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Bab 1

Pengantar Kebidanan

1.1 Pendahuluan

Kebidanan adalah satu bidang ilmu yang mempelajari keilmuan dan seni yang
mempersiapkan kehamilan, menolong persalinan, nifas dan menyusui, masa
interval dan pengaturan kesuburan, klimakterium dan menopause, bayi baru
lahir dan balita, fungsi-fungsi reproduksi manusia serta memberikan bantuan
atau dukungan pada perempuan, keluarga dan komunitasnya. Di dalam Bahasa
Inggris, kebidanan diterjemahkan sebagai "Midwifery" sedangkan bidan
disebut sebagai "Midwife".

Bidan adalah salah satu profesi di bidang kesehatan yang secara khusus
menangani kehamilan, persalinan, keadaan setelah melahirkan serta
pelayanan-pelayanan paramedis yang berhubungan dengan organ reproduksi.
Ikatan Bidan Indonesia atau yang disingkat IBI adalah organisasi profesi yang
menghimpun seluruh bidan di Indonesia.

IImu kebidanan ialah bagian ilmu kedokteran yang khusus mempelajari segala
soal yang bersangkutan dengan lahirnya bayi. Dengan demikian, yang menjadi
objek ilmu ialah kehamilan, persalinan, nifas dan bayi yang baru dilahirkan
(Saifudiin, 2010). Ilmu kebidanan adalah ilmu yang mempelajari tentang
kehamilan, persalinan, dan kala nifas serta kembalinya alat reproduksi ke
keadaan normal. Tujuan ilmu kebidanan adalah untuk mengantarkan
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kehamilan, persalinan dan kala nifas serta pemberian ASI dengan selamat,
dengan kerusakan akibat persalinan sekecil-kecilnya dan kembalinya alat
reproduksi ke keadaan normal (Manuaba, 2012).

1.2 Filosofi Kebidanan

Filosofi kebidanan merupakan pandangan hidup atau penuntun bagi bidan
dalam memberi pelayanan kebidanan. Sedangkan asuhan kebidanan
menggambarkan keyakinan yang dianut oleh bidan dan dijadikan sebagai
panduan yang diyakini dalam memberi asuhan kebidanan.

Dalam filosofi asuhan kebidanan dijelaskan dengan beberapa keyakinan yang
mewarnai asuhan kebidanan, yaitu sebagai berikut:

1. Keyakinan tentang kehamilan dan persalinan

a.

Bidan meyakini bahwa menstruasi, kehamilan, persalinan dan
menopause adalah proses fisiologis, alamiah dan bukan suatu
penyakit, tetapi tetap perlu diwaspadai karena kondisi yang
semula normal dapat tiba-tiba menjadi tidak normal.

Pengalaman melahirkan anak merupakan tugas perkembangan
keluarga yang membutuhkan persiapan mulai anak sampai
menginjak masa remaja.

Kesehatan ibu, periode reproduksi dipengaruhi oleh perilaku ibu,
lingkungan dan pelayanan kesehatan.

2. Keyakinan tentang wanita

a.

Wanita merupakan pribadi yang unik, mempunyai hak
mengkontrol dirinya sendiri, memiliki kebutuhan, harapan dan
keinginan yang harus dihormati.

Wanita dan keluarga merupakan pusat dari asuhan kebidanan.
Wanita merupakan makhluk bio-psiko-sosial-kultural dan
spiritual yang utuh dan unik, mempunyai kebutuhan dasar yang
bermacam-macam sesuai dengan tingkat perkembangannya.
Memberi asuhan kebidanan pada wanita dengan gangguan sistem
reproduksi dan wanita dalam masa klimakterium serta
menopause, mencangkup mengkaji status kesehatan dan
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kebutuhan asuhan klien, menentukan diagnosis, prognosis,
prioritas, dan kebutuhan asuhan, menyusun rencana asuhan
sesuai prioritas masalah bersama klien, melaksanakan asuhan
kebidanan sesuai dengan rencana, mengevaluasi bersama klien
hasil asuhan kebidanan yang telah diberikan, dan membuat
rencana tindak lanjut bersama klien.

3. Keyakinan tentang fungsi profesi dan pengaruhnya

a. Fungsi utama dari kebidanan adalah untuk memastikan
kesejahteraan wanita masa bersalin dan bayinya. Bidan
mempunyai kemampuan untuk memengaruhi baik sifat maupun
pemberian asuhan kepada wanita masa bersalin dan keluarganya.

b. Proses fisiologi normal harus dihargai dan diperhatikan apabila
terdapat masalah, gunakan teknologi tepat guna, dan lakukan
rujukan apabila memang diperlukan.

c. Penggunaan teknologi dalam pelayanan kebidanan harus
memperhatikan setiap efek samping yang dapat ditimbulkan.
Bidan dalam penggunaan teknologi ini, juga harus
memperhatikan batas kewenangan yang dimilikinya. Misalnya
dalam penggunaan USG, bidan mempelajari dari hasil
pemeriksaan USG (Ningsih, E. S., et al., 2023).

