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KATA PENGANTAR

Puji dan syukur senantiasa kami panjatkan kehadirat Allah
SWT, karena atas limpahan rahmat dan hidayah-Nya sehingga
Buku Pengantar Praktik Kebidanan dapat disusun dan saat ini ada
dihadapan pembaca. Tujuan buku ini disusun adalah sebagai salah
satu referensi atau bahan bacaan bagi yang memiliki minat
menambah khasanah keilmuan bidang kesehatan, khususnya bagi
profesi pemberi pelayanan kebidanan.

Pemahaman yang utuh mengenai Praktik Kebidanan
sangat penting dimiliki oleh para bidan maupun calon bidan karena
tuntutan masyarakat terhadap pelayanan kebidanan yang prima
saat ini semakin meningkat dan untuk mewujudkannya sangat
dibutuhkan pengetahuan, keterampilan dan perilaku profesional
dalam mengaplikasikan berbentuk praktik nyata. Gambaran yang
dibahas dalam buku pengantar praktik kebidanan terdiri dari 13
bab yaitu :

Bab1 Definisi Bidan

Bab2 Sejarah dalam Kebidanan (Bidan, Pendidikan Bidan dan
Pelayanan Bidan)

Bab3 Peran Bidan dalam Konteks Nasional dan Global

Bab4 Lingkup Praktik Bidan

Bab5 Paradigma dan Kompetensi Bidan

Bab 6 Regulasi yang Mengatur Sertifikasi, Lisensi Bidan

Indonesia
Bab7 Critical Thinking and Clinical Reasoning
Bab 8 Informed Choice and Informed Consent
Bab9 Aspek Legal dan Statuta dalam Kebidanan
Bab 10 Konsep Berubah
Bab 11 Seni dalam Praktik Kebidanan
Bab 12 Pengenalan Ebp dalam Praktik Kebidanan, Promosi

Kesehatan
Bab 13 Model Praktik dalam Konteks Nasional dan Global

Buku ini diharapkan dapat bermanfaat bagi para dosen dan
peserta didik kebidanan dalam proses Pembelajaran, sehingga
mampu diaktualisasikan saat praktik di sarana pelayanan, juga bagi
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para pembaca lainnya yang tertarik memahami bidang kebidanan.
Terima kasih banyak dan penghargaan setinggi-tingginya penulis
haturkan pada semua pihak yang telah berkontribusi dalam
penyusunan buku ini. Semoga semua menjadi amal jariah dan
bernilai pahala. Ketulusan hati senantiasa penulis nantikan berupa
kritik dan saran bersifat konstruktif untuk perbaikan karya-karya
buku di masa mendatang.

Kolaka, 04 Februari 2024

Tim Penulis
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BAB
DEFINISI

BIDAN

H]J. Yuhanah, S.ST., M.Kes.

A. Definisi Bidan Menurut Bahasa

Pada dasarnya, kata "bidan" berasal dari bahasa
Indonesia, dan secara umum, seorang bidan adalah gelar yang
diberikan kepada tenaga medis yang memiliki keahlian khusus
dalam bidang kebidanan. Keberadaan bidan sangat penting
dalam menyediakan perawatan medis yang berfokus pada ibu
hamil, melahirkan, dan pasien lain yang terkait dengan
kehamilan dan persalinan. Selain itu, tugas dan tanggung jawab
bidan juga mencakup memberikan perawatan pasca persalinan
dan kesehatan reproduksi perempuan.

Istilah "bidan" dalam Bahasa Indonesia tidak hanya
merujuk pada suatu pekerjaan atau profesi, tetapi juga merujuk
pada seseorang yang memiliki pengetahuan dan keterampilan
khusus yang diperlukan untuk merawat ibu dan anak. Fokus
utama bidan adalah menyediakan layanan medis yang bersifat
holistik, terutama yang berkaitan dengan kehamilan, persalinan,
dan perawatan setelah persalinan. Bidan biasanya menjalani
pelatihan dan pendidikan khusus di bidang kebidanan untuk
mencapai tingkat keahlian tersebut (Arti Kata “bidan” Menurut
Kamus Besar Bahasa Indonesia | KBBI.co.id, n.d.).

