BAB Il
TINJAUAN KASUS

Tempat Pengkajian  : TPMB Tri Imawati, S.ST.,Bdn
Tanggal Pengkajian : 03 Maret 2025

Jam Pengkajian :18.00 WIB

Pengkaji : Dwi Aprilia

A. Kunjungan Awal
Ibu datang ke TPMB bersama suami tanggal 03 Maret 2025 pukul
18.00 WIB ibu mengatakan perutnya terasa mulas-mulas sejak pukul 02.00
WIB, ibu merasa nyeri pada perut bagian bawabh.
1. Subyektif
a. ldentitas / Biodata

Nama - Ny.M Nama Suami : Tn.M
Umur : 26 tahun Umur : 28 tahun
Agama > Islam Agama > Islam
Pendidikan :S1 Pendidikan  : S1
Pekerjaan CIRT Pekerjaan - Wiraswasta
Alamat : Mulyojati Alamat : Mulyojati
Gol.darah :B Gol.darah B

b. Keluhan Utama
Ibu mengatakan merasa nyeri perut bagian bawah hingga menjalar ke
pinggang sejak pukul 02.00 WIB

Riwayat Menstruasi

HPHT : 03/06/2024
TP : 11/03/2025
Siklus : £ 28 hari
Lama . 5-7 hari

Masalah yang pernah dialami  : Tidak ada
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c. Riwayat perkawinan

Perkawinan 01
Usia saat kawin : 21 tahun
Lama perkawinan .4 tahun

d. Riwayat Kehamilan, Persalinan, Dan Nifas Yang Lalu

No Th. Tempat UK Jenis JK BB Keadaan | Nifas Komplikasi
partus Partus Partus Anak selama hamil
Sekarang atau bersalin

1 2021 PMB 38mg | Normal L 3200 Hidup Tidak ada | Tidak ada

ar masalah

2 2025 |Kehamilan
saat ini

e. Riwayat Imunisasi
Ibu mengatakan sudah melakukan imunisasi sebagai berikut :

Tabel 2
Riwayat Imunisasi

Tahun Waktu pemberian TT Status TT
1999 | Saat bayi (berhasil) Imunisasi dasar
2005 | SD kelas 1 TT1
2011 | SD kelas 6 TT2
2020 | Catin TT3
2021 | Kehamilan saat ini TT4

f. Riwayat KB

Ibu mengatakan sebelumnya menggunakan alat kontrasepsi jenis suntik

setiap 3 bulan sekali.

g. Riwayat Penyakit/Operasi Yang Lalu
Ibu mengatakan tidak memiliki riwayat penyakit menurun, menular dan

menahun serta tidak memiliki riwayat operasi yang lalu.
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h. Riwayat Penyakit Yang Beruhubungan Dengan Masalah Kesehatan
reproduksi
Ibu mengatakan tidak ada penyakit yang berhubungan dengan kesehatan
reproduksi.
I. Riwayat Penyakit Keluarga
Ibu mengatakan keluarga tidak memiliki riwayat penyakit menurun,
menular dan menahun.
j.  Pemenuhan Kebutuhan Sehari-hari
1) Nutrisi
Ibu makan terakhir pukul 19.21 WIB, ibu makan Nasi dan ayam
goreng dan ibu minum terakhir pukul 19.25 WIB 1 gelas air putih.
2) Pola Eliminasi
Ibu mengatakan tanggal 03 Maret 2025 BAK sudah 5x dan BAB
terakhir pukul 11.00 WIB.
3) Pola Istirahat

Saat hamil ibu mengatakan malam tidur 7-8 jam dan saat siang 1-2

jam.
2. Obyektif
a. Pemeriksaan Umum
Keadaan umum : Baik
Kesadaran : Composmentis
TD : 110/80 mmHg
N : 81 x/menit
RR : 21 x/menit
S : 35,5°C
BB sebelum hamil : 63 kg
BB sekarang 76,5 kg
B :155¢cm
IMT : 28,5 kg/m?

LILA :30cm



b. Pemeriksaan Fisik

Inspeksi
Kepala

Wajah
Mata

Hidung

Palpasi
Leher

Payudara

Abdomen

Palpasi
Leopold 1

Leopold 2

Leopold 3

Leopold 4
Auskultasi

DJJ

His

TBJ

Genetalia

Perkusi

59

: normal, tidak ada nyeri tekan, tidak

ada benjolan, rambut bersih.

