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No | Kunjungan Kegiatan Tujuan Sasaran Tempat/
Waktu
1. |KN I (6-48 | 1. Memperkenalkan diri. 1. Membangun hubungan saling percaya | Neonatus/ | PMB
jam setelah | 2. Menlakukan pengkajian data anatara klien dan petugas kesehatan Keluarga
bayi lahir pada klien. 2. Mendeteksi adanya masalah atau
3. Melakukan perawatan kelainan pada neonatus.
neonatus segera setalah lahir, | 3. Memastikan agar bayi tetap dalam
IMD dan  pemeriksaan kondisi hangat.
umum. 4. Melakukan tindakan pencegahan infeksi.
4. Memastikan salep mata| 5. Mencegah terjadinya perdarahan pada
eritromisin. neonatus.
5. Memastikan  bayi sudah | 6. Mencegah infeksi pada tali pusat.
mendapat injeksi vitmin K. 7. Mencegah bayi tertular virus Hepatitis
6. Melakukan pemeriksaan fisik B.
bayi. 8. Mencegah terjadinya hipotermi.
7. Melakukan perawatan tali | 9. ASI merupakan makanan terbaik bayi
pusat. dan juga meningkatkan ikatan kasih
8. Memastikan  bayi  telah sayang (asih), memberikan nutrisi terbaik
mendapat imunisasi HBO 1 (asuh), dan melatih refleks dan motorik
jam  setelah  pemberian (asah)
vitamin K . 10. Mendeteksi secara dini tanda bahaya agar
9. Menjaga kehangatan bayi. tidak terjadi komplikasi
10. Mengajari ibu cara merawat | 11. Membuat janji pada ibu jika akan

tali pusat

dilakukan kunjungan ulang.




11. Konseling ASI Ekslusif. 12. Mendokumentasikan seluruh asuhan dan
12. Pemeriksaan tanda bahaya dilakukan analisa untuk mengetahi
pada neonatus menggunakan diagnosa pada neonatus.
MTBM
13. Kontrak waktu untuk
kunjungan berikutnya
14. Dokumentasi
KN 1l (3-7| 1. Melakukan evaluasi 1. Memastikan ibu telah memahami dan | Neonatus/ | Rumah lbu
hari  setelah kunjungan | mempraktekkan apa yang telah | Keluarga
bayi lahir) 2. Melakukan pemeriksaan diberikan pada kunjungan
umum. sebelumnya.
3. Melakukan evaluasi masalah 2. Memastikan kondisi bayi saat ini
(jika ada). sehat.
4. Memberikan penyuluhan Mencegah infeksi pada tali pusat.

tentang ASI ekslusif pada ibu
dan keluarga

Memberikan penyuluhan
tentang perawatan tali pusat.

Membeikan penyuluhan
tentang pencegahan
hipotermi.

Mengajari ibu cara perawatan
payudara.

Pemeriksaan tanda bahaya
neonatus menggunakan
MTBM.

Kontrak waktu untuk

kunjungan selanjutnya.

ok w

8. Mendokmentasikan

Mencegah terjainya hipotermi.
Menambah pengetahuan ibu tentang
cara merawat payudara.

6. Mendeteksi secara dini tanda bahaya

agar tidak terjadi komplikasi

7. Membuat janji pada ibu jika akan

dilakukan kunjungan ulang.

seluruh  asuhan
dan  dilakukan  analisa  untuk
mengetahui diagnosa pada neonatus.




