A. Kunjungan Awal

Tempat pengkajian

Tanggal pengkajian

Jam pengkajian

Pengkaji
1. Data Subyektif

a.

Identitas / Biodata
Nama bayi

Jenis kelamin
Tanggal Lahir
Anak ke

Nama ibu
Umur
Agama
Pendidikan
Pekerjaan

Alamat

BAB 111
TINJAUAN KASUS

: PMB Silki Maisah, A.Md.Keb
: 28 Maret 2024
:01.00 WIB

. Ariva Sugiarti

: By Ny.S

: Perempuan

: 28 Maret 2024

01

:Ny. S Nama Suami
: 22 tahun Umur

: Islam Agama

: SMA Pendidikan

D IRT Pekerjaan

: Tri Darma Alamat

Riwayat kehamilan sekarang

™I
Keluhan
TM II
Keluhan
TM I

Keluhan

12X ANC

: Mual Muntah
12X ANC

: Tidak ada

1 4x ANC

: Tidak ada

Riwayat Persalinan

Jenis persalinan

Usia kehamilan

: Normal

: 39 minggu
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:Tn. A

: 24 tahun

: Islam

: SMA

: Wiraswasta

: Tri Darma



Keadaan ketuban : Jernih
Waktu bayi lahir : 01.00 WIB
Lilitan tali pusat : Tidak ada

Lama persalinan, Kala | :10 jam
Kala Il : 30 menit
Kala Il : 15 menit
Kala IV ;2 jam

2. Data Obyektif
a. Pemeriksaan umum
Penilaian spintas : Bayi cukup bulan

Bayi menangis kuat

Bergerak aktif
Warna kulit kemerahan
3. Analisis
Diagnosis : By. Ny.S bayi baru lahir normal cukup bulan

4. Penatalaksanaan

Pelaksanaan kunjungan awal ditulis pada tabel 1 berikut
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5. Penatalaksanaan

Tabel 1

Implementasi Kunjungan Awal

Pelaksanaan Evaluasi
Perencanaan Wa_ktu Tindakan Paraf Wa_ktu Evaluasi Tindakan Paraf
(tgl/jam) (tgl/jam)

Jaga 28-3-2024 | Setelah melakukan penilaian spintas, baringkan bayi 28-3-2024 | Bayi telah dikeringkan dan
kehangatan 01.01WIB | tengkurap dan keringkan dengan handuk bersih. Dimulai \ 01.02 WIB | diganti dengan kain bersih .
bayi dari kepala, wajah, dan bagian tubuh lainnya, kecuali

tangan, tanpa mengelap verniks dan ganti kain basah | _

dengan handuk kering dan hangat. Ariva Ariva
Pemotongan 01.02 WIB | Mengurut tali pusat sepanjang 2 cm kearah bayi lalu klem, \ 01.03WIB | Pemotongan dan pengikatan tali .
dan pengikatan dan klem kedua berjarak 2-3 cm dari klem pertama, lalu pusat telah dilakukan
tali pusat potong diantara kedua klem dan mengikat dengan benang

tali pusat Ariva Ariva
Perawatan tali | 01.03 WIB | Melakukan perawatan tali pusat : 01.05 WIB | Bayi sudah dilakukan perawatan

pusat

a. Cuci tangan sebelum dan sesudah melakukan kegiatan

b. Membungkus tali pusat dengan kassa kering dan
bersih, jangan mengoleskan cairan/bahan apapun ke
puntung tali pusat

c. Melipat popok dibawah puntung tali pusat

d. Luka tali pusat harus dijaga tetap kering dan bersih
sampai sisa tali pusat mengering dan terlepas

e. Bila tali pusat kotor, bersihkan dengan air DTT dan
sabun, kemudian keringkan dengan kain bersih