: normal, tidak ada pembengkakan.

: simetris, konjungtiva berwarna merah

muda dan sklera berwarna putih.

: bentuk simetris, bersih, tidak ada

pembesaran polip.

: normal, tidak ada pembengkakan pada

kelenjar tiroid.

: normal, simetris, tidak ada benjolan,

areola  bersih, puting susu  menonjol,

pengeluaran ASI.

. tidak ada striae, tidak ada luka bekas

operasi, terdapat linea nigra.

: TFU 29 cm Bagian teratas janin teraba bulat,

lunak, tidak melenting yaitu bokong

: Bagian kanan teraba bagian-bagian kecil

(ekstermitas) bagian Kiri teraba keras datar

memanjang yaitu punggung (puki).

: Bagian terbawabh janin teraba bulat, keras,

melenting (kepala).

: Divergen

: 144 x/menit
: 3x10 menit 48 detik
: 2.800 gram

. Inspeksi, pengeluaran lendir bercampur darah
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Ekstremitas : Normal, jari-jari tangan dan kaki lengkap, tidak
ada odema, reflek patella (+).

Pemeriksaan Dalam pukul 18.10 WIB

Pembukaan :5¢cm

Presentasi . Belakang Kepala
Portio : Tipis

Penurunan : Hodge Il
Petunjuk : Belum teraba
Ketuban : Utuh

Penipisan 140 %

Presentasi majemuk  : Tidak ada

c. Pemeriksaan Penunjang
Pemeriksaan laboratorium pada tanggal 17 februari 2025 didapatkan
hasil sebagai berikut:
HB :12.2 gr/dl
Reduksi Urine  : Negatif
Protein Urine . Negatif

d. Pemeriksaan Intensitas Skala Nyeri
Hasil pemeriksaan nyeri yang di rasakan ibu menggunakan skala nyeri

numeric rating scale berada di angka 6.
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3. Assesment
Ny.M G2P1Ao umur 26 tahun usia kehamilan 39 minggu 1 Hari inpartu kala
| fase aktif, janin tunggal hidup intrauteri, presentasi Belakang kepala,

keadaan ibu dan janin baik.



4. Penatalaksanaan

Tabel 3

Implementasi Catatan Perkembangan Kala |

Perencanaan, pelaksanaan dan evaluasi dapat dilihat pada tabel 2 sebagai berikut:

Perencanaan Pelaksanaan Evaluasi
Waktu
Tgliyam _FNJ;\I](:;T] Tindakan Paraf 'I\'/g\gll?\ll(:& Evaluasi Tindakan Paraf
03/03/2025
18.00 WIB| \jelakukan 03/03/2025 | Melakukan informed consent persetujuan pada M 03/03/2025 Ibu dan suami menaerti dan setuiu DM‘
informed connsent | 18.03 WIB | ibu dan suami tindakan yang akan dilakukan 18.08 WIB g !
Dwi Dwi
03/03/2025 | lakukan 03/03/2025 | Menjelaskan hasil pemeriksaan pada ibu 03/03/2025 | lbu sudah mengetahui hasil
18.09 WIB| pemeriksaan pada | 18.10 WIB | TD : 110/80 mmHg 18.17 WIB | pemeriksaan
ibu N : 86 x/menit M
RR : 20 x/menit
S : 36,5°C
DJJ : 130 x/menit .
His : 3x10 durasi 38 M Dwi
Pembukaan :5cm
Ketuban : Utuh
Penurunan s H-1l .
Presentasi : Belakang kepala Dwi
Penipisan : 80%
Porsio : Tipis
03/03/2025 | Edukasi ibu | 03/03/2025 | Mengedukasi ibu tentang nyeri yang di rasakan 03/03/2025 | lbu mengerti yang dijelaskan dan ibu
18.22 WIB| tentang nyeri | 18.23 WIB | ibu itu adalah normal yang disebabkan adanya 18.24 WIB | bersedia untuk dilakukan penanganan
persalinan dilatasi dari serviks dan segmen bawah rahim nyeri menggunakan brith ball dengan

sehingga ibu tidak perlu khawatir. Salah satu
penanganan nyeri bisa dilakukan dengan

di damping oleh suami
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menggunakan metode birth ball
pendampingan oleh suami

