatan didaerah tersebut dianggap rendah (Dinkes Jawa tengah, 2022).

Menurut Saddiyah (2015) ada dua faktor yang menyebabkan kematian ibu,
yaitu penyebab langsung dan tidak langsung. Faktor penyebab langsung ialah
perdarahan, eklampsia, partus lama, komplikasi aborsi dan infeksi sedangkan,
penyebab tidak langsung ialah seperti status ibu dalam keluarga, paritas, adat
istiadat, pendidikan, ekonomi dan letak geografis tempat tinggal ibu. Begitu juga
dengan penyebab kematian bayi , ada dua macam yaitu endogen dan eksogen.
Faktor endogen ialah faktor yang dibawa bayi sejak ia dilahirkan, yang diperoleh
dari orangtuanya saat konsepsi dan faktor eksogen kematian post-neonatal
disebabkan pengaruh lingkungan luar.

Berdasarkan laporan data rutin secara nasional jumlah angka kematian ibu
(AKI) pada tahun 2023 sebanyak 4.482 kematian. Penyebab kematian ibu
terbanyak yaitu karena hipertensi dalam kehamilan sebanyak 412 kasus, dan jumlah
angka kematian bayi (AKB) periode neonatal (0-28 hari) sebanyak 27.530
kematian. Dengan jumlah yang cukup signifikanpada masa neonatal, penyebab

utama kematian diantaranya Respiratory dan cardiovascular.
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Berdasarkan laporan data rutin provinsi sumatera selatan, jumlah angka
kematian ibu (AKI) tahun 2023 sebanyak 105 orang, terjadi peningkatan dibanding
tahun sebelumnya, penyebab tertinggi kematian ibu tahun 2023 yaitu penyebab
lainnya sebanysak 51 orang. Sedangkan angka kematian bayi (AKB) periode
neonatal (0-28 hari) tahun 2023 sebanyak 370 bayi, menurun dibanding tahun
sebelumnya. Penyebab kematian terbanyak neonatal yaitu asfiksia sebanyak 164
kasus.

Berbagai upaya yang telah dilakukan dalam rangka penurunan angka
kematian ibu (AKI) dan angka kematian bayi (AKB) diantaranya peningkatan
sumber daya manusia, fasilitas dan kualitas pelayanan kesehatan, sistem rujukan
yang baik, kesiapan infrastruktur untuk memudahkan akses pada pelayanan yang
berkualitas, yaitu pelayanan kesehatan pada ibu hamil, pertolongan persalinan oleh
tenaga kesehatan terlatih di fasilitas yankes, perawatan nifas pada ibu dan bayi,
perawatan khusus dan rujukan jika terjadi komplikasi, dan pelayanan keluarga
berencana (KB) termasuk KB pasca persalinan (Damis Yuliana, 2023).

Asuhan Kebidanan Komprehnsif berpengaruh penting dalam mendukung
upaya penurunan angka kematian ibu dan bayi. Asuhan kebidanan komprehensif
adalah asuhan kebidanan yang mencakupi pemeriksaan secara keseluruhan dan
berkesinambungan pada ibu hamil, bersalin, nifas, bayi baru lahir. Asuhan
kebidanan yang komprehensif dapat memaksimalkan dalam mendeteksi resiko
tinggi maternal dan neonatal. Asuhan kebidanan ini dilakukan guna mengetahui
apa saja hal yang dapat terjadi pada wanita saat ia mulai dalam masa kehamilan,
persalinan, nifas sampai dengan mempunyai bayi yang ia lahirkan. Asuhan ini juga

melatih untuk melakukan pengkajian, menegakan diagnosa secara tepat,



mengantisipasi masalah yang mungkin terjadi, menentukan tindakan segera,
melakukan perencanaan dan tindakan sesuai kebutuhan ibu, serta melakukan
evaluasi terhadap tindakan yang telah dilakukan (Faza, 2023).

Asuhan kebidanan komprehensif yang dilakukan secara Continuity of Care
(CoC) yaitu pelayanan kebidanan yang pada pendekatan pelayanan kesehatan yang
berfokus pada kelangsungan perawatan dan hubungan yang berkelanjutan antara
bidan dan pasien, hubungan yang dimaksud ialah kepercayaan,saling menghargai
dan saling pengertian untuk mendapatkan kualitas pelayanan yang baik dan aman
(Azahra et al., 2024)

Penilaian terhadap pelaksanaan pelayanan kesehatan dapat dilakukan
dengan cara melihat cakupan kunjungan target. Berdasarkan laporan data rutin
secara nasional pelayanan K4 secara nasional pada tahun 2023 sebesar 85,6%,
hampir mencapai target RPJMN sebesar 90% sedangkan, pelayanan kesehatan ibu
hamil (K6) pada tahun 2023 di Indonesia sebesar 74,4%.

Cakupan persalinan di fasilitas pelayanan kesehatan oleh tenaga kesehatan
tahun 2023 di Indonesia sebesar 87,2%. Bila dilihat berdasarkan target Renstra
2023 sebesar 93,0%, persalinan di fasilitas kesehatan tahun 2023 belum tercapainya
target Rencana Strategis (Renstra) 2023 disebabkan karena adanya perbedaan target
sasaran ibu hamil di beberapa provinsi, dimana data proyeksi BPS jauh berbeda
dengan data dukcapil.

