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BAB III 

TINJAU KASUS  

  

A. Kunjungan awal  

Tempat pengkajian : PMB Hj. Aryati Sumarlinda, S.ST., Bdn 

Tanggal      : 13 Maret 2025  

Jam pengkajian     : 15.20 WIB  

 

1. Data Subjektif  

Identitas/Biodata 

Nama ibu     : Ny. S Nama suami  : Tn. G 

Umur           : 27 th Umur  : 30 th 

Agama         : Islam  Agama  : Islam 

Pendidikan  : SMA Pendidikan  : SMA 

Pekerjaan  : IRT  Pekerjaan : Wiraswasta 

Alamat  : Marga  Asri, Tubaba Alamat : Marga Asri, Tubaba 

Golongan darah : O+ Golongan darah : O+ 

a. Alasan Kunjungan 

Ibu mengatakan mengeluh dirinya merasa pusing, lemas, nafsu makan 

menurun, mual saat bangun tidur dan muntah ketika mau makan yang 

berminyak sebanyak 4 kali  

b. Riwayat Menstruasi  

HPHT    : 09 – 01 – 2025  

Tafsiran Persalinan (TP): 16 – 10 – 2025  

Siklus menstruasi : Teratur dengan lama siklus 28 hari  

Lamanya   : 6 hari  

Masalah   : Tidak ada masalah  pada ibu saat  menstruasi  

c. Riwayat perkawinan  

Ibu mengatakan ini merupakan pernikahan pertamanya, usia saat 

menikah yaitu 23 tahun, lama pernikahan 4 tahun  

d. Riwayat kehamilan,persalinan dan nifas yang lalu  

Ibu mengatakan ini merupakan kehamilan pertamanya  
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e. Riwayat kehamilan saat ini  

Masalah yang dialami: 

Skor PUQE  

Pertanyaan Jawaban Skor 

Dalam 24 jam terakhir  berapa lama mengalami 

mual atau tidak nyaman pada perut? 

20 menit 2 

Dalam 24 jam terakhir  berapa kali anda muntah  4 kali 3 

Dalam 24 jam terakhir berapa kali mengalami 

muntah kering ........ kali  

2 kali 2 

Jumlah skor Sedang  7 

 

Ibu mengatakan dirinya sedang hamil anak pertama dan ibu mengalami 

mual muntah setiap hari  

 

f. Riwayat Imunisasi TT 

Tabel 1 Riwayat Imunisasi 

No  Waktu pemberian TT Status TT 

1 Saat bayi (berhasil) TT 1 

2 BIAS  

SD kelas 1 

SD kelas 6 

TT 2 

3 Catin  

1x catin pertama  

4 minggu  setelah TT catin 

TT 3 

 

4 Kehamilan saat ini   

  Sumber : Data Primer (pengkajian Subjektif dan Buku KIA) 

g. Riwayat penyakit dan bedah operasi  

Ibu mengatakan tidak memiliki riwayat penyakit menurun, menular, 

menahun, dan tidak pernah melakukan operasi  

h. Riwayat yang berhubungan dengan kesehatan reproduksi  

Ibu mengatakan tidak memiliki riwayat yang berhubungan  dengan 

kesehatan reproduksi  

i. Riwayat kesehatan keluarga  

Ibu mengatakan tidak ada riwayat penyakit menurun seperti diabetes, 

hipertensi, TBC, dan jantung  
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Ibu mengatakan tidak ada riwayat penyakit yang menular seperti 

HIV/AIDS dan hepatitis  

j. Riwayat KB  

Ibu mengatakan belum pernah menggunakan alat kontrasepsi apapun  

k. Pemenuhan kebutuhan sehari-hari 

1) Nutrisi  

Ibu mengatakan nafsu makannya berkurang saat hamil ibu makan 2x 

sehari dengan porsi nasi dan lauk sedikit.  

