BAB IV
TINJAUAN KASUS

Hari, Tanggal Pengkajian : Senin, 07 Maret 2022

Waktu Pengkajian :05.20 WIB
Tempat Pengkajian :PMB Bidan R
Nama Pengkaji : Meli Lidia

A. DATA SUBJEKTIF
1. ldentitas Bayi

Nama :By.Ny.D

Tanggal Lahir : Senin, 07 Maret 2022
Jam Lahir :05. 20 WIB

Jenis Kelamin - Laki-laki

2. ldentitas Orang Tua

Ibu Ayah
Nama 'Ny.D Tn.D
Usia : 24 Tahun 25 Tahun
Agama > Islam Islam
Suku/ Bangsa : Sunda Sunda
Pendidikan : SMP SMP
Pekerjaan : Ibu Rumah Tangga Buruh
Alamat : Mulyaharja, Lembur Sawah RT 001/RW 002
Gol. Darah 1O+ -
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3. Riwayat Maternal

Ini merupakan anak kedua dan kehamilan yang sangat
diinginkan, tidak pernah mengalami keguguran. HPHT 30 Mei 2021,
taksiran persalinan pada tanggal 07 Maret 2022. Ny.D Selama
kehamilan ini ibu hanya memeriksakan kehamilannya sebanyak 4
kali di klinik bidan R dan ibu tidak pernah melakukan pemeriksaan
USG atau kontak dengan dokter. Sudah suntik TT sebanyak 2 Kkali
saat usia kehamilan 20 minggu. dan ibu juga rutin mengkonsumsi
tablet tambah darah dan vitamin yang diberikan bidan. Ibu tidak
pernah mengalami tanda bahaya dalam kehamilan, yaitu muntah
terus dan tidak mau makan, demam tinggi, janin kurang bergerak
dari sebelumnya, air ketuban keluar sebelum waktunya, perdarahan,
maupun bengkak kaki, tangan dan wajah, atau sakit kepala disertai
kejang. Ibu tidak pernah mengkonsumsi obat-obatan maupun jamu-
jamuan selama hamil.

4. Riwayat Perinatal

Ibu datang ke PMB Bidan R pada pukul 22.30 WIB dengan
keluhan mulas dan keluar lendir darah dari daerah kemaluan.
Persalinan kala | berlangsung + 6 jam, dan lama persalinan kala Il
berlangsung selama + 50 menit. Saat pemantauan denyut jantung
janin pada kala 1l 15 menit pertama denyut jantung janin 160 x/
menit, 15 menit kedua denyut jantung janin mengalami kenaikan 169
x/ menit dan saat pemeriksaan 15 menit ketiga denyut jantung janin
mencapai 172 x/ menit. Ketuban pecah spontan pada pukul 04.30
WIB dengan air ketuban bercampur mekonium dan bayi lahir pada
pukul 05.20 WIB saat lahir terdapat 1 lilitan tali pusat pada leher
bayi saat kepala lahir dan dilakukan tindakkan jepit potong tali pusat

di jalan lahir.
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5. Riwayat Kesehatan Ibu dan Keluarga
Ibu dan keluarga tidak pernah merasa cepat lelah pusing dan
gelap bila berdiri (anemia), tidak memiliki riwayat penyakit jantung,
tidak mempunyai riwayat tekanan darah tinggi (hipertensi), tidak
memiliki riwayat penyakit diabetes, asma, TBC, dan malaris. lbu
sudah melakukan cek triple eliminasi yaitu HIV/AIDS, sifilis dan
HbsAg dengan hasil non reaktif pada tanggal 07 Desember 2021.

