BABV

PENUTUP

A. Kesimpulan

Setelah penulis melakukan asuhan kebidanan dengan menggunakan

pendekatan komprehensif dan pendokumentasian secara SOAP pada Ny.
“A” GIPOAOHO dengan kehamilan Trimester III, Persalinan, Nifas dan
Bayi Baru Lahir yang di mulai dari tanggal 10 Maret — 26 Mei 2026 di
PMB Bdn. Rika Hardi Astuti, S.ST maka dapat disimpulkan :

1.

Mampu melakukan pengkajian data subjektif dan objektif pada ibu
hamil trimester III, bersalin, nifas dan Bayi baru lahir pada Ny”A” di
PMB Bdn. Rika Hardi Astuti, S.ST

Mampu menginterprestasi data untuk mengindentifikasi diagnose
masalah, dan kebutuhan pada ibu hamil trimester III, bersalin, nifas
dan Bayi baru lahir pada Ny”A” di PMB Bdn. Rika Hardi Astuti, S.ST

. Mampu menganalisis dan menentukan diagnosa potensial pada ibu

hamil trimester III, bersalin, nifas dan Bayi baru lahir pada Ny”A” di
PMB Bdn. Rika Hardi Astuti, S.ST

Mampu menetapkan kebutuhan terhadap tindakan segera baik mandiri,
kolaborasi, maupun rujukan dalam memberikan asuhan kebidanan
pada ibu hamil trimester III, bersalin, nifas dan Bayi baru lahir pada
Ny”A” di PMB Bdn. Rika Hardi Astuti, S.ST

. Mampu menerapkan tindakan asuhan kebidanan yang diberikan sesuai

dengan rencana yang efisien dan aman pada ibu hamil trimester III,
bersalin, nifas dan Bayi baru lahir pada Ny”A” di PMB Bdn. Rika
Hardi Astuti, S.ST

. Mampu melakukan evaluasi hasil asuhan kebidanan pada ibu hamil

trimester III, bersalin, nifas dan bayi baru lahir pada Ny”A” di PMB
Bdn. Rika Hardi Astuti, S.ST

Mampu mendokumentasikan asuhan pelayanan kebidanan dalam
bentuk pendokumentasian SOAP pada ibu hamil trimester III, bersalin,
nifas dan Bayi baru lahir pada Ny”A” di PMB Bdn. Rika Hardi Astuti,
S.ST
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B. Saran
Berdasarkan hasil asuhan kebidanan secara berkesinambungan

(Continuity of Care) pada masa kehamilan, persalinan, nifas dan bayi baru
lahir maka penulis memberikan beberapa saran sebagai berikut:
1. Bagi Penulis Selanjutnya

Diharapkan penulis selanjutnya dapat meningkatkan kemampuan
dalam menerapkan manajemen asuhan kebidanan sesuai dengan standar
praktik dan perkembangan ilmu pengetahuan terkini. Selain itu,
diharapkan mampu melakukan pengkajian secara komprehensif
menggunakan pendekatan manajemen kebidanan sehingga asuhan yang
diberikan tidak hanya berfokus pada masalah fisik, tetapi juga
memperhatikan aspek psikologis klien.
2. Bagi Lahan Praktik

Diharapkan  fasilitas  pelayanan  kesehatan  dapat terus
mempertahankan dan meningkatkan mutu pelayanan kebidanan melalui
penerapan standar pelayanan yang sesuai dengan evidence-based practice,
peningkatan kompetensi tenaga kesehatan, serta pemberian asuhan yang
komprehensif, berkesinambungan, dan berpusat pada kebutuhan ibu dan
bayi.
3. Bagi Institusi Pendidikan

Diharapkan institusi pendidikan terus meningkatkan kualitas
pembelajaran, baik teori maupun praktik, sehingga mahasiswa memiliki
kompetensi  dalam  memberikan  asuhan  kebidanan  secara
berkesinambungan sesuai dengan standar profesi. Selain itu, laporan ini
diharapkan dapat menjadi salah satu referensi bagi mahasiswa dalam
penyusunan karya tulis ilmiah maupun penerapan praktik kebidanan.
4. Bagi Klien

Diharapkan ibu dapat meningkatkan pengetahuan mengenai
pentingnya pemeriksaan kesehatan secara rutin selama kehamilan,
persalinan, nifas, perawatan bayi baru lahir, serta penggunaan kontrasepsi

pascapersalinan
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