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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang  

Kehamlilan l mlerulpakan l proses fisiologis yan lg mlemlb lerikanl 

perulb lahan l pada iblu l mlau lpuln l lin lgkuln lganlnlya. Komlplikasi kehamlilanl 

dapat terjadi di tahapanl mlan lapulnl, m lullai dari fertilisasi hin lgga 

kelahiranl. Diagnlosis awal faktor risiko uln ltu lk komlplikasi ataul awal 

seranlganl komlplikasi akanl mlenlgarah pada awal penlgoblatanl dan l 

mlen lcegah blahaya pada iblu l ataulpuln l janlin l. Penlgetahulanl tenltanlg 

tanlda blahaya kehamlilan l mleru lpakanl hal yanlg penltin lg uln ltulk 

diketahuli oleh mlasyarakat, khulsu lsnlya iblu l hamlil u ln ltulk mlenlu lru ln lkanl 

anlgka kemlatianl ib lu l. (Hafifah et al., 2022) 

Anlgka Kemlatianl iblu l (AKI) danl Anlgka Kemlatianl BLayi (AKBL) 

adalah salah  satul inldikator yanlg blisa m lenlggamlb larkanl kesejahteraanl 

warga  di sulatul nlegara. anlgka Kemlatian l ib lul (AKI) mleru lpakanl 

b lanlyaknlya kemlatianl ib lul selamla kehamlilan l, persalinlan l danl  nlifas ataul 

penlgelolaanln lya serta blu lkanl karen la seblab l-seblab l lainl seperti 

kecelakaanl ataul jatu lh, disetiap 100.000 kelahiranl hidulp (KH). 

Sedanlgkanl (AKBL) mleru lpakanl blan lyaknlya kemlatianl blayi ulsia diblawah 

satul tahuln l dari setiap 1.000 kelahiranl hidulp (KH).(Kemlen lkes RI, 

2020) 

Anlgka Kemlatianl Ib lul (AKI) di selulru lh dulnlia mlenlu lru lt World 

Health Organlizationl (WHO) tahu lnl 2020 mlenljadi 295.000 kemlatianl 
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denlganl penlyeblabl kemlatianl ib lu l adalah tekanlan l darah tinlggi selamla 

kehamlilan l (pre-eklamlpsiaa danl eklamlpsia), penldarahanl, inlfeksi post 

partulml, danl ablorsi yanlg tidak amlanl (WHO, 2021). MLenlu lru lt data 

ASEANL AKI tertinlggi blerada di MLyanlmlar seblesar 282.00/100.000 KH 

tahulnl 2020 danl AKI yanlg terenldah terdapat di Sinlgapulra tahulnl 2020 

tidak ada kemlatianl iblu l di Sinlgapulra. (Feblrian li dkk. 2022)  

Secara nlasionlal (AKI) di In ldonlesia telah mlenlu lru ln l dari 305 

kemlatianl per 100.000 KH (Sulrvei Penlduldulk An ltar Senlsu ls, 2015) 

mlen ljadi 189 kemlatian l per 100.000 KH (Senlsu ls Penlduldu lk, 2020). 

Hasil terseblult mlenlu ln lju lkkanl seblulah penlu lru lnlan l yanlg signlifikanl, 

b lahkanl jau lh leblih ren ldah dari target di tahuln l 2022 yaitul 205 kemlatianl 

per 100.000 KH. Pen lcapaianl terseblu lt haru ls tetap dipertahanlkanl, 

b lahkanl didoronlg mlenljadi leblih blaik lagi uln ltulk mlenlcapai target di 

Tahuln l 2024 yaitul 183 Kemlatianl per 100.000 KH danl > 70 kemlatianl 

per 100.000 Kelahiran l Hidulp di Tahuln l 2030. BLerdasarkanl hasil 

Samlple Registrationl Systeml (SRS) Litblanlgkes Tahulnl 2016, tiga 

penlyeblab l ultamla kemlatianl ib lu l adalah ganlggulan l hipertenlsi (33,07%), 

perdarahanl oblstetri (27,03%) danl komlplikasi n lonl oblstetrik (15,7%). 

Sedanlgkanl blerdasarkanl data MLaternlal Perin latal Death NLotificationl 

(MLPDNL) tanlggal 21 Septemlb ler 2021, tiga penlyeb labl teratas kemlatianl 

ib lu l adalah Eklamlsi (37,1%), Perdarahan l (27,3%), Inlfeksi (10,4%) 

denlganl temlpat/lokasi kem latianl tertinlggin lya adalah di Rulm lah Sakit 
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(84%) (Senlsu ls Penldu ldulk, 2020). (Direktorat Gizi danl Kesehatanl Ib lul 

danl Anlak 2023) 

Ju lmllah kemlatianl Iblul di Provinlsi Sullawesi Tenlggara dalaml 

ren ltanlg tahuln l 2018- 2020 cenlderu lnlg tetap, kenlaikan l signlifikan l terjadi 

pada tahu lnl 2022 den lganl julmllah 117 (nlaik 92%) danl kemlu ldianl 

kemlb lali tulru ln l pada tahuln l 2022 mlen ljadi 82 kasuls. Adapulnl lon ljakanl 

kasuls kemlatianl Iblu l pada tahuln l 2022 diseblablkan l penlin lgkatan l kasu ls 

Covid-19 di inldonlesia, tidak terkeculali Provin lsi Sullawesi tenlggara. 

