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KATA PENGANTAR  

 

Alhamdulillah Puji dan syukur kita panjatkan kehadirat 

Allah SWT atas limpahan nikmat yang telah diberikan sehingga 

berhasil menyelesaikan buku berjudul Asuhan Kebidanan Pra 

Nikah dan Pra Konsepsi tanpa kendala yang bermakna. Buku ini 

disusun dengan harapan dapat membantu mahasiswa dan dosen 

dalam menyusun bahan ajar yang digunakan pada pendidikan 

kebidanan yang ada di indonesia. Sebagai hal yang sangat 

mendasar calon bidan harus memahami dasar-dasar keilmuan 

dalam kebidanan. Dimulai memahami dasar-dasar Asuhan 

Kebidanan Pra Nikah dan Pra Konsepsi, calon bidan diharapkan 

dapat menerapkan apa yang dipelajari dan mempunyai kontribusi 

dalam kehidupan bermasyarakat. Juga dapat berkembang menjadi 

bidan profesional yang dapat membantu pemenuhan kebutuhan 

seorang wanita dalam kaitannya dengan proses memperoleh 

keturunan. 

Buku ini disusun dalam 16 Bab yaitu:  

Bab 1  KIE Persiapan kehamilan 

Bab 2  Skrining Pranikah  

Bab 3  Pemeriksaan Fertilitas  

Bab 4  Pemeriksaan Pranikah Darah Rutin dan Urine Rutin  

Bab 5  Pemeriksaan Pranikah TORCH, Hepatitis, HIV/AIDS  

Bab 6  Pemeriksaan Pranikah TB Paru dan Malaria 
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Bab 8  Kesehatan Reproduksi Perempuan  

Bab 9  Persiapan dan Perencanaan Kehamilan  

Bab 10  Psikologi Persiapan Kehamilan  

Bab 11  Psikologis Persiapan Menjadi Orang Tua 

Bab 12  Skrining Pra Konsepsi  

Bab 13  Konseling Persiapan Kehamilan  

Bab 14  Ideal Jarak Antar Kehamilan 

Bab 15   Evidence Based Terkait Asuhan Pranikah 

Buku ini disusun bukan sebagai karya yang sempurna, selalu 

ada kekurangan yang mungkin tidak disengaja atau karena 

perkembangan ilmu pengetahuan yang belum penulis ketahui. 
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BAB 

1 

 

Zilfi Yola Pitri, S.Tr.Keb, M.Keb 

 

A. Pendahuluan 

Kehamilan adalah anugerah terbesar yang Allah 

subhanahu wa ta'ala berikan kepada setiap calon ibu. Sesuai 

kehendak dan takdirnya, janin menjalani kehidupan baru yang 

sangat menarik di dalam kandungan selama 9 bulan. Sangat 

cocok bagi seorang wanita yang sedang merencanakan 

kehamilan untuk dengan antusias mempersiapkan kesehatan 

tubuhnya. Ini adalah semacam upaya untuk mendapatkan 

manfaat. Adapun hasilnya, kami berharap yang terbaik dari 

Allah Subhanahu wa Ta'ala. Seorang ibu memiliki tanggung 

jawab besar untuk menjadikan anak-anaknya yang belum lahir 

sehat dan cerdas. Bagaimana semua itu bisa terbentuk, salah 

satunya dengan mempersiapkan kehamilan yang sehat. 

Informasi ini sangat penting terutama bagi anda yang baru 

pertama kali hamil atau ingin memiliki keturunan yang lebih 

berkualitas. Siapakah orang yang menginginkan anak yang cacat 

fisik, lemah intelektual dan lemah mental? tidak ada yang benar? 

Jadi jangan meremehkan, sekarang bagaimana Anda 

mempersiapkan kehamilan yang sehat karena ini benar-benar 

tentang bagaimana buah hati Anda setelah lahir. Kesehatan 

sudah diawali dari sebelum bayi dilahirkan dari kandungan. 

Masa-masa kehamilan merupakan masa yang cukup rentan dan 

akan menentukan bagaimana kesehatan bayi setelah lahir, 

bahkan ketika ia mulai besar. 