dan juga

Dwi

Dwi

03/03/2025
18.25 WIB

Lakukan asuhan
pengurangan
nyeri pada ibu

03/03/2025
18.26 WIB

Melakukan asuhan pengurangan nyeri dengan
menggunakan birth ball pada terapi pertama
selama 30 menit pembukaan 5 cm :
1. Melakukan pendampingan oleh suami
2. Komunikasi dengan ibu  sebelum
melakukan terapi birth ball dengan tujuan
untuk mengurangi nyeri yang ibu rasakan
Minta ibu duduk di atas bola, kaki sedikit
membuka, lakukan gerakan pinggul ke kanan
dan kiri sebanyak 20x, gerakan pinggul ke
depan dan ke belakang sebanyak 20x, memutar
pinggul searah jarum jam sebanyak 20x. Minta
ibu duduk dengan memeluk bola seperti
menungging dengan gerakan seperti
menggelindingkan bola ke depan dan belakang
selama 5 menit, kemudian duduk berlutut
bersandar memeluk bola selama 5 menit.

Dwi

03/03/2025
18.32WIB

Skala nyeri ibu berkurang dari skala 6
menjadi 5

| | L 1 1 1 | 1 |
| | I FE T T 1
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Tidak Nyeri Nyeri
Nyeri Sedang Sangat
Hebat

Dwi

03/03/2025 | Anjurkan ibu | 03/03/2025 | Anjurkan ibu untuk makan dan minum di sela- 03/03/2025 | lbu makan dan minum setelah itu ibu
18.32WIB | makan dan | 18.33 WIB | sela kontraksi dan anjurkan ibu untuk tidak 18.55 WIB | BAK M
minum menahan BAK atau BAB M
Dwi
Dwi
03/03/2025 | Lakukan asuhan | 03/03/2025 | Melakukan asuhan pengurangan nyeri dengan 03/03/2025 | Skala nyeri ibu berkurang dari skala 5
18.56 WIB| pengurangan 18.56 WIB | menggunakan birth ball pada terapi kedua 19.26 WIB | menjadi 4

nyeri pada ibu

selama 30 menit

63




| I —

[ | |
5 6 7 8

¥ Nyeri
Nyeri Sedang

IA
|
4

Nyeri
Sangat
Hebat

Dwi Dwi
03/03/2025 | Siapkan 3A | 03/03/2025 | Menyiapkan 3A (Aman penolong, Aman pasien 03/03/2025 | Alat, tempat atau ruangan sudah siap
19.27 WIB | (Aman penolong, | 19.28 WIB | dan Aman lingkungan) 19.35 WIB Dﬂ‘
Aman pasien dan M
Aman Dwi
lingkungan) Dwi
03/03/2025 | Lakukan asuhan | 03/03/2025 | Melakukan asuhan pengurangan nyeri dengan 03/03/2025 | Skala nyeri ibu berkurang dari skala 4
19.35 WIB| pengurangan 19.36 WIB | menggunakan birth ball pada terapi Kketiga 20.06 WIB | menjadi 3
nyeri pada ibu selama 30 menit -« DM-‘
Ol -
0 1 2 3 4 5 B r 8 10
Dwi Nyeri Sedang :Zr;s:: Dwi
03/03/2025 | Anjurkan ibu | 03/03/2025 | Menganjurkan ibu istirahat di sela-sela 03/03/2025 | Ibu istirahat setelah melakukan birth
20.07 WIB| istirahat 20.08 WIB | kontraksi agar tenaga ibu Kembali serta siap 20.16 WIB | ball M
untuk persalinan D’ﬂ‘
Dwi Dwi
03/03/2025 T K d 03/03/2025 | Apakah posisi miring,berbaring (litotomi), 03/03/2025 | 1bu memilih posisi berbaring
20.17 WiIB| 'awarkanpada - | o0 18 \WIB | merangkak, jongkok, setengah duduk ( semi 20.23 WIB
ibu posisi dalam e
; siftting).
persalinan
Dwi Dwi
03/03/2025 | Ajarkan pada ibu | 03/03/2025 | Menganjarkan kepada ibu teknik releksasi saat 03/03/2025 | Ibumengerti dan menerapkan teknik
20.23 WIB| teknik relaksasi 20.24 WIB | kontraksi terjadi dengan cara menarik nafas DM‘ 20.26WIB | releksasi yang diajarkan DM-‘
Panjang lewat hidung dan di keluarkan lewat
mulut yang bertujuan mengurangi nyeri saat ada Dwi DWwi

