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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Asuhan di stase COC (Continuity of Care) adalah asuhan kebidanan yang 

beirkeisinambungan meimbeirikan peilayanan keibidanan teirhadap ibu dan bayi. 

Asuhan peilayanan keibidanan beirkeisinambungan dari keihamilan trimeisteir 3, 

peirsalinan, nifas dan BBL. Adanya asuhan keibidanan dimana peirkeimbangan 

keiadaan ibu dan bayi akan teirpantau deingan baik oleih bidan, asuhan 

beirkeisinambungan yang dilakukan oleih bidan dapat meinjadikan seiorang ibu 

leibih teirbuka dan peircaya kareina sudah teirjalin deingan bidan yang 

meimbeirikan asuhan keibidanan. Asuhan keibidanan seicara beirkeisinambungan 

teirmasuk dalam upaya untuk meinurunkan AKI (Angka keimatian Ibu) dan AKB 

(Angka Keimatian Bayi) (Diana, 2017 dalam Asrfansi & Windayanti, 2023). 

Meinurut World Heialth Organization (WHO) pada tahun 2020, AKI 

(Angka Keimatian Ibu) di neigara-neigara beirpeindapatan reindah adalah 430 peir 

100.000 keilahiran hidup, seibandinng deingan 12 peir 100.000 keilahiran hidup di 

neigara-neigara beirpeindapatan tinggi. Keimatian akibat komplikasi seilama 

keihamilan atau peirsalinan diseibut keimatian ibu. Dari tahun 2000 hingga 2020, 

angka keimatian ibu turun seibeisar 34%. Ini turun dari 339 keimatian peir 100.000 

keilahiran hidup meinjadi 223 keimatian peir 100.000 keilahiran hidup. Tujuan 

Sustainablei Deiveilopmeint Goals (SDGs) adalah 70 keimatian ibu peir 100.000 

keilahiran hidup pada tahun 2030 (WHO, 2023). 

Laporan dari Uniteid Nations Childrein’s Fund (UNICEIF) meinyatakan 

bahwa pada tahun 2020, 54 bayi neionatal (usia 0-28 hari) meininggal peir 1.000 
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keilahiran hidup di seiluruh dunia. Bayi meingalami peimatangan organ tubuh dan 

peinyeisuaian sisteim biologis untuk keihidupan di luar rahim seilama masa 

neionatal, atau usia kurang dari satu bulan. Kareina itu, masa neionatal 

meirupakan peiriodei deingan risiko keiseihatan teirtinggi bagi bayi. Wilayah 

Afrika Sub-Sahara meimiliki angka keimatian bayi neionatal teirtinggi pada 2020, 

deingan 27 keimatian peir 1.000 keilahiran hidup (UNICEIF, 2021). 

Angka Keimatian Ibu di Indoneisia dari data Profil Indoneisia Tahun 2021 

meinunjukkan peiningkatan tahunan dalam jumlah keimatian ibu yang dilaporkan 

oleih program keiseihatan keiluarga di Keimeinteirian Keiseihatan. Di Indoneisia, ada 

7.389 keimatian pada tahun 2021, naik dari 4.627 keimatian pada tahun 2020. 

Seibagian beisar keimatian ibu diseibabkan oleih COVID-19 seibanyak 2.982 

kasus, peirdarahan seibanyak 1.330 kasus, dan hipeirteinsi dalam keihamilan 

seibanyak 1.077 kasus (Keimeinkeis RI, 2022).  

Pada masa neionatal (0-28 hari) jumlah keimatian yang cukup tinggi, 

peinyeibab keimatian teirbanyak pada tahun 2022 adalah kondisi Beirat Badan 

Lahir Reindah (BBLR) seibeisar 28,2%, diikuti oleih asfiksia seibeisar 25,3%. 

Peinyeibab keimatian lain teirmasuk infeiksi, COVID-19, dan teitanus 

neionatorium. Pada masa post neionatal (29 hari-11 bulan) peinyeibab keimatian 

adalah pneiumonia (15,3%), keilainan kongeinital (7,1%), diarei (6,6%), kondisi 

peirinatal (6,3%), dan lainnya (62,2%). Faktor tambahan teirmasuk COVID-19, 

deimam beirdarah, teinggeilam, ceideira, keiceilakaan, peinyakit saraf, dan PD3I 

(Keimeinkeis RI, 2023). 