KIE PERSIAPAN 

KEHAMILAN 
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BAB 

2 

 

Miranie Safaringga, S.ST., M.KEB., CHTT 

 

A. Persiapan Pranikah 

Calon pengantin yang akan menikah adalah cikal bakal 

terbentuknya sebuah keluarga, sehingga sebelum menikah calon 

pengantin perlu mempersiapkan kondisi kesehatannya. Hal ini 

bertujuan supaya Wanita dapat menjalani kehamilan dan 

persalinan dengan baik. Sehingga, dapat melahirkan generasi 

penerus yang sehat, menciptakan keluarga yang sejahtera dan 

berkualitas. Oleh karena itu, kehamilan pertama merupakan fase 

dalam siklus reproduksi perempuan yang harus dipersiapkan 

sebaik mungkin oleh calon pengantin (Eka dkk, 2021).  

Mempersiapkan kehamilan yang sehat dapat dilakukan 

sejak sebelum menikah, salah satunya dengan melakukan 

skrining pranikah. Skrining pranikah adalah pemeriksaan 

kesehatan yang dilakukan petugas kesehatan seperti Bidan pada 

calon pengantin sebelum menikah menuju persiapan kehamilan 

yang sehat dan terencana (Kemenkes RI, 2015). Menurut World 

Health Organization (WHO) tujuan dari skrining adalah untuk 

mengidentifikasi orang-orang dalam populasi yang tampaknya 

sehat, yang memiliki resiko lebih tinggi terhadap masalah atau 

kondisi kesehatan, sehingga pengobatan atau intervensi dini 

bisa dilakukan serta mendapatkan hasil kesehatan yang lebih 

baik bagi individu yang melakukan skrining. Pada beberapa 

kasus, seperti skrining antenatal, tujuan skrining adalah untuk 

memberikan informasi pada klien tentang peningkatan resiko 

atau kondisi kesehatan, sehingga membantu klien dalam 

SKRINING 

PRA NIKAH 
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BAB 

3 

 

Dr. Sriyana Herman, AMK., SKM., M.Kes 

 

A. Pendahuluan 

American College of Obstetricians and Gynecologists (ACOG) 

menyatakan bahwa ketidaksuburan didefinisikan sebagai 

kegagalan untuk hamil setelah 12 bulan pernikahan dan 

mempengaruhi sekitar 12% dari sistem reproduksi (Jessica dan 

James, 2022). Ketika pasangan wanita tidak berhasil hamil 

setelah satu tahun perkawinan, kedua pasangan perlu 

melakukan pemeriksaan fisik dan medis yang 

komprehensif. Tes kesuburan untuk wanita dan analisis sperma, 

dimana laki-laki menjadi penyumbang 50% dari semua kasus 

infertilitas, sehingga penting untuk dilakukan pemeriksaan 

kedua pasangan agar diketahui masalah infertilitas lanjutan 

(Americanpregnancy.org, 2023). 

Infertilitas merupakan kekhawatiran serius bagi banyak 

pasangan karena merupakan diagnosis yang berpotensi 

mengubah hidup wanita secara dramatis karena tidak memiliki 

keturunan, hasil penelitian tentang fertilitas yang dilakukan oleh 

National Institute of Environmental Health Sciences menemukan 

bahwa mayoritas wanita usia 39 tahun yang tidak hamil di tahun 

pertama bisa hamil di tahun kedua tanpa bantuan medis apa 

pun, sedangkan usia wanita antara 27 dan 34 tahun, hanya 6% 

yang tidak dapat hamil di tahun kedua. Dan untuk wanita 

berusia 35 hingga 39 tahun, hanya 9% yang tidak dapat hamil di 

tahun kedua, dengan catatan pasangan mereka minimal berusia 

di bawah 40 tahun. Jadi, wanita yang sudah cukup berusaha 

PEMERIKSAAN 

FERTILITAS 
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BAB 

4 

 

Syastriani Isna Putri Syarif, S.ST., M.Keb., Bdn. 

