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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar belakang 

Kehamilan, persalinan, masa nifas, bayi baru lahir dan penggunaan 

kontrasepsi merupakan suatu ruang lingkup dalam Asuhan Kebidanan dan tidak 

bisa dipungkiri wanita akan mengalami berbagai masalah kesehatan.Agar 

kehamilan, persalinan serta masa nifas seorang ibu berjalan dengan normal, ibu 

membutuhkan pelayanan kesehatan yang baik.Pelayanan asuhan kebidanan yang 

bersifat berkelanjutan (Continuity Of Care)memang sangat penting untuk ibu, 

karena dengan asuhan kebidanan tersebut tenaga kesehatan seperti bidan, dapat 

memantau dan memastikan  kondisi ibu dari masa kehamilan, bersalin serta 

sampai  masa nifas. 

Menurut IMC (International confederation of midwife), bidan adalah 

seorang yang telah mengikuti program pendidikan bidan yang diakui dinegara nya 

telah lulus dari pendidikan tersebut serta memenuhi kualifikasi untuk didaftar atau 

deregister dan memiliki izin yang sah (lisensi) untuk melakukan praktek klinik 

kebidanan. Bidan merupakan salah satu tenaga kesehatan yang memiiki posisi 

penting terutama dalam penurunan AKI (Angka Kemantian Ibu) dan AKB (Angka 

kematian Bayi) (Sawandi, 2014). 

Kehamilan atau fertilisasi adalah suatu peristiwa penyatuan antara sel mani 

atau sel sperma dengan sel telur ditubafallopi. Pada saat kopulasi antara pria dan 

wanita (senggama coitus) dengan ejakulasi sperma dari saluran reproduksi pria 
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didalam vagina wanita, akan dilepaskan cairan mani yang berisi sel – sel sperma 

kedalam saluran reproduksi wanita (Marmi, 2011). 

Kehamilan didefinisikan sebagai fertilisasi atau penyatuan dari 

spermatozoa dan ovum dilanjutkan dengan nidasi atau implantasi. Bila dihitung 

dari saat fertilisasi hingga lahirnya bayi, kehamilan normal akan belangsung 

selama 40 minggu atau 10 bulan atau 9 bulan menurut kalender internasional. 

Kehamilan dibagi menjadi 3 trimester, dimana trimester satu berlangsung sekitar 

12 minggu, trimester kedua berlangsung selama 15 minggu (minggu ke 13 

sampai minggu ke - 27), dan trimester ke 3 berlangsung selama 13 minggu, 

minggu ke 28 hingga ke – 40 (Walyani, 2018). 

Persalinan adalah proses membuka dan menipisnya serviks, dan janin 

turun kejalan lahir. Kelahiran adalah proses dimana janin dan ketuban didorong 

keluar melalui jalan lahir. Dengan demikian bias dikatakan bahwa persalinan 

(labor) adalah rangkaian peristiwa mulai dari kenceng – kenceng teratur sampai 

dikeluarkannya produk konsepsi (janin, plasenta, ketuban dan cairan ketuban) 

dari uterus kedunia luar melalui jalan lahir atau melalui jalan lain, dengan 

bantuan atau dengan kekuatan sendiri (Sumarah, Yani Widyastuti, dkk, 2016). 

Neonatus merupakan bayi yang berusia anatara 0 (baru lahir) sampai satu 

bulan (atau 28 hari). Periode neonatal yang berlangsung sejak bayi lahir sampai 

usia 28 hari merupakan waktu yang sedang berlangsung perubahan fisik yang 

dramatis pada bayi baru lahir (Nanny, 2010). Sementara itu, bayi dan balita 

adalah fase lanjutan dari neonatus. Masa- masa ini sangat penting dan 

memerlukan perhatian dan perawatan khusus. Bahkan tidak jarang diperlukan 

perawatan tambahan apabila terjadi kelainan atau gangguan pada neonatus, bayi, 
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dan balita. Hal ini dapat dipahami karena pada waktu kelahiran, bayi  baru lahir 

mengalami adaptasi. Penanganan bayi baru lahir yang sehat yang kurang baik 

dapat menyebabkan kelainan  atau gangguan yang mengakibatkan cacat seumur 

hidup, bahkan kematian (Dr.Lydon Saputra, 2019) . 

