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BAB VI 

KESIMPULAN DAN SARAN 

A. Kesimpulan 

Setelah melaksanakan asuhan kebidanan pada Ny.S usia 31 tahun G3P2A0 

usia kehamilan 38 minggu berupa pengumpulan data subjektif, pemeriksaan 

fisik dan data penunjang untuk memperoleh data objektif, menentukan analisa 

untuk mengetahui masalah yang terjadi pada pasien serta penatalaksanaan yang 

telah diberikan, maka dapat disimpulkan sebagai berikut : 

1. Data subjektif yang didapat yaitu Ny.S merasa mulas dan ingin meneran 

serta merasa cemas karena bayinya belum lahir juga setelah 1 jam dari 

pembukaan lengkap. Ini merupakan kehamilan ketiga ibu dengan usia 

kehamilan 38 minggu. 

2. Data objektif yang didapat dari pemeriksaan fisik yaitu keadaan umum 

lemah, tekanan darah 100/70 mmHg, nadi 90x/menit, suhu 36,60C, 

respirasi 24x/menit. Abdomen TFU 31 cm, punggung kanan, presentasi 

kepala, DJJ 150x/menit, his 3x dalam 10 menit lamanya 40 detik, lemah, 

kandung kemih penuh. Genetalia portio tidak teraba, pembukaan 10 cm, 

ketuban utuh, presentasi kepala, UUK depan, molase 0, hodge III.  

3. Analisa yang ditegakkan adalah Ny.S usia 31 tahun G3P2A0 usia 

kehamilan 38 minggu inpartu kala II  dengan kelainan his dan kepala belum 

turun. 

4. Penatalaksanaan yang dilakukan pada Ny.S yaitu dengan stimulasi puting 

susu, menganjurkan tidur miring ke kiri, diberikan rehidrasi dengan 500 ml 

RL, serta dilakukan amniotomi dan kateterisasi, kemudian mengobservasi 

kemajuan persalinan dan dilakukan pertolongan persalinan dengan 60 

langkah APN. Evaluasi yang dicapai yaitu bayi lahir spontan pukul 15.00 

WIB, ibu dan bayi sehat, tidak mengalami komplikasi serta ibu dapat 

melewati masa nifas dengan baik. 

5. Faktor pendukung yang didapatkan yaitu klien dan keluarga sangat terbuka 

dan kooperatif dalam menerima asuhan yang diberikan, adanya kerjasama 

yang baik dengan bidan di PMB N serta terdapat sarana dan prasarana yang 

memadai selama pemberian  asuhan kebidanan  persalinan dengan  adanya 
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dr. SpOG yang memudahkan penulis dan bidan konsultasi dengan cepat. 

Sedangkan faktor penghambat yang didapatkan penulis kesulitan dalam 

melakukan kunjungan rumah secara langsung pada Ny.S karena terkendala 

jarak rumah yang cukup jauh sehingga kunjungan nifas 2 minggu dilakukan 

secara online melalui video call whatsApp. 

B. Saran 

 Saran yang diberikan ditujukkan untuk : 

1. PMB (Praktik Mandiri Bidan) 

Diharapkan PMB N mampu mengembangkan dan meningkatkan 

mutu pelayanan pada asuhan kebidanan yang sesuai standar dan sesuai 

Asuhan Persalinan Normal (APN) 

2. Profesi Bidan 

Diharapkan bidan dapat melaksanakan dan menerapkan asuhan 

kebidanan sesuai standar yang telah ditetapkan. 

3. Klien dan Keluarga 

Diharapkan klien mampu melaksanakan segala anjuran yang 

disarankan bidan seperti pentingnya memakai kb agar tidak terjadi 

kehamilan lagi dengan jarak yang terlalu dekat. Saran untuk profesi bidan 

diharapkan dapat menerapkan asuhan kebidanan dengan standar yang 

sesuai.

 

 

 

  


