BAB V
PENUTUP

A. Kesimpulan
Setelah penulis melakukan asuhan kebidanan dengan menggunakan pendekatan komprehensif dan pendokumentasian secara SOAP pada Ny. T G2P1A0 mulai dari kehamilan, bersalin, BBL, nifas dan KB yang dimulai dari tanggal 18 Desember – 06 Mei 2020, maka dapat disimpulkan : 
1. Penulis  mampu melakukan asuhan kehamilan kepada Ny.T  G2P1A0 dari pemeriksaan kehamilan pada tanggal 18 desember 2019 – 24 maret 2020. Pada kunjungan kehamilan ke  II dan III Terdapat kesenjangan antara teori dan peraktik, yaitu TFU ibu tidak sesuai dengan usia kehamilan. Tfu ibu pada UK 38 minggu 1 hari yaitu 32 cm. sedangkan menurut teori  pada usia kehamilan 36 minggu atau lebih idealnya adalah 36 cm (munthe,2019)
2. Penulis mampu menolong persalinan dengan 60 langkah Asuhan Persalinan Normal pada tanggal 24 maret 2020 pada Ny. T G2P1A0 usia kehamilan 39 minggu 1 hari. KalaI- IV terdapat kesenjangan antara  teori dan praktik, yaitu pelaksanaan IMD kurang dari waktu yang ditentukan.
3. Penulis  mampu melakukan Asuhan nifas pada Ny. A P2A0 dari tanggal 24 maret 2020 yaitu dari 6 jam post partum (resume), 6 hari post partum , 14 hari post partum, 40 hari post partum. Asuhan diberikan secara menyeluruh sesuai dengan kebutuhan dan teori. Tidak ada kesenjangan antara teori dan praktik.
4. Penulis mampu melakukan asuhan bayi baru lahir kepada bayi Ny. T yang berjenis kelamin perempuan, BB 2900 gram, PB 49 cm. Tidak ditemukan adanya cacat bawaan serta tanda bahaya. Tidak terdapat kesenjangan antara teori dan praktik.
5. Penulis mampu melakukan asuhan keluarga berencana kepada Ny. T
P2A0 dari pemeriksaan KB pada tanggal 06 mei 2020 . Secara menyeluruh tidak terdapat kesenjangan antara teori dan praktik.
6. Penulis mampu melakukan pendokumentasian asuhan kebidanan Ny. T mulai kehamilan, persalinan, neonatus, nifas dengan metode pendokumentasian SOAP.
7. Dari keseluruhan pengkajian data subjektif dan objektif  Ny T mulai dari kehamilan, persalinan, nifas, bayi baru lahir, dan KB, di temukakn kesenjangan pada kunjungan  kehamilan usia 38 minggu, yang mana tinggi TFU ibu kurang dari batas normal (monthe. 2019). 
Serta  pelaksanaan IMD tidak sesuai karna hanya dilakukan ±30 menit, sedangkan menurut teori pelaksanaan IMD sekurang-kurangnya dilakukan selama 1 jam. (Fitriana yuni. 2018)

B. Saran 
1. Bagi Pasien
Meningkatkan kualitas pada pasien untuk selalu memeriksakan keadaan kehamilannya secara teratur sehingga merasa lebih yakin dan nyaman dengan kehamilannya. Menyarankan kepada ibu untuk tidak  mempercayai mitos-mitos yang beredar dimasyarakat yang mengatakan bahwa ibu nifas tidak boleh makan ikan, telur, dan daging supaya jahitan cepat sembuh. Faktanya: ibu post partum sangat dianjurkan untuk memenuhi kebutuhan akan nutrisi dan gizi seimbanng. Terutama protein untuk mempercepat penyemuhan luka. (Yanti. 2014)

2. Bagi Lahan Praktik 
Hasil dari penelitian sebagai bahan evaluasi bagi lahan praktik untuk mensosialisasikan tentang asuhan yang berkelanjutan yang  sesuai dengan standar asuhan kebidanan serta dapat mengikuti perkembangan ilmu pengetahuan kesehatan agar dapat menerapkan  asuhan sesuai dengan teori terbaru atau evidence based mulai dari kehamilan, persalinan, nifas, BBL, dan KB

3. Bagi Institusi Universitas Aisyah Pringsewu
Diharapkan dapat meningkatkan kualitas pendidikan bagi mahasiswa dengan penyediaan fasilitas sarana buku yang ada di perpustakaan agar menyediakan buku dengan referensi terbaru, serta bagian laboratorium lebih banyak menyediakan fasilitas kesehatan.








