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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang  

Asuìhan keìbidanan kompreìheìnsif meìruìpakan rangkaian peìlayanan yang 

dibeìrikan seìcara meìnyeìluìruìh dan beìrkeìlanjuìtan, muìlai dari masa keìhamilan, 

peìrsalinan, nifas, peìrawatan bayi baruì lahir, hingga peìlayanan keìluìarga 

beìreìncana. Peìlayanan ini beìrtuìjuìan uìntuìk meìmeìnuìhi keìbuìtuìhan keìseìhatan 

peìreìmpuìan seìcara individuìal dan speìsifik. Tuìjuìan uìtama dari peìmbeìrian asuìhan 

seìcara meìnyeìluìruìh ini adalah uìntuìk meìnguìrangi risiko masalah keìseìhatan yang 

muìngkin teìrjadi seìlama keìhamilan, proseìs meìlahirkan, masa nifas, seìrta 

meìminimalkan komplikasi yang dapat dialami oleìh bayi baruì lahir mauìpuìn 

dalam program KB. Diharapkan, peìndeìkatan meìnyeìluìruìh ini mampu ì 

meìnuìruìnkan angka keìsakitan dan keìmatian baik pada ibuì mauìpuìn bayi (Aprianti 

eìt al., 2023). 

Peìlaksanaan asuìhan keìbidanan kompreìheìnsif pada kasuìs ini beìrpeìran 

peìnting dalam me ìnuìruìnkan morbiditas ibuì mauìpuìn bayi. Deìngan meìmbeìrikan 

peìlayanan yang teìrfokuìs pada uìpaya peìnceìgahan dan deìteìksi dini komplikasi 

seìlama masa keìhamilan, peìrsalinan, dan masa nifas, bidan dapat leìbih ceìpat 

meìngideìntifikasi seìrta meìnangani masalah keìseìhatan. Peìndeìkatan ini tidak hanya 

meìningkatkan muìtuì peìlayanan, teìtapi juìga seìcara signifikan meìnguìrangi risiko 

yang beìrpoteìnsi meìngancam keìseìlamatan ibuì dan bayi. Oleìh kareìna ituì, 



2 
 

peìneìrapan asuìhan keìbidanan yang eìfeìktif meìnjadi kuìnci dalam meìncapai targeìt 

keìseìlamatan mateìrnal dan neìonatal seìcara nasional. 

Keìhamilan meìruìpakan proseìs fisiologis alami yang dialami oleìh seìtiap 

peìreìmpuìan seìbagai bagian dari sikluìs reìproduìksi. Meìskipuìn deìmikian, tidak 

seìmuìa peìruìbahan yang teìrjadi seìlama masa keìhamilan beìrsifat nyaman. Seìjuìmlah 

keìluìhan uìmuìm dapat muìncuìl, baik akibat peìruìbahan hormonal, fisik, mauìpuìn 

gaya hiduìp. Salah satuì gangguìan yang keìrap dijuìmpai namuìn seìring diabaikan 

oleìh ibuì hamil adalah heìmoroid atauì wasir. Heìmoroid meìruìpakan kondisi 

peìleìbaran peìmbuìluìh darah veìna pada pleìksuìs heìmoroidalis yang dapat 

meìnyeìbabkan keìluìhan beìruìpa nyeìri, gatal, peìrdarahan, seìrta muìncuìlnya beìnjolan 

di seìkitar anuìs. 

Peìnyakit heìmoroid, atauì leìbih dikeìnal deìngan istilah ambeìieìn, teìlah lama 

dikeìnal dan masih meìnjadi masalah keìseìhatan yang seìring teìrjadi di masyarakat. 

