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ABSTRAK
Kehamilan memiliki resiko timbul komplikasi. Salah satunya adalah mual muntah yang berlebihan atau hiperemesis gravidarum. Komplikasi hiperemesis gravidarum dapat terjadi pada ibu dan janin, seperti ibu kekurangan nutrisi sehingga keadaan memberikan pengaruh pada pertumbuhan dan perkembangan janin bayi akan dapat mengalami BBLR. Tujuan asuhan ini adalah memberikan asuhan kebidanan pada Ny.E usia 23 tahun G1P0A0 hamil 9 minggu dengan hiperemesis gravidarum tingkat II.
Metodologi yang digunakan yaitu laporan kasus dengan pendekatan berdasarkan manajemen kebidanan dalam fisik dan laboratorium, observasi, studi dokumentasi, serta studi literature.bentuk pendokumentasian subjektif, objektif, analisa, dan penatalaksanaan (SOAP). Teknik pengumpulan data melalui wawancara, pemeriksaan.
Pengkajian  data  subjektif  yang  didapatkan ibu usia 23 tahun HPHT: 1-12-2019 mengeluh mual dan muntah, lemas, pusing, tidak nafsu makan, dan khawatir dengan kandungannya. Pada data objektif didapatkan pemeriksaan dengan tekanan darah 110/60 mmHg, nadi 79x/menit, kelopak mata cekung, mulut kering, lidah kering, mulut tercium bau aseton, turgor kulit berkurang, serta terdapat urine  keton positif (++). Analisa yang ditegakan adalah Ny.E Usia 23 Tahun G1P0A0 Hamil 9 Minggu dengan Hiperemesis Gravidarum Tingkat II. Asuhan yang dilakukan mulai tanggal 03 Febuari 2020 sampai 18 Februari  2020 hasil keadaan ibu membaik dan sudah tidak mengeluh mual dan muntah lagi.

Kesimpulan, tindakan asuhan kebidanan sudah dilakukan sesuai  teori dan protap RSU Kabupaten Tangerang. Menyarankan kepada ibu untuk menjaga kesehatan ibu dan janin, serta tetap menjaga pola makan. 

Kata Kunci : hiperemesis, kehamilan. 

Daftar Pustaka : 25 (2007 – 2018)
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Bogor, Mei 2020






 
      
    Yang membuat pernyataan,

                                                                                          [image: image2.jpg]BADGEAHF4\1 5191

600@ T2
%‘%"‘
- EMARIBURUPIA

o~ Ao AN “\1‘\"‘

Scanned by TapScanner





          ( Sela Akmaprianti )

     NIM P17324217077





KATA PENGANTAR 
     Assalamualaikum, Wr. Wb. 
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Selama proses pembuatan Laporan Tugas Akhir ini penulis menyadari masih banyak kekurangan dan keterbatasan sehingga penulis mengalami berbagai hambatan selama penyusunan. Penulis merasa masih banyak kekurangan. Untuk itu penulis terbuka atas kritik dan saran yang membangun guna penyempurnaan Laporan Tugas Akhir ini. Semoga Laporan Tugas Akhir ini dapat memberikan manfaat khususnya bagi penulis dan bagi pembaca pada umumnya. Seluruh isi Laporan Tugas Akhir ini sepenuhnya menjadi tanggung jawab penulis. 
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