. DATA OBJEKTIF

Bayi tidak segera menangis dan tonus otot lemah

. ANALISA
Neonatus Cukup Bulan dengan Asfiksia

. PENATALAKSANAAN
1. Pukul 05.20
a. Melakukan penanganan awal bayi baru lahir dengan asfiksia.
1) Menjaga kehangatan dengan menyelimuti bayi dengan kain
yang bersih.
2) Menghisap lendir menggunakan delee dari mulut kemudian ke
hidung bayi
3) Mengeringkan tubuh bayi dan melakukan rangsangan taktil
4) Mengganti kain yang basah dengan kain yang bersih dan kering
5) Menyelimuti bayi dengan kain yang baru yang basah dan
kering
6) Melakukan penilaian keberhasilan
Langkah awal berhasil dilakukan, saat setelah dilakukan
rangsangan taktil pada bayi, hasilnya bayi mulai menangis kuat
pada detik ke 20.
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CATATAN PERKEMBANGAN I

Hari, Tanggal Pengkajian : Senin, 07 Maret 2022
Waktu Pengkajian :05.21 WIB
Tempat Pengkajian : PMB Bidan R

A. DATA SUBJEKTIF

B. DATA OBJEKTIF
1. Kesadaran Umum : Bayi mulai menangis kuat, seluruh badan
kemerahan, bernafas dengan normal

(42x/ menit), ekstremitas fleksi sedikit.

2. Denyut Jantung Bayi : 124 x/menit
3. Apgar Score
Tanda Hasil Pemeriksaan Score
Apperance color (warna kulit) Seluruh tubuh kemerah-merahan 2
Pulse (heart rate) atau frekuensi > 100 x/menit 2
Grinmace (reaksi terhadap Menangis 2
rangsangan)

Activity (tonus otot) Ekstremitas dalam fleksi sedkit 1
Respiration (usaha nafas) Menangis kuat 2
Jumlah 9

C. ANALISA

Neonatus Cukup Bulan usia 1 menit dalam keadaan baik

D. PENATALAKSANAAN
1. Memantau kemajuan kondisi bayi pada menit ke satu. Kondisi bayi
baik

2. Memantau kembali kemajuan kondisi bayi pada menit ke-5
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CATATAN PERKEMBANGAN I1

Hari, Tanggal Pengkajian : Senin, 07 Maret 2022
Waktu pengkajian :05.26 WIB
Tempat Pengkajian : PMB Bidan R

A. DATA SUBJEKTIF

B. DATA OBJEKTIF
1. Keadaan umum : Bayi menangis kuat, seluruh badan
kemerahan, bernafas dengan normal

(42x/ menit), tonus otot aktif.

2. Denyut Jantung Bayi : 130x/ menit
3. Apgar Score
Tanda Hasil Pemeriksaan Score
Apperance color (warna kulit) Seluruh tubuh kemerah-merahan 2
Pulse (heart rate) atau frekuensi > 100 x/menit 2
Grinmace (reaksi terhadap Menangis 2
rangsangan)
Activity (tonus otot) Gerakan aktif 2
Respiration (usaha nafas) Menangis kuat 2
Jumlah 10

C. ANALISA

Neonatus Cukup Bulan usia 5 menit dalam keadaan baik

D. PENATALAKSANAAN

1. Mengganti bedongan selimut bayi dengan selimut yang baru. Bayi
sudah menggunakan selimut baru.

2. Meletakkan bayi diatas dada ibu untuk proses IMD dan memakaikan
bayi topi. Bayi dalam posisi tengkurap di atas dada ibu dan mulai
mencari puting susu.

3. Observasi keberhasilan IMD. IMD berhasil pada menit ke 50
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Memberitahu ibu bahwa bayi akan diberikan salep mata untuk
mencegah terjadinya infeksi dan diberi suntik vitamin K1 pada paha
luar atas Kiri secara IM untuk mencegah terjadinya pendarahan pada
bayi. Ibu mengerti dan bersedia bayinya diberikan salep mata dan
suntik vitamin K1.

Mengoleskan salep mata oxytetracycline 1% pada kedua mata bayi.
Bayi sudah diberikan salep mata oxytetracycline 1%.