kontraksi
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03/03/2025 | Anjurkan ibu 03/03/2025 | menganjurkan kepada ibu untuk miring Kiri 03/03/2025 | 1bu sudah miring Kiri
20.27 WIB| untuk miring kiri | 20.28WIB | guna mempercepat penurunan kepala janin dan M 20.32wIB DM‘
supaya aliran oksigen dari ibu ke janin tidak
terhambat Dwi Dwi
03/03/2025 | Anjurkan ibu | 03/03/2025 | Menyarankan ibu untuk tidak mengejan 03/03/2025 | Ibu mengerti dan tidak meneran saat
20.33 WIB| untuk tidak | 20.34 WIB | sebelum pembukaan serviks lengkap agar dapat M 20.36 WIB | tidak ada kontraksi M
meneran sebelum mencegah terjadinya oedema dan pembentukan
pembukaan caput. Dwi Dwi
lengkap
03/03/2025 Aniurk 03/03/2025 | menganjurkan keluarga untuk mendampingi 03/03/2025 | lbu merasa aman nyaman dan di
20.36 WIB ’ r;jur an K 20.38 WIB | dan memberikan semangat kepada ibu agar ibu DM‘ 20.40 WIB | dampingi suami DM-‘
eluarga untu merasa aman dan nyaman
mendapingi ibu . .
dan memberi ibu Dwi Dwi
semangat
03/03/2025 Siank 03/03/2025 | Mempersiapkan peralatan seperti Partus set dan 03/03/2025 | Telah disiapkan partus set
20.40 WIB| S'aPKan partus set | 54 41 \w|B | obat esensial (lidokain dan oksitosin) (setengah DM‘ 20.45 WIB DM-‘
koher, gunting episiotomy, 2 klem tali pusat,
gunting tali pusat, umbilical cord, cateter metal, Dwi DWwi
deele, kassa, dll)
0;(;04?;3/\2/\%2 B5 Anjurkan keluarga 28/22/585 é) Menganjurkan keluarga untuk menyiapkan 23@2/\3\?5 85 Telah disiapkan pakaian bayi

menyiapkan
pakaian ibu dan
bayi

pakaian ibu (kain Panjang, baju longkar) dan
pakaian bayi (topi, baju, sarung tangan, sarung
kaki, bedong)

Dwi

Dwi
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03/03/2025
20.56 WIB

Mengevaluasi
kemajuan
persalinan dengan

03/03/2025
20.58 WIB

Mengevaluasi kemajuan persalinan dengan
melakukan VT, TTV,DJJ

03/03/2025
21.00 WIB

Ibu mengatakan ada dorongan ingin
meneran da nada rasa ingin BAB
Hasil observasi kemajuan persalinan

patograf Dwi VAViIeretuban : pecah pukul 21.00 Dwi
Pembukaan :10cm
Hodge s H-1V
Porsio : Tidak teraba
Presentasi : Kepala UUK
Lilitan tali pusat :Tidak ada
TD :110/80 mmHg
N : 86 x/menit
RR : 20 x/menit
S : 36,5°C
DJJ : 140 x per menit
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B. Catatan Perkembangan Kala Il
Tanggal : 03 Maret 2025
Pukul :21.00 WIB

1. Subyektif
Ibu mengatakan mulas yang dirasakan semakin sering dan ada dorongan

kuat ingin meneran.

2. Obyektif

a. Pemeriksaan Umum
Keadaan umum . Baik
Kesadaran : Composmentis
TD : 100/70 mmHg
N : 85 x/menit
RR : 21 x/menit
S : 37°C

b. Pemeriksaan Obsetri
DJJ : 142 x/menit
His : 4 x 10 durasi 45 detik

Ada tanda gejala kala Il : Adanya dorongan ingin meneran,tekanan pada
anus, perineum menonjol dan vulva membuka
Kertuban pecah pukul 21.00 WIB
c. Pemeriksaan Dalam Pukul 21.00 WIB

Pembukaan :10cm
Presentasi : Belakang kepala
Porsio : Tebal
Penipisan : 100%
Penurunan " H-IV
Kertuban : Jernih
Petunjuk - UUK

Penyusupan : Tidak ada
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3. Assesment
Ny.M usia 26 tahun G2P1A usia kehamilan 38 minggu inpartu kala Il fase
aktif, presentasi belakang kepala normal.



