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EVIDENCE BASED MIDWIFERY

Evidence Based Midwifery Masa nifas merupakan
masa yang dilalui oleh setiap wanita setelah
melahirkan. Masa ini berlangsung sejak plasenta
lahir sampai dengan 6 minggu setelah kelahiran
atau 42 hari setelah kelahiran. Pada masa tersebut
dapat terjadi komplikasi persalinan baik secara
langsung maupun tidak langsung




KONSEP EVIDENCE
BASED MIDWIFERY

Evidence Based Midwifery adalah praktik kebidanan yang
mengintegrasikan bukti ilmiah terbaik, pengalaman klinis bidan, dan
kebutuhan serta preferensi pasien dalam pengambilan keputusan untuk
memberikan asuhan kebidanan yang berkualitas

1. Mengidentifikasi masalah klinis.

2. Mencari bukti ilmiah terbaik.

3. Menilai kualitas penelitian.

4. Menerapkan hasil penelitian dalam praktik.
5. Mengevaluasi hasil pelayanan

Tujuan evidence based dalam kebidanan yaitu meningkatkan mutu
pelayanan, mengurangi risiko tindakan yang tidak efektif, dan
meningkatkan keselamatan.ibu serta bayi




JURNAL ILMIAH DALAM
KABIDANAN

Berdasarkan hasil penelitian, terdapat hubungan yang
signifikan antara motivasi ibu, dukungan keluarga, dan
peran bidan dengan kunjungan nifas. lbu yang memiliki
motivasi tinggi cenderung lebih patuh dalam melakukan \
kunjungan nifas karena menyadari pentingnya
pemeriksaan kesehatan setelah melahirkan. Dukungan
keluarga juga berperan penting dalam memberikan
bantuan, perhatian, dan dorongan kepada ibu untuk
melakukan kunjungan nifas sesuai jadwal
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EVIDENCE BASED DALAM
PELAYANAN KEBIDANAN

Evidence based pada pelayanan kebidanan dapat diterapkan dalam:
e Meningkatkan kualitas pelayanan kebidanan.

e Menjamin keselamatan ibu dan bayi.

e Mengurangi risiko komplikasi.

e Membantu pengambilan keputusan klinis yang tepat
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Hubungan Motivasi |Ibu, Dukungan Keluarga dan Peran
Bidan terhadap Kunjungan Nifas di Puskesmas Maripari
Kabupaten Garut Tahun 2023" bertujuan untuk mengetahui
hubungan antara motivasi 1bu, dukungan keluarga, dan
peran bidan dengan kunjungan nifas. Penelitian ini
menggunakan metode kuantitatif dengan desain cross
sectional. Sampel penelitian berjumlah 54 ibu nifas yang
dipilih menggunakan total sampling.




IMPLIKASI DALAM
PRAKTIK KEBIDANAN

implikasi dalam praktik kebidanan adalah bahwa bidan perlu
meningkatkan perannya dalam memberikan edukasi,
Informasi, motivasi, dan konseling kepada ibu nifas mengenai
pentingnya kunjungan nifas. Selain i1tu, bidan juga perlu
melibatkan keluarga, terutama suami, agar memberikan
dukungan kepada 1bu selama masa nifas. Dengan
meningkatnya motivasi ibu, dukungan keluarga, dan peran
bidan, diharapkan cakupan kunjungan nifas dapat meningkat
sehingga kesehatan ibu setelah persalinan dapat terpantau
dengan baik dan komplikasi dapat dicegah.
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IMPLIKASI DALAM PRAKTIK
KEBIDANAN

bahwa motivasi ibu, dukungan keluarga, dan peran bidan berhubungan
dengan kunjungan nifas. Oleh karena itu, bidan perlu meningkatkan
penyuluhan, konseling, dan edukasi kepada ibu nifas serta melibatkan
keluarga dalam mendukung ibu untuk melakukan kunjungan nifas secara
lengkap. Upaya ini penting untuk meningkatkan kesehatan ibu pada masa
nifas dan mencegah komplikasi pascapersalinan.
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Evidence based midwifery )