Perlu dipahami bahwa tugas bidan tidak hanya
mencakup hal-hal teknis; mereka juga membutuhkan dukungan
emosional dan sosial. Keberadaan bidan sangat penting selama
kehamilan dan persalinan karena mereka tidak hanya
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BAB

SEJARAH DALAM
KEBIDANAN (BIDAN,
PENDIDIKAN BIDAN DAN
PELAYANAN BIDAN)

Triana Widiastuti, S.Si.T., M.Kes.

A. Pendahuluan

Sejarah perkembangan pelayanan dan pendidikan
kebidanan setiap waktu mengalami perkembangan, baik suatu
kemajuan atau justru kemunduran. Perkembangan ini terjadi
baik di Indonesia maupun di luar negeri. Sejarah kebidanan
dimulai sejak awal kehidupan atau awal peradaban manusia
(Qorinah, dkk, 2023).

Bidan adalah profesi yang sangat penting dalam
pelayanan kesehatan di Indonesia. Pasalnya, mereka sering
bertugas di daerah terpencil dengan keterbatasan akses ke
rumah sakit. Peran mereka tak hanya terbatas sebagai
membantu ibu melahirkan atau merawat bayi baru lahir,
melainkan juga menjaga kesehatan secara umum dan
reproduksi. Sangat penting mengetahui sejarah pendidikan
bidan dan pelayanan bidan baik yang ada di Dunia maupun
Indonesia (Koesno 2012). Membahas mengenai sejarah bidan,
tapi tidak mengetahui Hari Bidan Nasional itu sendiri. Hari yang
penting ini jatuh setiap tanggal 24 Juni, yang menjadi
momentum bagi dunia kesehatan di Indonesia (Anaztasyams,
2015).
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BAB
PERAN BIDAN DALAM

KONTEKS NASIONAL
DAN GLOBAL

Nurul Indah Sari, S.ST., M.Biomed.

A. Pendahuluan

Tenaga kesehatan berdasarkan Undang- Undang
Republik Indonesia tentang Kesehatan No 36 Tahun 2014
merupakan setiap orang yang mengabdikan diri dalam bidang
kesehatan serta memiliki pengetahuan dan keterampilan
melalui pendidikan di bidang kesehatan untuk jenis tertentu
yang memerlukan kewenangan dalam melakukan upaya
kesehatan. Tenaga kesehatan juga memiliki peran penting untuk
meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan yang maksimal
kepada masyarakat agar masyarakat mampu meningkatkan
kesadaran, kemauan dan kemampuan hidup sehat sehingga
mampu mewujudkan derajat kesehatan yang setinggi-tingginya
sebagai investasi bagi pembangunan sumber daya manusia yang
produktif secara sosial dan ekonomi. Tenaga kesehatan memiliki
beberapa tugas yang dalam kerjanya saling berkaitan yaitu
Dokter, Dokter Gigi, Perawat, Bidan dan tenaga kesehatan medis
lainnya (Kemenkes RI, 2017)

Peran adalah perilaku individu yang diharapkan sesuai
dengan posisi yang dimiliki. Peran yaitu suatu pola tingkah
laku, kepercayaan, nilai dan sikap yang diharapkan dapat
menggambarkan perilaku yang seharusnya diperlihatkan oleh
individu pemegang peran tersebut dalam situasi yang
umumnya terjadi. Peran merupakan suatu kegiatan yang
bermanfaat untuk mempelajari interaksi antara individu sebagai
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BAB
LINGKUP
PRAKTIK BIDAN

Linda Puji Astutik, M. Keb.