2) Eliminasi  

Ibu mengatakan tidak ada masalah pada eliminasi, ibu BAK 5-8x 

sehari, BAB 1x sehari  

3) Personal Hyegine 

Ibu mengatakan dirinya mandi 2x dalam sehari,gosok gigi 3x sehari, 

keramas 2 hari sekali, ibu mengganti pakaian  2x sehari 

4) Istirahat  

Ibu istirahat dengan cukup 1-2 jam pada siang hari, 8 jam pada 

malam hari  

5) Psikososial  

Kebutuhan psikososial ibu kurang terpenuhi  

 

2. Data Obyektif  

a. Pemeriksaan umum  

Keadaan umum   : Baik 

Tanda vital  

TB   : 158 cm 

BB sebelum hamil  : 60 kg 

BB saat ini   : 59 kg 

TD   : 100/70 MmHg 

Nadi    : 88x/menit  

Pernapasan  : 20x/menit 

Suhu    : 36,1  

LILA    : 26 cm 

IMT   : 24 
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b. Pemeriksaan fisik  

1) Kepala  

Kepala bersih tidak ada ketombe, kepala sismetris, tidak ada 

benjolan dan nyeri tekan rambut tidak mudah tercabut  

2) Wajah  

Simetris, tidak ada pembengkakan pada wajah.  

3) Mata  

Kedua alis mata tampak simetris, kelopak mata tidak ada 

pembengkakan, konjungtiva tidak tampak anemia  

4) Mulut  

Higienis, bau nafas normal  

5) Bibir  

Simetris,tidak pucat sianosis  

6) Gigi  

Tidak ada karies,tidak ada gigi berlubang,tidak ada karang gigi,tidak 

ada gigi palsu  

7) Lidah  

Lidah bersih, tidak kering, tidak tampak pucat, tampak kemerahan.  

8) Hidung  

Lubang hidung simetris tidak ada sekret 

9) Telinga 

Telinga simetris kanan dan kiri 

10) Leher  

Leher simetris, tidak tampak kemerahan, tidak ada pembesaran 

kelenjar thyroid. 

11) Dada  

Bentuk dada simetris tidak ada tarikan dinding dada  

c. Pemeriksaan penunjang  

Hb: 12.8 gr/dl 

PP test : positif (+)  
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3. Analisi data  

Diagnosis : Ny. S umur 27 tahun G1P0A0 Usia Kehamilan 8 Minggu  dengan 

emesis gravidarum  
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4. Penatalaksanaan  

Tabel 3 

Pelaksanaan kunjungan Awal 

No Perencanaan 
 Pelaksanaan   Evaluasi  

Waktu 

(tgl/jam) 
Tindakan Paraf 

Waktu 

(tgl/jam) 
Evaluasi tindakan Paraf 

1. Jelaskan ibu tentang 

pemeriksaan yang telah 

dilakukan  

13/03/2025 

15.45 WIB 

Menjelaskan hasil peneriksaan yang telah 

dilakukan 

TD : 100/70 MmHg 

N : 88x/menit 

RR : 20x/menit 

S : 36.1  

Hb : 12,8 gr/dl  

LILA : 26 cm 

Anggi  16/03/2025 

16.10 WIB 

Ibu telah mengetahui 

hasil pemeriksaan 

pada diri nya bahwa 

tanda-tanda vital 

dalam batas normal  

Anggi  

2. Jelaskan ibu tentang 

emesis gravidarum   

16.11 WIB  Menjelaskan ibu tentang emesis gravidarum 

salah satu gejala kehamilan dan sering terjadi 

pada kehamilan muda atau pada trimester 1 

kehamilan. Mual biasanya terjadi pada pagi 

hari, tetapi dapat juga timbul setiap saat dan 

malam hari 

Anggi  16.14 WIB Ibu sudah mengerti 

dengan yang 

dijelaskan  

Anggi  

3. Jelaskan kepada ibu 

adanya perubahan 

fisiologis trimester satu  

16.15 WIB Menjelaskan kepada ibu tentang  adanya 

perubahan fisiologis pada trimester satu 

keluhan yang ibu rasakan merupakan hal yang  

normal karena adanya hormon HCG yang 

menstimulasi hormon estrogen menyebabkan 

hormon estrogen meningkat terjadilah 

keasaman dilambung yang membuat ibu hamil 

merasakan mual dan muntah 

Anggi  16.19 WIB Ibu sudah paham 

dengan apa yang 

dijelaskan  

Anggi  
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No. Perencanaan   Pelaksanaan    Evaluasi   

