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BAB III 
TINJAUAN KASUS 

ASUHAN KEBIDANAN BAYI D DENGAN KASUS DIARE  
DI DESA BANJAR AGUNG SEPUTIH MATARAM 

LAMPUNG TENGAH 
TAHUN 2021 

 

Tempat Pengkajian : TPMB Diyah Nurhikmah, S.ST 

Tanggal Pengkajian : Minggu, 31 Januari 2021 

Jam Pengkajian : 06. 40 WIB 

Pengkaji   : Tri Astuti 

A. Kunjungan Awal 

1. Data Subyektif 

a. Identitas / biodata  

Nama bayi  : Azraqi Defananta Ramadhan Kurniawan 

Anak ke   : 1 

Jenis kelamin : Laki-laki 

Tanggal lahir : 24 April 2020 

Usia anak   : 9 bulan 7 hari  

Nama ibu   : Ny. Nia  Nama suami : Tn. Rahmad  

Umur  : 25 Tahun  Umur  : 26 Tahun 

Agama   : Islam   Agama  : Islam 

Pendidikan : S1   Pendidikan : S1 

Pekerjaan  : IRT   Pekerjaan  :Wiraswasta 

Alamat   : Banjar Agung  Alamat  : Banjar Agung  

No HP  : 0822-8119-8152 

Golongan darah : O 
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b. Alasan Kunjungan / Keluhan Utama 

Ibu mengatakan anaknya rewel dan sudah BAB 3 kali/hari dalam 3 

hari terakhir dikarenakan sehabis ibunya memberi air jeruk  

c. Riwayat persalinan  

Melahirkan tanggal   : 24 April 2020 

Tempat persalinan   : TPMB Diyah Nurhikmah, S.ST 

Jenis persalinan    : Spontan Pervaginam 

Penyulit     : Tidak ada  

Penolong    : Bidan  

Jenis kelamin   : Laki-laki 

Berat badan   : 3000 gram 

Tinggi badan    : 49 cm 

d. Riwayat Immunisasi 

HB0    : 25 April 2020 

BCG + Polio I   : 19 Mei 2020 

DPT-HB-HIB I + Polio II  : 19 Juli 2020 

DPT-HB-HIB II + Polio III : 23 Agustus 2020 

DPT-HB-HIB III + Polio IV : 19 September 2020 

IPV     : 22 Desember 2020 

Campak    : 24 Januari 2021 

DPT ulang    : Belum diberikan 

Campak ulang    : Belum diberikan 
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e. Riwayat Penyakit Yang Lalu 

Ibu mengatakan anaknya pernah mengalami sakit batuk pilek selama 3 

hari 

f. Riwayat Penyakit Keluarga 

Ibu mengatakan keluarga tidak memiliki riwayat penyakit menurun, 

menular, dan menahun 

g. Riwayat Pemenuhan Kebutuhan Sehari-hari 

Nutrisi    : ASI eksklusif dan MP-ASI 

Eliminasi    : Tidak ada masalah 

Aktivitas   : Anak aktif dalam beraktivitas  

Istirahat   : Anak tidur 9 jam 

Personal hyigiene   : Mandi 2 kali sehari 

 
2. Data Obyektif  

a. Pemeriksaan umum 

Keadaan umum : Baik  

Kesadaran  : Composmentis  

BB   : 9,7 kg 

PB   : 72 cm 

LK   : 46 cm 

Tanda tanda vital 

1) Nadi   : 125x/menit  

2) RR  : 35x/menit  

3) S  : 36.8 C 
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b. Pemeriksaan Fisik 

1) Kepala 

Bentuk kepala : bundar dan tidak ada benjolan 

Keadaan  : rambut lebat, hitam, dan bersih  

2) Mata  

Bentuk mata : simetris kanan dan kiri 

Strabismus  : tidak ada  

Konjungtiva : merah muda  

Sclera   : putih tidak ikterik  

3) Hidung 

Bentuk  : simetris  

Keadaan  : bersih  

4) Mulut  

Bentuk  : simetris  

Gusi   : normal  

Bibir   : lembab, berwarna merah muda  

Caries   : tidak ada  

5) Telinga 

Posisi  :  memanjang  

Bentuk  : simetris  

Lubang  : ada dan tidak ada kotoran  

6) Dada 

Posisi    : simetris 

Suara pernafasan  : normal, tidak mendengar ronchi dan wheezing  
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Tarikan dinding dada : tidak ada  