A. Pendahuluan

Bidan memainkan peran penting dan strategis dalam
menjaga kehidupan wanita dan keturunannya agar
mendapatkan layanan kebidanan yang baik. Bidan mempunyai
tugas penting dalam konsultasi dan pendidikan kesehatan baik
bagi wanita sebagai pusat keluarga maupun masyarakat
umumnya, tugas pelayanan ini meliputi Antenatal Care (ANC),
Intranatal Care (INC), Postnatal Care (PNC), asuhan Bayi Baru
Lahir (BBL), persiapan menjadi orang tua, gangguan kehamilan
dan reproduksi serta Keluarga Berencana (KB) secara mandiri.
Bidan juga dapat melakukan praktek kebidanan pada
Puskesmas, Rumah sakit, Klinik bersalin dan unit-unit
kesehatan lainnya di masyarakat (Anggraini et al., 2021).

. Definisi Lingkup Praktik Bidan

Praktik kebidanan merupakan implementasi dari ilmu
kebidanan oleh bidan yang bersifat otonom, kepada perempuan,
keluarga, dan komunitas nya yang didasari etika dan kode etik
bidan (Rahmawati et al., 2022). Pengertian dari lingkup praktik
kebidanan adalah terkait dengan fungsi, tanggung jawab dan
aktivitas bidan yang telah mendapatkan pendidikan, kompeten
dan memiliki kewenangan untuk melaksanakannya (Ani et al.,
2021) Ruang lingkup praktik kebidanan adalah batasan dari
kewenangan bidan dalam menjalankan praktik yang berkaitan
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BAB | pARADIGMA DAN
KOMPETENSI
BIDAN

Dewi Erlina Asrita Sari, S.ST., M.Kes.

A. Pendahuluan

Dalam istilah kebidanan sering kali kita mendengar
tentang paradigma kebidanan. Paradigma berasal dari bahasa
Latin/Yunani yang artinya model/pola. Paradigma
mengandung arti yaitu sebagai pandangan hidup, pandangan
suatu disiplin ilmu/profesi. Setiap bidan dalam bekerja
memberikan pelayanan keprofesiannya harus berpegang pada
paradigma  yang  merupakan  pandangan  terhadap
manusia/perempuan, lingkungan, perilaku, pelayanan
kesehatan/kebidanan dan keturunan.

B. Paradigma Kebidanan
1. Pengertian Paradigma Kebidanan
Paradigma kebidanan merupakan cara pandang bidan
terhadap manusia/wanita, lingkungan, perilaku, pelayanan
kesehatan/kebidanan dan keturunan dalam memberikan
pelayanan kebidanan (Mustika, 2004 dalam Anggraini, 2020).

2. Komponen Paradigma Kebidanan
a. Manusia
Perempuan merupakan makhluk bio-psiko-sosio-
kultural yang utuh dan unik, mempunyai kebutuhan
dasar yang unik, dan bermacam-macam sesuai dengan
tingkat perkembangannya. Keberadaan perempuan yang
sehat jasmani, rohani dan sosial sangat diperlukan sebagai
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BAB PERUBAHAN REGULASI

YANG MENGATUR
SERTIFIKASI, LISENSI
BIDAN INDONESIA

Ely Kurniati, S.ST., M.Keb.

A. Pendahuluan

Surat Izin Praktik (SIP) dalam upaya menjaga timbal balik
pelayanan kesehatan dan keamanan klien dalam menerima
pertolongan medis. Kementerian Kesehatan (Kemenkes)
mengeluarkan surat edaran tentang pelaksanaan perizinan bagi
tenaga medis dan tenaga kesehatan pasca terbitnya Undang-
Undang Nomor 17 Tahun 2023 tentang Kesehatan. Surat edaran
ini dibuat sebagai respons terhadap disahkannya undang-
undang tersebut.

Surat edaran ini menetapkan pedoman untuk pemberian
izin dan bertindak sebagai panduan bagi forum yang berwenang
untuk mempublikasikan tip bagi para profesional kesehatan dan
medis.

