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KATA PENGANTAR

Dengan memanjatkan puji syukur kehadirat Allah SWT yang telah

memberikan rahmat dan hidayah-Nya kepada kita semua, tak lupa shalawat serta

salam kita haturkan kepada baginda kita nabi Muhammad SAW, sehingga penulis

dapat menyelesaikan Proposal Karya Tulis Ilmiah yang berjudul “Asuhan

Kebidanan Berkelanjutan pada Kehamilan, Persalinan, Bayi Baru Lahir (BBL)

dan Neonatus, Nifas. pada di Wilayah Kerja Puskesmas Kalibagor Banyumas”.

Dalam menyelesaikan Proposal karya tulis ini penulis mengucapkan terimakasih

kepada:

1.

Assoc. Prof. Dr. Jebul Suroso selaku Rektor Universitas Muhammadiyah
Purwokerto

Assoc. Prof. Dr. Ns. Hj. Umi Solikhah selaku Dekan Fakultas Ilmu
Kesehatan Universitas Muhammadiyah Purwokerto

Purwati S.ST, MPH selaku ketua Program Studi Kebidanan DIII

Wulan Margiana,M.Kes selaku dosen pembimbing yang telah meluangkan
waktu untuk membimbing dan membantu dalam menyusun Karya Tulis
[Imiah ini.

Bapak saya Sajab Priyanto beserta Ibu Dan kakak saya yang telah
memberikan dukungan baik secara moril dan materil. Kasih sayang serta
memberikan semangat dan do'a dalam penyusunan Karya Tulis Ilmiah ini.

Tri Wahyuningsih Amd. Keb selaku pembimbing lahan yang telah
memberikan izin dalam pengambilan kasus Asuhan Kebidanan

Komprehensif.
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7. Kepada kucing muchang yang selalu menemani saya setiap harinya dan
juga kepada patner special saya, terimakasih telah menjadi pendamping
dalam segala hal, terimakasih untuk waktu dukungan dan semangatnya
sehingga saya bisa menyelesaikan Karya Tulis [lmiah ini

8. Dan terakhir untuk diri saya sendiri Ika Astuti karena sudah bertahan
sejauh ini.Terimakasih telah mampu berusaha keras untuk berada di titik
ini yang telah berusaha menyelesaikan penyusunan Karya Tulis [Imiah ini
dengan semaksimal mungkin dan ini merupakan suatu pencapaian untuk
diri saya sendiri.

Penulis menyadari bahwa penulisan karya tulis ilmiah ini masih jauh dari
kata sempurna, baik dari segi materi maupun pengkajiannya. Maka dari itu kritik
dan saran sebagai masukan bagi penulis. Akhir kata, penulis ucapkan sekian dan

terimakasih.
Purwokerto, 09 Januari 2023

Menyatakan,

Ika Astuti
NIM. 2111030001
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1. Allah SWT. Yang telah memberikan kemudahan, petunjuk, jalan, kesabaran
dan ketabahan dalam setiap masalah dan tantangan serta kekuatan dalam
menyelesaikan Karya Tulis Ilmiah ini.

2. Bapak Sajab Priyanto, Ibu Kastinah dan Kakak Sri Astuti tercinta yang telah
memberikan kasih sayang tiada batas dan tanpa pamrih, selalu memberikan
dukungan, mendoakan, menyemangati dalam segala proses termasuk dalam
menyelesaikan Karya Tulis [lmiah ini. Semoga Allah memberikan umur yang
Panjang dan kebahagiaan didunia dan akhirat.

3. Terimakasih kepada Ibu Wulan Margiana, M.Kes yang selalu memberikan
motivasi dan sudah sangat sabar membimbing Karya Tulis Ilmiah ini dari
awal hingga akhir.

4. Terimakasih kepada Khamidah Achyar, M.Keb dan Ibu Purwati, MPH selaku
penguji yang telah memberikan saran serta bimbingannya sehingga Karya
Tulis Ilmiah ini lebih baik lagi.