1.3 Falsafah Asuhan Kebidanan

Sebagai warga bangsa Indonesia yang mempunyai pandangan hidup Pancasila,
seorang bidan menganut filosofi yang memiliki keyakinan bahwa manusia
adalah makhluk bio-psiko-sosio-kultural dan spiritual yang unik, merupakan
satu kesatuan jasmani dan rohani yang utuh dan tidak ada dua individu yang
sama. Manusia terdiri dari pria dan wanita yang kemudian menikah
membentuk keluarga dan mempunyai anak. Keluarga adalah suami, istri, dan
anak, dan juga individu yang mempunyai hubungan kekeluargaan yang tinggal
di bawah satu atap.

Beberapa keluarga yang berada di suatu wilayah membentuk masyarakat.
Kumpulan dari masyarakat Indonesia terhimpun di dalam satu kesatuan
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bangsa, yaitu bangsa Indonesia. Masyarakat terbentuk karena adanya interaksi
antara manusia dan budaya dalam lingkungan yang bersifat dinamis,
mempunyai tujuan dan nilai-nilai yang terorganisasi.

Bidan berkeyakinan bahwa setiap individu berhak memperoleh pelayanan
kesehatan yang aman dan memuaskan sesuai dengan kebutuhan manusia
dalam perbedaan budayanya. Setiap individu berhak menentukan Nasib
sendiri, mendapatkan informasi yang cukup dan berperan dalam aspek
pemeliharaan kesehatannya.

Persalinan adalah suatu proses yang alami, peristiwa normal, namun apabila
tidak dikelola dengan tepat dapat berubah menjadi abnormal. Setiap individu
berhak untuk dilahirkan secara sehat. Oleh karena itu, setiap wanita usia subur,
ibu hamil, ibu bersalin, dan bayinya berhak mendapatkan pelayanan kesehatan
yang berkualitas. Pengalaman melahirkan, merupakan tugas perkembangan
keluarga yang membutuhkan persiapan sejak calon ibu menginjak masa
remaja. Kesehatan ibu dalam masa reproduksi dipengaruhi oleh perilaku ibu,
lingkungan, dan pelayanan kesehatan.

Falsafah atau pandangan hidup adalah suatu ungkapan yang jelas tentang apa
yang diyakini. Falsafah kebidanan menegaskan tentang:

1. Keunikan bidan dalam melaksanakan pelayanan untuk meningkatkan
kesehatan ibu dan bayi.

2. Menghargai martabat manusia dan memperlakukan wanita sebagai
manusia seutuhnya sesuai hak asasinya. Bidan membela dan
memberdayakan kaum wanita dengan memberi pelayanan yang lebih
baik.

3. Bekerja sama dengan wanita dan petugas kesehatan yang lain untuk
mengatasi praktik budaya yang merugikan kaum wanita.

4. Pusat pelayanan kebidanan adalah peningkatan kesehatan,
pencegahan, dan memandang kehamilan serta persalinan sebagai
suatu peristiwa kehidupan yang normal (Purwandari, 2008).
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1.4 Definisi Bidan

1.4.1 Bidan

Bidan adalah seorang perempuan yang lulus dari pendidikan bidan yang telah
terregistrasi sesuai dengan ketentuan perundang-undangan. Istilah bidan
berasal dari kata “Widwan” yang merupakan Bahasa Sansakerta yang
mempunyai arti “Cakap”. Sedangkan dalam Bahasa Inggris “Midwife” berarti
with woman as birth, the renewal of life continues through the ages. “With
Woman” maksudnya adalah pada saat mendampingi wanita selama proses
persalinan dan pada saat memberikan pelayanan kebidanan, seorang bidan
harus mempunyai rasa empati, keterbukaan, menumbuhkan rasa saling
percaya, bidan harus mengetahui pikiran dan perasaan serta yang dialami ibu
dan keluarganya.