10. Dokumentasi.

KN 111 (8-28 | 1. Evaluasi kunjungan II. 1. Memastikan ibu telah memahami dan | Bayi Baru | Rumah lbu
hari setelah | 2. Melakukan pemeriksaan mempraktekkan apa yang telah diberikan | Lahir/
bayi lahir) umum dan fisik pada pada kunjungan sebelumnya. Keluarga
neonatus. 2. Memastikan kondisi bayi saat ini sehat.
. Melakukan evaluasi masalah | 3. Menambah pengetahuan ibu tentang
(jika ada) imunisasi BCG dan Polio.
Memberikan informasi | 4. Menambah pengetahuan ibu tentang
tentang imunisasi khusunya perawatan bayi sehari-hari dan juga
BCG dan Polio perawatan bayi sakit.
Memberikan penyuluhan | 5. Diharapkan ibu melakukan ASI Ekslusif.
tentang  perawatan  bayi | 6. Mendeteksi secara dini tanda bahaya agar
sehari-hari. tidak terjadi komplikasi
. Menjelaskan perawatan bayi | 7. Mampu memberikan hasil evaluasi
jika sakit. tindakan
Memotivasi ibu untuk ASI
ekslusif.
Pemeriksaan tanda bahaya
pada neonatus menggunakan
MTBM.
. Evaluasi hasil tindakan
KN IV (28 1. Evaluasi kunjungan I11 1. Memastikan ibu melaksanakan saran | Bayi Baru | Rumah lbu
Hari) 2. Memberi motivasi dan yang telah diberikan oleh petugas dan | Lahir/
dukungan pada ibu untuk memastikan bahwa masa bayi baru lahir | Keluarga
tetap memberikan ASI dapat dijalani dengan baik sampai akhir
secara ekslusif samapai perode neonatal.
bayi berusia 6 bulan tanpa | 2. Memberi  ibu  gambaran  tentang

makanan tambahan

pemberian ASI ekslusif serta manfaatnya




apapun

Memotivasi ibu agar rutin
membawa anaknya ke
posyandu setiap bulan.
Memberikan pujian

kepada ibu karena telah
merawat bayinya dengan
baik.

Berterimakasih kepada ibu

karena telah bekerjasama
selama dilakukan asuhan.

sehingga ibu melaksanakan ASI eklusif
Memantau tumbuh kembang bayi dengan

| datangke posyandu.

Memberi reward atas pencapaian ibu
dalam mengasuh bayinya .

Ucapan terimakasih atas kerjasama ibu
selama proses asuhan kebidanan.
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PERNYATAAN

KESEDIAAN MEMBIMBING
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PERNYATAAN
KESEDIAAN MEMBIMBING
Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
1. Nama dan gelar : Suprapti, SST., M. Kes
2. NIP : 19610427 198303 2 002
3. Pangkat dan Golongan :Pembina/IV a
4. Jabatan :Dosen .
5. Asal institusi " : Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang
6. Pendidikan Terakhir 152
7. Alamat dan nomor yang bisa dihubungi
a. Rumah : J1. Simpang Jjen No. 41 Malang
b. Telepor/ HP : 081615688556
c. Alamat Kantor :JI. Besar [jen No. 77C Malang
d. Telp. Kantor :(0341) 566075

Dengan ini menyatakan (bersedia / tidak bersedia*) menjadi pembimbing utama

bagi mahasiswa : .

Nama : Nur Hidayatul Isnaini

NIM : 1602100070

Topik Studi Kasus  : Studi Kasus Asuhan Kebidanan Bayi Baru Lahir Pada
Bayi X di PMB Endah Nurika

*) Coret yang tidak di pilih.

Malang, ...... Desember 2018
|
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SURAT PERMOHONAN STUDI KASUS

KEMENTERIAN KESEHATAN R

BADAN PENGEMBANGAN DAN PEMBERDAYAAN SDM KESEHATAN
POLITEKNIK KESEHATAN KEMEN KES MALANG

KampusPusat - J. Besar fien No. 77 C Malang 65112 Telp (0341566075, 571388 Fax(0341)556746

~  KampusI + L. Srikoyo No. 106 Jember, Telp (0331) 486613

~  Kampusll +J1. A.Yani Sumberporong Lawang. Telp (0341) 427847

~  KampusH <J1. Dr. Soetomo No. 46 Bitar, Telp (0342) 801043

~  Kampuslv : JI. KH Wakhid Hasyim No. 64 B Kediri, Telp(0354)773095

Website : Fittp: wiww.poltekkes-malang nc.id Ecnail : direktorati@poltekkes-malang ac.id

