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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. 
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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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