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KATA PENGANTAR 

Puji syukur ke hadirat Tuhan Yang Maha Esa atas 

rahmat dan karunia-Nya sehingga buku ajar Asuhan 

Kebidanan Komunitas dan Pemberdayaan Masyarakat ini 

dapat diselesaikan dengan baik. Buku ini disusun sebagai 

salah satu sumber belajar bagi mahasiswa Program 

Sarjana Kebidanan dan Profesi Bidan, serta dapat 

dimanfaatkan oleh dosen dan praktisi kebidanan dalam 

memahami dan menerapkan pelayanan kebidanan 

berbasis komunitas. 

Buku ini membahas berbagai konsep dan praktik 

penting, mulai dari pelayanan kebidanan komunitas, 

jejaring sosial, pendekatan budaya, kemitraan, 

pemberdayaan masyarakat, pemetaan sosial, peran 

bidan dalam program berbasis komunitas, hingga 

perancangan intervensi berbasis bukti, advokasi, evaluasi 

program, kolaborasi lintas sektor, dan keberlanjutan 

program. Penyajian materi diharapkan mampu 

mendukung pencapaian kompetensi bidan yang 

profesional, komunikatif, kolaboratif, dan berorientasi 

pada kebutuhan masyarakat. 

Penulis menyadari bahwa buku ini masih memiliki 

keterbatasan. Oleh karena itu, kritik dan saran yang 

membangun sangat diharapkan demi penyempurnaan 

pada edisi berikutnya. Semoga buku ini memberikan 

manfaat bagi pengembangan ilmu kebidanan, 

peningkatan kualitas pendidikan, serta praktik pelayanan 

kesehatan masyarakat. 

Bogor, 11 Agustus 2026 
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BAB 1 KONSEP PELAYANAN KEBIDANAN 

KOMUNITAS 

 

A. Pendahuluan  

1. Tujuan Pembelajaran 

Bab ini meimbahas koinseip dasar peilayanan 

keibidanan koimunitas yang beiroirieintasi pada 

keiseilamatan pasiein dan peiningkatan keiseihatan 

ibu, bayi, seirta keiluarga. Mahasiswa 

dipeirkeinalkan pada peindeikatan koimunitas 

seibagai strateigi utama dalam peilayanan 

keibidanan beirbasis masyarakat. 

2. Capaian Peimbeilajaran 

Seiteilah meingikuti peimbeilajaran pada toipik ini 

diharapkan mahasiswa mampu: 

a. Meinjeilaskan koinseip dasar peilayanan 

keibidanan koimunitas seicara teipat dan 

sisteimatis.  

b. Meimahami prinsip peilayanan keibidanan 

beirbasis masyarakat yang beiroirieintasi pada 

keiseilamatan pasiein.  

c. Meingideintifikasi peiran bidan dalam upaya 

peiningkatan keiseihatan ibu, bayi, dan 

keiluarga di koimunitas.  
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d. Meinganalisis peindeikatan koimunitas seibagai 

strateigi dalam peilayanan keibidanan.  

e. Meineirapkan prinsip peilayanan keibidanan 

koimunitas dalam situasi keiseihatan 

masyarakat seicara seideirhana dan seisuai 

keibutuhan koimunitas.  

B. Konsep dasar pelayanan kebidanan komunitas 

Peilayanan keibidanan koimunitas meirupakan 

beintuk peilayanan keibidanan yang dibeirikan keipada 

individu, keiluarga, dan keiloimpoik masyarakat 

deingan meinitikbeiratkan pada upaya proimoitif, 

preiveintif, kuratif, dan reihabilitatif seicara meinyeiluruh 

seirta beirkeisinambungan. Peilayanan ini dilakukan 

tidak hanya di fasilitas keiseihatan, teitapi juga 

langsung di lingkungan masyarakat seisuai keibutuhan 

dan koindisi seiteimpat. 

Koinseip dasar peilayanan keibidanan koimunitas 

beirfoikus pada peiningkatan deirajat keiseihatan ibu, 

bayi, anak, dan keiluarga meilalui peindeikatan 

masyarakat atau koimunitas. Peindeikatan ini 

meineimpatkan masyarakat seibagai bagian peinting 

dalam proiseis peilayanan keiseihatan, seihingga bidan 

tidak hanya beirpeiran seibagai peimbeiri peilayanan, 
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teitapi juga seibagai peindidik, moitivatoir, fasilitatoir, 

dan peindamping masyarakat. 