Terkait SIP, Undang-Undang Kesehatan Nomor 17 Tahun
2023 mengatur tiga bagian program yang berbeda. Pada
mulanya SIP yang diterbitkan dianggap berlaku untuk jangka
waktu yang tidak terbatas, sampai dengan hari terakhir masa
berlaku SIP tersebut. Selanjutnya, minuman yang telah berhasil
melewati prosedur verifikasi dan memenubhi kriteria, langsung
dikeluarkan dan dianggap asli sepanjang dikonsumsi dengan
cara diminum. Terakhir, publikasi SIP yang kini melalui tahap
awal sebelum verifikasi dilakukan penyesuaian sesuai dengan
ketentuan terkait kesehatan yaitu Undang-Undang Nomor 17
Tahun 2023. (UU RI, 2023)
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CRITICAL THINKING
DAN CLINICAL
REASONING

dr. Rahma Tsania Zhuhra, M.Pd.Ked.

Pendahuluan

Critical thinking atau kemampuan berpikir kritis adalah
serangkaian sikap atau perilaku seseorang yang menerapkan
kemampuan mencari kebenaran, berpikir rasional, dan terbuka
(Facione, Facione and Giancarlo, 1996). Kemampuan berpikir
kritis ini merupakan sebuah upaya yang penuh kehati-hatian
dalam menentukan benar atau tidaknya sebuah klaim (Moore
and Parker, 2021).

Setiap profesi kesehatan harus memiliki kemampuan
berpikir kritis sebagai bagian dari kompetensi dasar. Saat ini,
telah terjadi peningkatan kesadaran pasien terhadap keputusan
medis dan konsekuensinya. Akan tetapi, jumlah informasi yang
beredar terlalu banyak namun belum tentu benar atau
diperlukan bagi masyarakat. Setiap profesi kesehatan, termasuk
bidan harus mampu memberikan penanganan paling efektif
untuk pasien berdasarkan bukti-bukti terbaik yang tersedia.
Oleh karena itu, kemampuan berpikir kritis diperlukan untuk
memilih dan memilah informasi untuk menetapkan penanganan
yang terbaik bagi pasien, bukan berdasarkan asumsi (Sharples et
al., 2017).

Clinical reasoning atau kemampuan penalaran klinis
adalah proses berpikir dan pembuatan keputusan yang
berhubungan dengan praktik klinis (Higgs et al., 2000).
Penalaran klinis adalah turunan dari kemampuan berpikir kritis
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INFORMED
CONCENT DAN
INFORMED CHOICE

Siti Fatimah, S.S.T., M.M., M.Keb.

Latar Belakang

Informed Consent (persetujuan berdasarkan informasi) dan
Informed Choice (pilihan berdasarkan informasi) memiliki peran
penting bagi bidan dalam memberikan perawatan kesehatan
kepada ibu hamil, melahirkan, dan pasca-melahirkan.
Penerapan Informed Consent dan Informed Choice bukan hanya
tentang kewajiban etis, tetapi juga menjadi dasar yang penting
dalam membentuk hubungan yang baik dengan pasien dan
memberikan perawatan yang paling sesuai dengan kebutuhan
dan preferensi pasien. Hal ini membantu meningkatkan kualitas
perawatan kesehatan maternal dan neonatal secara keseluruhan.

Sebagai bidan, pemahaman mendalam tentang konsep
Informed Consent (persetujuan berdasarkan informasi) dan
Informed Choice (pilihan berdasarkan informasi) adalah pondasi
utama yang membentuk interaksi dengan pasien dan kualitas
perawatan kesehatan yang diberikan. Penerapan konsep
Informed Consent dan Informed Choice menjadi penting dalam
setiap interaksi dengan pasien. Hal ini melibatkan komunikasi
yang efektif untuk menyampaikan informasi yang jelas,
memberikan waktu bagi pasien untuk bertanya, serta
memastikan bahwa pasien sepenuhnya memahami prosedur,
risiko, dan pilihan perawatan yang ada.
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ASPEK LEGAL DAN
STATUTA DALAM
KEBIDANAN

Ni Nyoman Murti, M.Pd.