Bidan merupakan profesi yang diakui internasional maupun nasional yang
mana pengertian bidan telah diakui oleh International of Midwifes ICM) pada
tahun 1972 dan International Federation of International Gynecologist and
Obstetritian (FOGI). Kemudian ICM menyempurnakan definisi tersebut yang
kemudian disahkan oleh FOGI pada tahun 1991 dan WHO pada tahun 1992
yang mempuyai arti sebagai berikut: Seseorang yang telah menyelesaikan
program pendidikan bidan yang diakui oleh negara serta memperoleh
kualifikasi dan diberi izin untuk menjalankan praktik kebidanan di negeri itu.
Dia harus mampu memberikan supervisi, asuhan dan memberikan nasehat
yang dibutuhkan kepada wanita selama hamil, persalinan, dan masa nifas,
mempimpin persalinan atas tanggung jawabnya sendiri serta asuhan pada bayi
baru lahir dan anak. Asuhan ini termasuk tindakan preventif, pendeteksian
kondisi abnormal pada ibu dan bayi, dan mengupayakan bantuan medis serta
melakukan tindakan pertolongan gawat darurat pada saat tidak hadirnya tenaga
medik lainnya. Dia mempunyai tugas penting dalam konsultasi dan pendidikan
kesehatan, tidak hanya untuk wanita tetapi juga keluarga dan komunitasnya.
Pekerjaan itu termasuk Pendidikan antenatal, dan persiapan untuk menjadi
orang tua, dan meluas ke daerah tertentu dari ginekologi, keluarga berencana,
dan asuhan pada anak. Dia bisa berpraktik di rumah sakit, klinik, unit
kesehatan, rumah perawatan atau tempat-tempat pelayanan lainnya.

Ikatan Bidan Indonesia (IBI) menjelaskan bahwa bidan adalah seorang wanita
yang telah mengikuti dan menyelesaikan pendidikan yang telah diakui
pemerintah dan lulus ujian sesuai dengan persyaratan yang berlaku, dicatat
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(registrasi), diberi izin secara sah untuk menyelenggarakan praktik kebidanan
(Estiwidani, 2008).

Definisi bidan menurut UU No. 4 Tahun 2019 tentang Kebidanan, yaitu
sebagai berikut: Bidan adalah seorang perempuan yang telah menyelesaikan
program pendidikan kebidanan baik di dalam negeri maupun di luar negeri
yang diakui secara sah oleh Pemerintah Pusat dan telah memenuhi persyaratan
untuk melakukan praktik kebidanan (Anjani, et al., 2022).

1.4.2 Tugas dan Wewenang Bidan

Menurut UU No. 4 Tahun 2019 tentang Kebidanan pada Pasal 46 Ayat 1-3,
tugas dan wewenang bidan yaitu sebagai berikut:

1. Dalam menyelenggarakan praktik kebidanan, bidan bertugas
memberikan pelayanan yang meliputi:
a. Pelayanan kesehatan ibu
b. Pelayanan kesehatan anak
c. Pelayanan kesehatan reproduksi wanita dan keluarga berencana
d. Pelaksanaan tugas berdasarkan pelimpahan wewenang
e. Pelaksanaan tugas dalam keadaan keterbatasan tertentu

2. Tugas bidan sebagaimana dimaksud pada ayat (1) dapat dilaksanakan
secara bersama atau sendiri.

3. Pelaksanaan tugas sebagaimana dimaksud pada ayat (1) dilaksanakan
secara bertanggungjawab dan akuntabel (Anjani, et al., 2022).

1.5 Ruang Lingkup Asuhan Kebidanan

Asuhan kebidanan dan praktek kebidanan menjadi dasar untuk memberikan
asuhan kebidanan yang baik bagi remaja putri, wanita pra nikah, wanita hamil
dan wanita melahirkan. Asuhan yang baik dapat memberikan kenyamanan
pada wanita karena kehamilan dan kelahiran merupakan peristiwa penting bagi
kehidupan seorang wanita dan keluarganya. Bidan juga berada dalam posisi
dan peranan yang penting untuk meningkatkan kesehatan reproduksi bagi
remaja, meningkatkan kemampuan ibu dalam melahirkan, kemampuan
mendampingi ibu dalam proses kelahiran dengan memberikan dukungan, dan
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memberikan pelayanan ketika masa nifas. Dalam ruang lingkup kebidanan,
seperti permasalahan kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir, keluarga
berencana, kesehatan reproduksi wanita, dan pelayanan kesehatan masyarakat
sangat diperlukan seorang bidan yang kompeten untuk menangani masalah-
masalah tersebut. Maka dari itu, diperlukan pelayanan yang bersifat khusus
dalam bentuk asuhan kebidanan. Asuhan kebidanan adalah penerapan fungsi,
kegiatan, dan tanggungjawab bidan dalam memberikan pelayanan kepada
klien yang memiliki kebutuhan dan atau masalah kebidanan (kehamilan,
persalinan, nifas, bayi baru lahir, keluarga berencana, kesehatan reproduksi
wanita, dan pelayanan kesehatan masyarakat).