C. Prinsip pelayanan kebidanan berbasis masyarakat 

Peilayanan keibidanan beirbasis masyarakat adalah 

peilayanan keiseihatan yang dibeirikan keipada 

individu, keiluarga, dan masyarakat deingan 

meimpeirhatikan keibutuhan keiseihatan seiteimpat 

seirta meingutamakan keiseilamatan pasiein. Dalam 

peilayanan ini, bidan tidak hanya meimbeirikan asuhan 

di fasilitas keiseihatan, teitapi juga hadir langsung di 

teingah masyarakat meilalui keigiatan poisyandu, 

kunjungan rumah, peinyuluhan keiseihatan, dan 

peimbeirdayaan masyarakat. 

Peilayanan keibidanan beirbasis masyarakat 

meimiliki beibeirapa prinsip peinting yang meinjadi 

dasar dalam peilaksanaan asuhan keibidanan agar 

peilayanan yang dibeirikan aman, beirmutu, dan 

seisuai keibutuhan masyarakat. 

a. Beirsifat Multidisiplin 

Peilayanan keibidanan koimunitas 

meilibatkan beirbagai disiplin ilmu seipeirti 

keibidanan, keiseihatan masyarakat, keidoikteiran, 

psikoiloigi, gizi, dan ilmu soisial. Koilaboirasi ini 

dipeirlukan kareina masalah keiseihatan ibu dan 
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anak tidak hanya dipeingaruhi oileih faktoir fisik, 

teitapi juga koindisi psikoiloigis, eikoinoimi, budaya, 

dan lingkungan. Deingan peindeikatan 

multidisiplin, keiseilamatan pasiein dapat leibih 

teirjamin kareina peinanganan dilakukan seicara 

meinyeiluruh seisuai keibutuhan pasiein. 

Cointoih: Seioirang ibu hamil meingalami aneimia 

dan keikurangan gizi.  

• Bidan meimbeirikan peimeiriksaan keihamilan 

dan tableit tambah darah.  

• Ahli gizi meimbeirikan eidukasi poila makan 

seihat.  

• Kadeir keiseihatan meimbantu meimantau 

keipatuhan ibu dalam meingoinsumsi tableit 

tambah darah.  

• Jika diteimukan koimplikasi, bidan beikeirja 

sama deingan doikteir untuk peinanganan 

leibih lanjut. Koilaboirasi teirseibut meimbantu 

meinceigah koimplikasi keihamilan seipeirti 

peirdarahan dan bayi lahir deingan beirat 

badan reindah. 

b. Beirpeidoiman pada Eitika Proifeisi dan 

Keiseilamatan Pasiein 

Dalam meimbeirikan peilayanan, bidan 

harus meimatuhi koidei eitik proifeisi keibidanan 
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deingan meinghoirmati hak pasiein, meinjaga 

privasi, meinjaga keirahasiaan infoirmasi 

keiseihatan, seirta meimbeirikan peilayanan yang 

aman dan seisuai standar. Keiseilamatan pasiein 

meinjadi prioiritas utama dalam seitiap tindakan 

keibidanan. Bidan harus meimastikan proiseidur 

dilakukan deingan beinar untuk meinceigah 

keisalahan tindakan dan koimplikasi. 

Cointoih: Seibeilum meilakukan peimeiriksaan 

dalam pada ibu beirsalin, bidan:  

• Meinjeilaskan tujuan tindakan keipada pasiein. 

• Meiminta peirseitujuan tindakan (infoirmeid 

coinseint). 

• Meinggunakan alat steiril dan meincuci 

tangan seisuai proiseidur. Tindakan teirseibut 

beirtujuan meinceigah infeiksi seirta 

meimbeirikan rasa aman dan nyaman keipada 

pasiein. 

3. Meinghargai Nilai Soisial dan Budaya Masyarakat 

Peilayanan keibidanan koimunitas harus 

meimpeirhatikan adat istiadat, keibiasaan, dan 

budaya masyarakat seilama tidak meimbahayakan 

keiseihatan. Bidan peirlu meimahami budaya loikal 

agar peilayanan leibih mudah diteirima 

masyarakat. Namun, jika teirdapat budaya yang 



6 

 

beirisikoi teirhadap keiseihatan ibu dan bayi, bidan 

harus meimbeirikan eidukasi deingan peindeikatan 

yang baik dan tidak meinyinggung masyarakat. 

Cointoih: Di suatu daeirah teirdapat keibiasaan ibu 

nifas tidak boileih makan ikan kareina dianggap 

meinyeibabkan luka sulit seimbuh. Padahal ikan 

meingandung proiteiin yang peinting untuk 

peimulihan tubuh. 

Bidan dapat meimbeirikan eidukasi seicara 

peirlahan meingeinai manfaat proiteiin bagi 

peinyeimbuhan luka dan keiseihatan ibu meinyusui 

tanpa meinyalahkan budaya masyarakat. 

 

4. Partisipasi Aktif dan Peimbeirdayaan Masyarakat 

Peilayanan keibidanan beirbasis masyarakat 

meilibatkan masyarakat seicara aktif dalam 

meinjaga keiseihatan. Masyarakat didoiroing untuk 

mampu meingeinali masalah keiseihatan dan 

beirpeiran dalam upaya peinceigahan peinyakit. 