  Waktu  

(tgl/jam) 

Tindakan  Paraf  Waktu  

(tgl/jam) 

Evaluasi tindakan  Paraf  

4. Anjurkan ibu untuk istirahat 

cukup dan mengurangi 

aktivitas yang berlebih 

16.21 

WIB 

Menganjurkan ibu untuk istirahat cukup 

dan mengurangi aktivitas yang berlebih  

Anggi  16.23 WIB Ibu bersedia untuk 

mengurangi aktivitas 

berlebih dan istirahat 

cukup 

Anggi  

5. Beritahu ibu bahwa besok akan 

dilakukan asuhan kebidanan  

pemberian seduhan jahe hangat 

16.24 

WIB  

Memberitahu ibu bahwa besok akan 

dilakukan asuhan kebidanan pemberian 

seduhan jahe hangat  

Anggi  16.27 WIB  Ibu bersedia dengan 

asuhan yang akan 

diberikan kepadanya  

Anggi  

6.   Berikan therapy obat anti 

mual  
16.27 

WIB 
Memberikan therapy obat anti mual 10 

tablet Vitamin B6 1,5mg dikonsumsi 3 x 

1 ( 1 jam sebelum makan) dan  

30 tablet asam folat  400mcg dikonsumsi 

1 x 1 pada pagi hari    

Anggi  16.30 WIB Ibu bersedia 

meminum therapy 

obat vitamin B6 

Anggi  

7. Sepakati kontrak kunjungan 16.31 

WIB 
Menyepakati kontrak kunjungan untuk 

memberikan asuhan kebidanan pada ibu 

ditanggal 14 Maret 2025   

Anggi  16.33 WIB Ibu menyepakati 

kontrak kunjungan 

untuk diberikan 

asuhan kebidanan 

pada tanggal 14 

Maret 2025 

Anggi  
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B. Catatan Perkembangan I 

Tanggal   : 14 Maret 2025 

Jam pengkajian  : 08.00 WIB  

 

1. Data Subjektif   

a. Ibu mengatakan perut tidak nyaman terasa mual  

b. Ibu mengatakan porsi makan kemarin  

1) Pagi  : ½ centong nasi, 2 sendok sayur bayam, 1 telur  

  goreng, ibu minum air putih 2 gelas air putih  

2) Sore  : ½ centong nasi, ½ ikan goreng, 1 sendok kentang  

c. Skor PUQE  

Pertanyaan Jawaban Skor 

Dalam 24 jam terakhir  berapa lama mengalami 

mual atau tidak nyaman pada perut? 

15 menit 2 

Dalam 24 jam terakhir  berapa kali anda muntah  4 kali 3 

Dalam 24 jam terakhir berapa kali mengalami 

muntah kering ........ kali  

2 kali 2 

Jumlah skor Ringan 7 

 

2. Data Objektif  

Keadaan umum  : Baik  

Kesadaran    : Composmentis  

TTV     

TD    : 100/60 mmHg 

N    : 80x/meneit  

RR    : 19x/menit  

S    : 35,9  

Genetalia    : Normal  

 

3. Analisis Data 

Diagnosa kebidanan : Ny. S umur 27 tahun G1P0A0 usia kehamilan 8 minggu 

dengan emesis gravidarum  
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Table 4 

Penatalaksanaan Catatan Perkembangan ke 1 

No Perencanaan 
 Pelaksanaan   Evaluasi  

Waktu Tindakan Paraf Waktu Evaluasi Tindakan Paraf 

1 Beritahu ibu hasil 

pemeriksaan  

14/03/2025 

08.05 WIB 

Memberitahu ibu hasil 

pemeriksaan yang telah dilakukan  

BB  : 60 kg  

TD  :110/60 mmHg 

N  : 86x/menit  

R  : 20x/menit 

S  : 35,9  

Skor PUQE : 7 ( sedang ) 

Anggi  14/03/2025 

08.10 WIB  

Ibu mengerti dengan 

kondisinya saat ini 

Anggi  

2 Anjurkan ibu untuk segera 

makan ringan setelah 

bangun tidur di pagi hari  

08. 12 WIB Menganjurkan ibu untuk segera 

memakan yang ringan seperti 

biscuit atau roti panggang setelah 

bangun tidur dipagi hari  

Anggi  08.14 WIB Ibu mengatakan akan 

mencoba nya  

Anggi  

3  Anjurkan suami dan 

keluarga untuk memberikan 

dukungan kepada ibu atas 

kehamilannya  

08.15 WIB Menganjurkan suami dan keluarga 

untuk memberikan dukungan, dan 

semangat kepada ibu agar ibu 

termotivasi untuk semangat dan 

mual muntah yang dialami akan 

segera tertangani.  

