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ABSTRAK

Kekurangan Energi Kronik (KEK) pada ibu hamil merupakan masalah gizi yang dapat
menyebabkan berbagai komplikasi pada ibu maupun janin, seperti anemia, persalinan
prematur, berat badan lahir rendah (BBLR), dan gangguan pertumbuhan janin. Oleh karena
itu, diperlukan asuhan kebidanan yang tepat untuk membantu meningkatkan status gizi ibu
hamil yang mengalami KEK. Laporan tugas akhir ini bertujuan untuk melaksanakan
asuhan kebidanan pada Ny. M usia 26 tahun, G2P1A0, hamil 26—27 minggu dengan
Kekurangan Energi Kronik di Kelurahan Bantarsari, Kota Tasikmalaya tahun 2026. Metode
yang digunakan adalah studi kasus dengan pendekatan manajemen kebidanan Helen
Varney yang meliputi pengkajian, analisis data, perencanaan, pelaksanaan, evaluasi, dan
pendokumentasian dalam bentuk SOAP. Hasil pengkajian menunjukkan bahwa Ny. M
mengalami KEK yang ditandai dengan Lingkar Lengan Atas (LILA) 23 cm dan Indeks
Massa Tubuh (IMT) 18 kg/m?. Asuhan yang diberikan meliputi edukasi tentang kebutuhan
gizi selama kehamilan, pemberian makanan tambahan (PMT), anjuran konsumsi tablet Fe
dan kalsium secara teratur, serta pemantauan melalui kunjungan rumah. Setelah dilakukan
asuhan selama beberapa kali kunjungan, terjadi peningkatan berat badan ibu, perbaikan
pola makan, dan peningkatan LILA yang menunjukkan adanya perbaikan status gizi. Dapat
disimpulkan bahwa asuhan kebidanan yang dilakukan secara komprehensif melalui
pendidikan kesehatan, pemantauan rutin, dan dukungan keluarga dapat membantu
meningkatkan status gizi ibu hamil dengan KEK serta mendukung kesehatan ibu dan janin
selama kehamilan.

Kata kunci: Kehamilan, Kekurangan Energi Kronik (KEK), Asuhan Kebidanan, Gizi Ibu
Hamil.
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“Prenatal Care for Mrs. M, Age 26, G2P1A0, 2627 Weeks Pregnant, with Chronic
Energy Deficiency in the Bantarsari Subdistrict, Tasikmalaya City”

Yomitha Lutfia Nur Anissa

ABSTRACT

Chronic Energy Deficiency (CED) in pregnant women is a nutritional problem that
can lead to various complications for both the mother and the fetus, such as anemia,
preterm birth, low birth weight (LBW), and fetal growth restriction. Therefore,
appropriate midwifery care is needed to help improve the nutritional status of
pregnant women with CED. This final project report aims to provide midwifery care
to Mrs. M, a 26-year-old woman, G2P1A0, who is 26—27 weeks pregnant and has
Chronic Energy Deficiency in the Bantarsari Subdistrict, Tasikmalaya City, in 2026.
The method used was a case study employing Helen Varneys midwifery
management approach, which includes assessment, data analysis, planning,
implementation, evaluation, and documentation in the form of a SOAP note. The
assessment results showed that Mrs. M suffered from CED, characterized by an
Upper Arm Circumference (UAC) of 23 cm and a Body Mass Index (BMI) of 18
kg/m? The care provided included education on nutritional needs during
pregnancy, the provision of supplementary food (PMT), recommendations for
regular intake of iron and calcium tablets, and monitoring through home visits.
After several visits, there was an increase in the mothers’ body weight, an
improvement in dietary patterns, and an increase in LILA, indicating an
improvement in nutritional status. It can be concluded that comprehensive
midwifery care—through health education, routine monitoring, and family
support—can help improve the nutritional status of pregnant women with chronic
energy deficiency (CED) and support the health of both the mother and the fetus
during pregnancy.

Keywords: Pregnancy, Chronic Energy Deficiency (CED), Midwifery Care,
Maternal Nutrition.
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