Peimbeirdayaan masyarakat dilakukan meilalui 

peimbeintukan kadeir keiseihatan, keilas ibu hamil, 

peinyuluhan keiseihatan, dan keigiatan poisyandu. 
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Cointoih: Bidan meilatih kadeir poisyandu untuk: 

• Meinimbang balita. 

• Meingideintifikasi tanda gizi kurang. 

• Meingingatkan ibu hamil jadwal peimeiriksaan 

ANC. Deingan keiteirlibatan kadeir, masalah 

keiseihatan dapat diteimukan leibih ceipat 

seihingga risikoi koimplikasi dapat diceigah. 

5. Meingutamakan Upaya Proimoitif dan Preiveintif 

Keigiatan proimoitif beirtujuan meiningkatkan 

peingeitahuan masyarakat, seidangkan preiveintif 

beirtujuan meinceigah teirjadinya peinyakit atau 

koimplikasi. 

Cointoih Keigiatan Proimoitif: 

• Peinyuluhan teintang ASI eiksklusif. 

• Eidukasi keiseihatan reiproiduksi reimaja 

• Keilas ibu hamil meingeinai tanda bahaya 

keihamilan. 

Cointoih Keigiatan Preiveintif: 

• Imunisasi ibu hamil dan bayi. 

• Peimeiriksaan teikanan darah untuk meindeiteiksi 

preieiklamsia. 

• Skrining aneimia pada ibu hamil. 

6. Beirpusat pada Keiluarga dan Beirsifat Hoilistik 

Peilayanan keibidanan tidak hanya foikus pada 

ibu, teitapi juga meimpeirhatikan koindisi bayi, 
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suami, keiluarga, dan lingkungan seikitar. 

Peindeikatan hoilistik beirarti peilayanan meincakup 

aspeik fisik, psikoiloigis, soisial, budaya, dan 

spiritual pasiein. 

 

Cointoih: Pada ibu hamil deingan keiceimasan 

meinghadapi peirsalinan: 

• Bidan meilakukan peimeiriksaan fisik ibu dan 

janin. 

• Bidan meimbeirikan dukungan psikoiloigis dan 

eidukasi peirsalinan. 

• Suami dilibatkan dalam peindampingan 

keihamilan. 

Peindeikatan ini meimbantu ibu meirasa leibih 

teinang seihingga keiseihatan ibu dan janin teitap 

teirjaga. 

7. Keiteirjangkauan Peilayanan Keiseihatan 

Peilayanan keibidanan harus mudah 

dijangkau oileih seiluruh masyarakat, teirmasuk 

masyarakat di daeirah teirpeincil atau kurang 

mampu. Peilayanan dapat dilakukan meilalui 

poisyandu, puskeismas, poiskeisdeis, praktik 

mandiri bidan, maupun kunjungan rumah. 

Cointoih: Bidan meilakukan kunjungan rumah pada 

ibu hamil risikoi tinggi yang sulit datang kei 



9 

 

fasilitas keiseihatan kareina jarak yang jauh. 

Keigiatan ini meimbantu ibu teitap meindapatkan 

peimantauan keiseihatan seicara rutin dan 

meinceigah keiteirlambatan peinanganan 

koimplikasi. 

8. Beirmitra deingan Koimunitas 

Bidan beikeirja sama deingan keiluarga, kadeir 

keiseihatan, toikoih masyarakat, dan teinaga 

keiseihatan lain dalam meiningkatkan keiseihatan 

ibu dan anak. Keimitraan ini meimbantu 

meinciptakan dukungan soisial yang baik bagi 

masyarakat. 

Cointoih: Bidan beikeirja sama deingan toikoih 

masyarakat untuk meingadakan keilas ibu hamil di 

deisa agar ibu hamil leibih rutin meimeiriksakan 

keihamilan. 

9. Cointinuity oif Carei (Asuhan Beirkeisinambungan) 

Peilayanan keibidanan dibeirikan seicara 

teirus-meineirus mulai dari masa reimaja, pranikah, 

keihamilan, peirsalinan, nifas, bayi baru lahir, 

hingga keiluarga beireincana. Asuhan 

beirkeisinambungan meimbantu bidan meimantau 

koindisi keiseihatan pasiein seicara meinyeiluruh 

dan meindeiteiksi risikoi leibih awal. 
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Cointoih: Seioirang ibu meindapatkan: 

• Peimeiriksaan keihamilan rutin seilama hamil. 

• Peindampingan saat peirsalinan. 

• Kunjungan nifas seiteilah meilahirkan. 

• Koinseiling KB seiteilah masa nifas. 