Anggi  08.17 WIB Suami dan keluarga 

bersedia untuk memberi 

dukungan kepada ibu  

Anggi  

4 Lakukan informed consent 

kepada ibu untuk tindakan 

yang akan diberikan 

seduhan jahe hangat 

08.18 WIB Melakukan informed consent 

kepada ibu untuk tindakan  yang 

akan diberikan seduhan jahe 

Anggi  08.23 WIB Ibu bersedia tindakan yang 

akan dilakukan 

Anggi  

5 Jelaskan kepada manfaat 

jahe dan dosis pemberian 

seduhan  

08.24 WIB Menjelaskan kepda ibu 

kandungan jahe yang dapat 

mengurangi mual dan muntah 

dosis pembuatan 

Anggi  08.27 WIB Ibu mengerti manfaat jahe Anggi  
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No Perencanaan 
 Pelaksanaan   Evaluasi  

Waktu Tindakan Paraf Waktu Evaluasi Tindakan Paraf 

 jahe hangat  seduhan jahe hangat 2 x 1 ( pagi – 

sore ) jahe putih 2,5 gram. air 

panas 250ml. gula putih 10gram 

dengan dosis pemberian 100ml  

Anggi   08.27 WIB  Anggi  

6 Lakukan pemberian 

seduhan jahe hangat 

08. 28 WIB Melakukan pemberian seduhan 

jahe hangat dengan pemberian  2 x 

1 pagi dan sore 

Anggi  08.30 WIB Ibu mengatakan akan 

mencoba nya  

Anggi  

7 Anjurkan ibu untuk istirahat 

dengan cukup 

08.20 WIB Menganjurkan ibu untuk istirahat 

cukup dengan tidur siang 1-2 jam 

sehari dan tidur malam 8 jam 

sehari 

Anggi  08.24 WIB Suami dan keluarga 

bersedia untuk memberi 

dukungan kepada ibu  

Anggi  

8 Sepakati akan dilakukan 

kunjungan ulang  

08.32 WIB Menyepakati akan dilakukan 

kunjungan ulang pada tanggal 

15/03 /2025 

Anggi  08.35 WIB Menyepakati akan 

dilakukan kunjungan ulang 

pada tanggal  15/03/2025 

Anggi  
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C. Catatan Perkembangan II 

Tanggal    : 15/03/2025  

Jam pengkajian  :  08.10 WIB   

 

1. Data subjektif  

a. Ibu mengatakan sudah berkurang tidak mual saat pagi hari tetapi terkadan 

masih terasa mual.  

b. Ibu mengatakan porsi makan kemarin  

1) Pagi      : ½ centong nasi 

2) Sore      : ½ centong nasi  

3) Malam  : 1 centong nasi  

c. Skor PUQE  

Pertanyaan Jawaban Skor 

Dalam 24 jam terakhir  berapa lama mengalami 

mual atau tidak nyaman pada perut? 

15 menit 3 

Dalam 24 jam terakhir  berapa kali anda muntah  3 kali 1 

Dalam 24 jam terakhir berapa kali mengalami 

muntah kering ........ kali  

2 kali 1 

Jumlah skor Ringan 5 

 

2. Data Objektif  

a. Pemeriksaan umum  

Keadaan umum  : Baik  

Kesadaran          : Composmentis  

TTV  

TD           : 100/70 mmHg 

Nadi          : 84x/menit 

RR           : 20x/menit 

Suhu                   : 36,2  

b. Pemeriksaan fisik  

Kepala dan wajah  : inspeksi, wajah tidak pucat, konjungtiva berwarna 

merah muda, dan sklera berwarna putih  
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3. Analisis  