Ariva

tali pusat

Ariva
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Inisiasi 01.05 WIB | Memberitahu ibu bahwa akan dilakukan IMD, kemudian 01.50 WIB | IMD dilakukan, bayi berhasil
menyusu dini membuka baju ibu dan meletakkan bayi diantara kedua menemukan puting susu ibu
payudara ibu, biarkan bayi mencari puting susu ibu, pada menit ke-45 pukul 01.50
lakukan IMD selama 1 jam. Menyelimuti bayi dan \ WIB N
memakaikan topi bayi, mengevaluasi keadaan bayi tiap 15 Mk{ MJ
menit untuk memastikan jalan nafas tidak tertutup.
Avriva Avriva
Menjaga 01.50 WIB | Menjaga kehangatan bayi berupa : 01.52 WIB | Bayi sudah dipakaikan bedong
kehangatan a. Menjaga bayi tetap hangat dengan meletakkan bayi dan diberi topi. Kehangatan bayi
bayi dekat lampu denganjarak 60 cm sudah terjaga dengan baik.
b. Memakaikan pakaian bayi yang tebal dan hangat
¢. Mengganti popok dan baju jika basah
d. Jangan tidurkan bayi ditempat dingin atau banyak
angin t !
e. Menjaga kehangatan bayi dengan menggunakan topi,
sarung tangan, kaos kaki dan pakaian yang hangat | arjya Ariva
pada saat tidak dalam dekapan
Pemberian 01.52 WIB | Memasang identitas bayi yang dituliskan dengan memberi \ 01.54 WIB | Pemasangan identitas telah .
identitas nama ibu dan ayah, tanggal dan jam lahir bayi pada tangan dilakukan
bayi.
Y Avriva Avriva
Pemberian 01.54 WIB | Menyuntikkan vitamin K1, karena semua bayi beresiko 01.56 WIB | Vitamin K1 disuntikkan pada
injeksi vitamin mengalami perdarahan, berupa perdarahan pada kejadian paha kiri bayi.
K1 ikutan pasca imunisasi ataupun perdarahan intrakranial.
Oleh karena itu, dilakukan penyuntikkan vitamin K1
(phytomenadion) dengan dosis 1 mg dosis tunggal secara \ \
intramuskular (IM) di paha Kiri bagian luar, aspirasi /‘M W
kemudian masukkan vit K
Avriva Avriva
Pemberian 01.56 WIB | Memberikan salep mata antibiotik tetrasiklin 1% untuk \ 01.58 WIB | Salep mata diberikan pada bayi \
salep mata pencegahan infeksi mata menggunakan salep mata
Avriva Ariva
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B. Catatan Perkembangan |
Catatan perkembangan | dilakukan pada tanggal 28 Maret 2024 pukul 03.00
WIB, dengan asuhan dibawabh ini :
1. Data Subyektif
a. Ibu mengatakan senang atas kelahiran bayinya, bayinya dilahirkan tadi
malam pukul 01.00 WIB, mau menyusu walaupun pengeluaran ASI
masih sedikit
b. Ibu mengatakan bayinya sudah BAK 1x, BAB 1x
2. Data Obyektif
a. Pemeriksaan umum

Keadaan umum : Baik

RR : 50x/menit
Denyut Jantung : 134x/menit
Suhu :36.7°C

b. Pemeriksaan antropometri
BB : 2.900 gram
PB :50 cm
LD :32cm
LK :34cm

c. Pemeriksaan fisik

Kepala dan wajah  : Bentuk kepala simetris, tidak terdapat moulage,
dan ubun-ubun datar

Mata . Simetris kanan dan Kkiri, tidak ada pengeluaran,
sklera putih, konjungtiva merah muda, reflek
kedip (+)

Hidung : Bentuk hidung simetris, terdapat dua lubang
hidung, tidak ada pernapasan cuping hidung

Mulut : Bentuk simetris, warna bibir merah muda, reflek
rooting (+), reflek sucking (+), reflek swallowing

(+), tidak terdapat labioskiziz dan palatokiziz



Telinga

Leher

Dada

Tangan

Abdomen

Kaki

Genetalia

Punggung

Anus

Kulit

3. Analisis

Diagnosis

4. Penatalaksanaan
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: Simetris kanan dan Kiri, terdapat daun telinga,

lubang telinga, tidak ada kelainan, tidak ada

pengeluaran.

: Tidak ada keterbatasan gerak, tidak terdapat

pembesaran kelenjar dan vena, reflek tonicneck

(+)

. Simetris, terdapat puting susu, suara nafas dan

jantung normal

: Tangan simetris kanan dan kiri, jari-jari lengkap,

pergerakan aktif, reflek grasping (+), reflek

moro (+)

: Bentuk simetris, tidak ada cekung, mengeras bila

bayi menangis, tidak tanda-tanda infeksi tali

pusat

: Simetris kanan dan Kiri, jari-jari lengkap,

pergerakan aktif, reflek babinski (+)

: Simetris, labia minora menutupi labia mayora

: Tidak ada kelainan tulang belakang, reflek

lengkung (+)

