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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Asuhan kebidanan yang bersifat komprehensif diwujudkan melalui
pendampingan secara penuh dan berkesinambungan pada perempuan mulai
semasa mengandung, persalinan, puerperium, perawatan neonatus, dan
pelayanan konsepsi dengan pendekatan holistik, humanistik, dan berorientasi
pada kebutuhan individu. Asuhan kebidanan berkesinambungan (continuity of
care) yakni bagian penting dari asuhan kebidanan komprehensif yang tujuannya
untuk meninjau kondisi ibu juga bayi serta mendeteksi kemungkinan terjadinya
komplikasi terrfokus ibu dan bayi dari masa mengandung hingga penggunaan
alat kontrasepsi, yang dapat menyokong upaya perkurangan Angka Kematian
Ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayi (AKB) (Abubakar et al., 2026)

Menurut World Health Organization (WHO) rasio mortalitas ibu di dunia
tahun 2023 didapatkan kisaran 260.000 perempuan mortalitas akibat komplikasi
semasa mengandung dan intrapartum, dengan tingkat mortalitas sebesar 197 per
100.000 naatlitas. Kondisi ini disebabkan oleh perdarahan (27%), hipertensi
dalam kehamilan seperti preeklamsia/eZklamsia (14%), infeksi (11%) serta
komplikasi lain dan kondisi tidak langsung. Angka kematian bayi tahun 2024
mencapai 2,3 juta yang disebabkan oleh kelahiran prematur (35%), asfiksia saat
lahir (24%), serta infeksi seperti sepsis dan pneumonia (15%). Kondisi ini
menunjukkan bahwa masalah kesehatan ibu dan bayi masih menjadi perhatian

utama di berbagai negara (World Health Organization, 2025)



Angka mortalitas ibu di Indonesia masih menjadi salah satu masalah
utama yang berada di urutan ketiga di antara negara ASEAN merujuk hasil rilis
data Maternal Perinatal Death Notification (MPDN), akumulasi mortalitas ibu
di tahun 2022 menembus 4.005 kasus dan merangkak naik 4.129 kasus semasa
tahun 2023. Jumlah kematian ibu yang tercatat hingga pertengahan tahun 2024
sekitar 4.151 kasus dan masih bersifat sementara. Determinan mortalitas ibu
yang mendominasi di Indonesia yakni perdarahan (28%), preeklamsia/eklamsia
(24%), infeksi (11%). Target perendahan AKI di Indonesia pada tahun 2024
yakni 183 per 100.000 natalitas. Angka kematian bayi juga menunjukkan
peningkatan, yaitu di tahun 2022 mencapai 20.882 kasus dan meningkat
menjadi 29.945 di tahun 2023, dengan penyebab yang paling sering terjadi di
Indonesia yaitu, berat badan lahir rendah (25%), asfiksia (24%), kelainan
kongenital (6%), pneumonia (2%) serta diare (1%) (Kementerian Kesehatan
Republik Indonesia, 2025)

Provinsi Sumatera Selatan menunjukkan bahwa jumlah mortalitas ibu
pada tahun 2024 sebanyak 107 kasus, dengan sebab umum yang paling sering
terjadi yaitu perdarahan sebanyak 23 kasus, hipertensi 28 kasus, infeksi 6 kasus,
abortus 2 kasus dan komplikasi non obstetrik 33 kasus. Angka mortalitas bayi
di Provinsi Sumatera Selatan pada tahun 2024 sebanyak 656 kasus, dengan
penyebab kematian antara lain gangguan pernapasan & kardiovaskular 274
kasus, berat badan lahir rendah dan prematuritas 159 kasus, infeksi 59 kasus,
kelainan bawaan 39 kasus, gangguan respirasi lainnya 28 kasus dan komplikasi

persalinan 17 kasus (Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan, 2025)



Berdasarkan laporan Pemerintah Kota Palembang tahun 2023, angka
mortalitas obstetri di Kota Palembang semasa tahun 2022 mendapati 4 kasus
dari 30.064 natalitas, dengan penyebab kematian antara lain adalah perdarahan,
hipertensi, infeksi, dan gangguan pernapasan. Faktor-faktor tersebut terjadi
karena keterlambatan dalam mengenali tanda bahaya, keterlambatan dalam
mengambil keputusan, serta keterlambatan dalam mendapatkan pelayanan yang
memadai. Angka kematian bayi di Kota Palembang tahun 2022 tercatat
sebanyak 26 kasus, dan meningkat menjadi 104 kasus pada tahun 2023
(Pemerintah Kota Palembang, 2023)