Pendahuluan

Kemajuan ilmu pengetahuan dan teknologi dalam segala
bidang berpengaruh terhadap meningkatnya kritis masyarakat
terhadap mutu pelayanan kesehatan terutama pelayanan
kebidanan. Menjadi tantangan bagi profesi  bidan untuk
mengembangkan kompetensi dan profesionalisme dalam
menjalankan praktik kebidanan serta dalam memberikan
pelayanan berkualitas. Sikap etis profesional bidan akan
mewarnai dalam setiap langkahnya, termasuk dalam
mengambil keputusan dalam merespon situasi yang muncul
dalam asuhan. Pemahaman tentang etika dan moral menjadi
bagian yang fundamental dan sangat penting dalam
memberikan  asuhan  kebidanan, dengan  senantiasa
menghormati nilai-nilai pasien.(Yanuar Amiln 2017)

Aspek Legal dalam Pelayanan Kebidanan
1. Pengertian Aspek Legal
Legal berasal dari kata leggal (bahasa Belanda) yang
artinya adalah sah menurut undang undang, dan menurut
kamus Bahasa Indonesia legal diartikan sesuai dengan
undang undang atau hukum. Aspek legal merupakan studi
kelayakan yang mempermasalahkan keabsahan suatu
tindakan ditinjau dari segi hukum yang berlaku di Indonesia.
Pengertian aspek legal pelayanan kebidanan adalah
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Trivina, SST., M.Kes.

. Pengertian

Berubah merupakan beranjak dari keadaan status quo
yaitu suatu proses bergerak atau beralih dari keadaan semula ke
keadaan berikutnya, dari tingkat perkembangan yang ada ke
tingkat perkembangan berikutnya. Perubahan merupakan suatu
proses dimana terjadinya peralihan atau perpindahan dari status
tetap (statis) menjadi status yang bersifat dinamis, artinya dapat
menyesuaikan diri dengan lingkungan yang ada, dengan kata
lain perubahan dapat dikaitkan sebagai proses pergeseran dari
suatu sistem ke sistem lain. Perubahan dapat mencakup
keseimbangan individual, sosial maupun organisasi untuk
dapat menerapkan ide atau konsep terbaru dalam
menyampaikan tujuan tertentu.

Beberapa pengertian perubahan menurut para ahli, antara lain:

1. Perubahan adalah proses dinamis dimana yang terjadi pada
tingkah laku dan fungsi seseorang, keluarga, kelompok, atau
komunitas (Potter & Perry, 2015);

2. Berubah merupakan kegiatan atau proses yang membuat
sesuatu atau seseorang berbeda dengan keadaan sebelumnya
(Atkinson, 2010);

3. Berubah merupakan proses yang menyebabkan perubahan
pola perilaku individu atau institusi (Brooten,1978 di dalam
(Arijanto ef al., 2018));
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PRAKTIK
1 1 KEBIDANAN

Dr. Christina Pernatun Kismoyo, S.SiT., MPH.

Pendahuluan

Dalam praktik kebidanan, seni bukan hanya sekadar ekspresi
kreativitas, tetapi juga sebuah elemen yang mewarnai setiap proses
dan interaksi. Seni dalam konteks kebidanan membuka pintu
menuju pemahaman yang lebih dalam tentang kehidupan, kelahiran,
dan kesehatan perempuan. Artikel ini akan mengupas secara
komprehensif peran seni dalam praktik kebidanan, menjelajahi
bagaimana seni dapat menjadi sarana penyampaian informasi,
dukungan emosional, dan bahkan alat pembelajaran yang inovatif.
Melalui pendekatan seni dalam dunia kebidanan, kita dapat melihat
bagaimana aspek kreatif ini tidak hanya memperkaya pengalaman
para ibu dan keluarga, tetapi juga memberikan dimensi baru dalam
upaya menciptakan lingkungan kebidanan yang lebih humanistik
dan berempati.