Bunyi jantung  : regular  

7) Perut  

Bentuk   : bundar, tidak ada luka  

Turgor kulit  : turgor kulit perut lambat 

8) Punggung 

Tonjolan tulang punggung : tidak ada  

9) Ekstremitas 

Ekstremitas atas : kedua tangan simetris, tidak ada oedema, 

keadaan warna kuku normal  

Ekstremitas bawah : kedua kaki simetris, tidak ada oedema, 

keadaan warna kuku normal   

10) Genetalia 

Jenis kelamin  : laki laki 

Bentuk  : normal 

Keadaan  : bersih  

 
3. Analisa 

a. Diagnosis  : By.D dengan diare   

b. Masalah  : dehidrasi  

c. Kolaborasi  : bidan  
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4. Penatalaksanaan 

Tabel 10 
Lembar Implementasi Kunjungan Awal  

 

Perencanaan 
Pelaksanaan 

Evaluasi 
(bukankesimpulan) 

Waktu 
(Tgl/Jam) 

Tindakan Paraf 
Waktu 

(Tgl/Jam)
Evaluasi Tindakan Paraf 

1. Memberitahu 
ibu tentang 
kondisi 
anaknya saat 
ini 

 
 
 
 
2. Beritahu ibu 

tentang 
pengertian 
diare, 
klasifikasi 
diare, faktor 
penyebab 
diare, dan 
pencegahan 
diare 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Minggu, 
31 Maret 

2021 
06.40 

1. Memberitahu ibu 
tentang kondisi 
anaknya bahwa 
kondisi anaknya 
menunjukkan 
gejala diare dengan 
klasifikasi diare 
dehidrasi sedang 

 
2. Memberitahu ibu 

tentang pengertian 
diare yaitu suatu 
kondisi dimana 
individu mengalami 
buang air dengan 
frekuensi 3 atau 
lebih perhari 
dengan konsistensi 
tinja dalam bentuk 
cair. Klasifikasi 
diare meliputi diare 
untuk dehidrasi ada 
3 yaitu diare 
dehidrasi berat, 
diare dehidrasi 
sedang, diare 
dehirasi ringan, 
selanjutnya ada 
diare 14 hari atau 
lebih meliputi diare 
persisten berat dan 
diare persisten, 
selanjutnya ada 
diare ada darah 
dalam tinja yaitu 
disentri. faktor 
penyebab diare 
yaitu kebiasaan 
mencuci tangan, 
kebiasaan 
menyuapi 
makanan, 
kebiasaan 
pemberian ASI 
eksklusif, tingkatan 
pendidikan 
orangtua, dan 
tingkatan 

Tri 
Astuti 

Minggu, 
31 

Maret 
2021 
06.40 

1. Ibu mengerti 
bahwa 
dengan 
kondisi 
ananknya  

 
 
 
 
2. Ibu mengerti 

dengan 
penjelasan 
tentang 
pengertian 
diare, 
klasifikasi 
diare, faktor 
penyebab 
diare, dan 
pencegahan 
diare 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Tri 
Astuti 
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3. Beri ibu oralit 

sesuai dengan 
pengobatan 
diterapi B 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
4. Beri ibu 

tablet zinc 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
5. Memberitahu 

ibu untuk 
memberi 
anak ASI 

 
 
 
 
 

pendapatan. 
Pencegahan dalam 
diare ada beberapa 
cara yaitu dengan 
pemberian 
MP/ASI, 
penggunaan air 
bersih, mencuci 
tangan pakai sabun, 
sanitasi makanan, 
dan penggunaan 
jamban atau tinja.  

 
3. Memberikan anak 

oralit sesuai dengan 
rencana di terapi B, 
pada awal 
pemberian yaitu 
minumkan sedikit 
tapi sering, jika 
anak muntah 
tunggu 10 menit 
kemudian berikan 
lagi, lanjutkan ASI 
jika mau, bila 
kelopak mata 
bengkak hentikan 
pemberian oralit 
dan berikan air 
masak atau ASI. 
Lanjutkan 
pemberian cairan 
oralit dirumah 
dengan dosis ½ 
bungkus oralit atau 
setara dengan 
100ml cairan oralit.  