 

A. Pemeriksaan Darah Rutin Pranikah 

Pernikahan adalah sebuah jalan yang ditempuh untuk 

menyatukan dua insan manusia yang berbeda, yaitu laki-laki 

dan perempuan. Laki-laki dan perempuan diciptakan dengan 

berbagai perbedaan diantaranya adalah perbedaan seks dan 

karakter, selain itu pengaruh pendidikan dan lingkungan juga 

mempengaruhi pola pikirnya. Lak-laki diidentikan dengan sifat 

yang tegas, keras dan kasar. Sedangkan perempuan identik 

memiliki sifat yang lembut serta penyayang (Yuliyanti et al., 

2020) 

Sejalan dengan perkembangan ilmu pengetahuan, salah 

satu persyaratan administrasi yang harus dilengkapi dalam 

pernikahan yaitu surat keterangan berbadan sehat dari 

kedokteran atau puskesmas. Setelah syarat tersebut terpenuhi 

selanjutnya akan dicatat oleh pihak KUA guna keabsahan sesuai 

dengan undang-undang (Kemenkes.RI, 2014) 

Beberapa premarital check up diantaranya pemeriksaan 

darah rutin yang akan ditempuh oleh pasangan pengantin yaitu 

leukosit, hematokrit, trombosit, Hb, eritrosit, tes gula darah, 

hingga laju endap darah. Bagi calon pengantin perempuan, 

pemeriksaan Hb akan sangat membantu mengetahui risiko 

thalassemia. 

 

 

PEMERIKSAAN 

PRANIKAH DARAH 

RUTIN DAN URINE 

RUTIN 
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BAB 

5 

 

Sapril, SKM., M.Sc. 

 

A. Pemeriksaan TORCH Pranikah 

Pemeriksaan kesehatan pra nikah sangat penting dan 

dianjurkan untuk kedua pasangan. Ketika kedua pasangan calon 

pengantin melakukan pemeriksaan laboratorium dengan 

demikian pasangan tersebut melakukan tindakan pencegahan 

terhadap kemungkinan gangguan kesehatan yang bersifat 

genetik. Salah satu pemeriksaan laboratorium yaitu TORCH. 

TORCH merupakan singkatan dari Toksoplasma, Rubella, 

Cytomegalovirus, dan Herpes Simpleks. TORCH ini merupakan 

penyakit infeksi yang dapat menular dari ibu hamil ke janin 

melalui plasenta, sehingga dapat menyebabkan risiko cacat lahir 

(Anggraeni, 2012). 

Jika dilihat dengan kasat mata, sangat sulit untuk 

mendeteksi penyakit TORCH, sebab biasanya tidak 

menimbulkan adanya gejala-gejala yang signifikan baik secara 

fisik maupun psikis, terlebih bagi seseorang yang memiliki 

kebugaran tubuh yang fit. Olehnya itu, dengan melakukan 

pemeriksaan pra nikah kedua pasangan pra nikah dapat 

mengetahui kekebalan tubuh terhadap kuman ataupun virus 

yang termasuk kriteria TORCH tersebut. Apabila pada wanita 

tidak ditemukan kekebalan tubuh terhadap TORCH maka 

sebaiknya diberikan vaksinasi sebelum kehamilan, termasuk 

pula vaksin Rubella, Varicella maupun Hepatitis B (Naldho, 

2022). 

PEMERIKSAAN 

PRANIKAH TORCH, 

HEPATITIS, HIV/AIDS 
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BAB 

6 

 

Imma Fatayati, S. Fis., M. Biomed 

 

A. Pendahuluan 

Guna mengakhiri kemiskinan, mengurangi kesenjangan 

dan melindungi lingkungan, para pemimpin dunia, termasuk 

Indonesia menyepakati Program global Sustainable 

Development Goals (SDGs) berisi 17 Tujuan dan 169 Target yang 

diharapkan dapat dicapai pada tahun 2030. Salah satu target 

yang harus dicapai yaitu mengakhiri epidemi AIDS, 

tuberculosis (TB), malaria dan penyakit tropis yang terabaikan, 

serta memerangi hepatitis, penyakit bersumber air dan penyakit 

menular lainnya (World Health Organization, 2015). Di 

Indonesia Angka kesakitan malaria tahunan berdasarkan Annual 

Parasite Incidence (API) adalah 1.85 per 1000 penduduk dengan 

insiden 1,9 persen dan prevalensi 6 persen (Badan Penelitian dan 

Pengembangan Kesehatan RI, 2013). Sedangkan TB di Indonesia 

menempati peringkat ketiga setelah India dan Cina dengan 

jumlah kasus 824 ribu dan kematian 93 ribu per tahun atau setara 

dengan 11 kematian per jam (World Health Organization, 2022). 