Malang 06 September 2018
Nomor :PP.04.03/5.0/ 2334 /2018 i

Hal * @ermolionan Pengantar Stud; Pendaliuluan e

Kepada, Yih:
Pimpinan PMB Endah Nurika
Di,-

MALANG

Dengan ini kami sampikan bahwa sebagai salah satu Prasyarat kelulusan
mahasiswa pada Jurusan Kebidanan Poltekkes Kemenkes Malang, setiap
mahasiswa diwajibkan menyusun Laporan Tugas Akhir (LTA). Sehubungan
dengan hal tersebut, maka bersama ini kami mohon dengan hormat agar dapatnya
diijinkan untuk melaksanakan kegiatan Studi Pendahuluan mahasiswa kami :

Nama * Nur Hidayatul Isnaini
NIM 11602100070
~ Program Studi ¢ DIII Kebidanan Malang
Semester .4
Judul : Asuhan kebidanan bayi baru lahir di PMB Endah
Nurika

Atas perhatian dan kerjasamanya diucapkan terima kasih,

Tembusan:
1. Sdr. Nur Hidayatul Isnaini
2. Pertinggal *
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SURAT BAKESBANGPOL

PEMERINTAH KOTA BATU
DINAS KESEHATAN

Balai Kota Among Tani
JI. Panglima Sudirman No. 507 Gedung B Lantai 2
KOTA BATU 65313

KOTA BATU

Batu, Maret 2019

Kepada
Nomor 5 072] /422.107/2019 Yth. Kepala Kantor Kesatuan Bangsa dan
Sifat : Biasa Politik
Lampiran @ - Di
Perihal : ljin Penelitian BATU

Menindaklanjuti surat dari Kantor Kesbangpol Nomor : 072/0282/422.205/2019
tanggal 28 Februari 2019 Perihal ljin Penelitian, maka kami memberikan
rekomendasi kepada :

Nama : NUR HIDAYATUL ISNAINI

NIM ;1602100070

Jurusan :  Kebidanan

Fakultas/Universitas : D lll Kebidanan/Poltekes Kemenkes Malang

Alamat ¢ Jin. Besar ljen 77 ¢ Malang

Judul 1 Asuhan Kebidanan Bayi Baru Lahir pada Ny. X di PMB
Endah Nurika Kelurahan Sisir Kota Batu

Data yang dicari :  Bayi Baru Lahir 0 — 28 hari

Lokasi ¢ -Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat

- Puskesmas Sisir Kota Batu :

- PMB Endah Nurika. ST Keb Kelurahan Sisir Kota Batu
Peserta %=
Waktu penelitian 1 28 Februari 2019 s/d 28 April 2019

Setelah melaksanakan kegiatan Studi Penelitian dimohon untuk melaporkan
hasilnya.

Demikian atas perhatian dan kerjasamanya disampaikan terima kasih.

An. KEPALA DINAS KESEHATAN
KOTA BATU

Tembusan : NIP. 19610909 198902 2 004
Yth. 1. Ketua Jurusan Kebidanan Poltekes

Kemenkes Malang
? Kenala Ridano Kesehatan Magvarakat
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SURAT PERMOHONAN KESEDIAAN MENJADI SUBJEK
STUDI KASUS

Kepada Yth.

Dengan Hormat,

Sehubungan dengan adanya penyusunan Laporan Tugas Akhir sebagai
persyaratan bagi mahasiswa Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang untuk
menyelesaikan pendidikan Diploma 11l Kebidanan, maka bersama ini saya
memohon bantuan kepada Saudara/i untuk bersedia menjadi subjek kepada
asuhan kebidanan yang akan dilakukan.

