BAB V
PENUTUP

A. Kesimpulan
Setelah dilakukan asuhan kebidanan mulai dari kehamilan, persalinan,
nifas, bayi baru lahir dan KB pada Ny. R penulis dapat memberikan
kesimpulan sebagai berikut:

1. Asuhan kebidanan kehamilan pada Ny. R umur 24 tahun G;PoAoAh, di
PMB Tutik Purwani sudah melakukan sesuai dengan asuhan pelayanan
kebidanan yaitu melakukan kunjungan ANC dilakukan minimal 4 kali
selama kehamilan dengan keluhan nyeri punggung. Asuhan komplemeter
yang dilberikan yaitu massage effeluarge hasilnya sakit punggungnya
lebih membaik dan memberikan pijat oksitosin hasil setelah dilakukan
terjadi kontraksi tapi jarang karena melakukannya kurang teratur.

2. Asuhan kebidanan persalinan pada Ny. R umur 24 tahun G;PoAcAhg
dilakukan persalinan secara tindakan induksi kemudian SC di Rumah
Sakit Sakinah Idaman sudah sesuai dengan asuhan pelayanan kebidanan.
Memberikan komplementer terapi kurma hasilnya kurang efektif untuk
merangsang kontraksi karena kurangnya mengkonsumsi buah kurmanya
dan bisa disebabkan makan kurma disaat usia kehamilan sudah tua.

3. Asuhan kebidanan masa nifas pada Ny R umur 24 tahun Pi;A(Ah; di
PMB Tutik Purwani dan kunjungan rumah dan sudah dilakukan sesuai
dengan standar asuhan pelayan kebidanan yaitu kunjungan nifas
dilakukan 4 kali sesuai dengan jadwal yang dianjurkan dan melakukan
pemeriksaan sesuai dengan tujuan asuhan yang diberikan pada kunjungan
masa nifas. Memberikan asuhan komplementer pijat oksitosin hasilnya
setelah dilakukan ASI menjadi lebih deras.

4. Asuhan kebidanan bayi baru lahir pada bayi Ny. R di PMB Tutik Purwani
dan kunjungan rumah sudah dilakukan sesuai standar asuhan pelayanan
kebidanan yaitu dengan kunjungan neonatus dilakukan sebanyak 3 Kkali

sesuai dengan jadwal yang yang dianjurkan untuk tujuan asuhan
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neonatus. Memberikan asuhan komplementer pijat bayi hasilnya setelah
dilaukan pijat bayinya memjadi sedikit tidak rewel dan tidur lebih nyeyak
dan tenang.

B. Saran
1. Bagi klien khususnya Ny. R

Setelah mendapatkan pelayanan secara countinuity of care mulai
dari kehamilan TM I11, bersalin, nifas, neonatus dan keluarga berencana
diharapkan bertambahnya wawasan sehingga dapat mendeteksi dini jika
ada penyulit dan dapat minimalkan resiko-resikonya serta disarankan
setelah diberikan asuhan kebidanan komprehensif ibu dapat melakukan
KB, imununisasi pada anaknya dan memantau perkembangan anaknya di

tenaga kesehatan dengan lengkap.

2. Bagi penulis
Diharapkan bagi penulis agar dapat meningkatkan pengetahuan dan
pengalaman pada kasus dalam memberikan asuhan kebidanan secara
continuity of care pada ibu hamil TM III, bersalin, nifas, neonatus, dan

dalam pemilihan KB

3. Bagi institusi Pendidikan dan mahasiswa Universitas Jenderal Achmad
Yani Yogyakarta
Diharapkan instusi pendidikan mengembangkan materi secara teori
maupun praktik yang telah diberikan agar mahasiswa dapat meningkatkan
pengetahuan tentang memberikan asuhan kebidanan baik dalam
perkulihan maupun praktik lapangan dan juga menambah referensi-
referensi agar bisa dijadikan evaluasi dalam memberikan asuhan
kebidanan pada ibu hamil TM III, bersalin, nifas, neonatus dan KB sesuai

dengan standar pelayanan kebidanan.
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Tenaga kesehatan khusunya PMB Tutik Purwani

Diharapkan dapat mempertahankan asuhan kebidanan yang
diberikan sesuai dengan kebutuhan klien dan menambahkan pemberian
asuhan secara berkesinambungan atau komprehensif sehingga dapat
mengetahui terjadinya tanda-tanda ketidakyaman yang dialami ibu dan
tanda bahaya dapat terdeteksi secara dini dan dapat segera diatasi dan

supaya pelayanan kesehatan tambah menjadi berkualitas.