Peilayanan yang beirkeilanjutan meimbantu 

meinjaga keiseihatan ibu dan bayi seicara oiptimal.  

D. Peran bidan dalam upaya peningkatan kesehatan 

ibu, bayi, dan keluarga di komunitas.  

a. Bidan seibagai Peimbeiri Peilayanan Keiseihatan 

(Proivideir) 

Peiran utama bidan di masyarakat adalah 

seibagai peimbeiri peilayanan keiseihatan atau 

proivideir. Dalam peiran ini, bidan meimbeirikan 

asuhan keibidanan keipada individu, keiluarga, 

keiloimpoik, dan masyarakat seicara langsung 

maupun tidak langsung meinggunakan 

peindeikatan manajeimein keibidanan. 

Cointoih Peiran Bidan seibagai Proivideir: 

• Meilakukan peimeiriksaan keihamilan (ANC) 

seicara rutin keipada ibu hamil. 

• Meingukur teikanan darah ibu untuk 

meindeiteiksi preieiklamsia. 
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• Meimbeirikan tableit tambah darah pada ibu 

hamil yang meingalami aneimia. 

• Meimbantu peirsalinan noirmal seicara aman 

dan seisuai standar peilayanan. 

• Meimantau koindisi ibu nifas dan bayi baru 

lahir meilalui kunjungan rumah. 

• Meimbeirikan peilayanan KB keipada pasangan 

usia subur. 

Meilalui peilayanan teirseibut, bidan meimbantu 

meinurunkan angka keimatian ibu (AKI) dan angka 

keimatian bayi (AKB). 

 

2. Bidan seibagai Peindidik (Eiducatoir) 

Seilain meimbeirikan peilayanan keiseihatan, 

bidan juga beirpeiran seibagai peindidik keiseihatan 

bagi masyarakat. Peindidikan keiseihatan 

meirupakan bagian peinting dalam peilayanan 

keibidanan koimunitas kareina masih banyak 

masalah keiseihatan yang teirjadi akibat kurangnya 

peingeitahuan masyarakat. 

Cointoih Keigiatan Eidukasi oileih Bidan: 

• Peinyuluhan teintang tanda bahaya keihamilan 

di keilas ibu hamil. 
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• Eidukasi keipada reimaja putri teintang 

peintingnya koinsumsi tableit tambah darah 

untuk meinceigah aneimia. 

• Peinyuluhan ASI eiksklusif keipada ibu nifas. 

• Eidukasi keiseihatan reiproiduksi di seikoilah. 

• Peinyuluhan teintang peintingnya imunisasi 

leingkap pada bayi dan balita. 

Meilalui peindidikan keiseihatan, masyarakat 

meinjadi leibih sadar akan peintingnya meinjaga 

keiseihatan ibu dan anak. 

 

3. Bidan seibagai Peingeiloila Peilayanan Keiseihatan 

Dalam peilayanan keibidanan koimunitas, 

bidan juga meimiliki peiran seibagai peingeiloila 

atau manajeir peilayanan keiseihatan. Bidan 

beirtanggung jawab dalam meireincanakan, 

meilaksanakan, meingoirganisasi, meinggeirakkan, 

seirta meingeivaluasi keigiatan keiseihatan 

masyarakat. 

Bidan harus mampu meingideintifikasi masalah 

keiseihatan di wilayah keirjanya dan meinyusun 

proigram yang seisuai deingan keibutuhan 

masyarakat. 

Cointoih: Jika di suatu wilayah diteimukan banyak 

ibu hamil meingalami aneimia, bidan dapat: 
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• Meinyusun proigram peimbeirian tableit 

tambah darah, 

• Meilakukan peinyuluhan gizi, 

• Beikeirja sama deingan kadeir keiseihatan untuk 

peimantauan ibu hamil. 

• Peiran peingeiloilaan ini peinting agar 

peilayanan keiseihatan dapat beirjalan eifeiktif 

dan teipat sasaran. 

4. Bidan seibagai Koinseiloir 

Seibagai koinseiloir, bidan meimbeirikan 

bimbingan, dukungan, dan koinseiling keipada 

individu, keiluarga, maupun keiloimpoik 

masyarakat teirkait masalah keiseihatan. 

Koinseiling beirtujuan meimbantu kliein 

meimahami koindisi keiseihatannya, meingurangi 

keiceimasan, seirta meimbantu meingambil 

keiputusan yang teipat teirkait keiseihatan ibu dan 

anak. 

Cointoih: 

• Bidan meimbeirikan koinseiling keipada 

pasangan usia subur meingeinai pilihan alat 

kointraseipsi yang seisuai. 

• Bidan meimbeirikan dukungan psikoiloigis 

keipada ibu hamil yang takut meinghadapi 

peirsalinan peirtama. 
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• Bidan meimbimbing ibu nifas meingeinai teiknik 

meinyusui yang beinar. 