Evidence Based Midwifery Masa nifas
merupakan masa yang dilalui oleh setiap
wahita setelah melahirkan. Masa ini
berlangsung sejak plasenta lahir sampai
dengan 6 minggu setelah kelahiran atau
42 hari setelah kelahiran. Pada masa
tersebut dapat terjadi komplikasi
persalinan baik secara langsung maupun
tidak langsung




Konsep Evidence Rased Midwifery

Evidence Based Midwifery adalah praktik kebidanan yang didasarkan pada bukti
iIlmiah terbaik, pengalaman klinis, dan kebutuhan pasien. Evidence based
bertujuan meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan ibu dan anak agar lebih
efektif, aman, dan sesuai standar profesi.

Prinsip evidence based practice meliputi:

1. Mengidentifikasi masalah klinis.
2. Mencari bukti ilmiah terbaik.

3. Menilai kualitas penelitian. \ \ /
4. Menerapkan hasil penelitian dalam praktik.
5. Mengevaluasi hasil pelayanan.

Tujuan evidence based dalam kebidanan yaitu meningkatkan mutu pelayanan,
mengurangi risiko tindakan yang tidak efektif, dan meningkatkan keselamatan ibu
serta bayi.



Jurnal JImiah dalam
Kabidanan

Berdasarkan hasil penelitian, terdapat hubungan yang signifikan
tara motivasi ibu, dukungan keluarga, dan peran bidan dengan

patuh dalam melakukan kunjungan nifas karena menyadari
pentingnya pemeriksaan kesehatan setelah melahirkan.
ukungan keluarga juga berperan penting dalam memberikan
ntuan, perhatian, dan dorongan kepada ibu untuk melakukan
kunjungan nifas sesuai jadwal.




Evidence Rased dalam Pelayanan Kebidanan
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Ringkasan isi Jurnal %

ujuan Penelitian : Mengetahui pengaruh pijat oksitosin terhadap
% oroduksi ASI pada ibu nifas di Poskesdes Desa Jadimulyo, Kecamatan
M;\ ampung, Lampung Timur.
Metode Penelitian : Quasi experiment menggunakan nonequivalent
control group design.
Sampel : 20 ibu nifas
Teknik Sampling : Consecutive sampling
Instrumen : Lembar observasi untuk mengukur produksi ASI
Analisis Data : Uji normalitas Shapiro-Wilk, kemudian analisis bivariat
menggunakan uji Mann-Whitnhey karena data tidak berdistribusi normal.
Hasil Penelitian : Rata-rata produksi ASI kelompok eksperimen meningkat
dari 5,10 menjadi 9,00 setelah pijat oksitosin. Pada kelompok kontrol M
meningkat dari 5,20 menjadi 7,90 setelah breast care.
Nilai p : 0,005 (uji Mann-Whitney).
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[mplikasi dalam Praktik Kebidanan

Penerapan dalam asuhan nifas : Bidan dapat mengajarkan dan
melakukan pijat oksitosin pada ibu nifasyang mengalami masalah

kelancaran produksi ASI : Pencegahan bendungan ASI
Pijat oksitosin dapat membantu mencegah bendungan ASI dan
mendukung keberhasilan pemberian ASI eksklusif.

Peningkatan edukasi keluarga : Bidan dapat melibatkan suami dan
keluarga untuk melakukan pijatoksitosin di rumah karena tekniknya
relatif mudah dipelajari dan dilakukan. |




[mplikasi dalam Praktik Kebidanan

¢©&
pijat oksitosin dapat diterapkan seb agal Intervensi nonfarmakologis
untuk membantu meningkatkan produksi ASI pada ibu nifas . Hasll ‘
penelitian menunjukkan bahwa pijat oksitosin efektif meningkatkan
produksi ASI, sehingga dapat menjadi bagian dari asuhan kebidanan
pada masa nifas .

Pengembangan layanan kebidanan komplementer : Pijat oksitosin dapat
dijadikan salah satu terapi komplementer dalam pelayanan kebidanan untuk
mendukung keberhasilan menyusui tanpapenggunaan obat-obatan.