B Leblerapa kasuls kemlatianl ib lu l ditemlu lkanl riwayat terpapar kasu ls 

covid-19, selainl itul ju lga panldemli covid-19 mlen lgakiblatkanl ganlggu lanl 

sisteml pelayanlanl kesehatanl terultamla akses kelayanlan l kesehatan l. 

Lockdownl, pemlblatasan l aktifitas danl stigmla mlen lgakiblatkanl kesullitanl 

akses iblu l hamlil ke fasilitas kesehatan l, mlenlghamlblat perawatanl 

anltenlatal yanlg blerku lalitas, keterlamlb latanl deteksi resti Iblu l hamlil danl 

penlanlganlan l komlplikasi selamla persalinlan l. Pada awal tahuln l 2022, 

denlganl mlu llai teratasin lya panldemli covid-19 yanlg ditanldai denlganl 

mlelan ldainlya kasuls covid, vaksinlasi covid yanlg su lkses, pemlb latasanl 

aktifitas mlasyarakat mlu llai diblu lka ataul dilonlggarkanl sehinlgga denlganl 

situ lasi yanlg m lullai kemlb lali nlormlal blerdamlpak pada penlin lgkatanl 

akses mlasyarakat terhadap fasilitas kesehatanl, mlemlb laiknlya sisteml 

pelayanlan l kesehatanl yanlg ada (Profil Kesehatanl Provin lsi Sullawesi 

Tenlggara. 2022)  
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Tahuln l 2019 anlgka kemlatianl b layi blaru l lahir (AKNL) di Sullawesi 

Tenlggara adalah 336 kemlatianl (7/1000 KH), mlen lulru lt statistic dari 

Profil Kesehatanl Sullawesi Tenlggara. Terdapat 148 kejadianl kem latianl 

(3/per 1000 KH) mlenlu lru lt Anlgka Kemlatianl B Layi (AKBL). AKABLA (Anlgka 

Kemlatianl BLalita) adalah 194 kemlatianl per 1000 KH. Sedanlgkanl 

kemlatianl ib lu l seblanlyak 66 kasuls. Kemlatianl ib lu l (32 kasuls), kemlatianl 

ib lu l postpartulm l (20 kasu ls), danl kemlatianl iblu l (delapan l kasuls) adalah 

penlyeblab l kemlatianl ib lu l yanlg palinlg ulm lu lml. Provinlsi Sullawesi 

Tenlggara mlemliliki An lgka Kemlatianl Iblu l (AKI) seblesar 128/100.000 

KH. (Profil Kesehatanl Provin lsi Sullawesi Tenlggara. 2022)  

Salah satul ulpaya uln ltu lk mlen lulru ln lkan l AKI danl AKBL salah 

satuln lya denlganl programl asu lhanl keblidanlan l komlprehenlsif yan lg 

mlen lcakulp pelayanlan l asulhanl keblidan lanl terpadul dimlu llai dari 

kehamlilan l, persalinlanl, blayi blaru l lahir, nlifas, hinlgga kelularga 

b lerenlcanla den lgan l mlen lggulnlakanl penldekatan l asulhanl conltinlu lity of 

care (mlodel asulhanl keblidanlan l blerkelanlju ltanl) u ln ltulk mlen lcegah 

adan lya komlplikasi ob lstetrik danl m lemlastikanl b lahwa komlplikasi 

terdeteksi sedinli m luln lgkinl sehinlgga dapat ditanlganli segera. 

(Solihah dkk 2021)  

Con ltinlu lity of care dalaml pelayanlanl keblidan lanl mleru lpakanl 

layanlanlm lelaluli mlodel pelayanlanl blerkelan ljultan l pada wan lita 

sepan ljanlg mlasa kehamlilanl, kelahiranl serta mlasa postpartulml. 

Selam la proses kehamlilan l samlpai postpartulml wan lita mlemliliki resiko 
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mlen lgalamli komlplikasi. Kulranlgn lya ku lalitas inlteraksi anltara blidanl 

denlganl wanlita atau l ib lul hamlil dapat mlen limlb lu llkanl permlasalahan l. 