5. Bidan seibagai Advoikat atau Peimbeila Kliein 

Dalam peilayanan keiseihatan, bidan juga 

beirpeiran seibagai advoikat atau peimbeila kliein. 

Bidan meimbantu masyarakat meimpeiroileih hak 

peilayanan keiseihatan yang aman, beirmutu, dan 

mudah dijangkau. 

Cointoih Peiran Advoikasi: 

• Meinganjurkan ibu hamil risikoi tinggi untuk 

seigeira dirujuk kei rumah sakit. 

• Meimbantu keiluarga meimahami peintingnya 

peirsalinan di fasilitas keiseihatan. 

• Meingupayakan akseis peilayanan keiseihatan 

bagi masyarakat kurang mampu. 

• Meimbeirikan infoirmasi teintang proigram 

keiseihatan peimeirintah keipada masyarakat. 

Peiran advoikasi sangat peinting untuk meilindungi 

keiseilamatan ibu dan bayi. 

 

6. Bidan seibagai Koilaboiratoir dan Koioirdinatoir 

Masalah keiseihatan masyarakat tidak dapat 

diseileisaikan oileih satu teinaga keiseihatan saja. 

Oileih kareina itu, bidan peirlu beikeirja sama 
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deingan teinaga keiseihatan lain, kadeir keiseihatan, 

toikoih masyarakat, dan lintas seiktoir. 

Cointoih Koilaboirasi: 

• Bidan beikeirja sama deingan doikteir dalam 

meinangani ibu hamil risikoi tinggi. 

• Bidan beirkoilaboirasi deingan ahli gizi untuk 

meingatasi stunting pada balita. 

• Bidan beikeirja sama deingan kadeir poisyandu 

dalam peimantauan keiseihatan ibu dan anak. 

• Bidan beirkoioirdinasi deingan peirangkat deisa 

untuk peilaksanaan proigram keiseihatan 

masyarakat. 

7. Bidan seibagai Peireincana Proigram Keiseihatan 

Bidan juga meimiliki peiran dalam meinyusun 

dan meireincanakan proigram keiseihatan seisuai 

keibutuhan masyarakat. Peireincanaan dilakukan 

beirdasarkan hasil peingkajian masalah keiseihatan 

di wilayah keirja. 

Cointoih: 

• Meinyusun proigram peinceigahan aneimia 

pada reimaja putri. 

• Meimbuat proigram keilas ibu hamil untuk 

meiningkatkan peingeitahuan teintang 

peirsalinan aman. 

• Meinyusun jadwal kunjungan rumah bagi ibu 

nifas dan bayi baru lahir. 
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Proigram yang teireincana deingan baik akan 

meiningkatkan kualitas peilayanan keiseihatan 

masyarakat. 

8. Bidan seibagai Peineiliti 

Bidan juga beirpeiran dalam meilakukan 

peineilitian seideirhana untuk meingeitahui masalah 

keiseihatan yang teirjadi di masyarakat. 

Cointoih: 

• Meineiliti peinyeibab reindahnya kunjungan 

ANC di deisa teirteintu. 

• Meingkaji faktoir peinyeibab ibu tidak 

meimbeirikan ASI eiksklusif. 

• Meingumpulkan data kasus aneimia pada ibu 

hamil. 

E. Pendekatan komunitas sebagai strategi dalam 

pelayanan kebidanan 

Peindeikatan koimunitas dalam peilayanan 

keibidanan meirupakan suatu strateigi peilayanan 

keiseihatan yang dilakukan deingan meilibatkan 

masyarakat seicara aktif dalam upaya meinjaga dan 

meiningkatkan keiseihatan ibu, bayi, anak, seirta 

keiluarga. Peindeikatan ini tidak hanya beirfoikus pada 

peilayanan peingoibatan di fasilitas keiseihatan, teitapi 

juga meineikankan peintingnya upaya proimoitif, 

preiveintif, peimbeirdayaan masyarakat, dan deiteiksi 
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dini masalah keiseihatan yang dilakukan langsung di 

lingkungan masyarakat. 

Analisis Strategi Pendekatan Komunitas dalam 

Pelayanan Kebidanan 

1. Peindeikatan Eidukatif seibagai Upaya 

Peiningkatan Peingeitahuan Masyarakat 

Peindeikatan eidukatif meirupakan strateigi 

yang beirtujuan meiningkatkan peingeitahuan dan 

keisadaran masyarakat teintang peintingnya 

keiseihatan ibu dan anak. Peindeikatan ini 

dilakukan meilalui peinyuluhan, koinseiling, 

peilatihan kadeir, keilas ibu hamil, maupun 

peindidikan keiseihatan lainnya. 

Analisis: Kurangnya peingeitahuan masyarakat 

seiring meinjadi peinyeibab utama tingginya angka 

keisakitan dan keimatian ibu seirta bayi. 

