Eo[F<YUnS3TA EOESEST

6

YhEREE - tﬂLEF

(Ancaman Keguguran & Kelahiran Prematur)
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Ancaman keguguran

Keadaan di mana ada kemungkinan keguguran,
tetapi belum terjadi keguguran. Terdapat
gejala seperti pendarahan, perut terasa sakit,
dll sebelum minggu ke-22 kehamilan, tetapi
mungkin masih dapat

dinilai kehamilan

dilanjutkan.

Perawatan untuk ancaman keguguran
Karena dikatakan bahwa sampai minggu ke-12
kehamilan, tidak ada obat yang efektif untuk
keguguran, perawatan pada umumnya adalah

dengan beristirahat.

Ancaman kelahiran prematur

Keadaan di mana ada kemungkinan kelahiran
prematur, tetapi belum terjadi kelahiran
prematur. Meskipun terdapat gejala seperti
sering mengencang, perut terasa
ketika

pendarahan dari vagina, dll setelah minggu ke-

perut
sakit/mulas mengencang, terjadi
22 kehamilan, tanpa adanya gejala-gejala
tersebut pun, dapat juga didiagnosa dengan
ancaman kelahiran prematur ketika pintu rahim
terbuka dan panjang pintu rahim yang disebut
saluran serviks memendek. Dalam beberapa
kasus, kelahiran prematur juga dapat terjadi
karena pecahnya air ketuban. Dengan kata lain,
ini adalah “keadaan di mana bayi kemungkinan

akan lahir lebih awal dari waktunya.”
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Perawatan untuk ancaman kelahiran
prematur

Perawatan pada umumnya adalah dengan
beristirahat di rawat inap, serta diinfus obat
untuk menghentikan pengencangan perut.
Untuk rawat jalan, dapat juga menggunakan
obat minum. Selain itu, bakterisida juga dapat
digunakan ketika infeksi vagina dinilai sebagai
penyebabnya. Apabila pintu rahim terbuka
meski perut tidak mengencang, operasi untuk

mengencangkan pintu rahim juga dapat
dilakukan.
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Apabila menggunakan obat untuk

menghentikan pengencangan perut, seringkali
terjadi efek samping seperti jantung berdebar,
suhu badan meningkat, tangan gemetar, dll.
Namun, gejala-gejala tersebut secara bertahap

akan menjadi semakin ringan.

Terutama bagi yang usia kehamilannya di
bawah 34 minggu, apabila bayi lahir, karena
bayi masih belum dapat bernapas cukup
dengan sendirinya, meski dirawat inap dan
obat

pengencangan perut, bayi kecil yang lahir lebih

diinfus untuk menghentikan
awal mungkin harus dipindahkan ke rumah sakit
yang memiliki fasilitas (Unit Perawatan Intensif
untuk Bayi Baru Lahir: Neonatal Intensive Care

Unit: NICU) di mana ia dapat dirawat inap.