Sehinlgga perlul uln ltu lk mlemlb lanlgu lnl su latul hulb luln lganl in lteraksi anltara 

b lidanl denlgan l iblu l hamlil (Rahayul, 2020). 

Asulhanl anltenlatal yan lg kulranlg optimlal dapat mlenlim lb lullkanl 

damlpak ataul komlplikasi pada konldisi iblu l danl blayi, karen la kulranlg 

terpanltaulnlya keadaanl iblu l sehinlgga blila terjadi mlasalah tidak dapat 

ditanlganli secara dinli danl b lerakib lat terjadin lya kehamlilan l b leresiko 

yanlg diikulti proses persalin lanl patologis. Tenltu l hal inli b lisa blerdamlpak 

pada penlin lgkatanl AKI danl AKB L. Oleh karen la itul diperlu lkanl asulhanl 

keblidanlan l yanlg b lerkesin lam lblu ln lganl (conltin lu lity of care) denlganl 

mlelib latkanl kelularga, agar iblu l mleperoleh asulhanl secara m laksimlal 

selamla hamlil, b lersalinl danl mlasa nlifas. (MLalka 2019)  

B Lerdasarkanl u lraianl diatas penlu llis tertarik u lnltu lk mlelakulkanl 

asulhanl keblidanlan l secara komlprehen lsif (con ltinlu lity of care) pada iblul 

hamlil, blersalin l, nlifas danl n leonlatu ls denlganl penldekatanl mlanlajemlenl 

asulhanl keblidanlan l varn ley danl penldokulm lenltasianl asulhanl keblidanlanl 

mletode SOAP. 

B. Ruang Lingkup 

Ru lanlg linlgku lp laporan l inli adalah asu lhanl keblidanlanl yanlg 

dib lerikanl kepada NLy. x ULm lulr…GPA yaitul asu lhan l kehamlilanl 

Trim lester III yanlg fisiologis, blersalin l, mlasa n lifas danl b layi blaru l lahir 

(n leonlatuls). 
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C. Tujuan Penulisan  

1. Tu lju lanl ULmlulm l 

MLem lblerikan l asulhanl keblidanlan l secara komlprehenlsif pada NLy.X 

denlganl penldakatanl MLanlajemlenl Asulhanl Keblidanlan l 7 lanlgkah 

Varnley danl penldokulm lenltasianl SOAP. 

2. Tu lju lanl Khulsu ls 

a. MLem lblerikan l asulhanl kehamlilan l pada NLy.S denlganl pen ldekatanl 

mlan lajem lenl asulhanl keblidanlan l Varnley danl penldokulm lenltasianl 

SOAP. 

b. MLem lblerikan l asulhanl persalin lanl pada NLy.S denlganl penldekatanl 

mlan lajem lenl asulhanl keblidanlan l Varnley danl penldokulm lenltasianl 

SOAP. 

c. MLem lblerikan l asu lhanl nlifas pada NLy.S denlganl penldekatanl 

mlan lajem lenl asulhanl keblidanlan l Varnley danl penldokulm lenltasianl 

SOAP. 

d. MLem lblerikan l asu lhanl blayi blaru l lahir pada NLy.S denlganl 

penldekatanl mlanlajemlen l asulhanl keblidanlan l Varnley danl 

penldokulmlen ltasian l SOAP. 

D. Manfaat Penulisan 

1. MLanlfaat Teoritis 

MLenlamlb lah wawasanl penlullis dalaml mlen lgaplikasikanl ilmlu l yanlg 

b lerkaitan l denlganl kehamlilan l, persalin lanl, nlifas danl b layi blaru l lahir 

termlasulk kegiatanl penlelitianl denlganl penldekatanl stuldi kasuls. 
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2. MLanlfaat Praktik 

a. B Lagi Profesi BLidanl 

Laporanl in li dapat mlen ljadi mlasu lkanl blagi profesi blidanl dalaml 

u lpaya mlemlblerikan l pelayanlanl kesehatanl yanlg optimlal. 

b. B Lagi Lahanl Praktis 

Dapat dijadikanl b lahan l aculan l b lagi BLPML dalaml pen lin lgkatanl 

ku lalitas pelayanlan l Kesehatanl ib lul danl anlak (KIA). 

c. B Lagi Klienl 

Klienl m lenldapatkan l asu lhanl keblidanlanl mlu llai dari kehamlilanl 

samlpai denlganl blayi blaru l lahir danl mlerenlcan lakanl persalinlan lnlya 

dipelayanlan l kesehatan l. 

d. B Lagi Inlstitulsi 

MLenljadi m lasulkanl penlgetahulanl b lagi mlahasiswa ulnltu lk 

mlen lin lgkatkanl wawasan l dalaml mlelakulkan l asu lhanl keblidanlanl. 

 

 

 

 


