
BAB I

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Menurut Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) Angka Kematian Ibu (AKI) tahun 2017 masih tinggi sebesar 305 per 100.000 kelahiran hidup, yaitu 1.712 kasus pada tahun 2017. 
Menurut data profil jawa barat pada tahun 2017 yang dilaporkan pada tabel profil kesehatan 2017 sebesar 76.03/ 100.000 kelahiran hidup. Sementara itu AKI di daerah Kabupaten Bogor sebesar 48,6 per 100.000 KH. Perdarahan merupakan penyebab AKI terbesar di indonesia, Menurut Wiknjosastro, perdarahan post partum adalah perdarahan yang melebihi 500 ml setelah bayi lahir. Perdarahan pada saat post partum atau HPP (Haemoragic Post Partum) terbagi menjadi dua yaitu perdarahan post partum primer dan perdarahan post partum sekunder. Perdarahan post partum primer, yaitu perdarahan yang terjadi dalam 24 jam pertama dan biasanya disebabkan oleh atonia uteri, retensio plasenta, robekan jalan lahir, dan sisa plasenta. Adapun perdarahan post partum sekunder yaitu perdarahan yang terjadi setelah 24 jam persalinan, biasanya disebabkan oleh sisa plasenta yang tidak diketahui.1,2
Salah satu penyebab utama perdarahan post partum primer adalah atonia uteri, atonia uteri adalah pendarahan obstetri yang disebabkan oleh kegagalan uterus untuk berkontraksi secara memadai setelah kelahiran3, `salah satu penyebab atonia uteri adalah retensio plasenta, hal ini berkaitan dengan pelepasan plasenta manajemen aktif kala tiga. Sepanjang plasenta belum terlepas tidak akan menimbulkan perdarahan, apabila sebagian plasenta sudah terlepas dapat menimbulkan perdarahan. Akibatnya pembuluh darah yang terbuka pada saat proses persalinan tidak dapat cepat tertutup sehingga dapat menyebabkan terjadinya perdarahan post partum4. Selain itu, penyebab lainnya adalah multiparitas, kehamilan lebih dari satu kali atau yang termasuk multiparitas memiliki risiko lebih tinggi terjadi perdarahan pasca persalinan dibandingkan dengan ibu-ibu primigravida5. Hal ini sejalan dengan pendapat Megasari, Ibu yang paritas > 3 beresiko mengalami perdarahan pasca persalinan dibandingkan ibu yang paritasnya 2-3. Ibu dengan paritas > 3 diyakini mendahului terjadinya perdarahan pasca persalinan. Paritas mempunyai pengaruh terhadap kejadian perdarahan pasca persalinan karena pada setiap kehamilan dan persalinan terjadi perubahan pada serabut otot di 16 uterus yang dapat menurunkan kemampuan uterus untuk berkontraksi sehingga sulit untuk melakukan penekanan pada pembuluh-pembuluh darah yang membuka setelah lepasnya plasenta. Risiko terjadinya perdarahan pasca persalinan akan meningkat setelah persalinan ketiga atau lebih yang mengakibatkan terjadinya perdarahan pasca persalinan 6
Beberapa data angka kejadian perdarahan post partum pada tahun 2018 sampai 2019 yang terdapat di RSUD Ciawi adalah 129 kasus, diantaranya yaitu perdarahan yang disebabkan oleh atonia uteri pada tahun 2019 ada 44,9 % (58 kasus) yang terjadi di RSUD Ciawi.

Berdasarkan uraian diatas, maka Saya tertarik melakukan asuhan dan menyusun Laporan Tugas Akhir yang berjudul “Asuhan Kebidanan Post Partum Pada Ny.A,33 tahun dengan atonia uteri di RSUD Ciawi.”

B. Rumusan Masalah

Rumusan masalah dalam pembuatan laporan tugas akhir ini adalah “Bagaimana Asuhan Kebidanan Post Partum Pada Ny.A,33 tahun dengan atonia uteri di RSUD Ciawi “
C. Tujuan

1. Tujuan Umum

Meningkatkan pengetahuan dan menerapkan penanganan asuhan kebidanan pada Asuhan Kebidanan Post Partum Pada Ny.A,33 tahun dengan atonia uteri di RSUD Ciawi
2. Tujuan Khusus

a. Didapatkannya data subjektif dari Ny.A,33 tahun dengan atonia uteri di RSUD Ciawi
b. Didapatkannya data objektif dari Ny.A,33 tahun dengan atonia uteri di RSUD Ciawi
c. Ditegakkannya analisa dari Ny.A,33 tahun dengan atonia uteri di RSUD Ciawi
d. Dilakukan penatalaksanaan pada Ny.A,33 tahun dengan atonia uteri di RSUD Ciawi
e. Diketahuinya faktor pendorong dan penghambat dalam melakukan asuhan kebidanan pada Ny.A,33 tahun dengan atonia uteri di RSUD Ciawi
D. Manfaat

1. Bagi Penulis

Menambah pengetahuan dan penatalaksanaan tindakan yang diberikan pada pasien dengan kasus atonia uteri.

2. Bagi Lahan Praktik

Dapat dijadikan bahan evaluasi bagi bidan di lahan praktik dalam melakukan tindakan asuhan kebidanan dalam kasus atonia uteri untuk meningkatkan mutu pelayanan yang baik dan tepat khususnya pada pasien atonia uteri.
3. Bagi Lembaga Institusi Pendidikan

Memperkaya hasil karya tulis yang  berkaitan dengan kasus Atonia Uteri yang dapat bermanfaat sebagai referensi mahasiswa dalam belajar dan menggali ilmu selama perkuliahan.
4. Bagi Profesi Kebidanan

Menambah ilmu pengetahuan tentang penanganan yang tepat pada  terjadinya kasus atonia uteri.
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