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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

1. Memberikan asuhan kebidanan secara berkesinambungan pada Ny. A umur 

32 tahun multipara di PMB Wiwik Dwi Prapti Bantul sesuai standar 

pelayanan kebidanan dengan pendekatan menajemen kebidanan dan 

pendokumentasian dengan metode SOAP. 

Dengan hasil dilakukan telah dilakukan asuhan secara komprehensif dari 

kunjungan ANC, INC, PNC, dan asuhan pada BBL. Sehingga tidak ada 

penyimpangan asuhan yang dilakukan. 

2. Asuhan ibu hamil pada Ny. A umur 32 tahun multigravida di PMB Wiwik 

Dwi Prapti Bantul sudah dilakukan sesuai standar pelaynan kebidanan. 

Dengan hasil yaitu pada kunjungan ANC 2 dengan usia kehamilan 24 

minggu yaitu dengan keluhan batuk. Asuhan kehamilan pada ANC 2 sudah 

dilakukan berdasarkan teori, tidak ada penyimpangan serta masalah Ny. A 

dapat teratasi. Sedangkan pada kunjungan ANC 3 Ny. A mengeluh pegel-

pegel atau nyeri punggung. Dengan demikian tidak ada penyimpangan serta 

masalah pada Ny. A dapat teratasi. 

3. Asuhan persalinan pada Ny. A umur 32 tahun multigravida di PMB Wiwik 

Dwi Prapti Bantul sudah dilakukan sesuai satandar pelayanan kebidanan. 

Dengan hasil persalinan kala I, II, dan kala III pada Ny. A tanggal 26 April 

2019 di PMB Wiwik Dwi Prapti Bantul dilakukan sesuai dengan asuhan 

persalinan normal. Sehingga tidak ada kesenjangan dalam melakukan 

asuhan persalinan kala I, II, dan III. 

4. Asuhan nifas pada Ny. A di PMB Wiwik Dwi Prapti Bantul sudah 

dilakukan sesuai standar pelayanan kebidanan. 

Dengan hasil peneliti melakukan asuhan ibu nifas dan neonatus sebanyak 3 

kali dengan tujuan untuk menilai status perkembangan ibu dan bayi. Peneliti 

melakukan kunjungan pada masa nifas dan neonatus berdasarkan teori yaitu 

KF 1 dan KN 1 pada 6-48 jam pada tanggal 27 April 2019, KF 2 (4 hari – 

28 hari) dan KN 2 (3 hari – 7 hari) yang dilakukan pada tanggal 03 Mei 
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2019 dengan usia 7 hari, KN 3 (8 hari – 28 hari) yang dilakukan pada 

tanggal 24 Mei 2019 dengan usia 28 hari sedangkan KF 3 (29 hari – 42 hari) 

yang dilakukan pada tanggal 25 Mei 2019 hari ke-29 hari. Selama penulis 

melakukan kunjungan terdapat masalah pada KF 1 yaitu ASI tidak lancar 

sehingga penulis memberikan asuhan pijat oksitosin untuk memperlancar 

ASI. Setelah dilakukan asuhan tersebut masalah Ny. A dapat teratasi. 

Pada kunjungan KF 3 peneliti melakukan asuhan kontrasepsi pada Ny. A. 

Ny. A mengatakan kontrasepsi yang akan digunakannya yaitu suntik KB 3 

bulan.  

5. Asuhan bayi baru lahir pada By. Ny. A di PMB Wiwik Dwi Prapti Bantul  

sudah dilakukan sesuai standar pelayanan kebidanan 

Dengan hasil bayi Ny.A lahir di PMB Wiwik Dwi Prapti Bantul dengan 

apgar score 8/9/9, Berat badan 3100 gram dan panjang 51 cm. Pada bayi 

Ny. A tidak ada masalah sehingga dilakukan perawatan bayi baru lahir 

secara normal. Sehingga tidak ada kesenjangan dalam melakukan asuhan 

BBL.   

B. Saran 

1. Bagi Tenaga Kesehatan Khususnya Bidan BPM Wiwik Dwi Prapti 

Diharapkan dapat digunakan sebagai masukan dan motivasi dalam 

meningkatkan mutu pelayanan khususnya bidan untuk mendeteksi secara 

dini kondisi ibu hamil yang beresiko rendah maupun ibu hamil dengan 

resiko tinggi melalui ANC terpadu dan mengikut sertakan masyarakat agar 

lebih paham mengenai asuhan yang akan diberikan. 

2. Bagi Universitas Jendral Achamd Yani Yogyakarta 

Diharapkan dapat dijadikan sebagai bahan bacaan dan pelajaran untuk 

menambah wawasan bagi mahasiswa Universitas Jenderal Achmad Yani 

Yogyakarta, khususnya Prodi DIII Kebidanan. 

3. Bagi Ibu Hamil Khususnya Ny. A 

Diharapkan setelah dilakukan asuhan secara Continuity Of Care dapat 

menambah pengetahuan klien mengenai kehamilan, persalinan, nifas, bayi 

baru lahir serta KB baik yang fisiologis maupun yang mengarah ke patologi 
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sehingga perlu adanya skrining lebih awal serta klien tetap dapat menjaga 

kehamilannya sampai menggunakan kontrasepsi yang diinginkan. 

4. Bagi Penulis Selanjutnya 

Diharapkan setelah dilakukan penulisan Laporan Tugas Akhir ini dapat 

meningkatkan pengetahuan dan keterampilan di lahan praktik bagi penulis 

selanjutnya yang akan melakukan penulisan Laporan Tugas Akhir tentang 

asuhan kebidanaan secara Continuity of care pada ibu hamil, bersalin, nifas, 

neonatus, dan keluarga berencana. 
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