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A. Latar Belakang

Pelayanan kebidanan bertujuan untuk menjamin agar setiap wanita hamil dan
menyusui dapat memelihara kesehatannya sesempurna-sempurnanya dan saat
melahirkan, bayi sehat tanpa gangguan apapun dan kemudian dapat merawat bayinya
dengan baik (Prawiroharjo, 2010: 3). Untuk mencapai tujuan tersebut diperlukan
asuhan kebidanan yang berkesinambungan (continuity of care) mulai dari kehamlilan,
persalinan, nifas, dan bayi baru lahir serta asuhan Keluarga Berencana (KB).

Kehamilan dan persalinan adalah peristiwa yang alamiah dan natural bagi
perempuan. Meskipun alamiah, kehamilan, persalinan, dan masa setelah persalinan
dapat terjadi adanya suatu komplikasi atau penyulit yang perlu mendapatkan
penanganan lebih lanjut. Kehamilan, kelahiran dan menjadi ibu adalah suatu
peristiwa fisiologis normal dalam kehidupan seorang perempuan (Nugroho, 2013:1).

Berdasarkan data World Health Organization (WHO), sekitar 810 wanita
meninggal dunia karena komplikasi kehamilan atau persalinan diseluruh dunia setiap
harinya. Antara tahun 2000 dan 2017, rasio kematian ibu turun sekitar 38% diseluruh
dunia. Pada tahun 2017 kematian ibu diperkirakan 295.000 wanita meninggal selama
dan setelah kehamilan dan persalinan. Rasio kematian ibu dinegara berkembang
pada tahun 2017 adalah 462/100.000 kelahiran hidup dibanding 11/100.000
kelahiran hidup dinegara maju. Kematian ibu adalah kematian seorang wanita
terjadi saat hamil, bersalin atau 42 hari setelah persalinan dengan penyebab yang

berhubungan langsung atau tidak langsung terhadap persalinan. Angka Kematian Ibu



(AKI) merupakan salah satu indikator untuk menilai derajat kesehatan dan
kesejahteraan perempuan.

Asuhan persalinan normal oleh tenaga kesehatan yang kompeten di fasilitas
kesehatan sangatlah penting karena fokus asuhan persalinan normal adalah
persalinan yang bersih dan aman serta mencegah terjadinya komplikasi pasca
persalinan seperti perdarahan, menjaga kelangsungan hidup dan memberikan derajat
kesehatan yang tinggi bagi ibu dan bayinya, melalui berbagai upaya yang terintegrasi
dan lengkap tetapi dengan intervensi yang seminimal mungkin agar prinsip
keamanan dan kualitas pelyanan dapat terjaga pada tingkat yan diinginkan (JNPK-
KR:2013:3).

Lima penyebab kematian ibu terbesar di Indonesia yaitu perdarahan, hipertensi
dalam kehamilan (HDK), infeksi, partus lama/macet, dan obortus. Kematian ibu di
Indonesia dan juga Provinsi Jambi masih didominasi oleh tiga penyebab utama
kematian yaitu perdarahan, hipertensi dalam kehamilan (HDK) dan infeksi. Namun
proporsinya telah berubah, dimana pendarahan dan infeksi cendrung mengalami
penurunan sedangkan hipertensi dalam kehamilan proporsinya semakin meningkat
(Profil Kesehatan Indonesia, 2016:118).

Pemerintah dalam usahanya meningkatkan Kesehatan ibu dan anak serta
menurunkan angka kematian ibu dan bayi di Indonesia telah melakukan kebijaksaan-
kebijaksanaan kesehatan diantaranya safemotherhood, Making Pregnancy Safer
(MPS), Program Perencanaan Persalinan dan Pencegahan Komplikasi (P4K),
Jamkesda, Jampersal, Millennium Developmens Goals (MDGs). Tetapi beberapa

kebijakan tersebut belum bisa menjawab semua kebutuhan kesehatan ibu dan anak.