Menyuntikan vitamin K1 1 mg di paha luar atas kiri secara IM pada
pukul 06.21 WIB. Sudah disuntikan vitamin K1

CATATAN PERKEMBANGAN 111

Hari, Tanggal Pengkajian : Senin, 07 Maret 2022

Waktu Pengkajian :07.20 WIB

Tempat Pengkajian : PMB Bidan R

A. DATA SUBJEKTIF
IMD telah berhasil pada menit ke 50 dan bayi sudah BAK 1 kali pada
pukul 07.00 WIB

B. DATA OBJEKTIF

1.

2
3
4.
5

Keadaan Umum : Baik

. Tonus Otot . Aktif

. Warna Kulit : Kemerahan
Tangisan . Kuat

. Tanda-tanda Vital

a. LajuJantung : 145x/menit
b. Laju Nafas :54x/menit
c. Suhu :37,0°C
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6. Antropometri

a.
b.
C.
d.

Berat Badan : 2700 gram
Panjang Badan : 49 cm
Lingkar Kepala : 30 cm
Lingkar Dada :32cm

7. Pemeriksaan fisik

a.

Kepala

Kepala simetris, tidak terdapat Caput Succedaneum, rambut agak
lebat, fontanela mendatar dan teraba lembut, tidak teraba molase,
tidak ada cekungan, benjolan atau kelainan.

Telinga

Tampak simetris, terletak sejajar dengan sudut mata, tulang rawan
dan telinga elastis dan terdapat lubang pada telinga, tidak ada
pengeluaran cairan abnormal.

Mata

Tampak simetris, sklera putih, refleks berkedip tidak ada tanda-
tanda infeksi dan tidak ada kelainan.

Hidung

Terdapat septum di tengah, terdapat lubang, bersih, tidak ada
kelainan, tidak ada pernafasan cuping hidung.

Mulut

Bibir tidak ada kelainan, berwarna kemerahan, tidak ada
palatoskizis maupun labioskizis, lidah bersih, mukosa lembab, gusi
kemerahan, refleks menghisap positif.

Leher

Tidak teraba benjolan atau gumpalan dan tidak ada pembengkakan,
pergerakan leher baik.

Dada

Bentuk dada normal dan simetris, puting susu kecoklatan dan

menonjol, bunyi nafas dan jantung bayi teratur.
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. Ekstremitas Atas

Simetris, aktif, tidak ada polidaktili maupun sindaktili, kuku
berwarna merah muda.

Abdomen

Simetris, teraba lembut, tidak teraba benjolan, tidak ada penonjolan
sekitar tali pusat saat menangis.

Genitalia

Tidak ada kelainan, bersih, dua testis berada dalam skrotum,

lubang uretra berada di ujung penis dan bayi sudah BAK.

. Anus

Terdapat lubang pada anus, bayi sudah BAB.
Ekstremitas Bawah
Simetris, pergerakan aktif, jumlah jari lengkap, tidak ada kelainan.
. Sistem saraf
1) Refleks Grabella
Bayi menutup mata saat di ketuk pada dahinya
2) Refleks Rooting
Bayi mencari sentuhan saat disentuh pada sudut bibirnya
3) Refleks Moro
Bayi melakukan gerakan mengangkat kedua tangan dan kaki
secara bersamaan ketika ada gerakan yang mengejutkan.
4) Refleks Palmar
Tangan bayi menggenggam saat diberi sentuhan ke bayi.
5) Refleks Plantar
Jari-jari menggenggam saat diberi sentuhan
6) Refleks Babinski
Jari-jari menggenggam lalu fleksi saat disentuh sepanjang tumit
hingga jari.
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C. DATA ANALISA
Neonatus Cukup Bulan Sesuai Masa Kehamilan usia 2 jam dalam keadaan
baik.

D. PENATALAKSANAAN

1.