Hasil systematic review mengemukakan bahwa proporsi 

wanita dengan malaria selama kehamilan di wilayah Asia-

Pasifik diperkirakan sebesar 15% (kisaran 1,2-40,8) berdasarkan 

hasil survei cross-sectional, dan sebesar 36,5% (kisaran 6,0-64,0) 

berdasarkan hasil studi longitudinal (Rijken et al., 2012). Selain 

itu risiko terkena malaria semakin meningkat terutama pada 

kehamilan trimester dua (Singh, Shukla and Sharma, 1999) serta 

ibu hamil memiliki risiko tiga kali lebih besar untuk menderita 

PEMERIKSAAN 

PRANIKAH TB PARU 

DAN MALARIA 
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7 

 

Dr. Kartini, S.Si.T, M.Kes 

 

A. Fertilitas 

1. Pengertian Fertilitas 

Fertilitas merupakan kemampuan reproduksi yang 

sebenarnya dari penduduk (actual reproduction performance). 

Atau jumlah kelahiran hidup yang dimiliki oleh seorang atau 

sekelompok perempuan. 

Kelahiran yang dimaksud disini hanya mencakup 

kelahiran hidup, jadi bayi yang dilahirkan menunjukan 

tanda-tanda hidup meskipun hanya sebentar dan terlepas 

dari lamanya bayi itu dikandung. 

Fertilitas sebagai istilah demografi diartikan sebagai 

hasil reproduksi yang nyata dari seorang wanita atau 

sekelompok wanita. Dengan kata lain fertilitas ini 

menyangkut banyaknya bayi yang lahir hidup. Fekunditas, 

sebaliknya, merupakan potensi fisik untuk melahirkan anak. 

Jadi merupakan lawan arti kata sterilitas. Natalitas 

mempunyai arti sama dengan fertilitas hanya berbeda ruang 

lingkupnya. Fertilitas mencakup peranan kelahiran pada 

perubahan penduduk sedangkan natalitas mencakup 

peranan kelahiran pada perubahan penduduk dan 

reproduksi manusia. 

Istilah fertilitas sering disebut dengan kelahiran 

hidup (live birth), yaitu terlepasnya bayi dari rahim seorang 

wanita dengan adanya tanda-tanda kehidupan, seperti 

FERTILITAS DAN 

INFERTILITAS 
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BAB 

8 

 

Misdayanti, SKM., M.KES. 

 

A. Konsep Dasar Kesehatan Reproduksi 

Kesehatan reproduksi terdiri dari dua suku kata yaitu 

Kesehatan dan reproduksi. Kata Kesehatan berasal dari kata 

sehat. Menurut WHO (1992) sehat adalah suatu keadaan yang 

sempurna baik fisik, mental, maupun social, tidak hanya bebas 

dari penyakit atau kecacatan. Istilah reproduksi berasal dari kata 

“re” yang artinya kembali sedangkan “produksi” artinya 

membuat atau menghasilkan. Jadi, reproduksi mempunyai arti 

suatu proses kehidupan manusia dalam menghasilkan 

keturunan demi kelestarian hidupnya, sehingga Kesehatan 

reproduksi berkaitan erat dengan masalah seksualitas. Terdapat 

beberapa definisi Kesehatan reproduksi menurut para ahli, 

yaitu: 

1. Berdasarkan Konferensi Kependudukan di Kairo (ICPD) 

pada tahun 1994, kesehatan reproduksi adalah keadaan 

sejahtera fisik, mental, dan social secara menyeluruh, tidak 

semata-mata bebas dari penyakit atau kecacatan dalam 

semua hal yang berkaitan dengan sistem reproduksi, serta 

fungsi dan proses reproduksi.  