Keìjadian heìmoroid meìningkat seìiring beìrtambahnya uìsia, teìruìtama pada individuì 

beìruìsia 20 hingga 50 tahuìn (Eìdiyanto, 2018). Kondisi ini diseìbabkan oleìh 

peìmbeìsaran veìna heìmoroidalis akibat teìkanan atauì peìradangan, yang dapat 

meìnimbuìlkan rasa nyeìri dan keìtidaknyamanan, teìruìtama saat buìang air beìsar (Tri 

Uìtami & Ganik Sakitri, 2020). Faktor peìnye ìbab uìmuìmnya adalah pola makan 

reìndah seìrat, konstipasi, seìrta keìbiasaan meìngeìjan yang meìnyeìbabkan teìkanan 

kronis pada daeìrah anuìs (Eìrianto eìt al., 2022). 

Beìrdasarkan data dari World Heìalth Organization (WHO) tahuìn 2014, 

seìkitar 54% atauì 230 juìta orang di seìluìruìh duìnia meìngalami heìmoroid. Bahkan, 

kondisi ini meìnjadi peìnyeìbab keìmatian keì-6 kareìna komplikasi yang 
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ditimbuìlkannya. Di Ameìrika Seìrikat, meìnuìruìt National Ceìnteìr for Heìalth 

Statistics, preìvaleìnsi heìmoroid meìncapai 4,4%, deìngan seìkitar 1,5% kasuìs yang 

meìmeìrluìkan tindakan heìmoroideìktomi. Angka keìjadian yang tinggi ini 

meìnuìnjuìkkan bahwa heìmoroid meìruìpakan masalah keìseìhatan deìngan preìvaleìnsi 

hampir 50% pada popuìlasi uìmuìm (Ali dkk., 2011 dalam Winda Mintauìli Sinuìrat, 

2018). 

Di Indoneìsia, data dari Keìmeìnteìrian Keìseìhatan RI tahuìn 2009 meìncatat 

355 kasuìs heìmoroid yang dilaporkan dari seìluìruìh ruìmah sakit di 33 provinsi. 

Juìmlah ini dipreìdiksi akan teìruìs meìningkat hingga meìncapai seìkitar 21,3 juìta 

kasuìs pada tahuìn 2030. Preìvaleìnsi peìndeìrita heìmoroid meìncapai 5,7%, namuìn 

hanya 1,5% yang meìndapatkan diagnosis meìdis, yang beìrarti seìkitar 12,5 juìta 

peìnduìduìk Indoneìsia meìngalami kondisi ini (Riskeìsdas, 2015). Di Jawa Barat 

seìndiri, teìrcatat seìkitar 326 peìndeìrita heìmoroid (Dinkeìs Jabar, 2016). Walauìpuìn 

heìmoroid buìkanlah peìnyakit yang meìngancam jiwa, peìmbeìsaran veìna yang tidak 

ditangani dapat meìnimbuìlkan keìluìhan yang signifikan dan meìnggangguì aktivitas 

harian. 

Geìjala yang uìmuìm dialami oleìh peìndeìrita heìmoroid antara lain nyeìri saat 

meìngeìjan, seìmbeìlit, rasa gatal, peìrdarahan saat buìang air beìsar, peìmbeìngkakan 

hingga neìkrosis di seìkitar anuìs (Deìwi, 2021; Rahmawati, 2021). Bila tidak 

ditangani deìngan baik, heìmoroid dapat meìnyeìbabkan komplikasi seìpeìrti aneìmia 

deìfisieìnsi beìsi dan nyeìri heìbat akibat trombosis (Eìdiyanto, 2018). 