Berbagai upaya pemerintah dilakukan untuk mempercepat penurunan
AKI dan AKB, termasuk memastikan setiap wanita hamil dan bayi
mendapatkan layanan kesehatan yang baik. Pelayanan kesehatan ibu dan anak
didukung oleh kebijakan transformasi kesehatan yang diterapkan oleh
Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, yang terdiri dari 6 pilar utama
yaitu, transformasi layanan primer, transformasi layanan rujukan, transformasi
sistem ketahanan kesehatan, transformasi sistem pembiayaan kesehatan,
transformasi sumber daya manusia kesehatan dan transformasi teknologi
kesehatan. Pilar yang berkaitan langsung dengan pelayanan kebidanan adalah
pilar pertama yaitu, transformasi kesehatan primer yang berfokus pada upaya
promotif dan preventif melalui pelayanan kesehatan dasar. Pelayanan kebidanan
sebagai bagian dari layanan kesehatan primer memiliki peran penting dalam
memberikan asuhan secara komprehensif dan berkesinambungan kepada ibu

dan bayi. Transformasi sumber daya manusia kesehatan juga menekankan



pentingnya peningkatan kompetensi tenaga kesehatan, termasuk bidan dalam
memberikan asuhan pelayanan yang berkualitas dengan adanya pendekatan
continuity of care (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2024)

Asuhan kebidanan komprehensif mencakup pelayanan bagi ibu hamil
yang diwajibkan untuk menjalani minimal 6 kali kunjungan antenatal care
(ANC), yaitu 1 kali pada TM 1, 2 kali pada TM 2, dan 3 kali pada TM 3. Ibu
hamil dapat melakukan kunjungan lebih dari 6 kali sesuai kebutuhan. Ibu hamil
juga harus melakukan pemeriksaan ke dokter SpOG (spesialis obstetri dan
ginekologi) minimal 2 kali, yaitu 1 kali di TM 1 dan 1 kali di TM 3, pertolongan
persalinan oleh tenaga medis terlatih, asuhan pasca bersalin bagi ibu dan bayi
seperti kunjungan nifas dan kunjungan neonatal, tindakan spesifik dan
perujukan ketika muncul komplikasi, serta penyediian keluarga berencana
(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2024)

Program kesehatan ibu juga mencakup layanan kesehatan pemeriksaan
kehamilan, imunisasi tetanus untuk wanita usia reproduktif, suplementasi tablet
tambah darah, pendampingan ibu bersalin, serta perawatan bagi puerperium.
Puskesmas turut menyelenggarakan kegiatan untuk ibu mengandung dan
agenda persiapan fertilitas sekaligus preventif komplikasi (P4K). Tersedia juga
layanan kontrasepsi (KB), serta pemeriksaan untuk HIV, sifilis, dan hepatitits B
(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2024)

Faktor yang menentukan keberhasilan asuhan kebidanan komprehensif
adalah persalinan. Tahap persalinan adalah fase kritis dalam asuhan kebidanan

komprehensif yang memerlukan tindakan profesional untuk menjauhi



komplikasi yang beujung stimulan angka matinya ibu dan bayi. Asuhan
persalinan meliputi evaluasi awal terhadap ciri vital ibu, pemantauan denyut
jantung janin dan kontraksi uterus, sampai penilaian kemajuan persalinan
melalui pemeriksaan serviks secara berkala. Bidan atau tenaga kesehatan juga
memberikan dukungan nyeri, seperti melakukan tindakan pencegahan terhadap
perdarahan postpartum, dan melakukan intervensi bila ditemukan tanda
komplikasi seperti distosia atau kelainan posisi janin (Warina et al., 2023)

Ibu yang telah melahirkan memerlukan pemantauan secara
berkesinambungan untuk mencegah komplikasi. Pelayanan kesehatan ibu nifas
diberikan 4 kali dengan periode kunjungan ibu dan bayi baru lahir bersamaan,
yaitu KF 1 bisa dilakukan pada 6 jam - 2 hari sesudah lahiran, KF 2 dilakukan
pada hari ke 3 - 7, KF 3 dilakukan pada hari ke 8§ - 28 dan KF 4 dilakukan pada
hari ke 29 - 42. Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera
Selatan, jumlah kunjungan nifas (KF 1) di provinsi Sumatera Selatan sebesar
91,2%, sedangkan jumlah KF lengkap sebesar 88,6% (Dinas Kesehatan
Provinsi Sumatera Selatan, 2025)

Kunjungan neonatal yang sesuai standar dapat masuk dalam deretan
upaya yang berpeluang dilakukan agar mengecilkan angka kematian bayi secara
optimal. Pertemuan neonatal diagendakan 3 kali, yakni pada saat usia bayi 6
jam - 2 hari, 3 - 7 hari dan usia 8 - 28 hari. Jumlah Kunjungan Neonatal (KN)
di Provinsi Sumatera Selatan berdasarkan data dari Dinkes Provinsi Sumatera
Selatan yaitu KN 1 98,8% dan KN Lengkap 97,2% (Dinas Kesehatan Provinsi

Sumatera Selatan, 2025).