4. Penatalaksanaan

Tabel 4

Implementasi Catatan Perkembangan Kala Il

Perencanaan, pelaksanaan dan evaluasi catatan perkembangan kala 11 pada tabel 4 yaitu sebagai berikut:

Perencanaan Pelaksanaan Evaluasi
Waktu
Tgl/Jam Waktu . Paraf Waktu R
Tgl/Jam Tindakan Tgl/Jam Evaluasi Tindakan Paraf
03/03/2025 | Edukasi ibu tentang | 03/03/2025 | Mengedukasi ibu tentang posisi persalinan 03/03/2025 | Ibu memilih posisi setengah duduk dan
21.00 WIB | posisi persalinan yang | 21.01 WIB | yang nyaman dan aman pada saat DM‘ 21.05 WIB | dibantu oleh suami M
nyaman dan aman pada persalinan
saat persalinan
Dwi Dwi
03/03/2025 | Pastikan kelengkapan | 03/03/2025 | Memastikan kelengkapan alat, bahan dan 03/03/2025 | Alat, bahan, dan obat esensial telah
21.05 WIB | alat, bahan dan obat- | 21.06 WIB | obat-obatan esensial telah siap dan lengkap DM‘ 21.08 WIB | siap dan lengkap DM-‘
obatan esensial Partus set ,Oksitosin10 IU/mL,Lidokain
compositum 2 %,Hecting set,Betadine
10 % Dwi Dwi
03/03/2025 | Pakai APD lengkap, | 03/03/2025 | Memakai APD lengkap, mencuci tangan 6 03/03/2025 | APD  beserta  handscoon telah
21.08 WIB | mencuci tangan 6 | 21.09 WIB | langkah efektif dengan sabun dan air M 21.12 WIB | digunakan DM‘
langkah efektif mengalir, lalu menggunakan sarung tangan
Dwi Dwi
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03/03/2025 | Pantau DJJ dan | 03/03/2025 | Memantau DJJ dan memberitahu ibu dan 03/03/2025 | DJJ : 144x/menit
21.12 WIB | memberitahu ibu dan | 21.13 WIB | keluarga bahwa ibu akan dipimpin 21.19 WIB | baik, ibu dan keluarga mengerti
keluarga bahwa ibu bersalin, serta mengajarkan ibu cara DM‘ M
akan dipimpin bersalin meneran yang baik dan benar, dengan
membuka paha menggunakan kedua
tangan, gigi atas dan bawah dikatubkan, . .
kepala diangkat, mata melihat arah perut Dwi Dwi
ibu dan mata tidak boleh dipejamkan
03/03/2025 | Letakkan handuk diatas | 03/03/2025 | Meletakkan handuk diatas perut ibu dan 03/03/2025 | DJJ baik, ibu dan keluarga mengerti
21.19 WIB | perut ibu dan letakkan 21.20 WIB | meletakkan 1/3 kain untuk alas bokong ibu M 21.23 WIB M
1/3 kain untuk alas
bokong ibu
Dwi
Dwi
03/03/2025 | Amjurkan suami untuk | 03/03/2025 | Menganjurkan  kepada suami  untuk 03/03/2025 | Ibu sudah diberi minum
21.23 WIB | memberikan minum 21.24 WIB | memberikan ibu minum di sela kontraksi DM‘ 21.26 WIB
agar ibu tidak terjadi dehidrasi
Dwi DM,
Dwi
03/03/2025 | Jika terdapat kontraksi, | 03/03/2025 | Jika terdapat kontraksi, mulai memimpin 03/03/2025 | Ibu berusaha untuk melakukannya
21.26 WIB | mulai memimpin ibu 21.27 WIB | ibu meneran dengan teknik yang telah 21.28 WIB DM-‘
meneran diajarkan DM‘
Dwi Dwi
03/03/2025 | Pertolongan persalinan | 03/03/2025 | Melakukan pertolongan persalinann 03/03/2025 | Pertolongan persalinan telah di lakukan
21.29 WIB 21.30 WIB a. Setelah kepala bayi tampak DM‘ 21.30 WIB | Bayi lahir pukul 21.30 WIB , bayi
didepan vulva, dengan diameter cukup bulan,menangis kuat, bergerak M
5-6 cm, lindungi perineum Dwi aktif,kulit kemerahan
dengan satu tangan dilapisi kain,
dan tangan lain berada dikepala Dwi
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e.