1.5.1 Pengertian Asuhan Kebidanan

Asuhan adalah bantuan yang diberikan baik kepada individu, pasien atau
kliennya. Asuhan adalah mencangkup bimbingan, didikan, dan hasil
mengasuh. Kebidanan adalah bentuk pelayanan kesehatan yang komprehensif
dan karakteristik berdasarkan ilmu dan seni kebidanan yang ditunjukkan pada
wanita khususnya dalam masa pra konsepsi, masa kehamilan, masa nifas dan
bayi baru lahir, upaya masa interval dengan upaya promotif, preventif, dan
rehabilitatif baik secara individu, keluarga, kelompok masyarakat sesuai
dengan wewenang, tanggung jawab, dan kode etik profesi bidan. Asuhan
kebidanan adalah penerapan fungsi dan kegiatan yang menjadi tanggungjawab
dalam memberikan pelayanan kepada klien yang mempunyai kebutuhan
masalah dalam bidang kesehatan ibu hamil, masa bersalin, masa nifas bayi
baru lahir, dan keluarga berencana.

1.5.2 Tujuan Asuhan Kebidanan
Tujuan dari asuhan kebidanan yaitu sebagai berikut:

1. Ibu dan bayi sehat selamat, keluarga bahagia, dan terjaminnya
kehormatan martabat manusia.

Saling menghormati penerima asuhan dan pemberi asuhan.

Adanya rasa kepuasaan dari ibu, keluarga, dan bidan.

Adanya kekuatan diri dari wanita dalam menentukan dirinya sendiri.
Adanya rasa saling percaya dari wanita sebagai penerima asuhan.

AN

Terwujudnya keluarga sejahtera dan berkualitas.
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1.5.3 Ruang Lingkup Asuhan Kebidanan

Ruang lingkup praktik kebidanan adalah batasan dari kewenangan bidan
dalam menjalankan praktikan yang berkaitan dengan upaya pelayanan
kebidanan dan jenis pelayanan kebidanan.

Asuhan kebidanan adalah asuhan yang diberikan oleh seorang bidan yang
mempunyai ruang lingkup sebagai berikut:

1.

Remaja putri

Asuhan yang diberikan bidan kepada remaja putri yaitu penyuluhan
tentang proses menstruasi, dan masa reproduksi remaja.

Wanita pranikah

Asuhan yang diberikan bidan kepada wanita hamil yaitu penyuluhan
tentang dampak hubungan seksual.

Ibu hamil

Asuhan yang diberikan bidan kepada ibu hamil yaitu pemberian
informasi untuk mengetahui kesehatan ibu dan janin, serta untuk
mencegah dan menangani secara dini terjadinya kegawatdaruratan
yang terjadi pada saat kehamilan.

Ibu bersalin

Asuhan yang diberikan bidan kepada ibu bersalin yaitu bidan
melakukan observasi pada ibu bersalin pada kala I, kala II, kala III,
dan kala IV persalinan.

Ibu nifas

Asuhan yang diberikan bidan kepada ibu nifas yaitu memantau
involusi uterus, kelancaran pemberian ASI, memantau kondisi ibu
dan anak.

Bayi baru lahir

Asuhan yang diberikan bidan kepada bayi baru lahir yaitu memotong
tali plasenta, memandikan, melakukan observasi ada atau tidaknya
gangguan pernapasan dan sebagainya, menjaga kehangatan bayi
dengan cara memakaikan pakaian dan membedong dengan kain.

Bayi dan balita

Asuhan yang diberikan bidan kepada bayi dan balita yaitu
memberikan pelayanan, informasi tentang imunisasi dan komunikasi
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edukasi konseling terkait dengan kesehatan bayi dan balita (Ningsih,
E.S. etal.,2023).
8. Menopause
Asuhan yang diberikan bidan kepada menopause yaitu mengkaji
status kesehatan dan kebutuhan asuhan sesuai dengan rencana,
menentukan diagnosis, prognosis dan prioritas masalah bersama
klien, melakukan evaluasi hasil asuhan yang telah diberikan,
membuat rencana tindak lanjut, serta membuat catatan dan laporan
asuhan kebidanan yang telah diberikan (Rahmawati, S., et al., 2022).
9. Wanita dengan gangguan reproduksi
Asuhan yang diberikan bidan kepada wanita dengan gangguan
reproduksi yaitu memberikan komunikasi informasi dan edukasi
tentang gangguan-gangguan reproduksi yang sering muncul pada
wanita, misalnya keputihan, dan menstruasi yang tidak teratur
(Ningsih, E. S., et al., 2023).
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