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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Dari tanggal 19 Agustus 2024 sampai dengan tanggal 16 Oktober 2024, 

Ny. M mendapatkan asuhan kebidanan untuk kehamilan, persalinan, nifas, 

bayi baru lahir, dan keluarga berencana. Akhir kata, penulis dapat 

menyampaikan: 

1. Ny. M, 24 tahun, primigravida di PMB Emi Narimawati telah 

mendapatkan asuhan kebidanan sebanyak 3 kali sesuai standar 

manajemen pelayanan kebidanan. Terdapat keluhan nyeri perut bawah 

saat hamil. 

2. Pada tanggal 16 September 2024, PMB Emi Narimawati telah 

memberikan asuhan persalinan normal pada Ny. M usia kandungan 39 

minggu 1 hari sesuai standar manajemen pelayanan kebidanan. Ny. M 

tidak mengalami kendala persalinan. 

3. Telah diberikan asuhan kebidanan pascapersalinan sebanyak 4 kali. 

Pijat oksitosin pada KF 1 membantu Ny. M rileks dan produksi ASI 

lancar. Ny. M tidak mengalami kendala dalam asuhan (KF-KF4). 

4. Dengan manajemen pelayanan kebidanan berlaku untuk asuhan bayi 

baru lahir di PMB Emi Narimawati. Ny. M tidak mengalami kendala. 

5. By Ny. M telah mendapatkan asuhan neonatal sebanyak 3 kali. By Ny. 

M tidak mengalami kendala dalam asuhan KN1-KN3. 

6. Asuhan kebidanan keluarga berencana pada ibu primipara, Ny. M, 24 

tahun dengan standar perawatan. Ibu menggunakan kontrasepsi suntik 

3 bulan. Tidak ada kesulitan pada Ny. M. 

B. Saran 

1. Bagi Bidan 

Bidan diharapkan memberikan perawatan sesuai dengan standar 

manajemen layanan kebidanan. 
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2. Bagi Mahasiswa 

Diharapkan bahwa pencegahan dan pendidikan akan menumbuhkan 

pola pikir ilmiah dan memungkinkan seseorang untuk memberikan 

perawatan obstetrik komprehensif sambil mengumpulkan pengalaman 

di dunia nyata untuk meningkatkan kualitas dan kemanjuran layanan. 

3. Bagi Ibu 

Diharapkan agar setelah pemberian perawatan berkelanjutan dan 

tambahan, Ibu M dapat merawat bayinya dengan lebih efektif dan 

akurat. 

PERPUSTAKAAN

UNIV
ERSIT

AS JE
NDERAL A

CHMAD Y
ANI

YOGYAKARTA


