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Abstrak

Angka Kematian Ibu (AKI) di Kabupaten Tegal pada Triwulan | tahun 2024
sebanyak 6 orang. Berdasarkan data yang diperoleh di Puskesmas Lebaksiu di tahun
2024 yaitu tidak terdapat kasus AKI. Jumlah resiko tinggi ibu hamil sebanyak 91
kasus yaitu KEK yang menepati kasus ke 2 dari jumlah kasus dan Anemia yang
menepati kasus ke 5 dari jJumlah kasus ibu hamil resiko tinggi.Tujuan dari penelitian
ini adalah mampu melakukan asuhan kebidanan secara komprehensif dengan studi
kasus faktor resiko kehamilan Anemia Ringan dan Kekurangan Energi Kronik
(KEK), sesuai dengan standar kebidanan dengan penerapan manajemen kebidanan
7 langkah varney dan diikuti dengan data perkembangan SOAP. Objek studi kasus
ini adalah Ny. D usia 21 tahun, umur kehamilan 37 minggu, kehamilan pertama.
Waktu pengambilan data pada kasus ini pada bulan September — November, penulis
menggunakan teknik pengumpulan data, adapun teknik pengumpulan data tersebut
antara lain wawancara, observasi (inspeksi, palpasi, auskultasi, perkusi), dan
dokumentasi. Analisi data sesuai dengan manajemen kebidanan.Dari semua data
yang diperoleh selama melakukan Asuhan Kebidanan Komprehensif pada Ny. D
sejak umur 37 minggu, pada saat bersalin ibu mengalami KPD yang merupakan
diagnosa potensial dari anemia sehingga saat persalinan perlu adanya kolaborasi
dengan Dokter Sp.OG untuk penanganan persalinan dan fasilitas yang memadahi.

Kata Kunci : Anemia dan Kekurangan Energi Kronik
Daftar Pustaka : 93 (2018-2025)
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