Memberitahu kepada ibu mengenai keadaan bayinya bayi sehat,
normal dan tidak ada kelainan.

Memberitahu ibu bahwa bayinya akan diberikan suntik imunisasi
dasar pertama yaitu HB 0 pada bayi untuk mencegah penyakit
hepatitis B. Ibu setuju mengizinkan bayinya diberikan imunisasi HB 0
Menyutikan HB 0 pada paha kanan bayi pada pukul 07.30 WIB. Bayi
telah disuntikan imunisasi HB 0.

Menganjurkan ibu untuk tetap menjaga kehangatan bayinya dengan
cara membedong bayi, jangan menempat bayi di dekat jendela dan
tempat yang dingin atau terpapar.

Mengajarkan ibu cara menyusui yang baik dan benar.

Menganjurkan ibu menyusui sesering mungkin (8-12 kali sehari atau
lebih), bila bayi tidur lebih dari 2 jam, bangunkan lalu susui, susui
sampai payudara terasa kosong, lalu pindah ke payudara sisi lain.
Memberitahu ibu untuk menjaga kebersihan bayi vyaitu sering

mengganti popok saat bayi BAB dan BAK.
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CATATAN PERKEMBANGAN IV

Hari, Tanggal Pengkajian : Senin, 07 Maret 2022
Waktu Pengkajian :11. 20 WIB

Tempat Pengakajian :PMB Bidan R

A. DATA SUBJEKTIF
Bayi sudah menyusui sebanyak 6 kali daya hisap adekuat. Sudah BAK 2
kali dan BAB 1 Kali.

B. DATA OBJEKTIF
1. Keadaan umum : Baik

2. Tonus Otot . Aktif
3. Warna Kaulit : Kemerahan
4. Tangisan : Kuat
5 TTV
a. Laju Nafas : 48 x/menit

b. LajuJantung : 146 x/menit
c. Suhu :36,8°C

C. ANALISA
Neonatus Cukup Bulan Sesuai Masa Kehamilan usia 6 jam dalam keadaan
baik

D. PENATALAKSANAAN
1. Pukul 11.25 WIB
a. Menganjurkan ibu untuk memberikan ASI secara eksklusif sesuai
kebutuhan bayi selama minimal 6 bulan tanpa makanan tambahan

apapun atau susu formula.
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b. Memberitahu ibu kebutuhan istirahat bayi yakni 16 jam dalam
sehari, bayi akan cenderung banyak tidur namun kebutuhan akan
ASI masih tetap, maka dari itu jika bayi tidur lebih dari 2 jam perlu
dibangunkan untuk diberikan ASI.

c. Melakukan konseling pada ibu mengenai cara merawat tali pusat
bayi dan tanda-tanda bahaya bayi baru lahir.

d. Memberitahukan pada ibu untuk tidak memandikan bayinya
terlebih dahulu hingga 24 jam setelah bayi lahir.

e. Menganjurkan ibu untuk menjemur bayi selama 10-15 menit
dibawah sinar matahari pada pukul 08.00-10.00 WIB dengan
menutup bagian mata dan area genital bayi.

f. Melakukan persiapan pulang menganjurkan ibu untuk kunjungan
ulang 3 hari kedepan dengan membawa bayinya yaitu pada hari
kamis tanggal 10 Maret 2022 atau jika ada keluhan.

CATATAN PERKEMBANGAN V

Hari, Tanggal Pengkajian : Kamis, 10 Maret 2022
Waktu Pengkajian :16. 40 WIB

Tempat Pengkajian : PMB Bidan R

A. DATA SUBJEKTIF
Ibu datang ke PMB untuk kontrol ulang 3 hari, bayi menghisap adekuat

saat menyusu dan tidak ada keluhan.