. Bersih, terdapat lubang pada anus, tidak ada

kelainan

: Normal, kemerahan, tidak ada bercak kehitaman,

tidak ada tanda lahir

: By Ny.S bayi baru lahir normal cukup bulan

berusia 2 jam

Pelaksanaan catatan perkembangan | ditulis pada tabel 2 berikut ini



4. Penatalaksanaan

Tabel 2

Implementasi Catatan Perkembangan |

Pelaksanaan

Evaluasi

Perencanaan Wa_ktu Tindakan Paraf Wa_ktu Evaluasi Tindakan Paraf
(tgl/jam) (tgl/jam)
Beritahu kondisi 28-3-2024 | Menjelaskan hasil pemeriksaan kepada ibu dan keluarga ‘ 28-3-2024 | Suhu :36,7°c ‘
bayi kepada ibu 03.05 WIB | bahwa bayinya dalam keadaan sehat /WJ 03.06 WIB | DJ : 134x/menit
dan keluarga RR : 50x/menit
Ariva Ariva
Berikan Imunisasi | 03.06 WIB | Memberitahu ibu manfaat Hb0 adalah untuk mencegah . 03.08 WIB | Imunisasi HbO sudah .
HbO tertular penyakit hepatitis B, kemudian melakukan diberikan /WJ
penyuntikkan HbO dengan dosis 0,5 ml secara IM di paha
kanan bagian luar Ariva Ariva
Informasi tentang | 03.08 WIB | Menginformasikan pada ibu untuk mengkonsumsi 03.10 WIB | Ibu mengerti dan bersedia
sumber makanan makanan yang mengandung protein dan zat besi seperti ‘ mengikutinya ‘
yang sayuran hijau, seperti bayam, katu, dan protein seperti
memperbanyak telur, ikan, tahu, tempe, dan susu, untuk meningkatkan
ASI produksi ASI Ariva Ariva
Berikan bayi 03.10 WIB | Memberikan bayi kepada ibu untuk disusui, memberitahu ‘ 03.13 WIB | Ibu dan keluarga mengerti ‘
kepada ibu ibu untuk mengawasi bayinya, pastikan jalan nafas bayi dan akan mengawasi
tidak tertutup dan bayi tetap hangat bayinya
Ariva Ariva
Lakukan evaluasi 03.13 WIB | Mengevaluasi keadaan bayi tiap 2 jam, untuk memastikan 03.15 WIB | Mengevaluasi keadan dan
tiap 2 jam kehangatan bayi dengan memeriksa suhu tubuh bayi, suhu tubuh bayi tiap 2 jam
serta mengevaluasi kekuatan bayi menyusu. \ 03.15WIB : 36,7°C \
M}J 05.15 WIB : 37,8°C M}J
07.15WIB : 37,9°C
Ariva 09.15 WIB : 37,7°C Ariva
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C. Catatan Perkembangan I1

Catatan perkembangan Il dilakukan pada tanggal 28 Maret 2024 pukul 15.00

WIB, dengan asuhan dibawabh ini :