Diagnosa : Ny. S umur 27 tahun G1P0A0 usia kehamilan 8 minggu dengan 

emesis gravidarum  
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Table  5 

Penatalaksanaan Catatan Perkembangan Ke 2 

No Perencanaan 
 Pelaksaan   Evaluasi  

Waktu Tindakan Paraf Waktu Evaluasi Tindakan Paraf 

1 Beritahu ibu hasil 

pemeriksaannya yang 

telah dilakukan  

15/03/2025 

08.12 WIB 

Menjelaskan hasil pemeriksaan 

pada ibu  

TD  : 100/70 MmHg  

N  : 84x/menit  

R  : 20x/menit  

S  : 36,2  

Skor PUQE  : 6 ( sedang ) 

Anggi  15/03/2025 

08.18 WIB 

Ibu mengerti dengan 

kondisinya  

Anggi  

2 Evaluasi pemberian 

seduhan jahe hangat  

08.18 WIB  Mengevaluasi pemebrian seduhan 

jahe hangat  

Anggi  08.22 WIB Ibu sudah menerapka 

asuhan yang diberikan  

Anggi  

3 Evaluasi pemberian 

Vitamin B6 dan  asam 

folat  

08.22 WIB Mengevaluasi pemberian vitamin 

B6 3 x1 ( 1 jam sebelum makan) 

asam folat 1 x1 pada malam hari  

Anggi  08.24 WIB  Ibu selalu minum 

vitamin B6 3 x 1 ( 1 

jam sebelum makan)  

asam folat 1 x1 pada 

malam hari 

Anggi  

4 Anjurkan ibu untuk 

mengkonsumsi makan 

dengan porsi dikit  tapi 

sering 

08.25 WIB  Menganjurkan ibu untuk 

mengkonsumsi makan dengan 

porsi dikit tapi sering setiap 2 jam 

sekali 

Anggi  08. 31 WIB  Ibu mengatakan sudah 

makan 4 kali sehari 

tapi porsi lebih dikit 

Anggi  

5 Edukasi ibu tentang  

makanan bergizi untuk 

ibu hamil  

08.31 Mengedukasi ibu tentang 

makanan bergizi untuk ibu hamil 

seperti daging, ikan, telur, ayam, 

tahu tempe, sayur-sayuran dan 

buah  

Anggi  08.38 WIB Ibu sudah mengerti 

tentang makanan 

bergizi ibu hamil dan 

ibu bersedia untuk 

memenuhi kebutuhsn 

nutrisi  

Anggi  
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No Perencanaan 
 Pelaksanaan   Evaluasi  

Waktu Tindakan Paraf Waktu Evaluasi Tindakan Paraf 

6 Anjurkan ibu untuk tetap 

istirahat dengan cukup 

08.27 WIB Menganjurkan ibu untuk tetap 

istirahat dengan cukup 

Anggi  08.29 WIB Ibu mengerti dan 

selalu istirahat cukup 

Anggi  

7 Anjurkan ibu untuk tetap 

makan yang bergizi 

08.31 WIB  Menganjurkan ibu untuk tetap 

mengkonsumsi makan yang 

bergizi seperti 

Anggi  08.35 WIB Ibu bersedia untuk 

mengkonsumsi 

makanan yang bergizi 

Anggi  

8 Sepakati kunjungan 

ulang pada tanggal 

08.36 WIB Menyepakati untuk kunjungan 

ulang 

Anggi  08.24 WIB  Ibu bersedia untuk 

kunjungan ulang pada 

tanggal 18/03/2025 

Anggi  
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D. Catatan Perkembangan III 

Tanggal    : 16/03/2025 

Jam Pengkajian   : 08.00 WIB   

 

1. Data subjektif  

a. Ibu mengatakan sudah mulai mulai ada nafsu makan dantidak mual  

b. Ibu mengatakan porsi makan kemarin  

1) Pagi  :1  ½  Centong nasi  

2) Sore  :1  ½  Centong nasi 

3) Malam  : 2 Centong  nasi 

c. Skor PUQE  

Pertanyaan Jawaban Skor  

Dalam 24 jam terakhir  berapa lama mengalami 

mual atau tidak nyaman pada perut? 

