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BAB IV

PENUTUP

A. Kesimpulan

1. Berdasarkan kasus yang telah diambil, Ny B memiliki faktor risiko

kehamilan grandemultigravida yaitu kehamilan yang kelima dan pernah

mengalami keguguran dua kali, serta usia ibu yang sudah 36 tahun.

Sehingga pemberian asuhan lebih ditekankan pada asupan gizi yang

cukup dan terpenuhi pada ibu hamil. Pada kehamilan ini tidak terjadi

kemungkinan perdarahan yang diakibatkan oleh kehamilan dengan

grandemultigravida dan usia ibu yang lebih dari 35 tahun.

2. Pada persalinan Ny B pemberian asuhan oleh bidan ditekankan pada

pemantauan kondisi fisik ibu dan monitoring keadaan umum dan

persiapan operasi. Persalinan berlangsung secara section caesarea,oelha

karena letak lintang, plasenta letak rendah dan probable covid-19. Penulis

tidak dapat melakukan asuhan persalinan secara langsung karena

merupakan kewenangan dokter, namun penulis melakukan perawatan

sebelum dan sesudah operasi.

3. Asuhan kebidanan pada Ny B saat nifas berlangsung normal dan

fisiologis, pemberian asuhan berfokus pada pemberian konseling

kebutuhan nifas. Namun penulis tidak dapat melakukan asuhan secara

langsung pada sebagiab kunjungan nifas sehingga dilakukan

pengambilan data sekunder dari rekam medis.

4. Asuhan kebidanan pada Neonatus By. Ny. B berlangsung normal, tidak

ada komplikasi, namun penulis tidak dapat melakukan asuhan secara

langsung pada sebagian kunjungan neonatus sehingga diambil data dari

rekam medis.

5. Asuhan kebidanan pada Ny. N mengenai pemberian pelayanan KB

dilakukan lewat penapisan awal, pemberian konseling mengenai KB

secara umum maupun berbagai jenis alat kontrasepsi, pendampingan
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keputusan pemilihan KB bersama ibu dan suami, menjelaskan secara

spesifik KB yang dipilih, dan pelayanan KB yang dipilih.

2. Saran

a. Bagi Mahasiswa Profesi Poltekkes Kemenkes Yogyakarta

Dengan dilakukan asuhan ini dapat menambah pengetahuan dan

mempraktikkan dalam memberikan asuhan yang berkesinambungan yang

meliputi ibu hamil, bersalin, Bayi Baru Lahir, nifas dan Keluarga

Berencana.

b. Bagi Institusi Pendidikan Poltekkes Kemenkes Yogyakarta

Menambah kepustakaan dan sebagai sumber referensi mahasiswa tentang

asuhan kebidanan berkesinambungan serta sebagai dasar untuk

memberikan asuhan kebidanan.

c. Bagi Tenaga Kesehatan

Menjadi bahan referensi terkait asuhan kebidanan berkelanjutan mulai

dari kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir dan keluarga berencana

d. Bagi Pelayanan Kesehatan di PMB Sri Esthini Kulon Progo

Menjadi bahan masukan untuk meningkatkan dan mempertahankan

kualitas pelayanan kesehatan ibu hamil, bersalin, bayi baru lahir, nifas

dan keluarga berencana  berupa pemberian pendidikan kesehatan serta

sebagai skrining awal untuk menentukan asuhan kebidanan

berkesinambungan yang sehat

e. Bagi Ibu dan keluarga

Ibu dan keluarga dapat melakukan deteksi dini adanya komplikasi atau

penyulit pada kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir, dan  keluarga

berencana sehingga bisa mendapatkan penanganan sesegera mungkin.
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