bayi untuk mencegah terjadinya
defleksi maksimal

Memeriksa adanya lilitan tali
pusat

Membersihkan ~ dahi, mata,
hidung, dan mulut bayi secara
zig-zag menggunakan kasa.
Menunggu hingga terjadi putaran
paksi luar secara spontan. Setelah
putaran paksi luar selesai, pegang
kepala bayi secara biparietal,
arahkan ke bawah  untuk
melahirkan bahu depan dan
arakan ke atas untuk melahirkan
bahu belakang, setelah itu
lakukan sanggah susur untuk
melahirkan tubuh bayi

Melakukan penilain sepintas bayi

03/03/2025
21.30 WIB

Lakukan IMD segera

03/03/2025
21.30 WIB

Memposisikan bayi diatas perut ibu dan
mengeringkan tubuh bayi, lalu mengganti
dengan handuk kering lakukan IMD

Dwi

03/03/2025
21.30 WiIB

IMD telah dilakukan 1 jam dari
pukul21.30 -22.30 WIB

Dwi
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C. Catatan Perkembangan Kala 111
Tanggal : 03 Maret 2025
Pukul :21.30 WIB

1. Subyektif
Ibu mengatakan perut masih terasa mulas namun ibu senang atas kelahiran

bayinya, plasenta belum lahir.

2. Obyektif
a. Pemeriksaan Umum

Keadaan umum : Baik
Kesadaran : Composmentis
TD : 100/80 mmHg
N : 84 x/menit

RR : 20 x/menit

S : 37°C

Bayi lahir pukul :21.30 WIB
Jenis kelamin : Perempuan

b. Pemeriksaan Obsetri

TFU : Setinggi pusat
Kontraksi : Baik
Kandung kemih : Kosong
Perdarahan 50 cc

3. Assesment
Ny.M usia 26 tahun P2A partu kala 111



4. Penatalaksanaan

Tabel 5

Implementasi Catatan Perkembangan Kala 111

Perencanaan, pelaksanaan dan evaluasi catatan perkembangan kala 111 pada tabel 5 yaitu sebagai berikut:

Perencanaan Pelaksanaan Evaluasi
Waktu
Tgl/Jam Waktu . Paraf Waktu R
Tgl/Jam Tindakan Tgl/Jam Evaluasi Tindakan Paraf
03/03/2025 | Memberikan pujian 03/03/2025 | Memberikan pujian kepada ibu karena 03/03/2025 | Ibu merasa senang
21.30 WIB | kepada ibu 21.30 WIB | telah melahirkan bayinya dengan sehat dan DM‘ 21.35 WIB M
semangat
Dwi
Dwi
03/03/2025 | Periksa ada/tidak janin | 03/03/2025 | Memeriksa adanya tidaknya janin kedua 03/03/2025 | Tidak ada janin kedua
21.30 WIB | kedua 21.36 WIB M 21.41WIB M
Dwi Dwi
03/03/2025 | Beritahu ibu akan di 03/03/2025 | Beritahu ibu akan di lakukan pelepasan 03/03/2025 | Ibu mengerti dan bersedia
21.30 WIB | lakukan pelepasan 21.42 WIB | plasenta 21.44 WIB
plasenta DM‘ DM‘
Dwi
Dwi
03/03/2025 | Menejmen aktif kala 111 | 03/03/2025 | Melakukan MAK 111 03/03/2025 | Tindakan telah dilakukan pelepasan
21.30 WIB 21.45 WIB 21.45 WIB | plasenta kontraksi fundus uteri baik di

a. Menyuntikan oksitosin
menggunakan spuit 3 cc dosisis
10 IU secara IM pada paha
kanan bagian luar untuk
melahirkan plasenta

4

Dwi

tandai dengan mengerasnya uterus
plasenta lahir spontan pukul 21.45 wib

4

Dwi
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b. Melakukan penegangan tali
pusar terkendali
(PTT saat ada kontraksi )

c. Lihat adanya tanda gejala
pelepasan plasenta yaitu
('semburan darah,tali pusar
memanjang,uterus berbentuk
globular)

d. Menjepit dan memotong tali
pusar ,pegang tali pusar sekitar 5
cm ,klem tali pusar kearah ibu 3
cm dan kearah bayi 2 cm,gunting
dengan tangan kiri melindungi
perut bayi,kemudian mengikat tali
pusat kemudian bayi diletakan di
perut ibu untuk IMD selama 1
jam.

e. Mesase uterus selama 15 Kali
dalam 15 detik searah jarum jam.