Program promosi ASI eksklusif : Fasilitas kesehatan dan bidan dapat
mengintegrasikan pelatihan pijatoksitosin ke dalam program promosi ASI
eksklusif serta edukasikesehatan ibu nifas.
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Eviderce Based Midwifery

Evidence Based Midwifery merupakan praktik kebidanan yang dilakukan berdasarkan
bukti ilmiah terbaik sehingga pelayanan yang diberikan kepada pasien menjadi lebih
efektif, aman, dan berkualitas. Dalam praktik kebidanan, pengambilan keputusan klinis
tidak hanya berdasarkan pengalaman, tetapi juga harus didukung oleh hasil penelitian
Ilmiah yang valid dan dapat dipertanggungjawabkan.

Penerapan evidence based dalam pelayanan kebidanan sangat penting terutama dalam
upaya meningkatkan kesehatan ibu dan bayi. Salah satu masalah yang sering dialami ibu
nifas adalah ketidaklancaran produksi ASI. Produksi ASI| yang tidak optimal dapat
menyebabkan kebutuhan nutrisi bayi tidak terpenuhi sehingga menghambat pertumbuhan
dan perkembangan bayi.

Air Susu Ibu (ASI) merupakan makanan terbaik bagi bayi karena mengandung zat gizi
lengkap, antibodi, dan berbagai komponen penting untuk meningkatkan daya tahan tubuh

bayi. WHO dan UNICEF merekomendasikan pemberian AS| eksklusif selama 6 bulan
pertama kehidupan bayi. Namun, masih banyak ibu yang mengalami hambatan dalam
pemberian ASI| eksklusif akibat produksi ASI| yang kurang lancar.

.......
. 2 2m 3.




Korsep Eviderce Based Midwifery

Evidence Based Midwifery adalah praktik kebidanan yang didasarkan pada bukti
IImiah terbaik, pengalaman klinis, dan kebutuhan pasien. Evidence based bertujuan
meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan ibu dan anak agar lebih efektif, aman,

dan sesual standar profesi.
Prinsip evidence based practice meliputi :

1. Mengidentifikasi masalah klinis
Mencari bukti ilmiah terbaik
. Menilal kualitas penelitian
Menerapkan hasil penelitian dalam praktik
J5. Mengevaluasi hasil pelayanan
Tujuan evidence based dalam kebidanan yaitu meningkatkan mutu pelayanan,
mengurangi risiko tindakan yang tidak efektif, dan meningkatkan keselamatanibu ==
sorta ‘,,__6  i \ —.-;;_
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Jarral Ilmiak dalam Rebidarar

Jurnal ilmiah adalah publikasi yang memuat hasil penelitian yang telah melalui
proses penelaahan ilmiah. Dalam kebidanan, jurnal ilmiah menjadi sumber utama
dalam penerapan evidence based practice
Jenis penelitian kebidanan meliputi:
1. Deskriptif
2. Cross sectional
Cohort
Case control
Experimental
Quasi experimental
7. Quasi experimental
Hierarki evidence menunjukkan tingkat kekuatan bukti penelitian. Semakin tinggi
kualitas desain penelitian, semakin kuat evidence yang dihasilkan.
Kriteria jurnal berkualitas meliputi:
8. Memiliki ISSN
9. Menggunakan metode penelitian jelas
10. Memiliki hasil dan analisis yang sistematis
11. Dipublikasikan pada jurnal terpercaya
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Eviderce Based dalam Pelayarar
Kebidarar

Evidence based pada pelayanan kebidanan dapat diterapkan dalam :

1. Antenatal care

2.Persalinan

3.Nifas

4.Neonatal care
Pada masa nifas, evidence based digunakan untuk meningkatkan
keberhasilan pemberian ASI eksklusif. Salah satu intervensi alami
yang dapat dilakukan yaitu pemberian daun katuk sebagai pelancar
ASI.
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Rirgkasar Isi Jurral

Penelitian menunjukkan bahwa sebelum
diberikan rebusan daun katuk seluruh

Ibu mengalami produksi ASI tidak lancar.
Setelah mengonsumsi rebusan daun
katuk selama 14 hari, seluruh responden
mengalami peningkatan produksi ASI .
menjadi cukup lancar.
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ImplikRasi dalam PraktikR Kebidarar

