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BAB IV 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

1. Mahasiswa melakukan pengkajian data secara subjektif dan objektif pada 

Ny. F Usia 22 tahun dari masa kehamilan, bersalin, BBL, nifas dan 

keluarga berencana secara Continuity of Care. 

2. Mahasiswa dapat melakukan asuhan kehamilan pada Ny. F usia 22 tahun 

G1P0A0  umur kehamilan 37 minggu 3 hari dengan disproporsi kepala 

panggul secara Continuity of Care. 

3. Mahasiswa dapat melakukan asuhan persalinan pada Ny. F usia 22 tahun 

G1P0A0 secara spontan di fasilitas kesehatan rujukan secara Continuity of 

Care. 

4. Mahasiswa dapat melakukan asuhan nifas pada Ny. F usia 22 tahun 

P1Ab0Ah1 dengan keadaan normal secara Continuity of Care. 

5. Mahasiswa dapat melakukan asuhan bayi baru lahir dan neonatus pada By. 

Ny. F dengan keadaan normal secara Continuity of Care. 

6. Mahasiswa dapat melakukan asuhan keluarga berencana pada Ny. F usia 

22 tahun P1Ab0Ah1 akseptor KB kondom secara Continuity of Care. 

7. Asuhan terlaksana sesuai kebutuhan dengan baik dan komplikasi dalam 

kehamilan hingga nifas bisa dicegah sehingga Ny. F merasa nyaman dan 

percaya dalam pemberian asuhan Continuity of Care.  

8. Evaluasi pada Ny. F Usia 22 Tahun P1Ab0Ah1 dan By. Ny. F keadaan 

normal dan baik 

B. Saran  

1. Bagi bidan di Puskesmas Seyegan  

Bidan dapat mempertahankan kualitas pelayanan yang komprehensif dan 

melakukan pemantauan antenatal care yang berkesinambungan. 

2. Bagi mahasiswa Profesi Bidan Poltekkes Yogyakarta 

Mahasiwa meningkatkan pendampingan dalam memberikan asuhan 

kebidanan berkesinambungan sehingga untuk ke depannya pasien dapat 
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terlayani secara berkesinambungan dan cakupan pelayanan KIA dan KB di 

fasilitas kesehatan meningkat. 

3. Bagi pasien Ny. F dan keluarga di Puskesmas Seyegan 

Ny F bersedia menjaga kesehatan dirinya dan bayinya serta segera 

memeriksakan diri ke pelayanan kesehatan jika ada masalah dengan 

kesehatannya. 

 

 