 10 menit  3 

Dalam 24 jam terakhir  berapa kali anda muntah? 3 kali  1 

Dalam 24 jam terakhir berapa kali mengalami 

muntah kering ........ kali 

2 kali  0 

Jumlah Ringan  4 

 

2. Data Objektif  

a. Pemeriksaan umum 

Keaadan umum  : baik  

Kesadaran : composmentis  

TTV  

TD  : 110/60 mmHg 

N  : 82x/menit  

R   : 19x/menit 

S   : 36.2  

b. Pemeriksaan fisik  

Kepala dan wajah : simetris tidak ada odema dan pucat  

 

3. Analisis Data  

Diagnosa : Ny. S umur 27 tahun G1P0A0 usia kehamilan 8 minggu dengan 

emesis gravidarum  
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Tabel 6 

Penatalaksanaan Catatan Perkembangan ke 3 

No  Perencanaan  Pelaksanaan    Evaluasi   

Waktu  

(tgl & waktu) 

Tindakan Paraf  Waktu  

(tgl & waktu) 

Evaluasi tindakan Paraf  

1 Beritahu pada ibu 

kondisinya  saat ini  

16/03/2025 

08.05 WIB 

Memberitahukan kepada ibu tentang 

kondisinya saat ini nahwa dalam 

batas normal  

TD  : 110/60 MmHg 

N  : 82x/menit 

R  : 19x/menit  

S  : 36,2  

Skor PUQE  : 5  

Anggi  16/03/2025 

08.10 WIB 

Ibu sudah mengetahui 

kondisinya saat ini  

Anggi  

2 Evaluasi sisa pemberian 

obat asal folat  

08.11 WIB Mengevaluasi sisa pemberian obat 

asam folat sisa 20 tablet  

Anggi  08.14 WIB Ibu selalu minum asam 

folat setiap hari  

Anggi  

3 Anjurkan ibu untuk tetap 

melanjutkan asuhan 

seduhan jahe hangan  

08.17 WIB Menganjurkan ibu untuk tetap 

melanjutkan asuhan seduhan jahe 

hangat 2 x1 pada pagi hari dan sore 

hari  

Anggi  08.20 WIB Ibu sudah melakujan 

asuhan yang diberikan 

pada pagi hari dan sore 

hari  

Anggi  

4 anjurkan suami untuk 

memberikan dukungan 

dan semangat kepada 

istrinya  

08.22 WIB Menganjurkan suami untuk 

memberikan dukungan dan semangat 

kepada istrinya agar ibu merasa 

nyaman dan tenang atas 

kehamilannya  

Anggi  08.25 WIB Suami selalu memberikan 

dukungan dan semangat 

atas kehamilan istrinya  

Anggi  

5 Anjurkan ibu untuk 

menghindari makanan 

yang menyebabkan mual 

dan muntah  

08.25 WIB Menganjurkan ibu untuk menghindari 

makanan yang menyebabkan mual 

dan muntah seperti pedas, berminyak  

dan bau menyengat  

Anggi  08.29 WIB  Ibu mengerti dan sudah 

menghindari makanan 

yang menyebabkan mual  

dan muntah  

Anggi  
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No  Perencanaan  Pelaksanaan    Evaluasi   

Waktu  

(tgl & waktu) 

Tindakan Paraf  Waktu  

(tgl & waktu) 

Evaluasi tindakan Paraf  

6 Anjurkan ibu untuk 

menjaga personal 

hygine   

08.31 WIB Menganjurkan ibu untuk menjaga 

kebersihan diri nya   

Anggi  08.35 WIB Ibu selalu 

mengkonsumsi 

makanan yang bergizi 

dan seimbang 

Anggi  

7 Sepakati untuk 

lakukan kunjungan 

ulang 

08.36 WIB Menyepakati untuk melakukan  

kunjungan ulang pada tanggal 

16/03//2025 

Anggi  08.38WIB Ibu sepakati untuk 

melakukan kunjungan 

ulang pada tanggal 

16/03//2025 

Anggi  



55 
 

 

E. CATATAN PERKEMBANGAN IV 

Tanggal     : 17/03/2025  

Jam Pengkajian     : 09.00 WIB  

 

1. Data Subjektif  

a. Ibu mengatakan sudah ada nafsu makan  

b. Ibu mengatakan porsi makan kemarin  

1) Pagi   : 2 centong nasi  

2) Siang   : 2 cemtong nasi  

3) Sore  : 2 centong nasi  

c. Skor PUQE 

Pertanyaan Jawaban Skor 

Dalam 24 jam terakhir berapa lama mengalami 

mual atau tidak nyaman pada perut? 

