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 Anemia pada ibu hamil merupakan salah satu penyebab utama terjadinya 

perdarahan yang merupakan faktor utama penyebab kematian ibu. Di wilayah 

Padang Lawas Utara mengalami anemia sebanyak 8 kasus. Penanganan kasus 

anemia dalam kehamilan dilakukan dengan berbagai cara. Penyuluhan 

penyuluhan yang dilakukan oleh petugas-petugas kesehatan, serta suplemen 

tablet besi-folat atau tablet penambah darah yang dikonsumsi secara teratur 

telah dilakukan oleh pemerintah. Tujuan asuhan ini untuk memberikan asuhan 

kebidanan pada ibu hamil dengan anemia dengan tujuh langkah varney.  

Metode pengumpulan data dengan wawancara, pemeriksaan fisik, observasi, 

studi kepustakaan, dan dokumentasi. Diperoleh hasil bahwa pada Ny.A setelah 

dilakukan asuhan pemberian penyuluhan, tekanan darah 120/70 mmhg, nadi 

80x/menit, suhu 37,1o c, respirasi 23 x/menit. DJJ : 140x/menit. Ibu sudah 

mengetahui tentang anemia kehamilan. Simpulan : Setelah dilakukan asuhan 

kebidanan dan dilakukan evaluasi ibu sudah mengetahui penyuluhan yang 

diberikan dan bersedia menerapkannya. Diharapkan kepada bidan untuk 

berperan aktif dalam memberikan pendidikan kesehatan mengenai anemia 

dalam kehamilan dan tablet fe secara lengkap serta menganjurkan untuk 

meningkatkan pengetahuan bidan terutama dalam faktor penyebab anemia. 
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1. PENDAHULUAN 

Anemia merupakan keadaan kadar hemoglobin (Hb) di dalam darah lebih rendah daripada 

batas nilai normal untuk kelompok orang menurut umur dan jenis kelamin Anemia dapat diartikan 

sebagai suatu keadaan yang dimana jumlah sel darah merah tidak dapat mencukupi untuk memenuhi 

kebutuhan fisiologis tubuh. Jumlah kasus kematian ibu di kabupaten Padang Lawas Utara pada tahun 

2016 sebanyak 602 kasus, mengalami penurunan dibandingkan jumlah kasus kematian ibu tahun 

2015 sebanyak 619 kasus.  

Dengan demikian angka kematian ibu di Padang Lawas Utara juga mengalami penurunan 

dari 111,16 per 100.000 kelahiran hidup pada tahun 2025 menjadi 109.55 per 100.000 kelahiran 

hidup pada tahun 2025 (Dinkes Kabupaten Padang Lawas Utara). Pembuatan karya tulis ilmiah ini 

mempunyai tujuan yaitu Melakukan pengkajian yang terdiri dari data subjektif dan data objektif pada 

ibu hamil dengan anemia, Menginterpretasi data berupa diagnose kebidanan, masalah, dan kebutuhan 

pada ibu hamil dengan anemia, Menentukan diagnosa   
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potensial dan antisipasi pada ibu hamil dengan anemia, Menentukan identifikasi penanganan 

segera pada ibu hamil dengan anemia, Menentukan rencana asuhan kebidanan pada ibu hamil dengan 

anemia, Melakukan asuhan kebidanan  berdasarkan perencanaan penanganan pada ibu hamil dengan 

anemia, Melakukan evaluasi terhadap asuhan yang telah dilakukan pada ibu hamil dengan anemia. 

 

2. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan metode studi kasus dengan memberikan asuhan kebidanan 

kepada ibu hamil Ny A dengan anemia, dengan Kriteria kadar Hb 9,7 gr/dl, mengalami keluhan 

pusing selama 2 minggu yang lalu dan bersedia diberikan asuhan.  Pengumpulan data dengan cara 

anamnesa, pemeriksaan, dokumentasi, dan studi kasus.  

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil pemeriksaan pada NY . A Data obyektif yang didapatkan dilahan pemeriksaan umum, 

keadaan umum : baik, kesadaran : composmentis, TD : 110/80 mmHg, Nadi : 84x/menit, Pernafasan 

: 23 x/menit , Suhu : 37 oC, BB sekarang : 65 kg, TB : 166 cm, LILA : 23,5 cm, DJJ : 140x/menit 

terletak sebelah kanan perut ibu, TFU : 27 cm, TBJ : 2325 gram 

Masalah yang muncul dalam kasus Ny. A adalah ibu merasa cemas terhadap kedaannya. 

Kebutuhan yang diberikan kepada Ny. A yaitu dengan mensupport dan memotivasi ibu untuk 

mengatasi anemia, menjelaskan kepada ibu agar tetap tenang danmengurangi kecemasannya dengan 

berdoa kepadaAllah SWT agar kecemasan dan kekhawatiran ibu tidak terjadi, selain berdoa juga 

melakukan anjuran bidan agar kehamilannya lancar dan tidak terjadi hal yang tidak diinginkan. 

