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BAB I

PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Derajat kesehatan besar artinya bagi pengembangan dan pembinaan sumber daya manusia Indonesia dan sebagai modal bagi pelaksanaan pambangunan nasional. Pada saat ini masalah pokok yang dihadapi bangsa Indonesia adalah masalah kesehatan yang terjadi pada kelompok ibu dan anak, yang ditandai antara lain masih tingginya angka kematian ibu dan bayi (Hidayat 2009, h. 7).
Setiap tahun sekitar 20.000 perempuan di Indonesia meninggal akibat komplikasi dalam persalinan. Sebenarnya, hampir semua kematian tersebut dapat dicegah. Karena itu tujuan kelima Millennium Development Goals (MDGs) difokuskan pada kesehatan ibu, untuk mengurangi “kematian ibu” (Stalker, 2008). Pencapaian target MDGs akan dapat terwujud hanya jika dilakukan upaya yang lebih intensif untuk mempercepat laju penurunannya (Wrihatnolo, dkk. 2007).
Survey Demografi Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun 2007 menyebutkan bahwa angka kematian ibu (AKI) yaitu 228/100.000 kelahiran hidup, sedangkan angka kematian bayi (AKB) 34 per 1.000 kelahiran hidup (Acandra, 2010). Bidan Praktek Swasta (BPS) memproyeksikan bahwa pencapaian AKI baru mencapai angka 163 kematian ibu melahirkan per 100.000 kelahiran hidup pada tahun 2015, sedangkan target MDGs pada tahun 2015 tersebut adalah 102 per 100.000 kelahiran hidup (Wrihatnolo, dkk. 2007). Jadi target MDGs 2015 untuk menurunkan AKI di Indonesia masih sulit untuk diwujudkan.
Penyebab langsung kematian ibu adalah perdarahan (30%), eklampsia (25%), partus lama (5%), komplikasi aborsi (8%), dan infeksi (12%) (Wrihatnolo, dkk. 2007). Penyebab tak langsung kematian ibu ini antara lain adalah anemia, kurang energi kronik (KEK), dan keadaan “4 terlalu” (terlalu tua/muda, sering dan banyak) (Saifuddin 2006, h. 6).
Anemia merupakan faktor yang menyebabkan timbulnya masalah kesehatan pada wanita dan kematian selama kehamilan dan persalinan (Fraser 2009, h. 328). Kebanyakan anemia dalam kehamilan disebabkan oleh defisiensi besi dan perdarahan akut bahkan tidak jarang keduanya saling berinteraksi. Kekurangan gizi dan perhatian yang kurang terhadap ibu hamil merupakan predisposisi anemia ibu hamil di Indonesia (Saifuddin 2006, h. 281).

Pengenceran darah dianggap sebagai penyesuaian diri secara fisiologi dalam kehamilan. Pengenceran darah dapat meringankan beban jantung yang harus bekerja lebih berat dalam masa hamil (Winkjosastro 2002, h. 448). Perubahan hematologi sehubungan dengan kehamilan adalah oleh karena perubahan sirkulasi yang makin meningkat terhadap plasenta dan pertumbuhan payudara (Miyata 2010, h. 132). Pada kehamilan relative terjadi anemia karena darah ibu mengalami hemodilusi (pengenceran) dengan peningkatan volume 30% sampai 40% yang puncaknya pada kehamilan 32 sampai 34 minggu (Manuaba 2010, h. 238).