Heìmoroid teìrjadi kareìna varikositis akibat peìleìbaran (dilatasi) pleìksuìs 

veìna heìmorrhoidialis yang teìrbagi meìnjadi duìa klasifikasi yaituì, heìmoroid 
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inteìrna dan heìmoroid eìksteìrna. Keìduìa klasifikasi teìrseìbuìt sangat banyak 

diteìmuìkan pada seìkitar 35% peìnduìduìk yang uìmuìrnya di atas 25 tahuìn. Meìskipuìn 

peìnyakit heìmoroid buìkan peìnyakit yang meìngancam jiwa teìtapi keìtika dibiarkan 

akan beìrbahaya bagi tuìbuìh kareìna teìrjadinya peìmbeìngkakan yang akan sangat 

meìnggangguì keìnyamanan saat beìraktivitas (Rohmani, 2021). Seìlain ituì juìga akan 

meìnyeìbabkan rasa nyeìri kareìna peìmbeìngkakan teìrseìbuìt, teìrasa gatal, peìndarahan 

pada saat deìfeìkasi, dan bisa meìnyeìbabkan neìkrosis pada daeìrah anuìs. Meìnuìruìt 

peìneìlitian, heìmoroid biasa teìrjadi pada keìlompok uìsia 30-46 tahuìn (27,84%) 

seìrta leìbih banyak dialami oleìh laki-laki (64,95%), beìrdasarkan klasifikasi 

histopatologinya bahwa tipeì heìmoroid eìksteìrna 49,49% leìbih banyak diteìmuìkan, 

seìdangkan heìmoroid inteìrna seìbanyak 26,80%, dan yang meìngalami heìmoroid 

campuìran seìbanyak 23,71% (Seìptadina & Veìronica, 2015). Individuì keìlompok 

uìsia > 40 tahuìn meìmiliki faktor risiko tinggi dikareìnakan struìktuìr dan fuìngsi 

organ yang meìnuìruìn. Ditambah individuì beìkeìrja deìngan inteìnsitas duìduìk lama 

(> 2 jam) yang meìnyeìbabkan teìrjadi heìmoroid akibat peìmbuìluìh darah di anuìs 

teìrteìkan (Wibowo eìt al., 2018 dalam Feìrnanda, 2019). 

Meìnuìruìt Leìliana Carolina, 2014 dalam Winda Mintauìli Sinuìrat, 2018). 

Heìmoroid pada wanita hamil banyak dijuìmpai dan meìruìpakan keìadaan yang 

fisiologis meìnyeìrtai keìhamilan. Keìhamilan akan meìningkatkan insideìn 

heìmoroid, dimana leìbih dari 50% wanita hamil dijuìmpai kasuìs ini. Risiko akan 

meìningkat 20-30% seìteìlah keìhamilan keìduìa atauì leìbih. Teìrapi beìdah 

heìmorhoideìktomi meìruìpakan pilihan yang haruìs diambil oleìh wanita hamil 

apabila peìngobatan seìcara konseìrvatif gagal. 
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Beìrdasarkan hasil stuìdi peìndahuìluìan yang dilakuìkan peìnuìlis di Teìmpat 

Praktik Mandiri Bidan (TPMB) I, yang beìrlokasi di Kabuìpateìn Banduìng, 

meìnuìnjuìkkan bahwa seìlama peìriodeì Januìari hingga Meìi 2025 teìrdapat seìkitar 

180 pasieìn yang meìngakseìs layanan keìbidanan. Dari juìmlah teìrseìbuìt, teìrcatat 

seìkitar 10 ibuì hamil meìngalami keìluìhan heìmoroid, yang meìncakuìp nyeìri saat 

buìang air beìsar, hingga prolaps ringan. Deìngan deìmikian, angka keìjadian 

heìmoroid meìncapai seìkitar 10% dari total kuìnjuìngan keìhamilan. Ini me ìruìpakan 

angka yang signifikan dan meìnuìnjuìkkan bahwa heìmoroid masih meìnjadi 

masalah peìnting yang haruìs ditangani dalam praktik keìbidanan. 

Peìnanganan heìmoroid seìlama keìhamilan uìmuìmnya beìrsifat konseìrvatif 

dan non-invasif. Bidan dapat meìmbeìrikan eìduìkasi teìntang pola makan tinggi 

seìrat, peìntingnya hidrasi, latihan fisik ringan, posisi deìfeìkasi yang beìnar, seìrta 

peìngguìnaan saleìp topikal yang aman uìntuìk keìhamilan. Bila keìluìhan tidak 

meìmbaik atauì muìncuìl komplikasi, maka ruìjuìkan keì fasilitas keìseìhatan tingkat 

lanjuìtan haruìs dilakuìkan. 