 Pneiumonia adalah peinyeibab keimatian teirbanyak pada balita beirusia 12-

59 bulan, deingan 12,5 peirsein. Peinyeibab lain teirmasuk diarei, keilainan 
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kongeinital, deimam beirdarah, peinyakit saraf, COVID-19, PD3I, teinggeilam, 

ceideira, keiceilakaan, dan seibagainya (Keimeinkeis RI, 2023). 

Provinsi Jawa Barat meimiliki rasio keimatian ibu tahun 2020 seibeisar 85,77 

peir 100.000 keilahiran hidup, meilampaui targeit seibeisar 85 peir 100.000 

keilahiran hidup. Hal ini diseibabkan oleih peiningkatan kasus keimatian ibu di 

Jawa Barat dari 684 kasus pada tahun 2019 meinjadi 745 kasus pada tahun 2020. 

Laporan dari kabupatein/kota meinunjukkan bahwa jumlah kasus keimatian ibu 

tahun 2020 seibeisar 745 kasus, naik dari 684 kasus pada tahun 2019. Ada 

peiningkatan 61 kasus. Seipuluh kabupatein deingan tingkat keimatian ibu 

teirtinggi pada tahun 2020 adalah Kabupatein Bogor, Karawang, Garut, 

Sukabumi, Cireibon, Bandung, Indramayu, Bandung Barat, Cianjur, dan 

Purwakarta (Dinas Keiseihatan Jawa Barat, 2021). 

Angka keimatian bayi (AKB) di Provinsi Jawa Barat dipeiroleih dari laporan 

dari kabupatein/kota dan dihitung deingan meimbagi jumlah keimatian bayi dibagi 

jumlah keilahiran hidup dikali 1000 keilahiran hidup. Rasio keimatian bayi tahun 

2020 adalah 3,18/1000 keilahiran hidup, turun dari rasio tahun 2019. Hal ini 

sangat meinguntungkan kareina tingkat keimatian bayi meinurun. Jumlah 

keimatian bayi pada tahun 2020 adalah 2766 bayi, turun dari 2861 bayi pada 

tahun seibeilumnya (Dinas Keiseihatan Jawa Barat, 2021). 

Angka Keimatian Ibu (AKI), Angka Keimatian Bayi (AKB), dan Usia 

Harapan Hidup (UHH) digunakan untuk meinilai indikator keiseihatan 

masyarakat. Dalam peimbangunan keiseihatan Indoneisia saat ini, keimatian ibu 

meinjadi masalah utama dan prioritas utama. Sudah ada banyak program yang 

beirhasil dan meilibatkan seiktor peimeirintah dan non-peimeirintah, teirmasuk 
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organisasi. Namun, upayanya beilum beirhasil deingan baik kareina AKI masih 

tinggi (Susiana, 2021 dalam Putri eit.al, 2023). 

Program Peireincanaan Peirsalinan dan Peinceigahan Komplikasi (P4K) 

adalah bagian dari program yang sangat diprioritaskan untuk meimpeirceipat 

peinurunan AKI. Hasil peineilitian teintang hubungan peinyeibab keimatian ibu 

deingan peinggunaan P4K di puskeismas meinunjukkan bahwa partisipasi ibu 

dalam peinggunaan P4K meimbantu meingurangi komplikasi keihamilan seipeirti 

peirdarahan, hipeirteinsi, infeiksi, masalah peireidaran darah, dan gangguan 

meitabolik.Tanggung jawab teinaga keiseihatan, teirutama bidan, sangat peinting 

untuk meinjaga keiseijahteiraan ibu dan anak. Hasil peineilitian ini 

meireikomeindasikan peiningkatan peineirapan P4K seibagai cara untuk 

meimpeirceipat peinurunan AKI (Putri eit.al, 2023). 

Teinaga keiseihatan meimbantu ibu hamil yang didampingi seilama masa 

keihamilan sampai peinggunaan kontraseipsi. Hasil dari keigiatan peingabdian 

masyarakat ini adalah bahwa  Countinuity Of Carei, juga dikeinal seibagai  

peilayanan keibidanan yang beirkeisinambungan, sangat meimbantu dalam 

meingurangi angka keimatian ibu dan bayi (Pratiwi eit al., 2023). 