5. Terimakasih kepada  seluruh dosen kebidanan D3  Umiversitas
Muhammadiyah Purwokerto yang telah memberikan ilmunya.

6. Terimakasih untuk teman-teman terbaik yang telah memberikan dukungan,
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menjadi support system penulis pada hari yang tidak mudah selama proses
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membantu danmemberikan semangat dalam penyelesaian Karya Tulis [lmiah

ini serta almamaterku tercinta.

viii

Asuhan Kebidanan Berkelanjutan..., IKA ASTUTI, Fakultas IImu Kesehatan UMP, 2024



MOTTO HIDUP

“Hidup kita mulai berakhir saat kita berdiam diri tentang apapun

masalah yang ada di sekitar kita”
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ASUHAN KEBIDANAN BERKELANJUTAN PADA KEHAMILAN,
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ABSTRAK

Masalah kesehatan Ibu dan Bayi merupakan masalah nasional yang perlu mendapat
prioritas utama, karena sangat menentukan kualitas Sumber Daya Manusia (SDM)
pada generasi mendatang. Upaya untuk menurunkan AKI tidak akan efektif jika
hanya mengandalkan program dari pemerintah tanpa peran serta semua pihak. Upaya
penurunan AKI harus di fokuskan pada penyebab langsung kematian 90% dari waktu
selama persalinan dan segera setelah kelahiran. Angka Kematian Bayi (AKB)
merupakan jumlah kematian bayi (0- 11 bulan) per 1.000 kelahiran hidup dalam
kurun waktu satu tahun. AKB menggambarkan tingkat permasalahan kesehatan
masyarakat yang berkaitan dengan faktor penyebab kematian bayi, tingkat pelayanan
antenatal, status gizi ibu hamil. Berdasarkan profil ( Dinas Kesehatan kabupaten
banyumas 2022). Hal tersebut mendorong tenaga kesehatan untuk meningkatkan
mutu pelayanan kesehatan maternal dan neonatal dalam membantu program
pemerintah untuk mencapai target yang telah ditetapkan sehingga penulis tertarik
untuk menerapkan asuhan kebidanan berkelanjutan pada ibu hamil, bersalin, nifas,
bayi baru lahir (BBL) dan perencanaan Keluarga Berencana (KB) dengan
menggunakan Pendekatan Manajemen Asuhan Kebidanan Varney sesuai dengan
Standar Asuhan Kebidanan.

Kata kunci : Asuhan kebidanan, angka kematian.

XV

Asuhan Kebidanan Berkelanjutan..., IKA ASTUTI, Fakultas IImu Kesehatan UMP, 2024



SUSTAINABLE MIDWIFERY CARE IN PREGNANCY,
DELIVERY, NEWBORN BABIES (BBL) AND NEONATES,
POSTPARTUM AND BREASTFEEDING, AND PLANNING

FAMILY PLANNING IN NY. W 26 YEARS AGE IN WORK AREA

CALIBAGOR HEALTH CENTER BANYUMAS

Tka Astuti’ . Wulan Margiana, M. Kes?

Diploma III Midwifery Study Program Student. Faculty of Health Sciense,
Muhammadiyah University, Purwokerto

’Lecture in the Faculty of Health Sciences, University of Muhammadiyah
Purwokerto

ABSTRACT

Maternal and infant health issues are national concerns that require top priority due
to their significant impact on the quality of human resources in future generations.
Efforts to reduce maternal mortality rates (MMR) will be ineffective if they rely
solely on government programs without the active participation of all stakeholders.
Strategies to lower MMR must focus on addressing the direct causes of death, which
account for 90% of maternal mortality during labor and immediately after childbirth.
The Infant Mortality Rate (IMR) represents the number of deaths of infants (0-11
months) per 1,000 live births within one year. IMR reflects the level of public health
issues related to the causes of infant death, antenatal care quality, and maternal
nutritional status. According to the profile from the Banyumas Regional Health
Office (2022), this situation drives healthcare professionals to enhance the quality of
maternal and neonatal health services, supporting government programs to achieve
established targets. Consequently, this study aims to implement sustained midwifery
care for pregnant women, those in labor, postnatal care, newborns, and family
planning, using the Varney Midwifery Management Approach following Midwifery
Care Standards.

Keywords: Midwifery Care, Mortality Rates.
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