03/03/2025 | Memeriksa 03/03/2025 | Mengecek kelengkapan plasenta 03/03/2025 | Sisi maternal lengakap (20 kontiledon)
21.30 WIB | kelengkapan plasenta 21.45 WIB | menggunakan kassa DM‘ 21.45WIB | Selaput plasenta utuh, kotiledon DM‘
lengkap, insersi tali pusat lateral Berat
plasenta 57.5 gram ,panjang plasenta
Dwi 42 cm Dwi
03/03/2025 | Nilai perdarahan dan 03/03/2025 | Menilai perdarahan dan laserasi jalan lahir 03/03/2025 | Perdarahan 80 cc laserasi derajat 2
21.45WIB | laserasi 21.45WIB M 21.45WIB M
Dwi Dwi
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03/03/2025
21.30 WIB

Memberikan
kenyamanan pada ibu

03/03/2025
21.46 WIB

Memberikan kenyamanan pada ibu dengan
membersihkan sisa darah dari tubuh ibu
dengan airDTT dan bersihkan lingkungan
ibu, ganti pakaianibu dengan pakaian
bersih dan kering selanjutnya bersihkan
alat

Dwi

03/03/2025
21.48 WIB

sudah dilakukan dan ibu sudah ,merasa
nyaman

Dwi
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D. Catatan Perkembangan Kala IV

Tanggal
Pukul

: 03 Maret 2024
:21.48 WIB

1. Subyektif

Ibu mengatakan masih merasa mulas namun merasa senang atas kelahiran

bay

inya.

2. Obyektif

a.

Pemeriksaan Umum
Keadaan umum
Kesadaran

TD

N

RR

S

Pemeriksaan Obsetri
Plasenta lahir lengkap
Kontraksi

TFU

Kandung kemih
Perdarahan

Laserasi

3. Assesment
Ny.M usia 26 tahun P2A partu kala 1V

. Baik

: Composmentis
: 120/80 mmHg
: 86 x/menit

: 20 x/menit

: 37°C

" Ya

: Baik

: 3 jari di bawah pusat
: Kosong

:80cc

: Derajat 2
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4. Penatalaksanaan

Tabel 6

Implementasi Catatan Perkembangan Kala IV

Perencanaan, penatalaksanaan dan evaluasi catatan perkembangan kala 1V pada tabel 6 yaitu sebagai berikut:

Perencanaan Pelaksanaan Evaluasi
Waktu
TglJam TWgI?\lJ(;lriw Tindakan Paraf _FNgl"/i‘I](;lrjn Evaluasi Tindakan Paraf
03/03/2025 | Observasi TTV,TFU, 03/03/2025 | Mengobservasi  TTV, TFU, Kontraksi 03/03/2025 | Hasil observasi :
21.48 WIB | kontraksi dan 21.50 WIB | uterus, kandung kemih, dan perdarahan 22.03WIB | TD :120/80 mmHg M
perdarahan tiap 15 menit sekali pada 1 jam pertama DM‘ N : 86 x/menit
dan setiap 30 menit sekali pada 1 jam RR : 20 x/menit Dwi
kedua S :36,5°C
: Kontraksi : Baik
Dwi TFU : 3 jari di bawah
pusat
Kandung kemih : Kosong
Perdarahan 180 cc
Laserasi : Derajat 2
03/03/2025 | Ajarkan massase uterus | 03/03/2025 | Mengajarkan ibu dan keluarga cara 03/03/2025 | Ibu dan keluarga mengerti pentingnya
22.03 WIB 22.04 WIB | massase uterus Vyaitu dengan cara 22.07 WIB | massase uterus, mengerti cara massase

meletakkan tangan diatas perut ibu dan
melakukan gerakan memutar searah jarum
jam sebanyak 15x selama 15 detik.
Kontraksi yang baik seperti buah dan
teraba keras