Asuhan kebidanan komprehensif berkelanjutan pada pemilihan alat
kontrasepsi keluarga berencana (KB). KB yakni gerakan guna meregulasi
kehadiran anak, interval kelahiran, juga umur pas untuk terminasi dan
bertujuan untuk menekan AKI. Cakupan peserta KB aktif di Provinsi Sumatera
Selatan sebesar 81,4% (Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan, 2025)

Peran bidan dalam mengatasi AKI dan AKB yakni menciptakan
pelayanan yang berkesinambungan, meliputi pengecekan kehamilan rutin,
bantuan persalinan, asuhan nifas, pelayanan kesehatan bayi baru lahir serta
keluarga berencana, dan titik fokus pada rasio pencegahan seperti konseling,
promosi kesehatan, mengasihkan pelayanan kepada ibu dan bayi pada cara
mengontrol ibu dan janin pada masa gestasi dengan kunjungan rutin antenatal
care (Wardani & Rosyidah, 2025)

Berdasarkan data yang diperoleh dari tempat praktik mandiri bidan
Kustirah kota Palembang, diperoleh data jumlah pemeriksaan yang berhasil
dicapai, yaitu Jumlah antenatal care (ANC) tercatat sebanyak 143 orang,
sedangkan jumlah persalinan berjumlah 179 orang. Selain itu jumlah KF juga
mencapai 189 orang dan KN mencapai 194 orang, jumlah KB berhasil mencapai
1.967 orang dengan rincian KB hormonal implan berjumlah 2 orang, KB
hormonal pil berjumlah 17 orang, AKDR berjumlah 3 orang, dan KB hormonal
suntik berjumlah 1.945 orang. (Praktik Bidan Mandiri Kustirah, 2025).

Laporan tugas akhir ini diselesaikan mendasari hasil asuhan kebidanan
yang dituju kepada Ny. “O” hamil anak ketiga, umur gestasi 32 minggu dan

berumur 32 tahun dengan tatalaksana kebidanan yang berkelanjutan.



Berdasarkan hasil diatas , penulis tertarik untuk menyusun laporan tugas
akhir dengan judul “Asuhan kebidanan komprehensif pada Ny. “O” di tempat

praktik mandiri bidan Kustirah kota Palembang tahun 2026”.

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian latar belakang di atas bagaimana asuhan kebidanan
komprehensif pada Ny. “O” di tempat praktik mandiri bidan Kustirah kota

Palembang tahun 2026.

C. Tujuan
1. Tujuan umum
Mahasiswi telah melakukan asuhan kebidanan komprehensif pada
Ny. “O” di tempat praktik mandiri bidan Kustirah Kota Palembang tahun
2026.
2. Tujuan khusus
a. Mahasiswi telah melakukan pengkajian data subjektif pada Ny.”O” di
tempat praktik mandiri bidan Kustirah Kota Palembang tahun 2026.
b. Mahasiswi telah melakukan pengkajian data objektif pada Ny “O” di
tempat praktik bidan Kustirah Kota Palembang tahun 2026.
c. Mahasiswi telah menetapkan analisis data pada Ny “O” di tempat
praktik mandiri bidan Kustirah Kota Palembang tahun 2026.
d. Mahasiswi telah melakukan penatalaksanan asuhan kebidanan secara
komprehensif pada Ny “O” di tempat praktik mandiri bidan Kustirah

Kota Palembang tahun 2026.



D. Manfaat Penulisan
1. Bagi penulis
Sebagai wadah pembelajaran dan pengaplikasian ilmu yang telah di
peroleh selama perkuliahan di lahan praktik dalam memberikan asuhan
kebidanan komprehensif dan dapat menambah wawasan, pengetahuan,
serta pengalaman sehingga penulis mampu melakukan asuhan kebidanan
komprehensif.
2. Bagi institusi
Penulis berharap agar proposal Laporan Tugas Akhir ini dapat
dijadikan sebagai alat informasi, pengetahuan, serta referensi dalam
melakukan asuhan kebidanan komprehensif dan dapat dijadikan sebagai
evaluasi dalam menjalankan asuhan kebidanan komprehensif.
3. Bagi tempat praktik mandiri bidan
Penulis berharap agar dijadikan sebagai bahan informasi dan
masukan untuk meningkatkan asuhan komprehensif yang diberikan kepada

masyarakat.
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