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BAB IV 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Dalam kasus ini, saya dapat memahami kasus secara nyata tentang 

asuhan yang diberikan pada Ny. H dari masa hamil, bersalin, BBL, Nifas dan 

keluarga berencana secara berkesinambungan (continuity of care) sudah 

sesuai teori yang ada. Selain itu dari penatalaksanaan kasus, saya dapat 

menarik kesimpulan : 

1. Mahasiswa memberikan asuhan kebidanan berkesinambungan 

(Continuity of Care/CoC) secara komprehensif dan berkesinambungan 

mulai dari masa kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir hingga 

pelayanan keluarga berencana, guna meningkatkan derajat kesehatan ibu 

dan bayi serta mencegah terjadinya komplikasi, serta mendokumentasikan 

hasil asuhannya 

2. Mahasiswa melaksanakan pengkajian dan pengumpulan data pada kasus 

Ny. H dari masa hamil, bersalin, BBL, nifas dan keluarga berncana secara 

continuity of care 

3. Mahasiswa melakukan interpretasi data dasar yang sudah dikumpulkan 

sehingga ditemukan diagnosa, masalah dan kebutuhan yang spesifik 

terhadap diagnosa atau masalah klien atas data-data yang telah 

dikumpulkna pada kasus Ny. H dari masa kehamilan, bersalin, BBL, nifas 

dan keluarga berncana secara continuity of care 

4. Mahasiswa mengidentifikasi diagnosa dan masalah potensial lain 

berdasarkan rangkaian masalah dan diagnosa yang sudah diidentifikasi 

pada kasus Ny. H dari masa kehamilan, bersalin, BBL, nifas dan keluarga 

berncana secara continuity of care 

5. Mahasiswa mengidentifikasi dan meneteapkan kebutuhan yang 

memerlukan penanganan atau tindakan segera oleh bidan, dokter dan/ 

atau untuk dikonsultasikan atau ditangani bersama dengan anggota tim 

kesehatan lain sesuai kondisi pada kasus Ny. H dari masa kehamilan, 

bersalin, BBL, nifas dan keluarga berncana secara continuity of care 
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6. Mahasiswa merencanakan asuhan yang menyeluruh langkah ini 

merupakan kelanjutan manajemen terhadap diagnosa atau masalah yang 

telah diidentifikasi atau diantisipasi 

7. Mahasiswa melakukan penatalaksanaan yang dilakukan seperti tindsakan 

atisipatif, tindakan segera, tindakan secara komprehensif yaitu 

penyuluhan dukungan, kolaborasi, evaluasi atau follow up serta 

melakukan pendokumentasian berdasrakan seluruh tindakan yang telah 

dilakukan pada kasus Ny. H dari masa kehamilan, bersalin, BBL, nifas 

dan keluarga berncana secara continuity of care 

8. Mahasiswa melakukan evaluasi kefektifan dari asuhan yang sudah 

diberikan meliputi pemenuhan kebutuhhan akan bantuan apakah benar-

benar telah terpenuhi sesuai dengan sebagaimana telah diidentifikasi di 

dalam masalah dan diagnose 

9. Mahasiswa melakukan pendokumentasian dari asuhan yang telah 

diberikan pada kasus Ny. H dari masa kehamilan, bersalin, BBL, nifas 

dan keluarga berncana secara continuity of care 

B. Saran 

1. Bagi Institusi Pendidikan Jurusan Kebidanan Poltekkes Kemenkes 

Yogyakarta 

Laporan studi kasus ini dapat dijadikan referensi nyata dalam 

penerapan kurikulum asuhan kebidanan komprehensif, khususnya pada 

kasus komplikasi obstetri. 

2. Bagi Puskesmas Tepus I 

a. Laporan studi kasus ini dapat dijadikan bahan evaluasi dalam standar 

prosedur operasional (SPO) pelayanan KIA (Kesehatan Ibu dan Anak) 

di wilayah Tepus. 

b. Laporan studi kasus ini dapat mendukung program pemerintah dalam 

penurunan Angka Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayi 

(AKB). 
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c. Laporan studi kasus ini dapat dijenjadi bahan evaluasi dalam 

peningkatan pelayanan kebidanan yang komprehensif dan 

berkelanjutan. 

3. Bagi Ny. H Sebagai Pasien COC 

a. Mendapatkan pelayanan yang komprehensif dan berkelanjutan mulai 

dari hamil hingga KB. 

b. Mengurangi trauma psikologis akibat keguguran berulang melalui 

pendampingan intensif dan edukasi yang konsisten. 

c. Mengurangi risiko komplikasi melalui deteksi dini dan penanganan 

cepat. 

4. Bagi Mahasiswa Pendidikan Profesi Bidan Poltekkes Kemenkes 

Yogyakarta 

a. Meningkatkan kemampuan berpikir kritis dalam mengidentifikasi 

masalah dan mengambil keputusan klinis. 

b. Mengembangkan keterampilan komunikasi terapeutik dalam 

mendampingi pasien yang memiliki riwayat kehilangan secara 

berulang. 


