BABI
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Asuhan kebidanan pada kehamilan, persalinan, mifas, dan neonatus
merupakan faktor penting vang mempengaruhi AKI dan AKB. Angka
Kematian thu dan bay: dapat terjadi karena komplikasi kebidanan selama masa
kehamilan, persalinan. nifas dan bayvi baru lahir. Kehamilan vang fisiologis jika
tidak dipantau dengan baik dapat mengarah pada keadaan patologis yang dapat
mengancam nyawa ibu dan bayi Asuhan Kebidanan sesua dengan standar
perlu dilakukan untuk memlat derajat kesehatan masyarakat pada suatu negara
dan mengurangi terjadinya peningkatan AK] dan AKB (Kemenkes RI, 2018).

Angka Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayv: (AKB)
metupakan indikator derajat kesehatan disuatu wilayah dan menjadi salah satu
komponen indeks pembangunan maupun indeks kualitas hidup. Menurut WHO
(2022) hasil pencapaian AKI sebesar 113 per 100000 kelahiran hidup
sedangkan AKB sebesar 16 9 per 1000 kelahiran hidup. Mengurang: AKT dan
AKB memupakan salah satu indikator dalam Geals ketiga dan program SDGs
yvang merupakan kelanjutan MDGs Salah satu sasaran SDGs adalah AKI
diturunkan sampai 70 per 100.000 kelahiran hidup pada tahun 2030 dan
menurunkan AKB menjadi 16 per 1000 kelahiran hidup pada tahun 2024,
Keberhasilan dari upava kesehatan ibu dan anak dapat dilihat dari AKT dan
AKE vang merupakan hal mendasar dalam menggambarkan tingkat
kesejahteraan masvarakat dan kualitas pelayvanan keschatan itbu dan anak.
(Dirjen Keschatan Masyarakat Kemkes RI. 2020).

Berdasarkan hasil laporan terdapat dalam Profil Kesehatan Indonesia
tahun 2022 bahwa AKI di Indonesia pada tahun 2022 vaitu Angka kematian
thu di Indonesia pada tahun 2022 mencapar 207 per 100.000 KH melebthi
target rencana strategi atau renstra sebesar 190 per 100.000 KH. Tiga penyvebab

utama kematian thu diantaranva vaitu perdarahan (30%), hipertensi: dalam



kehamilan atau Preeklampsia (23%). dan infeksi (12%) ( Kepmenkes,
2022) Berdasarkan data Badan Pusat Staustik (BPS), angka kematian bayi
(AKB) di Indonesia pada tahun 2022 adalah 169 per 1000 kelahiran
hidup. Angka tersebut turun 1.74% dibandingkan pada tahun sebelumnya vang
sebesar 172 per 1.000 kelahiran hidup (BP5_ 2022

Berdasarkan laporan dan profil dinas keschatan Provinsi Jawa Barat
tahun 2022 terdapat jumlah AKI di Provins: Jawa Barat sebanyak 147 kasus
dart 1000 kelahiran hidup penvebab terbanvak vartu lambat didiagnosa, lambat
dirujuk atau ditindak, perdarahan pada saat melahirkan Adapun AKB menurun
signifikan dar 26 per 1.000 kelahiran hidup menjadi 13,56 per 1.000 kelahiran
angka 1m1 mengalami penurunan vang disebakan karena bayi lahir prematur dan
Berat Badan Lahir Rendah (BBLE) 29 %, Sepsis dan Peneumoma 23%,
Aspiksia dan Trauma 23 % dan lain lain 23% ( Dinkes provinsi Jawa Barat,

2022).

Berdasarkan laporan dari Dinas keschatan Kabupaten Sumedang periode
Januart — Oktober 2023 terdapat jumlah AKI sebanyvak 11 kasus penyebab
komorbid atau penvakit bawaan., seperti penvakit jantung, syvok
hipovolemik gagal ginjal eklamsia dan embolhia airr ketuban Adapun AKB
tercatat 104 kasus disebakan intrauterine fetal death (IUFD) atau kondisi janin
vang meniggal di dalam kandungan Kasus kedua terbanvak adalah akibat
bavi terlahir prematur atay  belum waktunya lahir (Dinkes Kab
Sumedang 2023). Berdasarkan data dan TPMB Hj. E peniode Januars —
September 2023 terdapat jumlah tbu hamal 138 orang. 1bu bersalin 35 orang,
bayt 68 orang dan balita 45 orang dan KB 323 orang.