 
4. Memberikan tablet 

zinc selama 10 hari 
sesuai dengan 
manajemen 
pengobatan dibuku 
MTBS dengan 
dosis 20mg 
pertbalet 
dikonsumsi 1 hari 1 
tablet 

 
5. Menganjurkan ibu 

untuk tetap 
memberikan 
anaknya ASI lebih 
sering dan lebih 
lama  dan makanan 
tambahan seperti 
roti khusus bayi 
atau nasi yang 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
3. Ibu mengerti 

dengan apa 
yang 
penjelasan 
tentang  
pemberian 
cairan oralit  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
4. Ibu mengerti 

dengan 
pemberian 
tablet zinc 
selama 10 
hari 

 
 
 
 
 
5. Ibu mengerti 

dan paham 
tentang 
memberikan 
anaknya ASI 
dan makanan 
tambahan 
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6. Beri nasihat 

kepada ibu 
kapan 
kembali dan 
waktu untuk 
melakukan 
kunjungan 
ulang 

dilumatkan dan 
berikan tambahan 
seperti kuning telur. 

 
6. Menganjurkan ibu 

untuk kembali 
segera jika ada 
masalah atau 
keluhan yang 
terjadi di anak, dan 
melakukan 
kunjungan ulang 
untuk melihat 
perubahan pada 
anaknya 

 
 
 
 
6. Ibu mengerti 

dan akan 
melakukan 
kunjungan 
ulang  

 

B. Catatan Perkembangan I 

Hari dan tanggal  : Senin, 01 Februari 2021 

Jam  : 16.00 WIB 

1. Data Subyektif 

Ibu mengatakan anaknya sudah tidak rewel lagi, frekuensi BAB sudah 

menurun yaitu 2x sehari, oralit dan tablet zinc yang diberikan masih ada 

dan tetap diminum 

 
2. Data Obyektif 

a. Pemeriksaan umum 

Keadaan umum  : Baik 

Kesadaran  : Composmentis 

b. Pemeriksaan fisik  

Berat badan : 9,5 kg  

Tinggi badan : 72 cm  

Lingkar kepala  : 46 cm 
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3. Analisa 

Diagnosis : By.D dengan frekuensi BAB sudah menurun 

menjadi 2x sehari 

Masalah : By.D sudah mulai membaik  

Kolaborasi : bidan  

 
4. Penatalaksanaan 

Tabel 11 
Lembar Implementasi Catatan Perkembangan I  

 

Perencanaan 
Pelaksanaan 

Evaluasi 
(bukankesimpulan) 

Waktu 
(Tgl/Jam) 

Tindakan Paraf 
Waktu 

(Tgl/Jam) 
Evaluasi Tindakan Paraf 

1. Beritahu ibu 
kondisi 
anaknya 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
2. Beritahu ibu 

untuk tetap 
mengonsumi 
oralit  
 
 
 
 
 
 
 
 

3. Beritahu ibu 
untuk tetap 
memberikan 
tablet zinc  

 
 
 
 
 
 
 

Rabu, 03 
Feb 2021 

16.00 

1. Memberitahu 
ibu bahwa 
kondisi anaknya 
sudah agak 
membaik setelah 
diberikan obat 
 
 
 
 
 
 

2. Memberitahu 
ibu untuk tetap 
mengonsumsi 
oralit sampai 
oralit yang 
diberikan habis 
dengan dosis ½ 
bungkus oralit 
atau setara 
dengan 100,l 
cairan oralit.  

