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BAB IV 

PENUTUP 

 

A. Kesimpulan 

 Dalam kasus ini, penulis telah memahami kasus secara nyata dan 

telah melaksanakan asuhan kebidanan berkesinambungan mulai saat 

kehamilan sampai masa nifas (Antenatal Care/ANC, Intranatal Care/INC, 

Postnatal Care/PNC, Bayi Baru Lahir/BBL, Neonatus, dan Keluarga 

Berencana/KB) dengan menggunakan pendekatan kerangka pikir 

manajemen kebidanan menurut Hellen Varney dan kompetensi bidan sesuai 

Kepmenkes No. 320 Tahun 2020 tentang standar profesi bidan pada Ny. SL, 

dari kasus ini penulis dapat menyimpulkan: 

1. Asuhan Kebidanan kehamilan pada Ny. SL sejak usia kehamilan 37 

minggu telah dilaksanakan pengkajian data dasar, data subjektif, data 

objektif, analisis data, penatalaksanaan (perencanaan dan implementasi) 

berdasarkan evidence based practice, dan melakukan evaluasi asuhan 

dengan pendekatan holistik, serta pendokumentasian berdasarkan 

kebutuhan dan kewenangan bidan. Kehamilan Ny. SL merupakan 

kehamilan dengan Small for Gestational Age yang berhasil teratasi 

menjadi Appropiate for Gestational Age. 

2. Asuhan Kebidanan persalinan pada Ny. SL dengan persalinan 

presipitatus spontan. Telah dilakukan pemantauan keadaan umum dan 

pemantauan kemungkinan komplikasi yang akan timbul, tidak didapati 

adanya komplikasi. 

3. Asuhan Kebidanan BBL pada bayi Ny. SL fisiologis dan tidak terdapat 

permasalahan kegawatdaruratan. Telah dilakukan manajemen 

perawatan BBL fisiologis. 

4. Asuhan Kebidanan Neonatus pada bayi Ny. SL fisiologis dan tidak 

terdapat permasalahan kegawatdaruratan. Telah dilakukan manajemen 

perawatan neonatal esensial.  
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5. Asuhan Kebidanan Nifas pada Ny. SL didapati permasalahan demam 

sebab potensi bendungan ASI. Telah teratasi dengan dilakukan asuhan 

kebidanan komplementer pijat oketani, pijat oksitosin, dan KIE sesuai 

permasalahan. 

6. Asuhan Kebidanan KB pada Ny. SL telah diberikan dan Ny. SL berhasil 

menggunakan KB jenis IUD Copper TCu 380A pasca plasenta. 

 

B. Saran 

1. Bagi Mahasiswa Profesi Kebidanan Poltekkes Kemenkes Yogyakarta 

Diharapkan mahasiswa dapat lebih mengasah kemampuan praktis dan 

memperdalam ilmu yang menjadi evidence based practice dalam 

memberikan asuhan kebidanan secara berkesinambungan pada masa 

kehamilan, persalinan, nifas, BBL, neonatus, nifas, dan KB sesuai 

dengan kasus yang ditemui. 

2. Bagi Pasien (Ny. SL, Bayi Ny. SL), Suami, dan Kerabat Dekat Ny. SL 

Diharapkan pasien dapat meresapi pengetahuan dan wawasan yang telah 

diberikan, menerapkan asuhan kebidanan yang diberikan, mendeteksi 

faktor risiko yang dapat menyebabkan kegawatdaruratan/ komplikasi, 

dapat mengantisipasi kasus yang pernah dialami dimasa mendatang 

dengan mempersiapkan kehamilan lebih baik. 

3. Bagi Bidan di PMB Wartinem Pandak Bantul 

Diharapkan dapat mempertahankan pelayanan prima dalam 

memberikan asuhan kebidanan secara berkesinambungan dengan KIE 

informatif seputar target peningkatan berat badan janin, menu gizi 

seimbang, dan terapi kompelementer sesuai dengan kewenangan, 

kebijakan, dan evidence based practice terkini. 

 

  