10 menit 1 

Dalam 24 jam terakhir, berapa kali anda 

muntah? 

1 kali 1 

Dalam 24 jam terakhir,berapa kali anda muntah 

kering tanpa mengeluarkan apa- apa  

Tidak sama 

sekali 

 

Jumlah Ringan 2 

 

2. Data Objektif  

Keadaan umum  : Baik 

Kesadaran   : Composmentis  

TTV  

TD   : 100/70mmHg 

N   : 82x/Menit  

R   : 20x/Menit  

S   : 36.2  

Pemeriksaan fisik  

Wajah dan muka  : tidak ada odema dan tidak pucat  

 

3. Analisi Data  

Diagnosa : Ny. S umur 27 tahun G1P0A0 usia kehamilan 8 minggu dengan 

emesis Gravidarum  
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Tabel 7 

Penatalaksanaan catatan perkembangan Ke 4 

   Pelaksaan    Evaluasi   

No  Perencanaan  Waktu 

(tgl &jam) 

Tindakan  Paraf   Waktu  

(tgl&jam) 

Tindakan  Paraf  

1 Beritahu pada ibu 

kondisinya saat ini  

20/03/2025 

09.03 WIB 

Memberitahukan pada ibu 

kondisinya saat ini dalam keaadn 

normal  

TD  : 100/70 MmHg 

N  : 82x/menit  

R  : 20x/menit  

S  : 36.2  

Skor PUQE : 2 (ringan) 

Anggi  20/03/2025 

09.12 WIB 

Ibu sudah mengetahui 

keaadaan dirinya  

Anggi  

2 Anjurkan ibu untuk 

tetap konsumsi 

seduhan jahe hangat 

jika mual muntah masi 

ada  

09.12 WIB Menganjurkan ibu untuk tetap 

mengkonsumsi seduhan jahe hangat 

jika mual muntah masih  ada 

Anggi  09.15 WIB Ibu selalu mengkonsumsi 

seduhan jahe hangat  

Anggi  

3 Beri motivasi dan 

semangat pada ibu  

09.15 WIB Memberikan motivasi dan 

semangat kepada ibu bahwa 

keadaan yang dialaminya normal 

ketika hamil trimester 1 dan dialami 

oleh para ibu hamil trimester 1 

Anggi  09.18 WIB Ibu sudah mengerti dan 

selalu tetap semangat  

Anggi  

4 Anjurkan untuk 

istirahat cukup  

09.19 WIB  Menganjurkan ibu untuk tetap 

istirahat cukup, mengurangi 

aktivitas yang berat  

Anggi  09.22 WIB Ibu sudah mengerti dan 

selalu istirahat cukup  

Anggi  
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   Pelaksaan    Evaluasi   

No  Perencanaan  Waktu 

(tgl &jam) 

Tindakan  Paraf   Waktu  

(tgl&jam) 

Tindakan  Paraf  

5 Evaluasi pemberian 

obat asam folat 

09.23 WIB Mengevaluasi pemberian obat asal 

folat 1000mg 1x1 pada malam hari 

Anggi  09.26 WIB Sisa 22 tablet asam folat Anggi  

6 Edukasi ibu untuk 

lalukan kunjungan 

ulang  

 

09.27 WIB 

Mengedukasi ibu untuk melakukan 

kunjungan ulang jika mengalami 

mual muntah yang berlebihan 

segera ke PBM terdekat atau 

fasilitas kesehatan 

 

Anggi   

09.31 WIB 

Ibu bersedia melakukan 

kunjungan ulang 1 bulan 

kembali 

Anggi  

 

  