Kunjungan masa nifas di fasilitas pelayanan kesehatan oleh tenaga
kesehatan pada cakupan kunjungan KF lengkap di Indonesia pada tahun 2023
sebesar 85,7% kemudian, cakupan kunjungan neonatal Pertama (KN1) pada tahun

2023 (92,0%) mengalami peningkatan yang tidak terlalu signifikan, terlihat bahwa



cakupan Kunjungan Neonatal Lengkap (KN Lengkap) tidak stabil semenjak tahun
2018 — 2023. Pada tahun 2023 (90,8%) mengalami penurunan jika dibandingkan
dengan tahun 2022 (91,3%) dimana target yang ditetapkan dalam Renstra tahun
2023, yaitu sebesar 93% ( Kemenkes RI, 2024 ).

Penilaian pelayanan kesehatan dilihat dari cakupan pelayanan kunjungan
target, berdasarkan laporan data rutin provinsi Sumatera Selatan. Cakupan K4 di
Sumatera Selatan tahun 2023 sebesar 91,5%, meningkat dibandingkan tahun
sebelumnya (91,1%) dan cakupan K6 di Sumatera Selatan adalah sebesar 82,1%.
Cakupan pertolongan persalinan di fasilitas pelayanan kesehatan oleh tenaga
kesehatan di Provinsi Sumatera Selatan tahun 2023 adalah sebesar 90,9% menurun
dari tahun 2022 sebesar 91,7%. Cakupan kunjungan KF lengkap di Sumatera
Selatan tahun 2023 sebesar 88,6%, menurun dari tahun sebelumnya sebesar 88,7%.
Pada tahun 2023, cakupan KNI1 sebesar 98,8% yang artinya turun 0,6%
dibandingkan tahun 2022 (99,4%) dan Cakupan KN lengkap tahun 2023 di
Sumatera Selatan sebesar 97,2% menurun 0,3% dari tahun 2022 ( Dinkes Prov.
Sumsel, 2024).

Berdasarkan data yang diperoleh dari Tempat Praktik Mandiri Bidan Teti
Herawati Kota Palembang tahun 2024 didapatkan kunjungan ibu hamil selama satu
tahun. Cakupan kunjungan ibu hamil melakukan Asuhan Antenal Care (ANC)
sebanyak 370 orang, ibu bersalin sebanyak 331 orang, kunjungan ibu nifas
sebanyak 323 orang dan bayi baru lahir sebanyak 312 orang (Buku registrasi
kunjungan TPMB Teti, 2024).

Berdasarkan latar belakang yang telah dijelaskan diatas dengan data yang

telah diperoleh dari TPMB Teti Herawati kota Palembang. Pada kunjungan ibu



hamil di TPMB Teti ada salah satu ibu hamil Ny. “P” trimester III hamil anak
kedua, dimana Ny. “P” ini mengeluh merasa mudah kelelahan, dengan keluhan
yang dirasakan oleh Ny. “P”, maka penulis tertarik untuk mengangkat masalah
asuhan kebidanan yang ada di TPMB Teti Herawati disajikan dalam bentuk
Laporan Tugas akhir dengan judul “Asuhan Kebidanan Komrprehensif pada Ny.
“P” di Tempat Praktik Mandiri Bidan Teti Herawati Kota Palembang Tahun 2025”
B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian latar belakang diatas masalah yang dapat dirumuskan
yaitu bagaimana Asuhan Kebidanan Komprehensif pada Ny. “P” di Tempat Praktik
Mandiri Bidan Teti Herawati Kota Palembang Tahun 2025?
C. Tujuan
1. Tujuan Umum
Mahasiswa mampu melakukan Asuhan Kebidanan Komprehensif pada Ny.
“P” di Tempat Praktik Mandiri Bidan Teti Herawati Kota Palembang Tahun
2025.
2. Tujuan Khusus
a. Mahasiwa mampu melakukan pengkajian data subjektif pada Ny. “P” di
Tempat Praktik Mandiri Bidan Teti Herawati Kota Palembang Tahun
2025.
b. Mahasiwa mampu melakukan pengkajian data objektif pada Ny. “P” di
Tempat Praktik Mandiri Bidan Teti Herawati Kota Palembang Tahun
2025.
c. Mahasiwa mampu melakukan analisis data pada Ny. “P” di Tempat

Praktik Mandiri Bidan Teti Herawati Kota Palembang Tahun 2025.



d. Mahasiwa mampu melakukan penatalaksanaan asuhan secara
komprehensif pada Ny. “P” di Tempat Praktik Mandiri Bidan Teti
Herawati Kota Palembang Tahun 2025.

D. Manfaat
1. Bagi Penulis
Sebagai sarana pembelajaran dan menambah pengalaman dengan
mengaplikasikan ilmu serta keterampilan secara langsung di lapangan
dalam memberikan asuhan kebidanan secara komprehensif dan holistik
yang telah didapat selama duduk dibangku perkuliahan.
2. Bagi Institusi Poltekkes Kemenkes Palembang
Laporan tugas akhir ini diharapkan dapat menjadi bahan sebuah
dokumentasi yang dimana nantinya dapat berguna bagi institusi, dan
menjadi bahan perbandingan untuk penulisan laporan tugas akhir
selanjutnya.
3. Bagi TPMB Teti Herawati
Melalui Laporan tugas akhir ini diharapkan dapat memberikan
informasi dan masukan bagi bidan dan tenaga kesehatan yang praktik di
TPMB Teti Herawati agar dapat mempertahankan dan meningkatkan mutu
pelayanan terutama dalam memberikan asuhan kebidanan secara

komprehensif.
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