B. DATA OBJEKTIF
1. Keadaan umum : Baik
2. TTV
a. Laju Nafas : 48x /menit
b. LajuJantung : 148x /menit
c. Suhu :36,7°C



47

3. Antropometri
Berat Badan : 2700 gram
4. Pemeriksaan fisik
a. Mata
Konjungtiva merah muda, sklera putih, tidak ada tanda-tanda
infeksi pada mata.
b. Mulut
Bibir tidak ada kelainan, berwarna kemerahan, lidah bersih,
mukosa lembab, gusi kemerahan, refleks menghisap positif.
c. Leher
Tidak teraba benjolan atau gumpalan dan tidak ada pembengkakan,
pergerakan leher baik.
d. Abdomen
Simetris, teraba lembut, tidak teraba benjolan, tidak ada penonjolan
sekitar tali pusat saat menangis, tidak ada pendarahan atau pus, tali

pusat belum lepas dan kering

C. ANALISA
Neonatus Cukup Bulan Sesuai Masa Kehamilan usia 3 hari dalam keadaan
baik.

D. PENATALAKSANAAN

1. Menjelaskan hasil pemeriksaan pada ibu bahwa keadaan bayinya baik
tidak ada kelainan semua dalam batas normal.

2. Menjelaskan pola buang air kecil dan buang air besar, BAK pada bayi
baru lahir normal yaitu jernih 5-6 kali dan per hari dan BAB pada
bayi baru lahir warna BAB bayi biasanya berubah dari hitam pekat,
hijau, dan kekuningan mulai hari kelima.

3. Menganjurkan ibu saat membersihkan area genital bayi dari depan ke
belakang agar bersih maksimal.

4. Menganjurkan ibu untuk kunjungan ulang 2 minggu setelah bayi lahir

yaitu pada hari minggu tanggal 21 Maret 2022 atau jika ada keluhan
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CATATAN PERKEMBANGAN VI

Hari, Tanggal Pengkajian : Senin, 21 Maret 2022
Waktu Pengkajian :13.30 WIB

Tempat Pengkajian : PMB Bidan R

A. DATA SUBJEKTIF
Ibu datang ke PMB untuk kontrol ulang, bayi menghisap adekuat saat
menyusu dan tali pusat sudah puput pada tanggal 16 maret 2022.

B. DATA OBJEKTIF
1. Keadaan umum : Baik
2. TTV
a. Laju Nafas : 48x /menit

b. LajuJantung : 148x /menit

c. Suhu :36,7°C
3. Antropometri
Berat Badan : 2800 gram

5. Pemeriksaan fisik

a. Mata
Konjungtiva merah muda, sklera putih, tidak ada tanda-tanda
infeksi pada mata

b. Mulut
Bibir tidak ada kelainan, berwarna kemerahan, lidah bersih,
mukosa lembab, gusi kemerahan.

c. Leher
Tidak teraba benjolan atau gumpalan dan tidak ada pembengkakan,
pergerakan leher baik.

6. Abdomen

Simetris, teraba lembut, tidak teraba benjolan, tali pusat kering
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C. ANALISA

Neonatus Cukup Bulan Sesuai Masa Kehamilan usia 14 hari dalam

keadaan baik.

D. PENATALAKSANAAN

1.
2.

Menjelaskan hasil pemeriksaan pada ibu bahwa keadaan bayinya baik

Mengingatkan ibu untuk menjemur bayi selama 10-15 menit pada
pukul 08.00-10.00 WIB di bawah sinar matahari dengan menutup
bagian mata dan kemaluan bayi.

Menganjurkan ibu untuk tidak memberikan  bedak pada bayi
dikhawatirkan akan mengganggu pernafasan bayi, cukup dengan
minyak telon saja agar bayi hangat.

Memberitahukan pada ibu manfaat, cara penyuntikan, efek samping
dari imunisasi.

Menganjurkan ibu untuk membawa bayi kunjungan ulang yaitu pada
hari Senin, 11 April 2022 untuk dilakukan imunisasi BCG dan polio 1.



