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BAB VI 

PENUTUP 

 

Pada bab ini akan diuraikan tentang kesimpulan dan saran dari penulis mengenai 

Laporan Tugas Akhir yang dilakukan di TPMB Evi Dwi Wulandari,Str.Keb  

6.1 Kesimpulan 

6.1.1 Asuhan Kebidanan Kehamilan Trimester III 

Pada Ny.F usia 19 tahun GI P0000 Ab000 UK 34-35 minggu janin T/H/I letak 

kepala, punggung kanan dengan keadaan ibu dan janin baik. Telah dilakukannya 

4 kali pemeriksaan ANC trimester III tidak ada kesenjangan antara teori dan 

kasus. Dengan hasil pemeriksaan kondisi ibu dan janinnya baik, Selama 

kehamilan trimester III, Ny.F mengalami beberapa ketidaknyamanan yang 

fisiologis dialami  oleh ibu hamil antara lain sakit nyeri pada ulu hati, insomnia, 

dan mulas atau kontraksi palsu. Hal tersebut sudah dapat teratasi dengan 

diberikan KIE dan asuhan yang tepat. 

6.1.2 Asuhan Kebidanan Persalinan dan Bayi Baru Lahir 

Pada Ny.F usia 19 tahun GI P0000 Ab000 UK 39-40 minggu janin T/H/I letak 

kepala, punggung kanan, inpartu kala I fase laten dengan keadaan ibu dan janin 

baik. Kala I dimulai pada pukul 16.30 WIB dengan durasi kala I yang dialami 

Ny.F mulai dari pembukaan 3 cm sampai dengan 10 cm adalah 6 jam. Kala I 

Ny.F lebih cepat 1 jam karena adanya faktor power, positioning, passage, 

passanger, dan psikologis ibu dalam kondisi baik. 

Proses persalinan kala II pada pukul 22.30 WIB berjalan dengan lancar diikuti 
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dengan kala III  dan kala IV yang berjalan dengan lancar juga. Selama proses 

persalinan hingga kala IV, kondisi ibu dalam kondisi baik dan tidak mengalami 

komplikasi maupun penyulit. Bayi Ny.F lahir pada hari Rabu, 07 Februari 2024 

pukul 22.45 WIB secara spontan, jenis kelamin perempuan dan dalam kondisi 

normal tanpa adanya kelainan. Bayi Ny.F diklasifikasikan sebagai neonatus 

cukup bulan sesuai dengan masa kehamilan dengan kondisi baik.  

6.1.3 Asuhan Kebidanan Neonatus 

Bayi Ny.F dalam kondisi sehat selama pengkajian berlangsung. Bayi telah 

mendapat perawatan bayi baru lahir yang sesuai untuk menjadi kestabilan 

kondisinya. Kunjungan neonatus dilakukan 3 kali mulai dari 6 jam setelah bayi 

baru lahir, by.ny.F usia 4 hari, dan by.ny.F usia 10 hari. 

6.1.4  Asuhan Kebidanan Nifas 

Ny.F P1001 Ab000 dilakukan sebanyak 4 kali kunjungan sesuai dengan 

standar kebidanan yang berlaku, yaitu KF 6 jam postpartum, KF 4 hari 

postpartum, KF 10 hari postpartum, dan KF 36 hari postpartum. Keadaan ibu 

baik, penurunan TFU sesuai dengan masa nifas, proses involusi uteri dan 

pengeluaran lochea berjalan dengan lancar sehingga ibu mengalami masa nifas 

yang fisiologis tanpa adanya komplikasi apapun. Selama masa nifas, Ny.F 

mengalami beberapa keluhan dialaminya antara lain ibu masih merasa mulas, 

mengantuk karena kurang tidur, mengeluh payudara sebelah kanan sakit dan 

terasa bengkak. Hal tersebut sudah dapat teratasi dengan diberikan KIE dan 

asuhan yang tepat. 
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6.1.5 Asuhan Kebidanan Masa Interval 

Asuhan kebidanan masa interval dilaksanakan setelah masa nifas berakhir 

dan ibu dalam kondisi menstruasi pertama kali setelah melahirkan. Dengan 

mempertimbangkan hasil skrining calon akseptor KB, hasil pemeriksaan 

subjektif dan objektif maka Ny.F memilih dan telah dilakukan penyuntikkan 

menjadi akseptor baru KB Suntik DMPA.  

6.2 Saran 

6.2.1 Bagi Mahasiswa 

Bagi mahasiswa kebidanan khususnya D-III Kebidanan diharapkan dapat 

melakukan asuhan kebidanan lebih baik dan secara komprehensif kepada ibu 

hamil diikuti dengan persalinan, nifas, dan akseptor KB dengan memanfaatkan 

laporan asuhan ini sebagai referensi. Hal ini bertujuan agar mahasiswa memiliki 

peran aktif dalam meningkatkan deteksi dini komplikasi yang dapat terjadi pada 

masa hamil, bersalin, maupun nifas. Dengan demikian, secara tidak langsung 

mahasiswa juga dapat berperan aktif dalam menurunkan AKI dan AKB 

khususnya di Kabupaten dan Kota Malang. 

6.2.2 Bagi Klien 

Hasil laporan tugas akhir ini diharapkan dapat meningkatkan peran serta ibu 

dan keluarga dalam mendukung ibu hamil hingga melahirkan serta pemilihan 

KB dalam memeriksakan kondisi kesehatannya secara teratur dengan tujuan 

mendapatkan asuhan yang sesuai standar dan berkualitas. 

6.2.3 Bagi Lahan Praktik 

Hasil laporan tugas akhir ini didapatkan sebagai acuan mempertahankan dan 
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meningkatkan mutu pelayanan kesehatan terutama dalam memberikan asuhan 

pelayanan kebidanan secara berkesinambungan Continuity of Care. 

6.2.4 Bagi Institusi Pendidikan 

Laporan tugas akhir ini diharapkan dapat digunakan sebagai salah satu 

referensi dalam memberikan informasi khususnya tentang asuhan kebidanan 

secara berkesinambungan Continuity of Care sehingga dapat dijadikan bahan 

pembelajaran dalam penyusunan yang lebih baik untuk laporan tugas akhir 

selanjutnya.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 




