BAB V
PENUTUP

A. Kesimpulan
Setelah penulis melakukan asuhan kebidanan secara komprehensif dan
berkesinambungan pada Ny. W yang dimulai dari masa kehamilan, persalinan,
nifas, dan bayi baru lahir, yang dimulai sejak tanggal 15 Maret 2021 sampai

Mei 2021. Maka dapat disimpulkan sebagai berikut:

1. Asuhan kebidanan pada ibu hamil Ny. W umur 36 tahun G5P2A2 saat
hamil dari usia kehamilan 37 minggu 5 hari. Ny. W hamil dengan resiko
tinggi yaitu multigravida (kehamilan ke-5 di usia 36 tahun), yang bida
mengakibatkan masakah selama persalinan seperti ketuban pecah dini, kala
1 memanjang atau pembukaan lama, dan keluhan ketidaknyamanan, seperti
bengkak pada tungkai dan nyeri punggung. Namun, kehamilan ini
merupakan kondisi yang fisiologis dan sudah diberikan asuhan sesuai
standar pelayanan kebidanan.

2. Asuhan kebidanan pada ibu bersalin Ny. W umur 36 tahun P3A2AH3
multipara di PMB Tutik Purwani telah dilakukan sesuai standar pelayanan
asuhan kebidanan. Dalam proses persalinan terjadi ketuban pecah dini,
tetapi berhasil diatasi sesuai dengan standar pelayanan kebidanan sehingga
proses persalinan tetap berjalan dengan normal. Dalam proses persalinan
Ny. W dibanjurkan untuk bedrest total, dan diberikan terapi komplementer
berupa mengonsumsi buah kurma dan terapi relaksasi. Ibu bersalin pada
tanggal 27 Maret 2021 denga usia 39 minggu 3 hari.

3. Asuhan Kebidanan pada ibu nifas Ny. W umur 36 tahun P3A2AH2
multipara telah dilakukan kunjungan nifas sebanyak 4 kali (KF I, KF 11, KF
11, KF IV) di PMB Tutik Purwani dan kunjungan rumah. Dari hasil yang
telah dilakukan oleh penulis didapatkan masa nifas Ny. W dalam batas
normal dan sudah diberikan asuhan sesuai standar pelayanan kebidanan.
Selama masa nifas ibu diberikan terapi komplementer berupa senam kegel

untuk mempercepat penyatuan dan penyembuhan luka perineum serta
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melenturkan otot-otot bagian perineum dan pijat oksitosin untuk membantu
merangsang produksi ASI.

4. Asuhan Kebidanan bayi baru lahir pada bayi Ny. W lahir dengan normal
pada tanggal 27 Maret di PMB Tutik Purwani dengan jenis kelamin
perempuan, BB 3300 gram dan PB 49 cm. Kunjungan neonatus I, 11, 111, dan
IV pada bayi Ny, W dilakukan di PMB Tutik Purwani dan kunjungan
rumah. Dari hasil kunjungan bayi Ny. W dalam keadaan normal dan sudah
diberikan asuhan sesuai standar pelayanan kebidanan. Terapi komplementer
yang diberikan pada By. Y adalah pijat bayi yang memberikan banyak
manfaat seperti bayi menjadi rileks, menyusu dengan baik, tidur lebih
nyenyak.

B. Saran

1. Saran bagi klien khususnya Ny. W.

Diharapkan dengan diberikannya asuhan kebidanan secara komprehensif
dan berkesinambungan ini Ny. W sehingga dapat mendeteksi adanya
penyulit atau tanda bahaya pada masa kehamilan, persalinan, nifas dan bayi
baru lahir. Dan disarankan Ny. W untuk tidak hamil lagi karena mengingat
usia yang sudah beresiko.

2. Saran bagi tenaga kesehatan Bidan di PMB Tutik Purwani
Diharapkan bidan di PMB Tutik Purwani dapat mempertahankan asuhan
yang telah diberikan dalam melakukan tindakan serta dapat menambah
asuhan komplementer dalam pelayanan kebidanan yang telah diberikan.
Saran untuk PMB Tutik Purwani terkait terapi komplementer, untuk lebih
mengembangkan komplementer pada bayi dan balita seperti baby spa atau
baby gym.

3. Saran bagi Universitas Jenderal Achmad Yani Yogyakarta Fakultas
Kesehatan Prodi Kebidanan (D-3)

Diharapkan hasil dari hasil asuhan kebidanan secara komprehensif dan
berkesinambungan ini dapat digunakan sebagai wawasan atau gambaran
bagi Mahasiswa dan Dosen dalam meningkatkan proses pembelajaean serta

bisa digunakan sebagai data dasar untuk melakukan asuhan kebidanan
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secara berkesinambungan selanjutnya serta meningkatkan pemahaman dan

kesiapan mahasiswa dalam menulis laporan tugas akhir.