1. Data Subyektif

a. Ibu mengatakan bayinya menyusu walaupun pengeluaran ASI masih

sedikit dan bayi tidak rewel

b. Ibu mengatakan bayinya sudah BAB sebanyak 2 kali, lembek berwarna

hijau kehitaman dan BAK sebanyak 4x

2. Data Obyektif
Keadaan umum
RR
Denyut Jantung
Suhu
Warna Kulit
Pergerakan

Pernapasan

Abdomen

3. Analisis

Diagnosis

4. Penatalaksanaan

: Baik

: 50x/menit

: 128x/menit

:36.7°C

: kemerahan

: Aktif

. pernapasan teratur, tidak terdapat pernapasan
cuping hidung

: tidak kembung, tali pusat bersih dan kering, tidak
ada tanda-tanda infeksi

: By Ny.S bayi baru lahir normal cukup bulan berusia

14 jam

Pelaksanaan catatan perkembangan Il ditulis pada tabel 3 berikut ini



4. Penatalaksanaan

Tabel 3

Implementasi Catatan Perkembangan 11

Pelaksanaan Evaluasi
Perencanaan Wa_ktu Tindakan Paraf Wa_ktu Evaluasi Tindakan Paraf
(tgl/jam) (tgl/jam)
Beritahu 29-3-2024 | Menjelaskan hasil pemeriksaan kepada ibu dan keluarga ‘ 29-3-2024 | Suhu :36,7°c ‘
kondisi anak 15.02 WIB | bahwa bayinya dalam keadaan sehat /WJ 15.03WIB | DJ : 128x/menit /WJ
kepada ibu dan RR : 50x/menit
keluarga Ariva Ariva
Memandikan 15.03 WIB | Memandikan bayi dengan air hangat, membersihkan bayi dari 15.08 WIB | Bayi sudah dimandikan dan
bayi sisa lendir dan darah menggunakan sabun dengan lembut, sudah ganti pakaian kering
bilas tubuh bayi. Kemudian mengeringkan tubuh bayi ‘ dan bersih ‘
menggunakan handuk yang kering dan lembut, dilanjutkan M,{ M,{
dengan mengganti pakaian bayi dan tetap menjaga
kehangatan bayi. Ariva Ariva
Ajarkan cara 15.08 WIB | Mengajarkan ibu untuk merawat tali pusat, memberitahu ibu 15.10 WIB | Ibu mengerti cara perawatan
perawatan tali untuk selalu mencuci tangan saat sebelum dan sesudah tali pusat
pusat merawat tali pusat. Melakukan perawatan dengan mengganti ‘ .
kassa steril setiap habis mandi dan jangan diberi apa-apa, /WJ /WJ
biarkan tali pusat tetap bersih dan kering.
Ariva Ariva
Mengajarkan 15.10 WIB | Mengajarkan ibu teknik menyusui yang benar sebelum dan 15.15 WIB | Ibu mengerti dengan apa
ibu teknik sesudah menyusui, hal yang perlu dilakukan yaitu ibu yang diajarkan dan bersedia

menyusui yang
benar

mencuci tangan, kedua puting susu dibersihkan dengan kassa
atau kain yang lembut yang direndam dengan menggunakan
air hangat dan ASI dikeluarkan sedikit dan dioleskan keputing
sampai aerola untuk mencegah lecetnya payudara ketika bayi
sudah menyusu. Atur posisi nyaman, ibu bisa menyusui
dengan posisi duduk, bayi dipangku dengan 3 jari di bawah
aerola dan 2 jari di atas aerola, posisi mulut membuka lebar,

melakukan apa yang
diajarkan
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masukkan puting sampai ke dalam mulut, dekap bayi dengan
penuh kasih sayang, bila bayi sudah selesai menyusu, untuk
melepaskan menekan dagu bayi dengan ujung kelingking ke
dalam mulut bayi, sebelum menyusui pada payudara sebelah

lagi sendawakan dahulu bayi agar tidak muntah Ariva Ariva
Informasi asi 16.15 WIB | Menginformasikan pada ibu untuk memberikan asi ekslusif 16.17 WIB | Ibu mengerti dan akan selalu
ekslusif selama 6 bulan, menganjurkan ibu untuk menyusui bayinya ‘ menyusui bayinya ‘
sesering mungkin dan setelah 6 bulan boleh disambung /WJ /WJ
dengan bubur atau makanan yg lunak dan aman untuk bayi
Ariva Ariva
Jelaskan tanda | 16.17 WIB | Menjelaskan kepada ibu tanda bahaya bayi baru lahir, yaitu 16.20 WIB | lIbu dan keluarga mengerti
bahaya bayi bayi tidak mau menyusu atau memuntahkan yang sudah dan bersedia mengawasi
baru lahir diminum, bayi kejang, bayi mengalami penurunan pergerakan bayinya.
otot, nafas bayi terlihat sesak, bayi menangis merintih, bayi
demam, mata bayi bernanah, bayi diare, mata cekung dan
tidak sadar. . .
Menganjurkan ibu dan keluarga untuk selalu mengawasi /WJ /WJ
bayinya. Jika tanda bahaya tersebut terjadi pada bayi, segera
ke fasilitas kesehatan terdekat Ariva Ariva
Beritahu ibu 16.20 WIB | Memberitahu bahwa sudah diperbolehkan pulang, membekali 16.22 WIB | Ibu mengerti penjelasan dan
sudah ibu dengan memberi informasi tentang perawatan bayi baru bersedia melakukan
diperbolehkan lahir dengan selalu menjaga kehangatan bayi dan ‘ perawatan bayi baru lahir dan ‘
pulang mengevaluasi tanda-tanda bahaya bayi baru lahir yang juga M,{ bersedia untuk membaca M,{
bisa ibu baca-baca dirumah dalam buku KIA mulai dari buku KIA di rumah
halaman 32 Ariva Ariva
Kunjungan 16.22 WIB | Memberitahu ibu akan dilakukan kunjungan pada hari ke-3 \ 16.23 WIB | Ibu mengerti dan bersedia \
ulang atau jika bayi ibu memiliki masalah maka ibu harus /WJ kunjungan ulang /WJ
memeriksakan bayi ibu ke fasilitas kesehatan atau ke tenaga
kesehatan terdekat Ariva Ariva
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D. Catatan Perkembangan 111
Catatan perkembangan 111 dilakukan pada tanggal 31 Maret 2024 pukul 08.00
WIB, dengan asuhan dibawabh ini :
1. Data Subyektif
Ibu mengatakan pengeluaran ASI sudah banyak, bayi menyusu dengan kuat
dan tidak rewel pada malam hari
2. Data Obyektif

