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BAB VI 

 
KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

Setelah dilakukan Asuhan Kebidanan pada Ny. N usia 25 tahun 

G1P1A0 di PMB K berupa pengumpulan data subjektif, pemeriksaan fisik, 

menentukan analisa untuk mengetahui masalah yang terjadi pada pasien 

serta penatalaksanaan yang telah diberikan, maka penulis dapat mengambil 

kesimpulan yaitu : 

1. Data Subjektif 

Ny. N usia 25 tahun hamil anak pertama, tidak pernah keguguran 

dengan HPHT 07-07-20221 dan TP 14-04-2022. Datang ingin 

melakukan pemeriksaan rutin pada kehamilannya dan ingin 

melakukan USG. Tidak merasakan nyeri pada perut saat ada gerak 

janin, tidak terdapat pengeluaran air-air dari jalan lahir, tidak ada 

riwayat penyakit hipertensi dan diabetes mellitus, sudah 

mendapatkan TT3, pola makan tidak teratur ½- 1 porsi, dan minum 

4-6 gelas perhari. 

2. Data Objektif 

Hasil keadaan umum baik, kesadaran umum composmentis, 

pemeriksaan tanda-tanda vital dalam batas normal, pemeriksaan 

Leopold presentasi bokong, TFU Mc. Donald 27 cm dan TBJ 1827 

gram dibawah batas normal usia kehamilan, serta pemeriksaan USG 

didapatkan hasil AFI 7,9 cm. 

3. Analisa 

Ny. N usia 25 tahun GIP0A0 hamil 34 minggu janin tunggal hidup 

intrauterine presentasi bokong dengan KMK dan Oligohidramnion. 

4. Penatalaksanaan 

Penatalaksanaan yang dilakukan yaitu memantau keadaan umum, 

tanda-tanda vital, TFU Mc. Donald, palpasi Leopold, dan 

pemeriksaan USG. Memantau hasil kolaborasi ekstra intact cairan, 
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peningkatan porsi makan dan makanan tinggi gula, mengajarkan 

posisi knee chest. Merencanakan persalinan dengan tindakan Sectio 

Caesarea atas indikasi presentasi bokong dan Oligohidramnion. 

5. Faktor Pendukung 

Faktor pendukung yang membantu penulis dimulai dari klien yang 

kooperatif dalam pelaksanaan asuhan ini serta pihak di PMB bidan 

K. 

6. Faktor Penghambat 

Tidak ada faktor penghambat dalam pelaksanaan asuhan kebidanan. 

 
B. Saran 

1. Bagi Profesi Bidan 

Penerapan ANC 6 kali akan bermanfaat untuk mendeteksi terjadinya 

komplikasi kehamilan seperti Oligohidramnion. 

2. Bagi Lahan Praktek 

Diharapkan lebih dapat memperhatikan ibu yang mengalami 

Oligohidramnion. 

3. Bagi Ibu dan Keluarga 

Diharapkan ibu tetap melakukan pemeriksaan di tenaga kesehatan selama 

masa kehamilan atau setelah dilakukan persalinan. 