Adapun judul asuhan kebidanan saya adalah “Studi Kasus Asuhan
Kebidanan Bayi Baru Lahir di Praktek Mandiri Bidan (PMB) Endah Nurika,
Kecamatan Sisir, Kota Batu”

Saya akan menjamin kerahasiaan informasi yang Saudara/i berikan dan
hasilnya digunakan sebagai pengembangan ilmu kesehatan khususnya pada
asuhan kebidanan.

Atas kesediaan dan bantuan serta kerjasama Saudara/i, saya mengucapkan

terimakasih.

Malang, 2 Maret 2019
Hormat saya,

NUR HIDAYATUL ISNAINI
NIM. 1602100070
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PENJELASAN SEBELUM PEMBERIAN ASUHAN

Saya mahasiswa Program Studi D-IlIl Kebidanan Malang Politeknik

Kesehatan Kemenkes Malang.

Nama : Nur Hidayatul Isnaini
NIM : 1602100070

Dengan ini meminta Saudara/i untuk berpartisipasi secara sukarela untuk
menjadi subjek asuhan kebidanan yang berjudul “Asuhan Kebidanan Neonatus di
PMB Endah Nurika”

Tujuan dari Asuhan Kebidanan ini diantaranya memberikan :

1. Prosedur yang dilakukan antara lain pengkajian, perawatan pada bayi atau
neonatus dan melakukan kunjungan rumah.

2. Keuntungan yang dapat diperoleh oleh ibu dan bayi yaitu mendapatkan
perawatan selama bayi baru lahir usia 0 sampai dengan usia 28 hari setelah
lahir, termasuk didalamnya konseling kesehatan ibu dan bayi.

3. Seandainya Saudara/i tidak menyetujui atau menolak dengan asuhan yang
akan diberikan, Saudara/i berhak untuk mengundurkan diri.

4. Adapun identitas, dan hasil lembar observasi Saudar/i akan kami jaga
kerahasiaannya.

Demikian atas perhatian dan kesediaannya saya ucapkan terimakasih.

Malang, 2 Maret 2019
Hormat saya,

NUR HIDAYATUL ISNAINI
NIM. 1602100070
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LEMBAR PERSETUJUAN KLIEN
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LEMBAR PERSETUJUAN KLIEN
(informed consent)
Yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama 3 A@\CﬂUF%NGGﬂ\,MUW\)A .................................
Ut .3 THUN

Alamgt N e e T e e s e
Setelah mendapatkan })enjelasan tentang tujuan dan manfaat studi kasus
yang akan diberikan, maka saya Bersedia / Fidak Bersedia. *)
Untuk berperan serta sebagai responden tanpa ada unsur paksaan.
Apabila sesuatu hal yang merugikan diri saya akibat studi kasus ini, maka saya
akan bertnggung jawab atas pilihan saya sendiri dan tidak akan menuntut

dikemudian hari.

Yang Memberikan Asuhan

0

(Nur Hidayatul Isnaini)
NIM. 1602100070

Keterangan :

*) coret yang tidak perlu



LEMBAR KONSULTASI

LEMBAR KONSULTASI
Nama e Hideya®ul | lenaini
NIM : feorlosozo

Nama Pembimbing : .Skprapt’, &T-, M
Judul LTA . Prucli Kasue  Atuhan Kegid

anan By[ Bary Lahir

TGL SARAN "’[‘ANDA TANGAN

Pembimbing Utama

Qg | Breafi  tetar Celakang dan raulisan
u

2% | forediki  eAB T
\U

?le Brootd  BAB T dan @
5 ® | BeroatE &AL T don Y

-

® | Rreais  Bae B don

419 | brediki fencana  asuhafn don €0¢

B A P T 0 A

Pec Mo Gonsine Propo so€
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FORMAT MTBM

FORMULIR PENCATATAN BAYlI MUDA UMUR KURANG DARI 2 BULAN

Tangpgal
Mama bayi: ... LIP Nama urﬂngtua
Umur: ... Besatbasdan: ... . gram Suhu haﬂan cemvtamsssnrssamianseses U
Tanyakan: Bayi |bus:3krtapra? .. Kunjunganpertama?.............cooeeeee.
Kunjungan wlang? ..o