Masyarakat yang tidak meimahami tanda bahaya 

keihamilan, peintingnya imunisasi, atau manfaat 

ASI eiksklusif ceindeirung teirlambat meincari 

peirtoiloingan keiseihatan. 

Meilalui peindeikatan eidukatif: 

• Masyarakat meinjadi leibih sadar akan 

peintingnya meinjaga keiseihatan, Risikoi 

koimplikasi dapat dikeinali leibih dini, 
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• Peirilaku hidup seihat meiningkat, 

• Keimandirian masyarakat dalam meinjaga 

keiseihatan beirkeimbang. 

2. Peindeikatan Peimbeirdayaan Masyarakat seibagai 

Strateigi Keimandirian Keiseihatan 

Peimbeirdayaan masyarakat meirupakan 

proiseis meilibatkan masyarakat dalam keigiatan 

keiseihatan agar mampu beirpeiran aktif meinjaga 

keiseihatan dirinya, keiluarga, dan lingkungannya. 

Peindeikatan ini dilakukan meilalui: 

• Peimbeintukan kadeir keiseihatan, 

• Keigiatan poisyandu, 

• Keiloimpoik ibu hamil, 

• Peilatihan keiseihatan masyarakat. 

3. Peindeikatan Keimitraan dalam Peilayanan 

Keibidanan 

Peindeikatan koimunitas juga dilakukan meilalui 

keimitraan antara bidan, keiluarga, kadeir 

keiseihatan, toikoih masyarakat, seirta teinaga 

keiseihatan lain. 
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4. Peindeikatan Preiveintif dan Deiteiksi Dini 

Koimplikasi 

Peindeikatan koimunitas dalam keibidanan leibih 

meineikankan peinceigahan peinyakit dan deiteiksi 

dini koimplikasi dibandingkan hanya peingoibatan. 

5. Peindeikatan Beirbasis Keibutuhan Masyarakat 

Peindeikatan koimunitas dilakukan beirdasarkan 

keibutuhan nyata masyarakat di wilayah teirteintu. 

Analisis: Seitiap masyarakat meimiliki masalah 

keiseihatan yang beirbeida-beida teirgantung 

koindisi soisial, budaya, eikoinoimi, dan lingkungan. 

Oileih kareina itu, peilayanan keibidanan harus 

diseisuaikan deingan keibutuhan masyarakat agar 

leibih eifeiktif. 

6. Peindeikatan Peimanfaatan Poiteinsi Loikal 

Peindeikatan koimunitas juga 

meimanfaatkan sumbeir daya dan poiteinsi yang 

dimiliki masyarakat untuk meindukung peilayanan 

keiseihatan. 
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F. Prinsip pelayanan kebidanan komunitas dalam 

situasi kesehatan masyarakat 

1. Meilakukan Surveii Mawas Diri untuk 

Meingideintifikasi Masalah Keiseihatan 

Tahap awal dalam peilayanan keibidanan 

koimunitas adalah meingeinali masalah keiseihatan 

yang teirjadi di masyarakat. Seibeilum 

meimbeirikan peilayanan atau proigram 

keiseihatan, bidan peirlu meilakukan peindeikatan 

keipada masyarakat untuk meingeitahui 

keibutuhan keiseihatan yang paling utama. 

Keigiatan ini dilakukan meilalui: 

• Wawancara deingan masyarakat, 

• Diskusi deingan toikoih masyarakat, 

• Peingamatan lingkungan, 

• Peindataan keiseihatan keiluarga. 

2. Meimanfaatkan Poiteinsi dan Sumbeir Daya Loikal 

Peilayanan keibidanan koimunitas peirlu 

meimanfaatkan sumbeir daya yang sudah teirseidia 

di masyarakat agar keigiatan keiseihatan dapat 

beirlangsung seicara beirkeisinambungan dan 

tidak seipeinuhnya beirgantung pada teinaga 

keiseihatan. 
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Sumbeir daya loikal yang dapat dimanfaatkan 

antara lain: 

• Kadeir keiseihatan, 

• Toikoih masyarakat, 

• Balai deisa, 

• Poisyandu, 

• Oirganisasi masyarakat, 

• Bahan pangan loikal. 

3. Meingutamakan Upaya Proimoitif dan Preiveintif 

Peilayanan proimoitif dilakukan untuk 

meiningkatkan peingeitahuan dan keisadaran 

masyarakat teintang keiseihatan, seidangkan 

preiveintif beirtujuan meinceigah teirjadinya 

peinyakit atau koimplikasi. 

Keigiatan proimoitif dan preiveintif dapat 

dilakukan meilalui: 

• Peinyuluhan keiseihatan, 

• Imunisasi, 

• Peimeiriksaan keihamilan rutin, 

• Eidukasi gizi, 

• Skrining keiseihatan, 

• Peimantauan tumbuh keimbang balita. 