Penurunan AKI dan AKB saat 1m1 masih menjad: prioritas program
kesehatan di Indonesia. Karena ttu bidan harus memilik: filosofi asuhan
kebidanan wvang menckankan asuhannva terhadap perempuan (Homan
Centered Care). Salah satu upava untuk meningkatkan klasifikasi bidan adalah
menerapkan model asuhan kebidanan vang berkelanjutan (Cortinuity Of Care
/ COC) dalam pendidikan klimik (Hamifaria 2016).
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Dengan dilakukannva comtinuity of care diharapkan dapat menangami
komlikasi-komplikas: vang dapat mengancam jiwa ibu oleh tenaga Kezchatan
sehingga dapat dicegah sedint mungkin serta menurunkan angka kematian 1bu
(AKI) dan angka kematian bay: (AKB) upayva im1 dapat melibatkan berbagai
sektor untuk melaksanakan pendampingan pada ibu hamil sebagar upava
promotif dan preventif dimular sejak ditemulkan ibu hamil sampai thbu dalam
masa nifas berakhir melalui konseling, informas: dan edukasi (KIE) serta
kemampuan identifikas: resiko pada ibu hamil sehingga mampu melakukan
tujukan tujuan utama asuhan kebidanan untuk menyelamatkan tbu dan bayi
(mengurang: kesakitan dan kematian). Asuhan kebidanan berfokus pada
pencegahan dan promosi keschatan yang bersifat holistic, dibenikan dengan
cara yvang kreatif dan fleksibel, suportif. peduli, bimbingan. monitor dan udak

otoriter serta menghormati pilthan perempuan (Nursyahn Sapriam 2023}

Connmuity of Care merupakan perawatan vang berkesmambungan dan
mettveluruh vang diberikan secara continue mulai dari masa kehamilan, sampai
dengan pelavanan keluarga berencana Tujuan dari asuhan berkesinambungan
adalah untuk mencegah komplikasi dalam kehamilan Berdasarkan evidence
based asuhan berkesinambungan merupakan isu vang sangat penting bagi
perempuan karena memberikan kontribust rasa aman dannyvaman bagi mereka
selama kehamilan. persalinan. nifas, bayi baru lahir, dan keluarga berencana
(Diana, 2017).

Asuhan Kebidanan Holistik Islami merupakan pelayvanan kebidanan
vang diberikan dan berpusat pada wanita dan berkesinambungan aspek dalam
asuhan kebidanan holistic 1slami harus senantiasa diperhatikan yvakm biologis,
psikologis/emotional, sosiologis’kultural, dan spirtualitas. Secara fundamental
konsep asuhan kebidanan holistik 1slami berkesinambungan merupakan dasar

dalam menjalankan praktik kebidanan

Terap1 komplementer adalah pengobatan untuk mengatas: suatu penvalat
vang dilakukan sebagai pelengkap pengobatan medis konvensional atau

sebagai altematif pilihan dalam mengobati penyakit selain pengobatan medis
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konvensional Pelayvanan kebidanan komplementer adalah pelavanan kebidanan
vang menerapkan pengobatan komplementer alternatif dalam pelaksanaannva
Layvanan kebidanan komplementer adalah pilihan untuk meminmmalkan
tindakan medis selama masa kehamilan ataupun persalinan (Ermndra Budi
Cahvanto_ 2020).

Dalam sebuah sumber pustaka memperkirakan 60-100% bidan telah
menggunakan satu atau lebih terapi komplementer Alasan umum terap
komplementer digunakan oleh bidan dalam asuhan persalinan diantaranva
adalah indukst persalinan dan augmentasi, relaksasi, terap: pyat, teknik
relaksas1 dan aromaterap: (Septiam & Lestans, 2020),

Metode terapr holistik vang bisa diterapkan dalam asuhan kebidanan
menurut Permenkes RI No.15 Tahun 2018 diantaranya intervensi tubuh dan
pikiran (hypnobirthing, hypnolaktasi. prenala yoga, dll), sistem pelayanan
pengobatan alternanf (akupresur, akupuntur, aromaterapi), cara penvembuhan
manual {pyat bavi, pijat oksitosin, piat laktasi, dil), pengobatan farmakologi
& biologi (terapt herbal dalam praktik kebidanan), diet dan nutrisi. dan lain
sebagainya. (Penmenkes RI. 2018).

Upava wvang dapat dilakukan untuk menurunkan intervens: dalam
pelayanan kebidanan adalah dilakukannya asuhan kebidanan holistik. Asuhan
holistik merupakan asuhan dengan mengounakan konsep menyeluruh sehingga
dapat mendeteks: dint serta mencegah kemungkinan komplikas: vang akan

terjadi dengan segera. (Setvowatt 4, 2019).