 
3. Memberitahu 

ibu untuk tetap 
memberikan 
anaknya tablet 
zinc selama 10 
hari sesuai 
dengan dosis 
yang telah 
dijelaskan yaitu 
1 hari 1 tablet 
zinc 

Tri 
Astuti 

Rabu, 03 
Feb 

2021 
16.00 

1. Ibu menggerti 
dengan 
penjelasan 
tentang 
kondisi 
anaknya  
 
 
 
 
 
 

2. Ibu mengerti 
dengan 
penjelasan 
tentang cairan 
oralit 

 
 
 
 
 
 
 
3. Ibu 

mengertipenje
lasan tentang 
tablet zinc 

 
 
 
 
 
 
 

Tri 
Astuti 
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4. Beritahu ibu 
untuk 
memberikan 
ASI dan 
makanan 
tambahan 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
5. Beri nasihat 

kepada ibu 
kapan harus 
kembali dan 
waktu untuk 
kunjungan 
ulang 

4. Memberitahu 
ibu untuk tetap 
memberikan 
ASI eksklusif 
lebih sering dan 
lebih lama pada 
setiap kali 
pemberian dan 
berikan anak 
makanan 
tambahan seperti 
roti khusus bayi 
dan nasi yang 
dilumatkan jika 
anak mau  

 
5. Memberitahu 

ibu untuk tetap 
kembali sampai 
kondisi anaknya 
benar benar 
sembuh dan 
melakukan 
kunjungan ulang 
untuk melihat 
perubahan pada 
anaknya  

4. Ibu mengerti 
dengan 
penjelasan 
tentang 
pemberian 
ASI dan 
makanan  
tambahan  
 
 
 
 
 
 
 
 

5.  Ibu bersedia 
untuk 
melakukan 
kunjungan 
ulang. 
 

 

 

C. Catatan Perkembangan II 

Hari dan tanggal  :Selasa, 02 Februari 2021 

Jam  : 16.00 WIB 

1. Data Subyektif 

Ibu mengatakan anaknya mulai membaik, dan bab sudah normal, tablet 

zinc masih ada dan tetap diminum, ibu sudah memberi ASI dan makanan 

tambahan  

 
2. Data Obyektif 

a. Pemeriksaan umum 

Keadaan umum   : Baik 

Kesadaran   : Composmentis 
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b. Pemeriksaan fisik  

Berat badan  : 9,5kg  

Tinggi badan  : 72cm 

Lingkar kepala   : 46cm 

 
3. Analisa 

Diagnosa   :By. D dengan keadaan sudah membaik  

Masalah   : By.D sudah tidak ada keluhan  

Kolaborasi    : bidan  

 
4. Penatalaksanaan 

Tabel 12 
Lembar Implementasi Catatan Perkembangan II 

 

Perencanaan 
Pelaksanaan 

Evaluasi  
(bukankesimpulan) 

Waktu 
(Tgl/Jam) 

Tindakan Paraf 
Waktu 

(Tgl/Jam) 
Evaluasi Tindakan Paraf 

1. Beritahu ibu 
tentang 
kondisinya 
anaknya  

 
 
2. Beritahu ibu 

untuk tetap 
mengonsumsi 
tablet zinc  

 
 
 
 
 
 
 
3. Beritahu ibu 

untuk tetap 
memberikan 
ASI dan 
makanan 
tambahan 

 
 
 
4. Beritahu ibu 

untuk 
memberikan 
anaknya 

Sabtu, 06 
Feb 2021 

16.00 

1. Memberitahu 
ibu bahwa 
kondisi anaknya 
sudah mulai 
membaik 

 
2. Memberitahu 

ibu untuk tetap 
memberikan 
tablet zinc sesuai 
dengan anjuran 
yang diberikan 
yaitu 1 tablet 
zinc perhari 
dengan dosis 
20mg pertablet 

 
3. Memberitahu 

ibu untuk tetap 
memberikan ASI 
lebih sering dan 
lebih lama untuk 
memberikan 
asupan cairan 
kepada anaknya  

 
4. Memberitahu 

ibu untuk 
memberikan 
anaknya 

Tri 
Astuti 

Sabtu, 06 
Feb 2021 

16.00 

1. Ibu mengerti 
dengan 
kondisi 
anaknya  

 
 
2. Ibu mengerti 

dengan 
penjelasan 
tentang 
tablet zinc 

 
 
 
 
 
 
3. Ibu mengerti 

tentang 
pemberian 
ASI 

 
 
 
 
 
4. Ibu mengerti 

tentang 
penjelasan 
makanan 

Tri 
Astuti 
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makanan 
tambahan 