2. Menurut WHO (1994), Kesehatan reproduksi adalah suatu 

keadaan kesejahteraan fisik, emosional, mental, dan social 

yang utuh berhubungan dengan reproduksi, bukan hanya 

bebas dari penyakit atau kecacatan, namun dalam segala 

aspek yang berhubungan dengan sistem reproduksi, fungsi 

dan prosesnya. 

KESEHATAN 

REPRODUKSI 

PEREMPUAN 



102 
 

BAB 

9 

 

Dr. dr. Desmawati, M.Gizi 

 

A. Pendahuluan 

Kehamilan merupakan salah satu proses dalam 

kehidupan perempuan. Pada kehamilan terjadi perubahan 

fisiologis dari organ-organ tubuh terutama organ reproduksi. 

Perubahan tersebut juga mempengaruhi proses metabolisme 

tubuh dan bisa juga berakhir pada kondisi patologis.  

Kehamilan adalah hal yang dinantikan oleh setiap 

pasangan suami istri. Namun, beberapa komplikasi bisa terjadi 

selama proses kehamilan maupun pada saat melahirkan. Tidak 

jarang juga terjadi komplikasi justru setelah bayi lahir. Untuk itu 

kehamilan harus dipersiapkan dengan matang (Sitanggang and 

Nasution, 2013). 

Dalam Bab ini akan dibahas beberapa hal yang harus 

dipersiapkan dalam menyambut kehamilan diantaranya: 

1. Persiapan Fisik Ibu 

2. Persiapan Psikologis Ibu 

3. Persiapan Finansial 

4. Persiapan Dukungan Keluarga 

 

B. Persiapan Fisik Ibu 

Proses kehamilan yang panjang dengan kondisi yang 

berfluktuasi sangat membutuhkan ketahanan fisik yang baik. 

Calon ibu dan keluarga perlu memastikan bahwa dari segi fisik 

calon ibu sudah siap untuk hamil. 

PERSIAPAN DAN 

PERENCANAAN 

KEHAMILAN 
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Nurmala Sari, SST, M.Tr.Keb 

 

A. Pendahuluan 

Kehamilan harus dipersiapkan dengan baik supaya tidak 

menimbulkan masalah yang dapat mengganggu proses 

kehamilan. Selain mempersiapkan kehamilan secara fisik, perlu 

juga mempersiapkan kehamilan secara psikologis dan mental 

agar kehamilan yang akan dijalani tidak menimbulkan 

ketegangan. Seorang perempuan yang sudah menikah dan 

menginginkan untuk hamil sebaiknya menghindari hal-hal yang 

akan memberi pengaruh buruk dalam keseimbangan hormonal, 

seperti kekerasaan dalam rumah tangga (KDRT), tekanan psikis 

dalam rumah tangga, masalah ekonomi keluarga, kehamilan 

yang menjadi beban misalnya tuntutan keluarga untuk 

mendapat jenis kelamin tertentu pada anak pertama dan 

sebagainya. 

Bagi yang pernah mengalami keguguran sebelumnya dan 

berniat ingin hamil lagi, berusahalah untuk mengurangi 

kecemasan akibat pengalaman traumatis kehamilan yang lalu. 

Tetap berpikir positif dalam segala hal agar kehamilan 

yang akan dijalani dapat berlangsung baik. 

 

B. Masalah Psikologis Persiapan Kehamilan 

1. Gangguan Mental 

Gangguan mental emosional adalah penyakit yang 

mempengaruhi emosi, pola pikir dan perilaku. Gangguan 

PSIKOLOGI 

PERSIAPAN 

KEHAMILAN 
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Aspia Lamana., SKM., MPH 

 

A. Pendahuluan 

Proses kehidupan manusia mengalami beberapa fase 

dalam kehidupannya, dalam setiap fase manusia akan 

mengalami beberapa perubahan, yang berusaha beradaptasi 

dengan keadaan lingkungan yang baru, pada fase ini seseorang 

akan mengalami perubahan fisik, kognitif, kecerdasan, reflective 

thinking dan psikososial. Memasuki fase dewasa, seseorang 

dianggap mampu bertanggung jawab dengan segala tindakan 

atau perilaku yang dilakukan. Salah satu hal alamiah yang 

terjadi pada fase dewasa adalah keinginan untuk memilih 

pasangan yang kemudian melanjutkan ke jenjang pernikahan. 