Bidan merupakan salah satu tenaga keschatan yang berperan penting
dalam menurunkan AKI dan AEB sekaligus memberikan asuhan kebidanan
pada siklus kehidupan wanita Keputusan Mentenn Keschatan Republik
Indonesia No. 320 Tahun 2020 Tentang Standar Profesi Bidan, 2020 bidan
memberikan asuhan kebidanan vang bersifat holistic, humanistik berdasarkan
evidence based dengan pendekatan manajemen asuhan kebidanan dan
memperhatikan aspek fisik, psikologi, emosional, sosial budaya, spirttual,

ckonomi dan lingskungan vang dapat mempengaruhi keschatan reproduks:



perempuan. Selain #tu, berdasarkan kriteria penilaian Skor Poedji Rochjati

mengenat deteksi dim kehamilan seorang bidan berwenang memberikan

asuhan kebidanan secara fisiologis (Kepmenkes RI. 2020).

Berdasarkan latar belakang diatas. penulis tertanik untuk melakukan
“Asuhan Kebitdanan Berkelanjutan pada © Asuhan Kebidanan Komprehensif
Holistik Islam: Pada Ny F G2P1A0 Gravida 38 Minggu di TPMB H;. E
Kabupaten Sumedang Peniode 1 September - 235 Oktober 20237

1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan uraian latar belakang diatas maka penulis mengambil mumusan
masalah vaitu “Bagaimanakah Asuhan Kebidanan Komprehensif Holistik islamn
Pada Nv F GZP1AQ0 Gravida 38 Minggu i TPMB Hj. E Kabupaten Sumedang
Peniode 1 September - 25 Oktober 20237

1.3 Tujuan
1. Tujuan Umum
Mampu melakukan Asuhan Kebidanan Komprenshif Holistik 1slami Ny F
G2P1AD Gravida 38 Minggu di TPMB Hj. E Kabupaten Sumedang Periode
1September - 25 Dktober 2023,
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Tujuan Khusus

a. Mampu melakukan asuhan kebidanan kehamilan pada Ny. F G2ZP1AD
Gravida 38 Mingou di TPME H;. E Kabupaten Sumedang Periode 1
September - 25 Oktober 2023 secara Komprehensif Holistik 1slama.

b. Mampu melakukan asuhan kebidanan persalinan Ny, F G2P1AD
Gravida 38 Minggu di TPMB H;. E Kabupaten Sumedang Periode 1
September - 25 Oktober 2023 secara Komprehensif Holistik 1slami.

c. Mampu melakukan asuhan kebidanan pascasalin Ny F GIZPZ1A0D
Gravida 38 Mingou di TPMB H;. E Kabupaten Sumedang Periode 1

September - 25 Oktober 2023 secara Komprehensif Holistik 1slama.
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d. Mampu melakukan asuhan kebidanan Neonatus bayi Nv F G2P21A0
Gravida 38 Minggu di TPMB H;. E Kabupaten Sumedang Periode 1
September - 25 Oktober 2023 secara Komprehensif Holistik 1slami.

e. Mampu melakukan asuhan kebidanan pada Kespro KB Ny F di TEMB
Hj. E Kabupaten Sumedang Periode 1 September - 25 Oktober 2023

secara Komprehensif Holistik Islama

1.4 Manfaat
1. Manfaat Teoritis

Untuk meningkatkan pengalaman wawasan dan pengetahuan dalam
memberikan asuhan kebidanan secara berkesinambungan (Contuinity af
Care) pada 1tbu hamil, bersalin, mifas, dan bayi baru lahir secara holistik

15lami.

2. Manfaat Praktis
a. Bagi Klien
Sebagar informasi dan motivas: bagi klien, bahwa perhatian
pemeriksaan dan pemantauan keschatan sangat penting khususnva
asuhan kebidanan pada saat hamil bersalin, mifas, dan bawi baru lahir
secara holistik 1slami.
b. Bagi PMBE
Dapat memngkatkan dan memberikan pelayvanan vang
berkesinambungan (Contuinity of Care) pada tbu hamil, bersalin, nifas,
dan bayi baru lahir secara holistik 1slami.

c. Bagi Instimini Pendidikan
Studi kasus kebidanan imi juga diharapkan dapat memberikan

manfaat bagi institust pendidikan Profes: Bidan sebagai bahan referensi
dan diadikan bahan evaluasi program dalam pengembangan
pembelajaran dan keilmuan



