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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Continuity Of Care adalah asuhan yang berkesinambungan dengan 

waktu yang panjang untuk menjalin hubungan antara pasien dengan 

petugas kesehatan, asuhan diberikan kepada pasien hamil mulai ANC 

(Antenatal Care ), INC ( Intranatal Care), asuhan pada BBL ( Bayi Baru 

Lahir), PNC ( Post Natal Care ), dan pelayanan KB yang berkualitas. 

Tenaga kesehatan harus melakukan pendekatan secara fisiologis kepada 

pasien, dan mampu menerapkan serta mengembangkan model praktik 

kebidanan dan mampu memahami ruang lingkup praktik kebidanan 

berdasarkan  Evidence Based Practice (Pratami 2014). 

Angka kematian ibu di Kabupaten Klaten mengalami penurunan 

pada tahun  2015 dibandingkan pada tahun 2014. Angka kematian ibu 

pada tahun 2015 sebanyak 88,22/100.000 kelahiran hidup, sedangkan pada 

tahun 2014 sebanyak 115/100.000 kelahiran hidup. Angka kematian ibu di 

kabupaten klaten sebanyak 15 kematian ibu antara lain 5 kematian 

disebabkan oleh pendarahan, 3 kematian disebabkan oleh pre eklampsia, 4 

kematian disebabkan oleh gangguan system peredaran darah ( jantung, 

stroke ) dan 3 kematia disebabkan lain-lain (ileus dan kanker), (Kemenkes 

RI 2016). 

Preeklampsia merupakan salah satu resiko tinggi pada ibu hamil 

jika tidak di tanggani segera. Preeklamsia adalah penyakit dengan tanda-
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tanda hipertensi yang timbul setelah 20 minggu kehamilan  dan 

disertai dengan proteinuria. Preeklamsia diklasifikasikan menjadi 

preeklamsia ringan dan preeklamsia berat. Preeklamsia ringan adalah7 

timbulnya hipertensi disertai proteinuria dan/atau edema setelah umur 

kehamilan 20 minggu atau segera setelah persalinan. Preeklamsia berat 

adalah suatu komplikasi kehamilan yang ditandai dengan timbulnya 

hipertensi 160/110 mmHg atau lebih disertai proteinuria dan atau edema 

pada kehamilan 20 minggu atau lebih. 

Berdasarkan pengamatan yang telah dilakukan pada waktu bersalin 

pada Ny.I di RS Bhayangkara didapatkan hasil pemeriksaan laboratorium 

yang mendiagnosa preeklamsia pada Ny.I dengan hasil laboratorium 

protein urine +1 dan tekanan darah 140/100 mmHg. Penangan persalinan 

pada Ny.I untuk menjaga keselamatan ibu dan janin maka dilakukan secsio 

sesare pada persalinan Ny.I. Dari contoh kasus tersebut maka saya tertarik 

melakukan asuhan kebidanan secara komprehensif dan berkesinambungan 

(continuity of care) diharapkan dapat membatu dan menambah wawasan 

bagi ibu dan keluarga, sehingga dapat menjaga kesehatan ibu dan bayi 

yang optimal.  

 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang di atas, sehingga dapat merumuskan masalah 

yaitu “Bagaimana Asuhan Kebidanan Komprehensif Pada Ny. I  umur 33 

tahun di PMB Setyarti Klaten ” 
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C. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Dapat melaksanakan asuhan kebidanan secara komprehensif dan 

berkesinambungan (Continuity Of Care) pada Ny. I umur 33 tahun di 

PMB Setyarti Klaten. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mampu  memberikan asuhan kebidanan pada ibu hamil trimester III 

Ny.I umur 33 tahun G2P1A0Ah1 di PMB Setyarti Klaten 

b. Mampu memberikan asuhan kebidanan pada ibu bersalin pada Ny.I 

33 tahun G2P1A0Ah1 di PMB Setyarti Klaten 

c. Mampu memberikan asuhan kebidanan pada ibu nifas dan KB pada 

Ny.I 33 tahun G2P1A0Ah1 di PMB Setyarti Klaten. 

d. Mampu  memberikan asuhan kebidanan pada bayi baru lahir Ny.I 

umur 33 tahun G2P1A0Ah1 di PMB Setyarti Klaten. 

e. Mampu memberikan asuhan kebidanan pada keluarga berencana 

Ny.I umur 33 tahun G2P1A0Ah1 di PMB Setyarti Klaten. 

 

D. Manfaat 

1.  Manfaat Teoritis 

Menambah wawasan tentang Asuhan Kebidanan Komprehensif pada 

ibu hamil  dan menambah informasi bagi pengembang ilmu kebidanan. 
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2.  Manfaat Aplikatif 

a. Bagi Bidan 

Hasil laporan tugas akhir ini dapat berguna sebagai masukan dalam 

pemberian asuhan komprehensif pada ibu hamil,bersalin,nifas dan 

bayi baru lahir, dan KB. 

b. Bagi Penulis 

Diharapkan mampu menerapkan ilmu yang didapatkan selama di 

perkulihan dan menambah wawasan selama melakukan kegiatan 

asuhan komprensif 

c. Bagi Ibu  

Dalam laporan tugas akhir ini diharapkan dapat dijadikan bahan 

masukan untuk Ny.I sebagai informasi dan mampu menerapkan 

asuhan komprehensif yang telah diberikan selama kehamilan untuk 

menjaga kesehatan ibu dan anak selama kehamilan, merencanakan 

tempat persalinan yang lain, kesehatan gizi slama nifas, serta 

merencanakan pilihan untuk ber KB.  

d. Bagi Institusi  

Diharapkan Laporan Tugas Akhir ini dapat memberikan manfaat dan 

sebagai salah satu contoh referensi bagi mahasiswa kebidanan D-3 

Universitas Jenderal Achmad Yani Yogyakarta. 
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