Pada proses ini kedua belah pihak diharapkan mampu 

mengolah pernikahan bersama pasangannya. Karena memasuki 

kehidupan pernikahan, seseorang individu akan melalui 2 fase 

yang ditunjukkan dengan perubahan situasi dan perubahan 

peran. Fase yang pertama yaitu fase di mana individu akan 

menjadi orang tua (becoming a parent) dengan hadirnya sang 

buah hati yang menjadi pelengkap dalam sebuah rumah tangga, 

dan yang kedua adalah fase keluarga dengan anak (a family with 

children) yang memerlukan beberapa penyesuaian dan sebuah 

komitmen, dalam proses masa transisi. (Holden, 2015). 

Menurut Brooks (2011) menjelaskan bahwa menjadi orang 

tua perlu memiliki banyak kesiapan sebagai bekal menjadi orang 

tua yaitu aspek sosial, karakteristik psikologis, kesiapan kognitif, 

dan menjalani gaya hidup sehat. Ada beberapa aspek psikologis 

PSIKOLOGI 

PERSIAPAN MENJADI 

ORANG TUA 
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Dian Rosmala Lestari, S.ST., M.Keb 

 

A. Pendahuluan 

Kesehatan reproduksi merupakan kondisi yang 

menggambarkan kesejahteraan fisik, mental dan keadaan sosial 

dan terbebas dari penyakit atau kondisi kecacatan yang 

berkaitan dengan sistem dan fungsi serta proses reproduksi 

(Tabelak T, dkk. 2020). Tujuan utama dari kesehatan reproduksi 

untuk meningkatkan kesadaran dan kemandirian seorang 

wanita dalam usaha mengatur fungsi, proses reproduksinya dan 

kehidupan seksualitasnya sehingga hak-hak reproduksinya 

dapat terpenuhi dan mencapai peningkatan kualitas hidup yang 

maksimal. Sehingga dapat menurunkan angka kesakitan dan 

kematian pada ibu dan bayi. Dimana salah satu strategi yang 

digunakan oleh Kementrian Kesehatan RI yaitu meningkatkan 

layanan kespro bagi pasangan usia subur, mewujudkan 

kesehatan ibu dan anak serta melaksanakan program berencana. 

Elemen pelayanan kesehatan reproduksi antara lain 

ketersediaan informasi dan konseling tentang seksualitas yang 

sehat, bagaimana peran dan tanggung jawab untuk menjadi 

orangtua yang baik dan bertanggung jawab (Mayasari A, Hellen, 

dan Inggit. 2021).  

Sesuai dengan Peraturan pemerintah No.61 Tahun 2014 

tentang kesehatan reproduksi yang mana setiap perempuan 

berhak untuk mendapatkan pelayanan kesehatan ibu untuk 

mencapai kehidupan yang sehat dan berkualitas serta 

mengurangi angka kematian ibu. sehingga upaya yang 

SKRINING 

PRA KONSEPSI 
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Indah Putri Ramadhanti, S.ST, Bd, M.Keb 

 

A. Pendahuluan 

Asuhan masa kehamilan memiliki pengertian yang luas 

dengan mengacu pada proses identifikasi risiko sosial, 

lingkungan, perilaku, dan biomedis terhadap fertilitas dan anak, 

lalu bagaimana mengurangi risiko melalui pendidikan dan 

konseling, intervensi yang tepat pada masa prakonsepsi 

(Gerberding et al., 2006). Intervensi berupa konseling masa 

prakonsepsi lebih penting dari masa kehamilan sebagai 

pencegahan kelainan bawaan sejak masa konsepsi 30% pada ibu 

hamil yang giat melaksanakan asuhan prenatal tradisional di 

trimester kedua (masa organogenesis – 3 dan 10 minggu 

kehamilan), memberi asuhan bagi ibu dan keluarga dalam 

pelayanan kehamilan sehingga mempengaruhi kesehatan dan 

kesejahteraan ibu dan keluarga (Sackey, 2022). Asuhan 

prakonsepsi merupakan program yang dicanangkan oleh WHO 

dari tahun 2012 di Geneva dengan tujuan menurunkan AKI, 

AKB, dan menurunkan tingkat kesakitan dan kecacatan Ibu dan 

Bayi yang dilaksanakan oleh Negara berpenghasilan rendah, 

salah satunya Indonesia (WHO, 2013). Kelompok Kerja 

Perawatan Prakonsepsi USA merekomendasikan perawatan 

prakonsepsi menjadi perawatan primer dan preventif 

melibatkan komunikasi dan konseling yang baik dan menjadi 

penghubung perawatan primer dan sekunder (Khan and 

Shehata, 2012). 