PENILAIAN (Lingkari semua gejala yang ditemukan) KLASIFIKASI  TINDAKAN /

PENGOBATAN

MEMERIKSA KEMUNGKINAN PENYAKIT SANGAT BERAT
mu INFEKSI BAKTERI
* Bayi fidak mau minum atau memuntahkan
Semuanya.
* Ara riwayat kejang.
* Bayi bergerak hanya jika dirangsang.
* Hitung napas dalam 1 menit _ kali / menit.
- Lkangi jika = &0 kali / menit, hitung napas kedua
_ kalif menit. Napas cepat.
- Mapas lambat | < 30 kali / menit ).
Tarikan dinding dzda ke dalam yang sangat kuat.
Bayi merintih.
Subw badan = 37.5°C
Suhu badan < 355 = C
Mata bermanah : apakah sedikit atau banyak?
Pusar kemerahan meluas sampai dinding perut.
Pusar kemerahan atzu bemanah.
Ada pustul di kulit.

APAKAH BAYI DIARE? Ya ... Tidak ...
« Sudah digre selama  hari
* Keadasn urmum bayi :
- Letarpis atau tidak sadar
- Gelisah f rewel.
* Maia cekung.
* (Cubitan kulit perut kembalinya -
- Sangat lambat | = 2 detik
- Lambat.

HIEHEFIIIISA IKTERUS.

Bayi kuning, timbul pada hari pertama setelah lahir |
< 24 jam )

*  Kuning ditemukan pada umur = 24 jam sampai = 14
har.

*  Kuning ditemuican pada wmur kebih dari 14 hari.

*  Kuning sampai telapak tangan ataw telapak kaki.

*  Tinja berwama pucat




PEMILAIAN (Lingkari semua gejala yang ditemukan)

KLASIFIKASI

TINDAKAN /
PENGDBATAN

MEMERIKSA KEMUNGKINAN BERAT BADAN RENDAH DAN/
ATAU MASALAH PEMBERIAN ASI
= Apakah inisiasi menyusu dini dilakukan 7Ya .......... Tidak ........
= Berat badan menurnu wmur -

- BB =-280 ...

- BB =-2580
* |bu mengalami kesulitan pemhenan A5l 7
Y& i Tidak ..
Ap-akah bayi diberi AS] 2 ? H'a .
- Jika ya, berapa kali dalam 24 }am Tl
Apakah bayi diberi minuman selainASI 7¥a . Tidak ...
- Jika ya, berapa kali dalam 24 jam 7 ... kali
- Alat apa yang digunakan ? .........
* Ada luka ataw bercak putih ﬂfhmsm di mull.rl
= Ada celah bibinlangit-langit

JIKA : ada kesulitan pemberizn AS|, diberi AS] < 8 kali dalam 24 jam,
diberi makanan/minuman lain selain AS], atau berat badan rendah
menerut umur DAN fidak ada indikasi di nujuk ke Aumah Sakit.
LAKUEAN PENILAIAN TENTANG CARA MENYUSUI :
= Apaksh bayi diber ASl dalam 1 jam ferakhir 7
- Jika TIDAK, minta ibu menyusui bayinya.
- Jisa YA, mirfa ibu memberitahy jka bayi sudah mau menyus g
Amati pemberian A5| dengan seksama.
Berzikan hidung yang tersumbaf, jika menghalangi bayi
MenyusL.
* Lihat apakah bayi menyusu dengan baik.
+ |ihat apakah posisi bayi benar.
Seluruh badan bayi tersangga dengan baik — kepala dan
tubuh bayi lurus — badan bayi menghadap ke dada ibu —
badan bayi dekat ke ibu
Pogisi salah — posisi benar
+ Lihat apakah perlekatan benar.
Dagu bayi menempel paywedara — mulut bayi terbuka lebar —
bibir bawah membuka keluar — areola bagian atas tampak
lebit banyak.
Tidak melekat sama sekali — tidak melek at dengan baik
— meekat dengan baik
# Lihat dan dengar apakah bayi mengisap dalam dan efekdif :
Bayi mengisap dalam, feratur, disefingi istirahat — hanya
terdengar suara menelan.
Tﬂai‘m:pnp sama sekali — lidak mengisap dengan
efektif — mengizap efeldif

