BAB V
PENUTUP

A. Kesimpulan
      Setelah penulis melakukan asuhan kebidanan dengan menggunakan pendekatan komprehensif dan pendokumentasian secara SOAP pada Ny. S mulai dari kehamilan, bersalin, BBL, nifas dan KB yang dimulai dari tanggal 12 Maret 2018 – tanggal 30April  2016, maka dapat disimpulkan : 
a. Penulis mampu melakukan asuhan kehamilan kepada Ny. S dari awal bertemu pada saat pemeriksaan kehamilan pada tanggal 15 Maret 2018 sampai masa nifas pada tanggal 3Mei 2018. Pemeriksaan Antenatal Care sebanyak 9 kali dengan standar 12 T. Dari hasil pengkajian dan pemeriksaan kehamilan tidak ditemukan kelainan atau komplikasi pada ibu dan bayi saat kehamilan. 
b. Penulis mampu menolong persalinan dengan 60 langkah Asuhan Persalinan Normal pada tanggal 22 Maret 2018  pada Ny. S usia kehamilan 39 minggu, saat persalinan tidak ada penyulitpada perinium Ny. S. Sehingga pada Kala IItidak di lakukan episiotomi. Pada kala III, dan kala IV, persalinan berjalan dengan normal tanpa disertai adanya penyulit atau komplikasi. 
c.  (
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)Penulis mampu melakukan Asuhan nifas pada Ny. S dari tanggal 22 Maret 2018  -3 Mei 2018  yaitu dari kehamilan, persalinan, BBL, 8 jam post partum, 6 hari post partum, 14 hari post partum dan 6 minggu post partum. Selama pemantauan masa nifas berlangsung dengan baik dan tidak ditemukan tanda bahaya atau komplikasi. 
d. Penulis mampu melakukan asuhan bayi baru lahir kepada bayi Ny. S yang berjenis kelamin laki-laki, BB 3300 gram, PB 47 cm. Tidak ditemukan adanya cacat bawaan serta tanda bahaya. Bayi telah diberikan salep mata dan vitamin Neo K 1 Mg/0,5 cc, dan telah diberikan imunisasi HB0setelah 1 jam pemberian vitamin K  segera setelah persalinan. Pada pemeriksaan dan pemantauan bayi sampai usia 6 minggu tidak ditemukan adanya komplikasi atau tanda bahaya. 
e. Penulis mampumelakukanasuhankebidanankeluargaberencana (KB) terhadapNy. S padatanggal 8 Mei 2018 denganjenisalatkontrasepsi KB DMPA
f. Penulis mampumelakukanpendokumentasianasuhankebidananNy.S mulaikehamilan, persalinan, neonatus, nifasdan KB denganmetodependokumentasian SOAP. 
g. Penulis telah menemukan beberapa kesenjangan antara teori dengan praktik di BPM Dwi Astuti SST

B. Saran 
1. Bagi Pasien
Agar klien memiliki kesadaran untuk selalu memeriksakan keadaan kehamilannya secara teratur sehingga merasa lebih yakin dan nyaman karena mendapatkan gambaran tentang pentingnya pengawasan pada saat hamil, bersalin, BBL dan nifas dengan melakukanpemeriksaan rutin ditempat pelayanan kesehatan, serta agar NyS mendapatkanpelayanan KB yang diinginkandanamanbagiibumenyusui
2. Bagi Lahan Praktik 
Asuhan yang diberikan pada klien sudah cukup baik dan hendaknya lebih meningkatkan mutu pelayanan agar dapat memberikan asuhan yang lebih baik sesuai dengan standar asuhan kebidanan serta dapat mengikuti perkembangan ilmu pengetahuan kesehatan agar dapat menerapkan setiap asuhan kebidanan sesuai dengan teori dari mulai kehamilan, persalinan, BBL, nifas, danKeluargaBerencana (KB).
3. Bagi Akbid Medica Bakti Nusantara
Diharapkan dapat meningkatkan kualitas pendidikan bagi mahasiswa dengan penyediaan fasilitas sarana dan prasarana yang mendukung peningkatan kompetensi mahasiswa sehingga dapat menghasilkan bidan yang berkualitas. 
4. Bagi Penulis Selanjutnya
Diharapkan agar melakukan asuhan komprehensif dengan waktu yang dibutuhkan karena pada penulisan studi kasus ini mengalami kekurangan waktu pada saat pengkajia dilahan