Pengertian Program Keluarga Berencana menurut UU No. 10 tahun 1992 

(tentang perkmbangan kependudukan dan pembangunan keluarga sejahtera) 

adalah upaya peningkatan kepedulian dan peran serta masyarakat melalui 

pendewasaan usia perkawinan (PUP), pengaturan kelahiran, pembinaan 

ketahanan keluarga, peningkatan kesejahteraan keluarga kecil, bahagia dan 

sejahtera (Handayani, 2018). 

Keluarga Berencana (family planning, planned parenthood) adalah suatu 

usaha menjarangkan atau merencanakan jumlah dan jarak kehamilan dengan 

melakukan kontrasepsi (Ari Sulistiawati, 2011). Adapun tujuan dari program KB 

adalah membentuk keluarga kecil sesuai dengan kekuatan social ekonomi suatu 

keluarga denga cara pengaturan kelahiran anak, agar diperoleh suatu keluarga 

bahagia dan sejahtera yang dapat memenuhi kebutuhan hidupnya. Tujuan lain 

meliputi pengaturan kelahiran, pendewasaan usia perkawinan, peningkatan 

ketahanan dan kesejahteraan keluarga. Kesimpulan dari tujuan program KB 

adalah memperbaiki kesehatan dan kesejahteraan ibu, anak, keluarga dan bangsa. 

Merugikan angka kelahiran untuk kenaikan taraf hidup rakyat dan bangsa  : 

memenuhi permintaan masyarakat akan pelayanan KB dan KR yang bekualitas, 

termasuk upaya – upaya menurunkan kematian ibu, bayi dan anak serta 

penanggulangan masalah kesehatan reproduksi (Yetti Anggraini, Martini, 2019). 
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Menurut laporan WHO (World Health Organization) yang telah 

dipublikasikan pada tahun 2014. AKI (Angka Kematian Ibu) di dunia mencapai 

angka 289.000 jiwa. Di mana terbagi atas beberapa Negara, antara lain Amerika 

Serikat mencapai 9300 jiwa, Afrika Utara 179.000 jiwa dan Asia Tenggara 

16.000 jiwa. Untuk AKI di negara- negara Asia Tenggara diantaranya Indonesia 

pada tahun 2014 mencapai 214 per 100.000 kelahiran hidup dan tahun 2015 

mencapai 207 per 100.000 kelahiran hidup, Filipina 170 per 100.000 kelahiran 

hidup, Vietnam 160 per 100.000 kelahiran hidup, Thailand 44 per 100.000 

kelahiran hidup, Brunei 60 per 100.000 kelahiran hidup, dan Malaysia 39 per 

100.000 kelahiran hidup. Memang jika dilihat dari nilai rata-rata AKI di 

Indonesia masih jauh lebih tinggi daripada negara asia Tenggara lainnya. Hal ini 

dapat terjadi karena adanya kelompok kehamilan berisiko (WHO, 2015).   

UNDP (United Nations Development Programme) yang terdapat dalam 

indeks pembangunan manusia atau human development indeks tahun 2017 

menunjukan AKI Indonesia masih sebesar 305 per 100.000 kelahiran hidup 

(Fauzi, 2017). Adapun Hasil Survey Demografi Kesehatan (SDKI) Indonesia 

2012 menunjukan AKI sebesar 359 per 100.000 kelahiran hidup. Data dari 

Kementrian Kesehatan tahun 2016 menunjukan AKI kembali mengalami 

penurunan menjadi 305 per 100.000 kelahiran hidup berdasarkan hasil SUPAS 

(Survey Penduduk Antar Sensus) 2015 (Kementrian Kesehatan, 2017 : 102). 

Berdasarkan laporan profil kesehatan di Sumatera Utara, jumlah kematian 

ibu pada tahun 2016 dilaporkan tercatat sebanyak 239 kematian. Namun bila di 

konveksi berdasarkan profil kota maka AKI Sumatera Utara adalah sebesar 

85/100.000 kelahiran hidup. Berdasarkan laporan profil kesehatan di Sumatra 
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utara tahun 2016, dari 281.449 bayi lahir hidup, jumlah bayi yang meninggal 

sebanyak 1.132 bayi sebelum usia 1 tahun. Berdasarkan angka ini maka secara 

kasar dapat diperhitugkan perkiraan AKB di sumatera utara tahun 2016 yakni 

4/1000 kelahiran hidup (Hanum, 2018).  