Hasil penelitian ini memiliki relevansi yang tinggi dalam pelayanan kebidanan
terutama pada masa nifas. Bidan dapat memberikan edukasi kepada ibu
menyusul mengenal manfaat daun katuk sebagai alternatif alami untuk

meningkatkan produksi ASI. Penerapan evidence based ini dapat membantu
meningkatkan keberhasilan ASI| eksklusif sehingga kesehatan bayi lebih

optimal.
Selain itu, penggunaan bahan alami seperti daun katuk relatit mudah
diperoleh dan ekonomis. Namun, terdapat hambatan implementasi seperti

o0 6 akses pada beberapa daerah. 4

kurangnya pengetahuan ibu mengenai manfaat daun katuk serta keterbatasan &
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—- Fisiologi dan Fase Peryembuhan
Luka (Wound Healing)
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MEKANISME PENYEMBUHAN LUKA feorl modern N1 pertams kal

dicetuskan oleh George D. Winter

MEKANISME PERAWATAN LEMBAB (MOIST WOUND HEALING) |pada  tahun 1962,  vang

Menyediakan Mikrolingkungan |Ideal bagi Mekanishme Alami Tubuh untuk Bekerja Lebih Cepat dan Efisien. membuktikan melalui studi iimiah
1. FASE HEMOSTASIS 2. FASE INFLAMASI 3. FASE PROLIFERASI T Ry (bahwa tingkat epitelisasi luka
(Penghentlan Perdarahan) (Pembersihan Luka) (Pembangunan Jaringan Baru) (Pematangan) meningkat dua kali Iipat jika luka

A. LINGKUNGAN HEHIHG B. LINGH’UNGAH LEMEAB ANGIOGENESIS SINTESIS KOLAGEN

STRUKTURK'_J__me_'*_ dipertahankan dalam lingkungan

bl Vg e ﬁ' g | yang lembap (moist), bukan basah
\ 2 T AUTOLYTIC Jarmgan  Parut Tidak KalagenTeratur .
ALGINATE Sel darah putih mati TR Pembuluh darah FIBROBLAST T (wet) atau kering (dry).
DRESSING di bawah keropeng i o baru tumbuh memproduksi
jaringan mati Kﬂlﬂg:}ﬂ Rapi

| _.Qf-- = | [Perawatan luka modern
Imenerapkan prinsip ilmiah terbaru
vang dikenal dengan moist wound

KOLAGEN MATANG & TERATUR

) ) Memperkuat & Merapikan :

=/ (g ) mmmgu%gwmmm healing (penyembuhan luka

A ' - PAR KELOID -

Memb =+ P
FAGOSITOSIS Jaringan Mati — S d Hasil Estetika kulit LebhBaik  |2€' DasSIS lingkungan lembap yang
St Al e - Meluncur seimbang). Berbeda  dengan
Dressing & Eksudat Aktivasi FAKTOR e _Lebih Mudah _ o
membentuk GEL PEMBEKUAN : Terganggu Penutupan Luka metode lama, teknik INi
DARAH Pembersihan Cepat Keropeng Lebih Cepat

mempertahankan hidrasi luka agar
idak terlalu kering dan tidak terlalu

basah.
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A. ANALISIS UNIVARIAT
DISTRIBUSI METODE PERAWATAN LUKA
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Meskipun teori medis secara konsisten mendukung keunggulan teknik moist wound healing (modern)
dalam mempercepat regenerasi jaringan dibandingkan metode konvensional kering, hasil uji statistik
dalam penelitian ini justru menunjukkan tidak adanya perbedaan yang signifikan secara bermakna.
Fenomena ini dapat dianalisis melalui beberapa faktor klinis dan perilaku responden di lapangan:
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Conclusion oo

