BABS
PENUTUP

5.1 Kesimpulan

Kesimpulan dari seluruh asuhan yang dilakukan pada Ny. P di wilayah kerja

Puskesmas Sungai Jingah, Kecamatan Banjarmasin Utara, Kota

Banjarmasin, Kalimantan Selatan adalah sebagai berikut :

5.1.1. Asuhan kebidanan pada Ny. P di Wilayah Kerja Puskesmas Sungai
Jingah telah dilakukan secara Continuity of Care.

5.1.2. Asuhan kebidanann pada Ny. P di Wilayah Kerja Puskesmas Sungai
Jingah telah dilakukan secara Continuity of Care dengan manajemen
kebidanan yang tepat di usia kehamilan 38-40 minggu, persalinan
dengan tenaga Kesehatan, bayi baru lahir, masa nifas dan KB.

5.1.3.Asuhan kebidanan pada Ny. P telah dilaksanakan menggunakan
manajemen asuan kebidanan dengan metode dokumentasi “SOAP”

5.1.4.Telah dilakukan analisis studi kasus didapatkan kesenjangan antara
teori dan kasus Ny. P pada asuhan kehamilan ditemukan kesenjangan
penulis tidak melakukan pemeriksaan genetalia dan reflek patella,
pada asuhan bayi baru lahir terdapat kesenjangan penulis tidak
melakukan pemeriksaan suhu pada bayi, pada asuhan nifas ditemukan
kesenjangan yaitu penulis tidak melakukan menanyakan volume urine
yang ditampung, tidak melakukan pengecekan luka post sc.

5.1.5.Dalam memberikan asuhan kebidanan telah diupayakan secara
maksimal sehingga tidak terdapat kelainan atau tidak terjadi

komplikasi yang mungkin terjadi pada Ny. P
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5.2 Saran

Berdasarkan kesimpulan, berikut saran yang disampaikan dalam penelitian

ini

5.2.1. BagiKlien
Diharapkan klien bisa menambah pengetahuan dan wawasan terkait
pentingnya pemeriksaan kehamilan, bayi baru lahir, nifas dan
keluarga berencana. Serta pertolongan persalinan oleh tenaga
Kesehatan yaitu dengan cara lebih sering membaca buku KIA,

mencari informasi lewat internet atau buku-buku tentang Kesehatan.

5.2.2. Bagi Lahan Praktik
Asuhan yang diberikan cukup baik sesuai dengan proses yang ada.

Bidan praktik diharapkan dapat meningkatkan kualitas pelayanan
Kesehatan khususnya bagi ibu hamil, bayi baru lahir, nifas dan KB.
Memberikan pelayanan yang berkesinambungan untuk menurunkan
mordibitas dan mortalitas ibu dan bayi baru lahir, dengan
melakukan pemeriksaan kehamilan sesuai standar pelayanan
kebidanan kehamilan, melaksanakan prosedur tetap yang sudah ada
pada asuhan standar APN, serta melakukan asuhan pada neonatus
dan nifas konsisten dengan teori dan standar asuhan kebidanan,
memberikan asuhan yang kompleks meliputi asuhan biologis,
psikologis, sosiologis, dan spiritual selama kehamilan, persalinan,
bayi baru lahir, nifas dan keluarga berencana.Dan diharapkan bagi

lahan praktik agar melaksanakan sesuai dengan evidence based.

5.2.3. Bagi Institusi Pendidikan
Semoga lembaga pendidikan bisa lebih baik lagi mutu Pendidikan

serta menyediakan bahan dokumentasi, rujukan Pustaka, bahan
perbandingan serta evakuasi institusi untuk mengetahui kemampuan
mahasiswa dalam melakukan asuhan kebidanan berkesinambungan
dimulai dari kehamilan, persalinan, bayi baru lahir, nifas dan

keluarga.
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Bagi Penulis
Semoga penulis dapat menambah pengetahuan, keterampilan serta

mampu melatih skill (keahlian tindakan) dalam melakukan asuhan
kebidanan serta mampu memberikan konseling mengenai kasus
yang ada. Khususnya dalam kehamilan, persalinan, bayi baru lahir,

nifas dan keluarga berencana
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