Keadaan umum : Baik
RR : 45x/menit
Denyut Jantung : 130x/menit
Suhu : 36.8°C
Warna kulit : kemerahan
Pergerakan . Aktif
Tali pusat : Bersih dan kering, tidak ada tanda-tanda infeksi
tali pusat
BAK : Bayi BAK sebanyak 7-8 kali/hari
BAB : Bayi BAB sebanyak 2-3 kali/hari
Pola menyusu : Bayi menyusu sebanyak 10 kali sehari
3. Analisis
Diagnosis : By Ny.S lahir normal cukup bulan berusia 3 hari

4. Penatalaksanaan
Pelaksanaan catatan perkembangan 111 ditulis pada tabel 4 berikut ini



4. Penatalaksanaan

Tabel 4

Implementasi Catatan Perkembangan 111

Pelaksanaan Evaluasi
Perencanaan Wa_ktu Tindakan Paraf Wa_ktu Evaluasi Tindakan Paraf
(tgl/jam) (tgl/jam)
Beritahu  kondisi | 31-3-2024 | Menjelaskan hasil pemeriksaan kepada ibu dan keluarga bahwa . 31-3-2024 | Suhu :36,8°c .
anak kepada ibu | 08.02 WIB | bayinya dalam keadaan sehat Mk{ 08.03WIB | DJ : 130x/menit
dan keluarga RR : 45x/menit
Ariva Ariva
Puji keberhasilan 08.03 WIB | Memuji keberhasilan ibu karena telah melakukan perawatan . 08.05 WIB | Ibu merasa senang atas .
ibu tali pusat dengan baik sesuai dengan yang telah diajarkan, W pujian yang diberikan W
sehingga tali pusat tetap bersih dan kering serta tidak terdapat
tanda-tanda infeksi Ariva Ariva
Anjurkan ibu untuk | 08.05 WIB | Menganjurkan ibu untuk menyusui bayinya sesring mungkin : 08.08 WIB | Ibu mengerti dan sudah \
menyusui bayinya agar ASI yang dikeularkan lancar dan bayi dapat memperoleh /44\\{ menyusui bayinya sesring /(m,{
sesering mungkin nutrisi yang cukup mungkin
Ariva Ariva
Informasi ASI 08.08 WIB | Menginformasikan kepada ibu untuk menyusuinya bayinya N 08.11 WIB | Ibu mengerti dan bersedia N
eksklusif sealma 6 bulan tanpa makanan tambahan, dan anjurkan untuk MJ menyusui bayinya MJ
menyusui bayinya sesering mungkin
Ariva Ariva
Beritahu ibu dan | 08.11 WIB | Memberitahu ibu dan suami untuk menjaga keamanan bayinya \ 08.13 WIB | Ibu mengerti dengan apa \
keluarga untuk yaitu jangan sekali-kali meninggalkan bayi tanpa ada yang W yang dijelaskan
menjaga keamanan menunggu, hindari pemberian apapun kedalam mulut bayi
bayinya selain ASI Ariva Ariva
Jaga kehangatan 08.13 WIB | Menganjurkan kepada ibu untuk selalu menjaga kehangatan . 08.15 WIB | Ibu mengerti dan akan .
bayi bayi, dengan selalu memakaikan topi bayi, dan memberi W selalu menjaga kehangatan
selimut, kontak fisik ibu dan bayi, jangan biarkan bayi bayi
Ariva Ariva

diruangan yang ber AC.
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7.

Kunjungan ulang

08.15WIB

Memberitahu ibu untuk datang pada hari ke-7 atau jika bayi ibu
memiliki masalah maka ibu harus memeriksakan bayi ibu ke
fasilitas kesehatan atau ke tenaga kesehatan terdekat

Ariva

08.17 WIB

Ibu mengerti dan bersedia
kunjungan ulang

Ariva
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