Seìbagai teìnaga keìseìhatan teìrdeìpan, bidan meìmiliki peìran seìntral dalam 

uìpaya promotif dan preìveìntif teìrhadap heìmoroid dalam keìhamilan. Oleìh kareìna 

ituì, dipeìrluìkan kompeìteìnsi yang kuìat dalam peìngkajian, diagnosis, peìreìncanaan, 

peìlaksanaan hingga eìvaluìasi asuìhan keìbidanan. Peìndeìkatan yang meìnye ìluìruìh 

dan beìrbasis buìkti dapat meìmbantuì ibuì hamil teìrhindar dari komplikasi 

heìmoroid. 

Beìrdasarkan latar beìlakang teìrseìbuìt, peìnuìlis teìrtarik uìntuìk meìnyuìsuìn 

Laporan Tuìgas Akhir deìngan juìduìl "Asuìhan Keìbidanan Kompreìheìnsif pada Ny. 
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T G2P1A0 deìngan Heìmoroid di TPMB I Kabuìpateìn Banduìng." Meìlaluìi stuìdi 

kasuìs ini, diharapkan dapat meìmbeìrikan gambaran nyata peìran bidan dalam 

meìmbeìrikan asuìhan keìbidanan yang kompreìheìnsif dan beìrkuìalitas pada ibu ì 

hamil deìngan heìmoroid. 

1.2 Identifikasi Masalah 

Bagaimana peìlaksanaan asuìhan keìbidanan kompreìheìnsif pada Ny. T deìngan 

heìmoroid, yang meìncakuìp masa keìhamilan, peìrsalinan, hingga nifas di PMB I 

Kabuìpateìn Banduìng?  

1.3 Tujuan Penyusunan LTA 

1.3.1 Tujuan Umum 

Uìntuìk meìmbeìrikan gambaran asuìhan keìbidanan seìcara kompreìheìnsif 

pada Ny. T deìngan heìmoroid seìlama keìhamilan, peìrsalinan, dan masa nifas 

di PMB I Kabuìpateìn Banduìng.  

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Meìlakuìkan peìngkajian seìcara meìnyeìluìruìh pada Ny. T seìlama 

keìhamilan, peìrsalinan, dan nifas. 

2. Meìngideìntifikasi peìrmasalahan heìmoroid pada Ny. T dan faktor-faktor 

yang meìmeìngaruìhinya. 

3. Meìmbeìrikan asuìhan keìbidanan yang teìpat seìsuìai deìngan standar 

peìlayanan keìbidanan pada seìtiap tahapan. 

4. Meìmbeìrikan eìduìkasi dan konseìling keìpada Ny. T teìrkait peìnceìgahan 

dan peìnatalaksanaan heìmoroid. 

5. Meìngeìvaluìasi hasil asuìhan keìbidanan yang teìlah dibeìrikan.  
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1.4 Manfaat 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Seìbagai bahan kajian dan peìngeìmbangan ilmuì keìbidanan, khuìsuìsnya 

meìngeìnai pnatalaksanaan heìmoroid seìcara kompreìheìnsif pada ibuì hamil, 

beìrsalin, dan nifas. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

1. Meìmbeìrikan peìngalaman langsuìng keìpada mahasiswa dalam 

meìneìrapkan asuìhan keìbidanan seìcara holistik. 

2. Meìnjadi bahan eìvaluìasi dan masuìkan bagi PMB I dalam meìningkatkan 

kuìalitas peìlayanan keìbidanan. 

3. Meìmbeìrikan informasi dan eìduìkasi keìpada ibuì hamil teìntang 

peìntingnya peìnceìgahan dan peìnanganan heìmoroid seìjak dini.  
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