BAB V
PENUTUP

5.1 Kesimpulan

Dari uraian dan pembahasan kasus tersebut dapat disimpulkan bahwa
begitu pentingnya asuhan yang diberikan oleh bidan secara profesional
baik pada masa kehamilan, persalinan, nifas maupun bayi baru lahir,

sehingga deteksi dini resiko yang mungkin terjadi dapat dihindari.

Pada studi kasus komprehensif /manajemen asuhan kebidanan
berkesinambungan yang telah dilakukan pada Ny. | yang meliputi asuhan
kebidanan yang menyeluruh dari masa kehamilan, persalinan, nifas dan
bayi baru lahir yang bertujuan agar penulis mampu menerapkan
pelaksanaanya sesuai dengan standar yang sudah ditetapkan. Selama
proses pelaksanaan studi kasus komprehensif maka dapat diambil

kesimpulan sebaga berikut:

1. Asuhan Kehamilan
Penulis mampumelakukan asuhan kehamilan kepada Ny. | dari mulai
pertama kali kunjungan pemeriksaan kehamilan pada tanggal 29-
Oktober-2024 sampai._kunjungan-masa nifas pada tanggal
31Desember-2024. Pemeriksaan antenatal care sebanyak 3 kali
dengan standar 10 T, yaitu dari hasil pengkajian dan pemeriksaan
kehamilan tidak ditemukan kelainan atau komplikasi pada ibu hamil.
Pada usia kehamilan 38 minggu ibu diberikan asuhan komplementer
akupresure pada titik Li4 dan Sp6 untuk merangsang kontraksi uterus.

Asuhan sudah diberikan sesuai dengan standar pelayanan.
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2. Asuhan Persalinan
Asuhan kebidanan persalinan pada Ny. | inpartu pada tanggal
26November-2024 dengan usia kehamilan 38 minggu. Pada asuhan
persalinan ini Ny. | datang dengan pembukaan 5 cm, hasil
pemeriksaan TTV dalam batas normal, DJJ 140x/mnt, Hb 12,5 gr/dl.
Hasil observasi selama persalinan adaya nyeri persalinan yang dialami
NY | sehingga bidan memberikan asuhan komplementer yaitu
pengunaan birth ball yang bertujuan untuk mengurangi nyeri
persalinan dan agar pasien merasa rileks. Dari asuhan yang diberikan
pada ibu bersalin Ny. | persalinan dapat berjalan dengan lancar.

3. Asuhan masa Nifas
Penulis mampumelakukan asuhan nifas pada Ny. | sejak tanggal
26November-2024 yaitu pada 6 jam pertama postpartum, kunjungan
kedua hari ke 6 postpartum pada tanggal 02-Desember-2024,
kunjungan ketiga hari ke 15 postpartum pada tanggal 11-Desember-
2024, kunjungan keempat hari ke 35 postpartum pada tanggal 31-
Desember-2024. Dengan hasil pemeriksaan TTV, TFU, lochea dalam
batas normal tidak ada tanda-tanda infeksi. Masa nifas Ny. | terjadi
masalah pengeluaran ASlI tidak lancar dan dilakukan manajemen
komplementer pijat oksitosin dan masalah teratasi dengan baik.

4. Asuhan Bayi Baru Lahir
Asuhan kebidanan pada bayi baru lahir, bayi lahir pada tanggal
26November-2024 pukul 01.05 wib, jenis kelamin Perempuan
memiliki berat badan 3200 gram dan panjang badan 48 cm, lingkar
kepala 32 cm, lingkar dada 34 cm, lingkar perut 34 cm dan lila 11 cm.

bayi lahir normal segera menangis kuat, tonus otot baik, seluruh tubuh
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bayi tampak kemerahan, dengan nilai Apgar score 8/9, kemudian
dilakukan IMD. Penulis melakukan kunjungan neonatal sebanyak 3
kali yaitu kunjungan 6 jam, kunjungan kedua 6 hari dan kunjungan
ketiga usia 15 hari pada kunjungan ini bayi dilakukan asuhan
komplementer berupa pijat bayi. Setelah dilakukan pijat, tidur bayi
menjadi lebih berkualitas dan tidak rewel lagi. Selama dilakukan
asuhan pada bayi Ny. | dalam keadaan sehat dan tidak ditemukan
adanya masalah, penyulit dan komplikasi pada neonatus. Asuhan
sudah diberikan sesuai dengan standar pelayanan.

5.2 Saran
Berdasarkan kesimpulan diatas, maka penulis menyampaikan saran
sebagai berikut:

1. Bagi institusi
Dapat menambah referensi, mempertahankan dalam
melaksanakan pembelajaran asuhan komplementer dan herbal
medik untuk memberikan pelayanan asuhan pada kehamilan,
persalinan, nifas dan bayi baru lahir.

2. Bagi TPMB
Diharapkan dapat - mempertahankan mutu pelayanan dalam
memberikan pelayanan asuhan pada kehamilan, persalinan, nifas
dan bayi baru lahir. Tetap mempertahankan pelayanan asuhan
komplementer.

3. Bagi Klien dan Keluarga
Menambah wawasan dan pengetahuan pada ibu dan keluarga
tentang proses kehamilan, persalinan, nifas, dan bayi barulahir.
Serta dapat menerapkan asuhan komplementer yang telah

diberikan.
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4. Bagi Penulis
Diharapkan untuk penulis dapat terus menerapkan manajemen
asuhan kebidanan secara komprehensif kepada ibu hamil, bersalin,
nifas, dan bayi barulahir, serta meningkatkan pengetahuan dan
keterampilan sehingga dapat lebih terampil dan tepat dalam
menyelesaikan kasus secara komprehensif. Serta mempertahankan
asuhan komplementer pada ibuhamil, ibubersalin, ibunifas, dan

bayi baru lahir.
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