
i 

 

 

ASUHAN KEBIDANAN KOMPREHENSIF PADA NY. F DI 

PUSKESMAS SLAWI KABUPATEN TEGAL 

(Studi Kasus KEK dan Anemia Ringan dengan Penerapan Facial Loving Touch) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

TUGAS AKHIR 

 

Diajukan Untuk Memenuhi Salah Satu Syarat 

Dalam Mencapai Gelar Derajat Ahli Madya Kebidanan 

 

 

Disusun oleh: 

NURSANI INAYATUL RIZKY 

NIM.22070017 

 

 

PROGRAM STUDI DIPLOMA III KEBIDANAN 

POLITEKNIK HARAPAN BERSAMA 

TAHUN 2025  



ii 

 

 

 

 

 

 



iii 

 

 



iv 

 

 



v 

 

 

 



vi 

 

PRAKATA 

Seraya memanjatkan puji syukur kehadirat Allah SWT karena berkat rahmat 

dan karunia-NYA penulis dapat menyelesaikan Tugas Akhir ini dengan judul “Asuhan 

kebidanan pada Ny. F di puskesmas Slawi Kabupaten Tegal (Studi kasus KEK dan 

Anemia Ringandengan penerapan Facial Loving Touch) Tahun 2024. 

Penulis menyadari dalam pembuatan Tugas Akhir ini banyak sekali kesalahan 

dan kekeliruan, tapi berkat bimbingan dan arahan dari semua pihak akhirnya Tugas 

Akhir ini dapat terselesaikan. Oleh karena itu, pada kesempatan ini penulis 

mengucapkan terimakasih kepada yang terhormat: 

1. Bapak Dr. Apt. Heru Nurcahyo, S.Farm.,M.Sc selaku Direktur Politeknik Harapan 

Bersama Tegal 

2. Ibu Adevia Maulidya Chikmah, S.ST.,M.Kes selaku Ka. Prodi DIII Kebidanan 

Politeknik Harapan Bersama. 

3. Ibu Bdn. Nora Rahmanindar, S.SiT.,M.Keb selaku Pembimbing I yang telah 

memberikan bimbingan dalam penyusunan tugas akhir ini. 

4. Ibu Ulfatul Latifah, SKM.,M.Kes selaku Pembimbing II yang telah memberikan 

bimbingan dalam penyusunan tugas akhir ini. 

5. Kedua orang tua saya yang senantiasa memberikan semangat dan doa kepada 

penulis. 

Penulis menyadari sepenuhnya bahwa dalam pembuatan Tugas Akhir ini masih 

jauh dari sempurna, disebabkan keterbatasan pengetahuan penulis. Semoga Tugas 

Akhir ini membawa manfaat bagi pengembangan ilmu. 

          Tegal, 17 April 2025 

 

       

 

        (Nursani Inayatul Rizky) 



vii 

 

MOTTO 

 

“Allah tidak mengatakan bahwa hidup ini mudah.  

Tetapi Allah berjanji, bahwa sesungguhnya bersama kesulitan ada kemudahan” 

(QS. Al-Insyirah: 5-6) 

 

Perjalanan ini bukan hanya tentang gelar, tetapi tentang doa yang tak terputus dan 

cinta yang tak pernah lelah. 

 

Tidak perduli sebabak belur apapun keadaan saya, yang terpenting adalah pulang 

dengan membawa gelar untuk kedua orang tua 

 

Telat bukan berarti terlambat, cepat bukan berarti tepat. Yang terpenting adalah hari 

ini selesai. 
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Abstrak 

 

Angka kematian ibu (AKI) di Kabupaten Tegal tahun 2024 tercatat sebanyak 13 kasus atau 

64,2% dari total kematian ibu selama periode Januari - Desember. Di Puskesmas Slawi, 

terdapat 2 kasus kematian ibu dan 7 kasus kematian bayi pada tahun 2024. Jumlah ibu hamil 

yang terdaftar di Puskesmas Slawi pada periode Januari hingga Oktober 2024 sebanyak 1.019 

orang, dengan 262 ibu hamil yang memiliki faktor risiko, di antaranya 44 kasus kekurangan 

energi kronis (KEK) dan 42 kasus anemia. Penelitian ini bertujuan untuk mengkaji kasus 

kebidanan pada ibu hamil dengan KEK dan Anemia ringan. Penelitian ini menggunakan desain 

studi kasus dengan subjek ibu hamil Ny. F, usia 22 tahun, yang mengalami anemia ringan dan 

KEK. Data dikumpulkan melalui wawancara, observasi, dan dokumentasi selama bulan 

Oktober-November 2024. Hasil penelitian menunjukkan bahwa meskipun ibu hamil Ny. F 

menerima asuhan terkait KEK dan anemia selama kehamilan, hingga masa nifas, LILA 

(Lingkar Lengan Atas) ibu tidak mengalami peningkatan. Anemia dan KEK dapat 

meningkatkan risiko komplikasi, seperti Kejadian Persalinan Dini (KPD), pada ibu hamil. 

Saran dari penelitian ini adalah perlunya kolaborasi yang lebih intensif dengan petugas gizi 

selama kehamilan hingga masa nifas, serta melibatkan keluarga, terutama suami, dalam 

mendukung perawatan ibu hamil dan pasca persalinan untuk mengurangi risiko komplikasi 

yang berhubungan dengan anemia dan KEK.  

Kata kunci  : Anemia Ringan, Kebidanan, KEK 

Daftar Pustaka   : 151 (2017-2024) 
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