 
 
 
 
 
 
 
5. Beritahu ibu 

untuk 
melakukan 
kunjungan 
ulang 
kembali 

makanan 
tambahan seperti 
nasi yang sudah 
dilumatkan atau 
bubur bayi atau 
juga bisa 
diberikan roti 
khusus bayi  

 
5. Menganjurkan 

ibu untuk 
melakukan 
kunjungan ulang 
untuk melihat 
perkembangan 
kesehatan pada 
anaknya  

tambahan 
 
 
 
 
 
 
 
 
5. Ibu bersedia 

untuk 
kunjungan 
ulang 

 

D. Catatan Perkembangan III  

Hari dan tanggal  : Rabu, 03 februari 2021 

Jam  : 10.oo WIB 

1. Data Subyektif 

Ibu mengatakan anaknya sudah tidak ada keluhan dan tetap memberikan 

ASI serta makanan tambahan 

 
2. Data Obyektif 

a. Pemeriksaan umum 

Keadaan umum   : Baik 

Kesadaran   : Composmentis 

b. Pemeriksaan fisik  

Berat badan  : 9,8kg (normal) 

Tinggi badan  : 72cm (normal) 

Lingkar kepala   : 46cm (hijau) 

Turgor kulit   : normal 
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Frekuensi BAB  : 1-2x hari  

Konsistensi feses  : lembek  

Warna feses   : kuning 

 

3. Analisa  

Diagnose    : By.D sudah tidak ada keluhan 

Masalah    : By.D sudah tidak ada keluhan 

Kolaborasi   : Bidan  

 
4. Penatalaksanaan 

Tabel 13 
Lembar Implementasi Catatan Perkembangan III 

 

Perencanaan 

Pelaksanaan 
Evaluasi  

(bukankesimpulan) 
Waktu 
(Tgl/ 
Jam) 

Tindakan Paraf 
Waktu 
(Tgl/ 
Jam) 

Evaluasi 
Tindakan 

Paraf 

1. Beritahu 
kondisi 
anaknya 

 
 
 
 
 
2. Beritahu ibu 

untuk 
memberikan 
ASI  

 
 
 
 
 
 
 
3. Beritahu ibu 

untuk 
memberikan 
makanan 
tambahan 

 
 
 

Rabu, 
03 

Februari 
2021 
10.00 

1. Memberitahu 
ibu bahwa 
kondisi anaknya 
sudah benar 
benar membaik 

 
 
 
2. Memberitahu 

ibu untuk tetap 
memberikan 
ASI sesering 
mungkin dan 
selama mungkin 
kepada anaknya 
untuk memenuhi 
kebutuhan 
cairan anak 

 
3. Memberitahu 

ibu Untuk 
memberikan 
anak makanan 
tambahan 
seperti nasi yang 
sudah 
dilumatkan, roti 

Tri 
Astuti 

Rabu, 
03 

Februari 
2021 
10.00 

1. Ibu senang 
anaknya 
sudah 
sembuh 

 
 
 
 
2. Ibu mengerti 

penjelasan 
tentang ASI  

 
 
 
 
 
 
 
 
3. Ibu mengerti 

penjelasan 
tentang 
pemberian  
makanan 
tambahan 

 
 

Tri 
Astuti 
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4. Beri ibu 

pujian  
 
 
 
 
 
 
 
 
5. Beritahu ibu 

untuk 
menjaga 
kebersihan 
lingkungan  

khusus bayi dan 
bubur bayi  

 
4. Memberikan ibu 

pujian bahwa 
ibu sudah 
mengikuti 
anjuran yang 
dianjurkan oleh 
bidan sehingga 
anaknya sudah 
sembuh   

 
5. Memberitahu 

ibu untuk 
menjaga 
kebersihan 
rumah, 
kebersihan 
jamban, 
kebersihan air, 
dan kebersihan 
makanan yang 
bisa 
menyebabkan 
anak nya 
terkena diare.   

 
 
 
4. Ibu senang 

dengan 
pujian yang 
diberikan  

 
 
 
 
 
 
5. Ibu mengerti 

dengan 
penjelasan 
tentang 
kebersihan 
lingkungan  


