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ABSTRAK 

 

Anemia pada kehamilan merupakan salah satu masalah kesehatan yang 

masih sering terjadi dan dapat meningkatkan risiko komplikasi pada ibu maupun 

janin. Anemia ringan ditandai dengan kadar hemoglobin (Hb) 10,0–10,9 g/dL dan 

umumnya disebabkan oleh kurangnya asupan zat besi, ketidakpatuhan 

mengonsumsi tablet tambah darah, serta pola makan yang kurang seimbang. 

Tujuan penyusunan Laporan Tugas Akhir ini adalah untuk memberikan asuhan 

kebidanan pada ibu hamil dengan anemia ringan menggunakan manajemen 

kebidanan Varney dan pendokumentasian SOAP dengan melibatkan peran 

keluarga dalam pemantauan kepatuhan ibu sekaligus meningkatkan pengetahuan 

ibu dan keluarga mengenai upaya penanganan serta pencegahan anemia selama 

kehamilan. 

Tinjauan pustaka membahas konsep kehamilan, kehamilan trimester II, 

kebutuhan gizi, anemia pada kehamilan, pencegahan secara farmakologis melalui 

tablet tambah darah dan nonfarmakologis melalui sari kurma, asuhan kebidanan, 

manajemen Varney, pendokumentasian SOAP, serta pemberdayaan perempuan dan 

keluarga. Metode yang digunakan adalah studi kasus pada Ny. L usia 31 tahun 

G2P1A0 hamil 19–20 minggu dengan anemia ringan di Puskesmas Bantar Kota 

Tasikmalaya pada tanggal 13 Februari sampai 07 Maret 2026. Pengumpulan data 

dilakukan melalui anamnesis, observasi, pemeriksaan fisik, pemeriksaan 

penunjang, dan dokumentasi. 

Hasil pengkajian didapatkan bahwa Ny. L mengalami anemia ringan 

dengan kadar Hb awal 10,7 g/dL disertai keluhan pusing, mudah lelah, berkunang-

kunang, serta kebiasaan mengonsumsi teh lebih sering dibandingkan air putih. 

Asuhan yang diberikan meliputi edukasi mengenai anemia, konseling gizi, anjuran 

mengonsumsi tablet tambah darah secara teratur, pemberian sari kurma sebagai 

pendamping konsumsi tablet tambah darah untuk mendukung pembentukan 

hemoglobin, serta melibatkan keluarga dalam memantau kepatuhan ibu. Setelah 

dilakukan asuhan selama dua minggu, keluhan ibu berkurang, kepatuhan terhadap 

anjuran meningkat, dan kadar Hb meningkat menjadi 11,1 g/dL. Kesimpulan dari 

studi kasus ini menunjukkan bahwa asuhan kebidanan secara komprehensif melalui 

edukasi, konsumsi tablet tambah darah yang didukung sari kurma, serta 

keterlibatan keluarga dalam pemantauan kepatuhan ibu dapat membantu 

memperbaiki kondisi ibu hamil dengan anemia ringan dan meningkatkan kadar 

hemoglobin. 

 

Kata kunci: anemia ringan, ibu hamil, tablet tambah darah, sari kurma, 

asuhan kebidanan 

mailto:resahafsania16@gmail.com


 
 

ii 
 

 

MIDWIFERY CARE FOR MRS. L AGE 31 YEARS OLD G2P1A0 

GRAVIDA 19 – 20 WEEKS WITH MILD ANEMIA 

AT THE BANTAR HEALTH CENTER, TASIKMALAYA CITY YEAR 2026 

Resa Hafsania Az-Zahra 

Tasikmalaya Health Polytechnic 

Diploma III Midwifery Program Tasikmalaya E-mail: 

resahafsania16@gmail.com 

 

ABSTRACT 

Anemia in pregnancy is one of the health problems that still occurs 

frequently and can increase the risk of complications in the mother and fetus. 

Mild anemia is characterized by hemoglobin (Hb) levels of 10.0–10.9 g/dL and 

is generally caused by lack of iron intake, non-compliance with taking blood 

supplement tablets, and an unbalanced diet. The purpose of preparing this 

Final Project Report is to provide obstetric care for pregnant women with mild 

anemia using Varney obstetric management and SOAP documentation by 

involving the role of the family in monitoring maternal compliance while 

increasing maternal and family knowledge about efforts to handle and prevent 

anemia during pregnancy. 

The literature review discusses the concept of pregnancy, second 

trimester pregnancy, nutritional needs, anemia in pregnancy, pharmacological 

prevention through blood supplement tablets and non-pharmacological through 
date juice, obstetric care, Varney management, SOAP documentation, and women's 
and family empowerment. The method used was a case study on Mrs. L aged 31 years 
G2P1A0 19–20 weeks pregnant with mild anemia at the Bantar Health Center, 
Tasikmalaya City from February 13 to March 7, 2026. Data collection is carried out 
through anamnesis, observation, physical examination, supporting examination, and 
documentation. 

The results of the study found that Mrs. L experienced mild anemia with an initial 

Hb level of 10.7 g/dL accompanied by complaints of dizziness, fatigue, fireflying, and 

the habit of consuming tea more often than water. The care provided includes 

education about anemia, nutritional counseling, recommendations to take blood 

supplement tablets regularly, the provision of date juice as a companion to the 

consumption of blood supplement tablets to support the formation of hemoglobin, 

and involving the family in monitoring the mother's compliance. After two weeks of 

care, the mother's complaints decreased, adherence to recommendations increased, 

and Hb levels increased to 11.1 g/dL. The conclusion of this case study shows that 

comprehensive obstetric care through education, consumption of blood supplement 

tablets supported by date juice, and family involvement in monitoring maternal 

compliance can help improve the condition of pregnant women with mild anemia and 

increase hemoglobin levels. 

 

Keywords: mild anemia, pregnant women, blood supplement tablets, date juice, 

obstetric care 
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