POLITEKNIK KESEHATAN BANDUNG PROGRAM STUDI KEBIDANAN
BOGOR LAPORAN TUGAS AKHIR, JUNI 2022

Imas Nuril

NIM P17324219051

Asuhan Kebidanan pada By.A dengan Oral Trush di Praktik Mandiri Bidan S
V1 BAB, 43 halaman, 7 lampiran, 1 gambar, 3 tabel

ABSTRAK

Oral trush adalah suatu infeksi pada membran mukosa mulut yang
disebabkan oleh candida albicans ditandai dengan bercak putih dan plak
berkeping di mulut yang sulit dihilangkan, dan jika diangkat akan meninggalkan
permukaan berdarah, sehingga harus mendapat perhatian khusus karena oral trush
dapat mengakibatkan kesukaran minum serta diare jika tidak diobati. Berdasarkan
penelitian Eranika dan Akhri kejadian oral trush di Indonesia sebanyak 2,4 juta
penderita dan 15% penderita berusia tiga bulan. Tujuan penulisan laporan tugas
akhir ini untuk memberikan asuhan kebidanan pada bayi oral trush dengan
standar asuhan kebidanan.

Metode yang digunakan dalam asuhan kebidanan ini adalah laporan kasus
dengan teknik dokumentasi kebidanan dalam bentuk SOAP (subjektif, objektif,
analisa dan penatalaksanaan). Teknik pengumpulan data melalui wawancara,
pemeriksaan fisik, observasi, studi dokumentasi dan studi literatur.

Data Subjektif yang didapat By.A rewel, jarang menyusu, sering
mengemut tangan, diberikan ASI eksklusif, sebelum menyusui Ny.K tidak
mencuci tangan. Data objektif yang ditemukan suhu bayi 36,6°C, berat 7200
gram, terdapat plak putih berkeping pada dorsum lidah menyebar ke tepi pinggir
lidah serta bercak putih pada palantum durum bayi. Analisa yang dirumuskan
adalah By.A usia 3 bulan pertumbuhan dan perkembangan normal dengan oral
trush. Penatalaksanaan yang diberikan yakni membersihkan plak putih pada
dorsum lidah, tepi pinggir lidah dan bercak putih pada palantum durum bayi,
memberikan suspensi nystatin, peningkatan pengetahuan ibu dengan mengajarkan
cara mencuci tangan yang efektif, serta pencegahan terjadinya komplikasi.

Simpulan yang didapat setelah dilakukan asuhan, By.A sembuh, tidak
terjadi komplikasi dari oral trush dan menambah pengetahuan keluarga. Saran
terhadap keluarga By.A agar mampu menjaga kebersihan mulut dan tangan
ketika hendak menyusui serta mengambil tindakan segera terhadap masalah yang
terjadi. Saran untuk praktik mandiri bidan S diharapkan untuk meningkatkan
upaya pendidikan kesehatan mengenai masalah yang lazim terjadi pada bayi.
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ABSTRACT

Oral thrush is an infection of the mucous membranes of the mouth caused
by candida albicans characterized by white patches and flaky plaques in the
mouth that are difficult to remove, and if removed will leave a bloody surface, so
special attention must be paid because oral thrush can cause difficulty drinking
and diarrhea if taken. not treated. Based on Eranika and Akhri's research, the
incidence of oral thrush in Indonesia is 2.4 million patients and 15% of patients
are three months old. The purpose of writing this final report is to provide
midwifery care for oral thrush infants with midwifery care standards.

The method used in this midwifery care is a case report with midwifery
documentation techniques in the form of SOAP (subjective, objective, analysis and
management). Data collection techniques through interviews, physical
examinations, observations, documentation studies and literature studies.

Subjective data obtained By.A is fussy, rarely breastfeeds, often sucks her
hands, is exclusively breastfed, before breastfeeding Mrs. K does not wash her
hands. Objective data found that the baby's temperature was 36.6°C, weighed
7200 grams, there was white plaque on the dorsum of the tongue spreading to the
edge of the tongue and white patches on the hard palate of the baby. The analysis
formulated is By.A age 3 months of normal growth and development with oral
thrush. The treatments provided were cleaning the white plaque on the dorsum of
the tongue, the edge of the tongue and white patches on the baby's hard palate,
giving nystatin suspension, increasing mother's knowledge by teaching effective
hand washing, and preventing complications.

The conclusions obtained after the care, By.A recovered, there were no
complications from oral thrush and increased family knowledge. Suggestions for
the By.A family to be able to maintain oral and hand hygiene when breastfeeding
and take immediate action against problems that occur. Suggestions for
independent practice of midwife S are expected to increase health education
efforts regarding problems that commonly occur in infants.
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