BAB VI

KESIMPULAN DAN SARAN

6.1 Kesimpulan

Pada masa kehamilan, persalinan, nifas serta bayi baru lahir
merupakan kondisi yang akan dialami oleh setiap wanita usia subur yang
sudah menikah. Kondisi tersebut merupakan suatu keadaan yang
fisiologis ibu hamil alami selama masa berKB secara komprehensif dapat
mencegah kemungkinan munculnya komplikasi pada ibu. Pada penelitian
ini, asuhan kebidanan dilakukan pada Ny "M” Dengan Kehamilan Normal
Sampai Dengan KB di Puskesmas Pamotan Kabupaten Malang

Asuhan yang digunakan pada Ny.”M” secara komprehensif
menggunakan pendokumentasian manajemen varney. Kunjungan
kehamilan trimester Il dilakukan 2 kali dengan keluhan nyeri punggung,
nyeri punggung merupakan keluhan fisiologis pada ibu hamil namun
untuk mengurangi nyeri punggung Yyaitu dilakukan inovasi dengan
pemberian aromaterapi lemon. Kandungan lemon yaitu limeone 66-80
geranil, asetat, netrol, terpine 6-14 % a pinene 1-4 % dan mrcyne.
Limeone adalah komponen utama dalam senyawa kimia jeruk yang dapat
menghambat sistem kerja prostaglandin sehingga dapat mengurangi
nyeri. Pada saat persalinan ibu mengalami masalah yaitu kala | lama dan
ketuban pecah dini, kemudian pasien dilakukan rujukan ke RSBM untuk
penangnan lebih lanjut. Pemeriksaan Bayi Baru lahir dalam batas normal.
Kunjungan nifas 3 hari post Partum pasien mengeluh nyeri luka pada
jahitan Sectio Caesaria, pemberian inovasi dengan botok ikan kutuk
dimana kandungan yang terdapat dalam ikan kutuk yaitu protein atau
albumin yang cukup tinggi dan juga albumin merupakan protein terbanyak
dalam plasma, sekitar 60% dari total plasma protein dengan nilai normal
3,3- 5,5 g/dl albumin. Kunjungan

1. Penulis dapat melakukan asuhan kebidanan kehamilan trimester Il
dengan pendekatan manajemen varney.
2. Penulis dapat melakukan asuhan kebidanan persalinan dengan

pendekatan manajemen varney.

188



189

3. Penulis dapat melakukan asuhan kebidanan nifas dengan pendekatan

manajemen varney.

4. Penulis dapat melakukan asuhan kebidanan bayi baru lahir dengan

pendekatan manajemen varney.

5. Penulis dapat melakukan asuhan kebidanan keluarga berencana (KB)

dengan pendekatan manajemen varney.

6.2 Saran

6.2.1

6.2.2

6.2.3

6.2.4

6.2.5

Bagi Tempat Penelitian
Diharapkan dapat mendeteksi adanya komplikasi pada kehamilan dan

mengantisipasi komplikasi tersebut.

Bagi Poltekkes RS dr. Soepraoen Malang
Diharapkan institusi kesehatan dapat menerapkan pendidikan asuhan

kebidanan secara continuity of care dengan tepat dalam proses belajar
mengajar dan memperbaiki praktik pembelajaran menjadi lebih
efektifdanefesien,sehinggakualitassumberdayadanpengetahuan
manusia di institusi meningkat, sehingga dapat melahirkan tenaga
kesehatan terutama Bidan yang berkualitas.

Bagi Peneliti
Diharapkan mendapat pengalaman menerapkan manajemen

kebidanan dalam memberikan asuhan kebidanan pada ibu hamil,
sehingga nantinya pada saat bekerja di lapangan dapat dilakukan
secara sistematis yang pada akhirnya meningkatkan mutu pelayanan
yang akan memberikan dampak menurunkan angka kematian ibu dan
bayi.

Bagi Bidan
Diharapkan para bidan desa dapat lebih mendekatkan diri dengan

masyarakat untuk mengadakan penyuluhan, menerapkan asuhan
kebidanan secara continuity of care dengan tepat dalam melakukan
pelayanan kebidanan agar dapat meningkatkan pelayanan kesehatan
ibu dan anak serta dapat meningkatkan pelayanan yang berkualitas

bagi kesehatan masyarakat.

Bagi Peneliti Selanjutnya
Bagi peneliti selanjunya diharapkan dapat digunakan sebeagai

tambahan informasi tentang karakteristik dari hamil sampai KB.
Peneliti selanjutnya dapat menjadikan penelitian ini sebagai salah satu

acuan. Peneliti selanjutnya juga dapat mencari faktor lain yang
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mempengaruhi terjadinya permasalahan dalam kehamilan maupun

persalinan khusunya permasalahan ketuban pecah dini.
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