Dwi

uterus dan uterus teraba keras

Dwi
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03/03/2025 | Informent connsent 03/03/2025 | Informent connsent akan dilakukan hecting 03/03/2025 | Ibu mengerti dan bersedia dilakukan
22.07 WIB 22.09 WIB | perineum M 22.12 WIB | hecting perineum M
Dwi Dwi
03/03/2025 | Lakukan heating | 03/03/2025 | Melakukan heacting perineum derajat 2 03/03/2025 | Sudah dilakukan heacting sebanyak 4
22.12 WIB | perineum derajat 2 22.13WIB 22.28 WIB| jahitan dalam secara simpul dan 3 DM‘
DM‘ jahitan luar secara simpul
Dwi
Dwi
03/03/2025 | Melakukan 03/03/2025 | Melakukan pemantauan bayi pada dengan 03/03/2025 | Ibu mengerti dan sudah dilakukan
21.48 WIB | pemantauan pada bayi | 22.26 WIB | memberikan bayi VIT K Phytomenadione DM‘ 22.28 WIB | pemantauan pada bayi DM‘
0,5-1 Mg dan salep mata gentamicin 0,3%
menimbang berat badan bayi, panjang Dwi Dwi
badan bayi, lingkar kepala,perawatan tali
pusar dan kehangatan bayi.
03/03/2025 | Mengajarkan ibu | 03/03/2025 | Mengajarkan ibu teknik menyusui yang 03/03/2025 | Ibu sudah mengetahui teknik menyusui
22.28 WIB | teknik menyusui yang | 22.29 WIB | baik dan benar dengan dagu bayi 22.32 WIB | dan bersedia

baik dan benar

menempel pada payudara ibu kemudian
mulut bayi membuka lebar hingga putting
susu ibu masuk ke mulutbayi sampai
menutupi areola mamae

Dwi

Dwi
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03/03/2025 | Anjurkanibu 03/03/2025 | Menganjurkan ibu untuk mobilisasi dini 03/03/2025 | Ibu mengerti dan melakukan mobilisasi
22.32 WIB | mobilisasi dini 22.33 WIB | dengan miring kekanan dan miring ke Kiri M 22.35 WIB | dini M
pasca persalinan, 2 jam duduk pasca
persalinan kemudian ibu diperbolehkan Dwi Dwi
untuk jalan
03/03/2025 | Bereskan alat 03/03/2025 | Dekontaminasi alat yang telah digunakan 03/03/2025 | dekontaminasi alat sudah dilakukan
22.35 WIB 22.36 WIB | padalarutan klorin 0,5% selama 10 menit M 22,41 WIB M
Dwi Dwi
03/03/2025 | Cucitangan 6 langkah | 03/03/2025 | Melakukan cuci tangan 6 langkah 03/03/2025 | Cucitangan 6 langkah benar
2241 WIB 22.42 WIB. DM‘ 22.43 WIB
Dwi
Dwi
03/03/2025 | Memberikan Vit A 03/03/2025 | Memberikan ibu Vit A dan Tablet Fe 1x1 03/03/2025 | Telah diberikan
22.43 WIB | dan tablet fe 22.44 WIB | Vit A 200.000 IU dan tablet FE Hufabion 22.46 WIB M
90 Mg diminum 1X1 sehari DM‘
Dwi
Dwi
03/03/2025 | Catat semua hasil 03/03/2025 | Mencatat semua hasil pemeriksaan pada 03/03/2025 | Telah dilakukan
22.46 WIB | pemeriksaan di lembar | 22.46 WIB | lembar partograf 22.48 WIB
patograf DM‘ M
Dwi Dwi
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03/03/2025 | Evaluasi kala IV post | 03/03/2025 | Observasi kala IV post partum yaitu 03/03/2025 | Hasil observasi :
23.54 WIB partum 23.55 WIB | menilai TTV,TFU kontraksi,kandung M 23.57WIB | TD :110/80 mmHg M
kemin,perdarahan. N : 88 x/menit
: RR : 20 x/menit .
Dwi S - 360 Dwi
Kontraksi : Baik
TFU : 3 jari di bawah
pusat
Kandung kemih : Kosong
Perdarahan 180 cc
03/03/2025 | KIE pada ibu 03/03/2025 | Melakukan KIE pada ibu 03/03/2025 | Ibu mengerti dan bersedia
23.57 WIB 23.58 WIB a. Menganjurkan ibu untuk melakukan M 23.59 WIB melakukannya M
senam nifas
b. Menganjurkan ibu untuk breast care Dwi Dwi
C. Menganjurkan ibu untuk terus
memberikan ASI pada anaknya
d. Menganjurkan ibu untuk perawatan
tali pusat
€. Menganjurkan ibu untuk ki
f.  Menganjurkan ibu untuk
mengonsumsi gizi yang seimbang
0. Menganjurkan ibu untuk melakukan

imunisasi
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