Anemia sebaiknya tidak dibiarkan saja karena akibatnya bisa fatal, baik pada ibu maupun janinnya. Risiko yang terjadi antara lain keguguran, kelahiran prematur, persalinan lama, perdarahan pasca-melahirkan, bayi lahir dengan berat rendah, hingga kemungkinan bayi lahir dengan cacat bawaan (AN, 2010). Hasil persalinan pada wanita hamil yang menderita anemia defisiensi besi adalah 12-28% angka kematian janin, 30% kematian perinatal, dan 7-10% angka kematian neonatal (Miyata 2010, h.131). Jadi anemia dalam kehamilan merupakan sebab potensial morbiditas serta mortalitas ibu dan anak.
Mengingat besarnya dampak buruk dari anemia defisiensi zat besi pada wanita hamil dan janin, maka perlu perhatian yang cukup, dan dengan diagnose yang cepat serta penatalaksanaan yang tepat komplikasi dapat diatasi serta akan mendapatkan  prognosa yang lebih baik (Miyata 2010, h.131). Penambahan asupan besi, baik lewat makanan dan/atau pemberian suplementasi, terbukti mampu mencegah penurunan Hb akibat hemodilusi (Arisman 2004, h.16). 
Kejadian anemia ibu hamil di Kabupaten Pekalongan bulan Desember 2011 sejumlah 209 orang dari 3.629 (5,76%) orang ibu hamil. Puskesmas Wiradesa merupakan salah satu Puskesmas yang berada di Kabupaten Pekalongan, pada bulan Desember 2011 dan sasaran ibu hamil sebanyak 1.037 orang, yang diperiksa 5321 ibu hamil, ada 2 orang (0,38%) diketahui yang menderita anemia.
Berdasarkan latar belakang diatas maka penulis tertarik untuk memberikan asuhan kebidanan pada ibu hamil dengan anemia, dengan judul karya tulis ilmiah ini yaitu “Asuhan Kebidanan Pada Ny. N Di Puskesmas Wiradesa.”
B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang di atas, rumusan masalah dalam karya tulis ilmiah ini adalah “bagaimana asuhan kebidanan pada Ny. N di Puskesmas Wiradesa?”.
C. Ruang Lingkup
Dalam pembuatan karya tulis ilmiah ini penulis membatasi studi kasus hanya pada Ny. N dengan anemia sedang di Puskesmas Wiradesa, dan dilakukan asuhan kebidanan mulai tanggal 10 Februari 2012 s/d 26 Mei 2012.
D. Penjelasan Judul
Pada studi kasus karya tulis ilmiah ini penulis mengambil judul “Asuhan Kebidanan Pada Ny. N di Puskesmas Wiradesa.” Untuk menyamakan persepsi pada karya tulis ilmiah ini akan dijelaskan satu persatu sehingga tidak terjadi kesalahpahaman, yaitu sebagai berikut:
1. Asuhan Kebidanan

Adalah penerapan fungsi dan kegiatan yang menjadi tanggung jawab bidan dalam memberikan pelayanan kepada klien yang mempunyai kebutuhan / masalah di bidang kesehatan ibu pada masa kehamilan, persalinan, nifas, bayi, setelah lahir serta keluarga berencana (Muslihatun 2009, h. 113).

2. Ny. N

Adalah seorang wanita berumur 16 tahun yang baru hamil, belum pernah melahirkan dan tidak pernah keguguran, bertempat tinggal di Desa Pekuncen RT. 01, RW. 03 Wiradesa. 
3. Puskesmas Wiradesa

Merupakan salah satu puskesmas yang berada di Kabupaten Pekalongan, yang beralamatkan di Jalan Raya Wiradesa.
E. Tujuan Penulisan

1. Tujuan Umum

Penulis dapat melakukan asuhan kebidanan pada Ny. N pada saat kehamilan, persalinan, nifas dan bayi baru lahir Ny. N.
2. Tujuan Khusus 

a. Penulis dapat melakukan asuhan kebidanan pada Ny. N selama kehamilan dengan anemia di Puskesmas Wiradesa tahun 2012.
b. Penulis dapat melakukan asuhan kebidanan pada Ny. N selama persalinan dengan anemia ringan di Puskesmas Wiradesa tahun 2012.
c. Penulis dapat melakukan asuhan kebidanan pada Ny. N selama nifas dengan anemia ringan di Puskesmas Wiradesa tahun 2012.
d. Penulis dapat melakukan asuhan kebidanan pada bayi baru lahir normal Ny. N di Puskesmas Wiradesa tahun 2012.
F. Manfaat Penulisan
Adapun manfaat penulisan karya tulis ilmiah ini adalah :