Secara statistik, tidak ada hubungan yang signifikan antara penerapan metodologi
perawatan luka modern maupun konvensional terhadap proses penyembuhan luka
perineum derajat dua pada ibu nifas di Klinik Az-Zahra Pebayuran tahun 2023 (p =
0,705 > 0,05). Walaupun demikian, secara deskriptif dan klinis, konsep perawatan
modern tetap menawarkan keunggulan berupa perlindungan kelembapan jaringan
yang lebih baik serta aspek kenyamanan bagi pasien. Faktor utama penentu
keberhasilan penyembuhan luka perineum pada dasarnya tidak hanya bertumpu
pada jenis balutan, melainkan kombinasi dari kepatuhan personal hygiene yang
baik (bersﬂ‘fﬂn kering) serta asupan gizi yang kaya akan protein tinggi
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Evidence Based Midwifery >

Masa nifas merupakan masa pemulihan
setelah persalinan yang berlangsung
sekitar 6 minggu. Pada masa ini ibu
mengalami  perubahan fisik dan
psikologis yang dapat memengaruhi
kesehatan mental dan kualitas tidur.
Gangguan kesehatan mental pada ibu
hifas dapat meningkatkan risiko stres,
kecemasan, depresi postpartum, serta
menurunkan kualitas hidup ibu
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Evidence Based Midwifery Tujuan:
adalah praktik kebidanan , Meningkatkan mutu
yang mengintegrasikan Tahapan Evidence Based pelayanan.

bukti ilmiah terbaik, , _Practice: . . Meningkatkan keselamatan
Mengidentifikasi masalah klinis.

Mencari bukti ilmiah.
Menilai kualitas penelitian.
Menerapkan hasil penelitian.
Mengevaluasi hasil pelayanan.

pengalaman klinis, dan
kebutuhan pasien dalam
pengambilan keputusan.

ibu dan bayi.
Mendukung pengambilan
keputusan klinis.




Jurnal Iimiah dalam Kebidanan

Berdasarkan hasil penelitian ditemukan bahwa kesehatan
mental memiliki hubungan yang signifikan dengan kualitas
tidur pada ibu nifas. Ibu dengan kondisi mental yang baik
cenderung memiliki kualitas tidur yang Ilebih baik
dibandingkan ibu yang mengalami gangguan kesehatan
mental.




Evidence Based dalam Pelayanan o
Kebidanan

Penerapan evidence based dalam pelayanan
kebidanan:

1. Skrining kesehatan mental pada ibu nifas.

2. Edukasi tentang pentingnya istirahat yang
cukup.

3. Melibatkan keluarga dalam mendukung ibu
nifas.

4. Pencegahan depresi postpartum.

5. Pemantauan kondisi psikologis ibu selama
masa nifas.
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Ringkasan Isi Jurnal \




hasil penelitian dan hail analisis

hasil Hasil

penelitian Analisis

Hasil uji statistik menunjukkan:
1. 50% ibu nifas memiliki risiko 1. Nilai korelasi (r) = 0,589
rendah depresi. 2. Nilai signifikansi (p) = 0,001
2. 40% tidak berisiko depresi.
3.10% memiliki risiko sedang Artinya terdapat hubungan
depresi. positif dan signifikan antara
4. 60% ibu nifas memiliki kesehatan mental dan kualitas
kualitas tidur buruk. tidur pada ibu nifas. Semakin
5. 40% memiliki kualitas tidur baik kesehatan mental ibu,

baik. semakin baik kualitas tidurnya.



Implikasi dalam Praktik

Kebidanan

Bidan perlu:

1. Melakukan skrining kesehatan mental pada ibu nifas.
2. Memberikan konseling dan edukasi.

3. Melibatkan keluarga dalam mendukung ibu.

4. Melakukan deteksi dini depresi postpartum.

X

Dengan demikian kualitas kesehatan ibu nifas dapat
meningkat dan komplikasi psikologis dapat dicegah.
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kesimpulan

Terdapat pengaruh yang signifikan antara
kesehatan mental dan kualitas tidur pada
ibu nifas. Oleh karena itu, perhatian
terhadap kesehatan mental ibu nifas
sangat penting untuk meningkatkan
kualitas tidur dan kesejahteraan ibu
selama masa nifas.
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