Berdasarkan hal di atas, laporan tugas akhir (LTA) Mahasiswa Diploma-III 

Kebidanan oleh mahasiswa semester VI untuk menyelesaikan pendidikan 

Diploma Kebidanan dalam bentuk asuhan kebidanan kepada ibu dan bayi mulai 

saat kehamilan, persalinan, nifas, neonatus dan sampai keluarga berencana 

dengan menggunakan pendekatan manajemen kebidanan. 

 

1.2  Perumusan Masalah 

 Kehamilan, persalinan,, Bayi Baru Lahir, Nifas dan penggunaan 

Kontrasepsi dengan pendekatan continue of caredi BPM Nana Diana. 

1.3  Tujuan Penelitian 

1. Melaksanakan pengkajian pada Ibu Hamil, bersalin, bayi baru lahir, nifas 

dan KB di BPM. Nana Diana Medan tahun 2020. 

2. Menginterprestasikan data dasar kebidanan pada ibu Hamil, Bersalin, 

Bayi baru lahir, Nifas dan KB di BPM Nana Diana Medan tahun 2020. 

3. Menetapkan diagnosa, masalah, dan kebutuhan ibu hamil, BBL, Nifas, 

KB di BPM Nana Diana Medan tahun 2020. 

4. Menetapkan kebutuhan yang memerlukan tindakan segera kebidanan 

secara continue pada ibu hamil, BBL, Nifas, KB di BPM Nana Diana 

Medan tahun 2020. 
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5. Merencanakan asuhan yang akan diberikan padaIbu Hamil, Bersalin, 

Bayi Baru Lahir,BBL, Nifas dan KB di BPM Nana Diana Medan tahun 

2020. 

6. Melakukan implementasi asuhan kebidanan yang telah dilakukan padaIbu 

Hamil, Bersalin, Bayi Baru Lahir,BBL, Nifas dan KB di BPM Nana 

Diana Medan tahun 2020. 

7. Melakukan evaluasi asuha kebidanan yang telah dilakukan padaIbu 

Hamil, Bersalin, Bayi Baru Lahir,BBL, Nifas dan KB di BPM Nana 

Diana Medan tahun 2020. 

8. Melakukan pendokumentasian hasil asuhan kebidanan padaIbu Hamil, 

Bersalin, Bayi Baru Lahir,BBL, Nifas dan KB di BPM Nana Diana 

Medan tahun 2020. KB, dengan menggunakan manajemen tujuh langkah 

varney. 

1.5  Manfaat 

1.5.1  Manfaat Teori 

 Dapat menambah Ilmu pengetahuan, pengalaman dan wawasan, dalam 

penerapan asuhan kebidanan yang meliputi Ibu Hamil, Bersalin, Nifas, Bayi Baru 

Lahir, dan KB. 

1.5.2  Manfaat Praktis  

 Manfaat praktis bagi pasien sebagai sumber pengetahuan dan informasi 

dalam mewujudkan kesehatan reproduksi dan keluarga terutama pada ibu hamil 

sampai dengan KB. 

a. Bagi penulis  
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Menerapkan secara langsung ilmu yang tepat selama bangku kuliah mengenai 

manajemen asuhan kebidanan pada ibu hamil, bersalin, neonatus, nifas, dan 

KB. Serta dapat memberikan manfaat bagi mahasiswa untuk menambah 

pengetahuan, wawasan dan pengalaman dalam perjalanan menuntut ilmu. 

b. Institusi pendidikan 

Mengetahui perkembangan aplikasi secara nyata dilapangan dan sesuai teori 

yang ada, serta dapat di jadikan sebagai bahan bacaan dan referensi untuk 

lahan praktek bagi perpustakaan jurusan Kebidanan Imelda Medan. 

c. Pasien/klien  

Klien mendapatkan asuhan kebidanan yang komprehensif yang sesuai dengan 

standar pelayanan kebidanan. 

d. Bagi bidan (tempat peniliti) 

 sebagai acuan untuk dapat mempertahankan mutu pelayanan terutama 

dalam memberikan asuhan pelayanan kebidanan secara komprehensif, dan 

untuk tenaga kesehatan dapat memberikan  ilmu yang dimiliki serta mau 

membimbing mahasiswa tentang cara memberikan asuhan yang berkualitas.  

 

 

 

 

 

 

 

 