1. Bagi Penulis

a. Dapat mengerti, memahami dan menerapkan asuhan kebidanan pada ibu hamil dengan anemia sampai dengan masa nifas, dan bayi baru lahir normal.
b. Dapat menambah pengetahuan dan pengalaman khususnya tentang kasus ibu hamil dengan anemia sampai dengan masa nifas, dan bayi baru lahir normal.
c. Dapat meningkatkan ketrampilan dalam memberikan asuhan kebidanan pada ibu hamil dengan anemia sampai dengan masa nifas, dan bayi baru lahir normal.
2. Bagi Institusi Pendidikan

a. Memberikan masukan dalam kegiatan pembelajaran terutama mengenai asuhan kebidanan ibu hamil dengan anemia sampai dengan masa nifas, dan bayi baru lahir normal.
b. Sebagai bahan bacaan untuk menambah wawasan bagi mahasiswa Diploma III Kebidanan khususnya yang berkaitan dengan anemia sampai dengan masa nifas, dan bayi baru lahir normal.
3. Bagi Lahan Praktek

a. Dengan adanya penulisan karya tulis ilmiah ini, dapat menambahakan bahan bacaan dan sebagai rujukan dalam melakukan asuhan pada ibu hamil dengan anemia sampai dengan masa nifas, dan bayi baru lahir normal.
G. Metode Penulisan

Dalam penulisan karya tulis ini, penulis menggunakan metode penelitian deskriptif, yaitu suatu metode penelitian yang dilakukan dengan tujuan utama untuk membuat gambaran atau deskripsi tentang suatu keadaan secara objektif. (Notoatmodjo 2005, h. 138).
Adapun teknik yang digunakan dalam pengumpulan data, yaitu :
1. Wawancara

Yaitu dengan mengadakan kegiatan tanya jawab secara langsung kepada klien, keluarga dan kepada bidan yang bertujuan untuk mendapatkan data yang diperlukan, yaitu data Ny. N.
2. Pemeriksaan Fisik

Adalah pemeriksaan yang dilakukan pada bagian tubuh dari kepala sampai kaki. Macam-macam pemeriksaan yaitu dengan inspeksi (periksa pandang/obsevasi), palpasi (periksa raba), auskultasi (periksa dengar), dan perkusi (periksa ketuk) (Kusmiyati 2010, h.77)

3. Pemeriksaan Penunjang

Adalah pemeriksaan yang dilakukan untuk mendukung penegakan diagnosa seperti pemeriksaan laboratorium, ultrasonografi dan lain-lain.
4. Studi Pustaka

Yaitu dengan melihat macam dan mempelajari buku-buku literature untuk memperkaya khasanah ilmiah dalam mendukung pelaksanaan studi kasus.
5. Dokumentasi

Adalah catatan tentang interaksi antara tenaga kesehatan, pasien, keluarga pasien, dan tim kesehatan yang mencatat tentang hasil pemeriksaan prosedur pengobatan pada pasien dan pendidikan kepada pasien, serta respon pasien terhadap semua kegiatan yang telah dilakukan (Hj. Salmah 2006, h. 171).
H. Sistematika Penulisan

makalah ini terdiri dari 4 bab, yaitu :

BAB
I
Pendahuluan 



Berisi tentang gambaran awal mengenai permasalahan yang akan dibahas yang terdiri dari latar belakang, perumusan masalah, tujuan penulisan, metode dan sistematika penulisan.

BAB 
II
Tinjauan Teori 

Berisi tentang gambaran umum kehamilan serta gambaran umum anemia pada kehamilan.

BAB 
III
Tinjauan Kasus

Berisi tentang penerapan asuhan kebidanan pada ibu hamil Ny. N dengan anemia sedang di Puskesmas Wiradesa.
BAB 
IV
Pembahasan
Berisi tentang kesesuaian dan kesenjangan antara teori dan pelaksanaan kasus dilahan mengenai asuhan kebidanan pada ibu hamil dengan anemia sedang.

BAB 
V
Penutup

Berisi simpulan dari keseluruhan hasil studi dan saran. 
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