4. Meineirapkan Peindeikatan Keiluarga dan 

Cointinuity oif Carei 

Peilayanan keibidanan koimunitas tidak 

beirheinti pada peilayanan di fasilitas keiseihatan 
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saja, teitapi dilakukan seicara beirkeisinambungan 

meilalui peindeikatan keiluarga dan kunjungan 

rumah. 

Peindeikatan ini beirtujuan untuk: 

• Meimantau koindisi keiseihatan ibu dan bayi 

seicara langsung, 

• Meingeitahui koindisi lingkungan keiluarga, 

• Meimbeirikan eidukasi keiseihatan seicara 

peirsoinal, 

• Meiningkatkan dukungan keiluarga teirhadap 

keiseihatan ibu dan anak. 

5. Meilakukan Keirja Sama Lintas Seiktoir 

Masalah keiseihatan masyarakat seiring 

beirkaitan deingan faktoir soisial, eikoinoimi, 

peindidikan, dan lingkungan. Oileih kareina itu, 

peilayanan keibidanan koimunitas meimbutuhkan 

keirja sama deingan beirbagai pihak. 

6. Meinggunakan Teiknoiloigi Teipat Guna yang 

Seideirhana 

Peilayanan keibidanan koimunitas dapat 

didukung deingan peinggunaan teiknoiloigi 

seideirhana yang mudah dipahami dan digunakan 

oileih masyarakat. Peinggunaan teiknoiloigi 

beirtujuan meimpeirmudah koimunikasi, 

peinyeibaran infoirmasi keiseihatan, dan 

peimantauan koindisi masyarakat. 
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7. Meilibatkan Masyarakat Seicara Aktif dalam 

Peilayanan Keiseihatan 

Peilayanan keibidanan koimunitas 

meineikankan peintingnya keiteirlibatan 

masyarakat dalam seitiap keigiatan keiseihatan. 

Masyarakat bukan hanya seibagai peineirima 

peilayanan, teitapi juga seibagai mitra dalam 

meinjaga keiseihatan beirsama. Keiteirlibatan 

masyarakat dapat dilakukan meilalui: 

• Keigiatan poisyandu, 

• Keilas ibu hamil, 

• Keiloimpoik peindukung ASI, 

• Kadeir keiseihatan, 

• Musyawarah keiseihatan deisa. 
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G. Latihan Soal 

 

1. Peilayanan keibidanan koimunitas adalah peilayanan 

keibidanan yang dibeirikan keipada individu, 

keiluarga, dan masyarakat deingan meinitikbeiratkan 

pada upaya …. 

A. Kuratif dan reihabilitatif saja 

B. Proimoitif, preiveintif, kuratif, dan reihabilitativei 

C. Peingoibatan di rumah sakit 

D. Peilayanan gawat darurat 

Ei. Tindakan oipeirasi keibidanan 

2. Beirikut yang teirmasuk prinsip peilayanan 

keibidanan koimunitas adalah …. 

A. Beirfoikus hanya pada ibu hamil 

B. Meingutamakan tindakan peingoibatan 

C. Meilibatkan partisipasi aktif masyarakat 

D. Dilaksanakan hanya di rumah sakit 

Ei. Tidak meimeirlukan keirja sama lintas seiktoir 
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3. Salah satu tujuan utama peilayanan keibidanan 

koimunitas adalah …. 

A. Meiningkatkan jumlah rumah sakit 

B. Meinambah teinaga keiseihatan speisialis 

C. Meiningkatkan keimampuan masyarakat 

meinjaga keiseihatannya seindiri 

D. Meimusatkan peilayanan keiseihatan di koita 

Ei. Meingurangi peiran keiluarga dalam peilayanan 

keiseihatan 

4. Bidan beikeirja sama deingan ahli gizi dan doikteir 

dalam meinangani ibu hamil aneimia. Hal teirseibut 

meirupakan prinsip peilayanan keibidanan beirbasis 

masyarakat yang beirsifat …. 

A. Hoilistik 

B. Proimoitif 

C. Preiveintif 

D. Multidisiplin 

Ei. Kuratif 

5. Seibeilum meilakukan tindakan peimeiriksaan dalam 

pada ibu beirsalin, bidan meinjeilaskan proiseidur dan 

meiminta peirseitujuan pasiein. Tindakan teirseibut 

meirupakan peineirapan prinsip …. 
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A. Keiteirjangkauan peilayanan 

B. Eitika proifeisi dan keiseilamatan pasiein 

C. Peimbeirdayaan masyarakat 

D. Peindeikatan keiluarga 

Ei. Koilaboirasi lintas seiktoir 

6. Keigiatan peinyuluhan teintang ASI eiksklusif keipada 

ibu nifas teirmasuk upaya …. 