 Pada kasus ibu hamil Ny. A mengalami anemia ringan maka diagnose potensial pada kasus 

ini adalah anemia sedang Pada kasus ini Ny. A hanya mengalami anemia ringan dan dalam pemberian 

terapi bidan sudah sesuai dengan standar dalam pemberian terapi yaitu memberikan tablet Fe 1x1 

dengan dosis 60 mg Fe dan 0,25 asam folat Perencanaan  Pada kasus Ny. A dilakukan anamnesis 

lengkap pada Ny. A dan diberitahu mengenai kondis Ny. A mengalami anemia ringan, lakukan 

konseling anemia dan tablet fe diberi penjelasan mengenai keluhannya dan terapi diberikan pada Ny. 

A yaitu tablet fe 60 mg , Ny. A mengatakan jarang makan sayuran berikan pendidikan kesehatan 

mengenai nutrisi ibu hamil dan berikan tips mengatur pola makan, Ny. A mengatakan belum 

mengetahui apa saja persiapan persalinan berikan penjelasan mengenai persiapan persalinan, 

berkaitan dengan kasus hal yang perlu direncanakan adalah informasi tentang keadaan yang dialami 

pasien sekarang serta informasi tentang keadaan janin.  

Pelaksanaan yang dilakukan pada Ny. A dirumah pasien menggunakan apa yang sudah 

ditetapkan dalam perencanaan sesuai dengan kewenangan yang sudah berlaku. Sehingga pelaksanaan 

pada asuhan kebidanan pada Ny. A telah dilakukan dengan baik sesuai  dengan perencanaan yang 

telah dibuat sesuai tujuan sehingga dapat tercapai.  

Memberitahu ibu hasil pemeriksaan, memberi konseling anemia dan tablet fe, memberi 

penkes mengenai nutrisi ibu hamil dan tips mengatur pola makan, memberi penkes mengenai 

persiapan persalinan Setelah dilakukan pengkajian dapat disimpulkan hasil evaluasi yang diperoleh 

setelah dilakukan asuhan kebidanan pada Ny. A pada tanggal 25 juli 2019 adalah : Tidak terjadi 

komplikasi pada ibu dan janin yaitu keadaan umum : baik, kesadaran : composmentis, TD : 110/80 

mmHg, Nadi : 84x/menit, Pernafasan : 23 x/menit , Suhu : 37 oC, BB sekarang : 65 kg, TB : 166 cm, 

LILA : 23,5 cm, DJJ : 140x/menit terletak sebelah kanan perut ibu, TFU : 27 cm, TBJ : 2325 gram, 

Ibu mengatakan sudah mengetahui mengenai anemia, Ibu mengatakan sudah mengetahui tentang 

tablet fe, Ibu sudah mengetahui tentang nutrisi ibu hamil, Ibu sudah mengetahui mengenai manfaat 

buah naga dan cara pembuatannya, Ibu sudah mengetahui tentang persiapan persalinan Berdasarkan 

data diatas, pada langkah pengkajian sudah dilakukan dengan menggunakan data subyektif dan 

obyektif, dengan demikian tidak ada kesenjangan antarateori dan dilahan. 

 

 

4. KESIMPULAN 

Berdasarkan  pembahasan yang penulis dapatkan dalam pengelolaan kasus pada Ny. A 

dengan anemia ringan dalam kehamilan di BPM Heni Suharni maka penulis mengambil kesimpulan 

: Setelah dilakukan pembahasan dan mempelajarinya, penulis dapat menyimpulkan bahwa : 
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 Pada pengkajian Ny. A dengan anemia ringan yang dilakukan pada tanggal 25 juli 2019 

ditemukan data subjektif ibu mengatakan merasakan pusing kadang-kadang dan pada data objektif 

ditemukan konjungtiva anemis dan muka pucat, Dari data yang diperoleh dari pengkajian dapat di 

interpretasikan yaitu diagnose kebidanan Ny. A umur 19 tahun G1P0A0 hamil 34 minggu 1 hari 

janin tunggal, hidup intra uteri, letak memanjang, puka, preskep, konvergen dengan anemia ringan, 

Dalam kasus Ny. A diagnose potensial pada kasus ini adalah anemia sedang, Pada asuhan yang 

diberikan pada Ny. A dilakukan langkah identifikasi penanganan segera karena Ny. A mengalami 

anemia ringan yaitu dengan memberikan terapi tablet fe secara rutin dan memeberikan penyuluhan 

mengenai anemia kehamilan, tablet fe dan nutrisi ibu hamil, Pada kasus Ny. A direncanakan 

diberikan informasi tentang hasil pemeriksaan, diberikan penyuluhan tentang tablet fe, dianjurkan 

untuk rajin meminum 1 tablet fe dengan teratur dan tepat waktu yaitu dengan malam hari sebelum 

tidur, Pada asuhan yang diberikan Ny. A memberitahu ibu bahwa keadaan janin ibu sehat, dan ibu 

mengalami anemia ringan. 

 Memberi ibu penyuluhan mengenai tablet fe. Menganjurkan kepada ibu untuk rajin 

meminum 1 tablet fe dengan teratur dan tepat waktu yaitu pada malam hari sebelum tidur. 

Memberikan penyuluhan dan menganjurkan ibu untuk menerapkannya Pada evaluasi setelah 

dilakukan asuhan kebidanan Ny. A sudah mengetahui dan bersedia menerapkannya. 
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