KONSELING 

PERSIAPAN 

KEHAMILAN 
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Kamrin, SKM, M. Kes 

 

A. Pendahuluan 

Jarak antar kelahiran merupakan periode antara dua 

kelahiran hidup yang berurutan dari seorang wanita (BKKBN, 

2011). Jarak antar kelahiran adalah waktu sejak kelahiran 

sebelumnya sampai terjadinya kelahiran berikutnya (Suryani, 

2008). Menurut Organisasi Kesehatan Dunia, jarak kehamilan 

yang baik idealnya antara 18 bulan sampai 24 bulan dari 

persalinan sebelumnya. Untuk menambah momongan memang 

bisa meningkatkan rasa bahagia, sekaligus tanggung jawab 

sebagai orang tua.. 

Jarak kelahiran yang pendek akanmenyebabkan seorang ibu bel

um cukup untuk memulihkan kondisi tubuhnya setelah 

melahirkan. Jarak adalah ruang sela (panjang jauh) antara dua 

benda atau tempat (Tim penyusun kamus pusat bahasa 

Indonesia, 2001).  

Jarak kehamilan adalah suatu pertimbangan untuk 

menentukan kehamilan yang pertama dengan kehamilan 

berikutnya (Depkes RI, 2000). Jarak Kelahiran Ideal merupakan 

jarak antara kelahiran dan kehamilan berikutnya adalah sekitar 

2–4 tahun. 

Hal ini dikarenakan jarak kelahiran yang terlalu dekat 

sangat berisiko bagi kesehatan ibu dan janin dalam kandungan. 

Sebagai informasi, tubuh wanita membutuhkan waktu untuk 

menyesuaikan diri dan siap untuk mengandung lagi. 

IDEAL JARAK 

ANTAR 

KEHAMILAN 
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Bd. Harmika, SST 

 

A. Pendahuluan 

Evidence Based adalah praktik yang teliti, eksplisit, dan 

penggunaan bukti terbaik saat ini secara bijaksana dalam 

membuat keputusan mengenai asuhan kebidanan kepada 

masing-masing pasien. Evidence Based Asuhan berbasis bukti 

adalah asuhan yang memastikan praktik dalam asuhan 

kebidanan yang jelas dan dapat diterima bukti yang mendukung 

praktik klinis profesi Bidan (Shadap, 2022). 

Evidence-based adalah poros utama bagi pelayanan 

asuhan kebidanan. Asuhan Kebidanan memprioritaskan 

pelayanan yang efektif efisien dengan meminimalisir bahaya. 

Pemberian asuhan dengan tepat ditinjau dari sistematis studi 

dengan menghasilkan pengetahuan tentang efek 

menguntungkan dan deteksi dini secara spesifik (Eri et al., 2020).  

Hasil Penelitian yang dipublikasikan secara berkualitas 

sangat diperlukan sebagai sumber pengetahuan tidak terkecuali 

dalam menerapkan asuhan kebidanan. Artinya, bidan perlu 

dilibatkan dalam melaksanakan meneliti dan mengetahui cara 

memanfaatkan penelitian dalam praktik klinis. Dua tema ini 

mencakup produksi dan penggunaan penelitian terletak dalam 

konteks evidence-based terkait Asuhan Pranikah. Pelayanan 

kebidanan memperkenalkan hingga ke tingkat lebih persistem. 

Pergeseran dari asuhan kebidanan yang terfragmentasi berfokus 

pada identifikasi, pencegahan, deteksi dini dan pengobatan 

patologi, untuk menjadikan hidup yang berkualitas bagi 

EVIDENCE BASED 

TERKAIT ASUHAN 

PRANIKAH 
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