MEMERIKSA STATUS VITAMIN KA [tandm W thamdah dlbﬂnhan
segera setelah lahir §]

Witamin K7
diberikan
hari imi

MEMERIKSA STATUS IMUNISASI
{ Lingkczri imunisasi yang dibutwhkan hari ini )
HB-0 BOG .. Polio | ..coo.......

@@

Imunisasiyang
diberikan  han
ini

MEMERIESA MASALAH / KELUHAN LAIN

Masihati kapan kembali segera
Kunjungan ulang : coeens T

MEMERIKSA MASALAH f KELUHAN 1BU




BUKU KIA
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E&N'BAYI BARU LAHIR

Berat badan(kg)
Panjang badan (cm)
Subu (°C)
Tarryakan ibu, bayi sakit apa?

Memeriksa kemungkinan

penyakit sangat berat atau

infeksi baktersi

o Frekuensi napas (kali/menit)

« Frekuensi denyut jantung
(kalif menit)

Memeriksa adanya diare

Memeriksa ikterus

Memeriksa kemungkinan berat
badan rendah dan/atau masalah
pemberian ASI

Memeriksa status pemberian
vitamin K1

Memeriksa status imuenisasi
H8-0

Bagi daerah yang sudah
melaksanakan SHK

- Skrining Hepotiroid
Kongenital

= MHasd rest Skrining Hipotirod
Kongenital (SHK) -/+

- Konfirmasi hasil SHK

Memeriksa keluban kain:

Memeriksa masalah /keduhan ibu
Tindakan (terapi/rujukan/
umpan balik)

Nama pemeriksa

Pemeniksaan kunjungan neonatal menggunakan formulir
Manafemen Terpadu Bayl Muda (MTEM)

&
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LEAFLET MEMANDIKAN BAY
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LEAFLET PENCEGAHAN HIPOTERMI

X’ “'3»
BERBAHAYAKAH
BARU LAHIR

Salah satu hal yang perlu diperhatikan ketika merawat bayi baru lahir di rumah adalah
keadaan suhu tubuh bayi tersebut. Bayi baru lahir rentas sekali kedinginan (hipotermia)
sehingga memeprlukan perhatian khusus dalam asuhannya.

’ﬂ Lombih )
' PADA BAYI

Hipotermia adalah suatu keadaan dimana suhu tubuh bayi kurang dari 36 5°

menggunakan alat ukur akurat (termometer)

APABILA TIDAK SEGERA TERATASIHIPOTERMI DAPAT MENYEBABKAN
KERUSAKAN SARAFDAN KEMATIAN

APABILA TERJADI HIPOTERMI

1.  Kaji penyebab hipotermi
1.  Pakaikan sarung aji penyebabd hipotermi
. i 2. Atasi penyebab
tangan dan topi = £
: : - hipotermi
Pastikan bayi
= 3. Pindahkan bayipad
dihanduki usai mandi - INCanice 0);' pada
+
Perhatikan suhu feangen yang aanon
: 4. Keringkan atau
ruangan bayi . : y L
tkan + i
Periksa tangan dan angatkan Tuobuh bayl
5. Gunak limut at
kaki bayi (kebiruan s EASORER SEARKER CLbos
topi kepal
atau tidak) op! Kepala seta sarung
2 > tangan dan sarung kaki
Jauhkan bayi dadi
b
Paparan Dingin )
6. Beri ASI pada bayi
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