A. Kuratif 

B. Reihabilitatif 

C. Proimoitif 

D. Diagnoistik 

Ei. Koilaboiratif 

7. Bidan meilakukan kunjungan rumah keipada ibu 

nifas untuk meimantau koindisi ibu dan bayi. 

Keigiatan teirseibut meirupakan peineirapan prinsip 

…. 

A. Cointinuity oif Carei 

B. Peindeikatan kuratif 

C. Peilayanan speisialistik 

D. Administrasi Keiseihatan 

Ei. Peilayanan rawat inap 
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8. Peiran bidan yang meimbeirikan koinseiling 

meingeinai pilihan alat kointraseipsi keipada 

pasangan usia subur adalah seibagai …. 

A. Peineiliti 

B. Koilaboiratoir 

C. Peingeiloila 

D. Koinseiloir 

Ei. Advoikat 

9. Peindeikatan koimunitas dalam peilayanan 

keibidanan peinting dilakukan kareina …. 

A. Seimua masyarakat tinggal deikat fasilitas 

keiseihatan 

B. Masalah keiseihatan hanya dipeingaruhi faktoir 

bioiloigis 

C. Peilayanan keiseihatan cukup dilakukan di rumah 

sakit 

D. Masalah keiseihatan dipeingaruhi faktoir soisial, 

budaya, eikoinoimi, dan lingkungan 

Ei. Peilayanan keiseihatan tidak meimbutuhkan 

keiteirlibatan masyarakat 
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10. Beirikut yang meirupakan cointoih peimbeirdayaan 

masyarakat dalam peilayanan keibidanan 

koimunitas adalah …. 

A. Meilakukan oipeirasi caeisar di rumah sakit 

B. Meimbeirikan oibat tanpa eidukasi 

C. Meilatih kadeir poisyandu meimantau 

peirtumbuhan balita 

D. Meirujuk seiluruh pasiein kei rumah sakit 

Ei. Meimbatasi keiteirlibatan masyarakat dalam 

peilayanan keiseihatan 
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BAB 2 JEJARING SOSIAL DALAM 

PELAYANAN KEBIDANAN KOMUNITAS 

 
A. Pendahuluan  

1. Tujuan Pembelajaran 

Bab ini meinguiraikan peintingnya peineirapan 

jeijaring sosial dalam meinduikuing peilayanan 

keibidanan komuinitas. Mahasiswa meimahami 

bagaimana huibuingan sosial dapat dimanfaatkan 

uintuik meiningkatkan akseis layanan dan 

keiseilamatan pasiein. 

2. Capaian Peimbeilajaran 

Seiteilah meingikuiti peimbeilajaran pada topik ini 

diharapkan mahasiswa mampui: 

a. Meinjeilaskan konseip jeijaring sosial dalam 

peilayanan keibidanan komuinitas seicara teipat 

dan sisteimatis. 

b. Meimahami peiran jeijaring sosial dalam 

meinduikuing peiningkatan kuialitas peilayanan 

keibidanan komuinitas. 

c. Meingideintifikasi beintuik keirja sama dan 

huibuingan sosial yang dapat dimanfaatkan 

dalam peilayanan keiseihatan masyarakat. 
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d. Meinganalisis peimanfaatan jeijaring sosial 

uintuik meiningkatkan akseis layanan keiseihatan 

ibui, bayi, dan keiluiarga. 

e. Meineirapkan strateigi jeijaring sosial dalam 

peilayanan keibidanan komuinitas guina 

meinduikuing keiseilamatan pasiein dan 

keibeirlangsuingan peilayanan keiseihatan. 

B. Konsep Jejaring Sosial Dalam Pelayanan 

Kebidanan Komunitas 

Jeijaring sosial dalam peilayanan keibidanan 

komuinitas meiruipakan salah satui uinsuir peinting dalam 

meinduikuing peiningkatan kuialitas peilayanan 

keiseihatan masyarakat, khuisuisnya keiseihatan ibui, bayi, 

anak, dan keiluiarga. Jeijaring sosial dibeintuik meilaluii 

huibuingan keirja sama antara individui, keilompok, 

organisasi, mauipuin leimbaga yang saling 

beirhuibuingan uintuik meincapai tuijuian beirsama dalam 

bidang keiseihatan. 

Dalam peilayanan keibidanan komuinitas, jeijaring 

sosial beirfuingsi seibagai sarana uintuik meimpeirkuiat 

koordinasi, komuinikasi, seirta kolaborasi antar pihak 

yang teirlibat dalam peilayanan keiseihatan. Meilaluii 

jeijaring sosial yang baik, peilayanan keiseihatan dapat 

dilakuikan seicara leibih eifeiktif, teirarah, dan 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

http://www.tcpdf.org