Seorang praktisi kebidanan penting untuk mempelajari
pentingnya seni dalam kebidanan (Shadap, 2022), (Bohren, Tungalp,
& Miller, 2020) hal ini akan meningkatkan praktik kebidanannya
menjadi komprehensif dan berkualitas, dengan rincian penjelasan
sebagai berikut:

1. Pemahaman Mendalam tentang Pengalaman Kehamilan dan
Persalinan: Seni dapat menjadi alat untuk menggambarkan
perjalanan kehamilan, persalinan, dan masa nifas dengan cara
yang lebih mendalam. Melalui seni, praktisi kebidanan dapat
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PRACTICE (EBP)
DALAM PRAKTIK
KEBIDANAN

Rita Oktaviana ]JB, S.Tr.Keb., M.Keb.

Evidence-Based Practice (EBP) memiliki peran utama dalam
merancang intervensi yang efektif dalam upaya promosi kesehatan
(Steglitz et al., 2015). Penyatuan bukti ilmiah dalam strategi promosi
kesehatan dapat meningkatkan kesuksesan program, mengurangi
risiko, dan menjamin kesesuaian upaya promosi kesehatan dengan
kebutuhan masyarakat. Secara keseluruhan, EBP menjadi landasan
kritis untuk memastikan bahwa praktik kebidanan dan promosi
kesehatan didasarkan pada bukti ilmiah terbaik, meningkatkan
hasil kesehatan masyarakat, dan memberikan pelayanan yang
optimal.

A. Definisi

Evidence-Based Practice (EBP) dalam praktek kebidanan
adalah pendekatan yang menggunakan bukti ilmiah terkini,
pengetahuan klinis, dan nilai-nilai pasien untuk memandu
pengambilan keputusan dan memberikan asuhan kebidanan
yang berkualitas (Leen et al., 2014). Pendekatan ini menekankan
penggunaan bukti-bukti yang berasal dari penelitian ilmiah,
panduan klinis, dan pengalaman klinis yang teruji untuk
mendukung keputusan praktisi kebidanan. Dalam praktek
kebidanan, EBP melibatkan proses identifikasi pertanyaan
penelitian, pencarian literatur yang relevan, evaluasi dan seleksi
bukti-bukti yang ada, serta penerapan bukti-bukti tersebut
dalam pengambilan keputusan klinis. Bidan yang menerapkan
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166

Wahyu Kristiningrum, S.5.iT, M.H.

. Pendahuluan

Model praktik dalam konteks nasional dan global
mencerminkan kebutuhan akan pendekatan yang lebih terarah
dan terpadu dalam memahami, mengembangkan, dan
menerapkan pengetahuan di berbagai bidang. Model praktik
merujuk pada cara atau metode konkret di mana suatu konsep
atau teori diterapkan dalam situasi praktis. Model praktik bidan
didorong oleh berbagai faktor yang mencerminkan kebutuhan
kesehatan perempuan, bayi, dan keluarga yang mendasari
pengembangan model praktik bidan seperti Kematian Maternal
dan Neonatal, Kesenjangan Akses Pelayanan Kesehatan, Krisis
Tenaga Kesehatan, Pemberdayaan Perempuan. Dengan
memahami latar belakang ini, model praktik bidan dapat terus
berkembang sesuai dengan tuntutan zaman, kebutuhan
masyarakat, dan perkembangan dalam ilmu kesehatan. Latar
belakang tersebut memberikan landasan yang kuat untuk
merancang model praktik bidan yang efektif dan responsif
terhadap kebutuhan kesehatan global.

Pentingnya Model Praktik dalam Konteks Nasional dan
Global

Pentingnya model praktik bidan dalam konteks nasional
dan global tidak dapat dipandang sebelah mata, karena memiliki
dampak yang signifikan pada kesehatan perempuan, bayi, dan
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