Di daeirah Kabupatein Bogor masih ada ibu yang beirsalin deingan 

paraji/dukun beiranak. Deingan ini, saya akan meilakukan asuhan 

beirkeisinambungan di TPMB A yang beirada di daeirah Kabupatein Bogor untuk 

meimbeirikan peilayanan keibidanan pada satu ibu dari keihamilan 34 minggu, 

beirsalin, nifas dan bayi baru lahir. 

Beirdasarkan data diatas maka peinulis teirtarik meilakukan asuhan 

beirkeisinambungan pada Ny. L mulai dari keihamilan, peirsalinan, nifas dan BBL 
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deingan meineirapkan konseip asuhan kompleimeinteir seisuai keibutuhan dilakukan 

dari tanggal 07 April 2024 di TPMB A Kabupatein Bogor untuk dilaporkan 

dalam beintuk laporan KIAB (Karya Ilmiah Akhir Bidan). Meinggunakan 

peindeikatan manajeimein keibidanan 7 Langkah Varneiy yang    didokumeintasikan 

meinggunakan meitodei SOAP. 

1.2 Rumusan Masalah 

Beirdasarkan uraian data di atas dan beirbagai upaya dilakukan untuk 

meingurangi AKI dan AKB, salah satunya adalah asuhan beirkeisinambungan 

(Continuity of Carei). Oleih kareina itu dapat dirumuskan masalah Apakah 

Asuhan beirkeisinambungan Pada Ny. L G3P2A0 H.34 Minggu, Keihamilan 

Trimeisteir III, Peirsalinan Normal, Nifas Dan Bayi Baru Lahir di TPMB A 

Kabupatein Bogor Tahun 2024 dapat meimeinuhi standar asuhan keibidanan? 

1.3 Tujuan 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mampu meimbeirikan Asuhan Keibidanan Beirkeisinambungan 

teirhadap Ny. L mulai usia keihamilan 34 minggu sampai 6 minggu 

postpartum teirhadap Ny. L G3P2A0 deingan peindeikatan manajeimein 

keibidanan 7 langkah Varneiy dan peindokumeintasian SOAP Di TPMB A di 

Kabupatein Bogor Tahun 2024. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mampu untuk meilaksanakan Asuhan Keibidanan Keihamilan keipada 

Ny. L. di TPMB A Kabupatein Bogor Tahun 2024. 

2. Mampu untuk meilaksanakan Asuhan Keibidanan Peirsalinan keipada 

Ny. L. di TPMB A Kabupatein Bogor Tahun 2024. 
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3. Mampu untuk meilaksanakan Asuhan Keibidanan Nifas keipada Ny. L. 

di TPMB A Kabupatein Bogor Tahun 2024. 

4. Mampu untuk meilaksanakan Asuhan Keibidanan BBL keipada Bayi Ny. 

L. di TPMB A Kabupatein Bogor Tahun 2024. 

5. Mampu untuk meilaksanakan peindokumeintasian Asuhan Keibidanan 

keipada ibu hamil, beirsalin, nifas teirhadap Ny. L dan bayi Ny. L di 

TPMB A Kabupatein Bogor Tahun 2024. 

1.4 Manfaat 

1.4.1 Bagi Mahasiswa (Peimbeiri Asuhan Deimi Keipeintingan Keiilmuan) 

Diharapkan dapat meineirapkan asuhan keibidanan 

beirkeisinambungan pada keihamilan, peirsalinan normal, nifas, dan bayi baru 

lahir. Meireika juga akan meimiliki keimampuan untuk meimbeirikan 

peirawatan keibidanan kompleimeinteir seisuai proseidur. 

1.4.2 Bagi Institusi Peindidikan Profeisi Bidan 

Diharapkan dapat seibagai sumbeir bacaan tambahan dan reifeireinsi 

dalam peindidikan, teirutama dalam hal peilaksanaan asuhan keibidanan 

seicara beirkeisinambungan dan asuhan kompleimeinteir bagi peindidikan 

profeisi bidan 

1.4.3 Bagi Pasiein dan Masyarakat 

Diharapkan dapat meiningkatkan keisadaran ibu hamil untuk 

beirpartisipasi seicara aktif deingan meimeiriksa keiadaan keiseihatannya seicara 

teiratur, dari keihamilan, peirsalinan, nifas, dan bayi baru lahir. Seihingga 

meireika meirasa meindapatkan dukungan dari bidan seibagai peimbeiri asuhan. 

 


