BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

A. KESIMPULAN
Berdasarakan asuhan kebidanan yang telah di lakukan dan pembahasan

“Asuhan Kebidanan Komprehensif pada Ny.H dan By.H di Bidan Praktek

Mandiri (BPM) Nurhasanah,A.Md.Keb Kota Pontinak Barat Tahun 2017”

yang menggunakan 7 langkah varney mulai dari pengumpulan data sampai

dengan evaluasi, maka penulis dapat mengambil kesimpulan .

1. Pengkajian telah di laksanakan dengan mengumpulkan semua data
menurut lembar format yang tersedia melalui teknik wawancara dan
observasi sistematik. Data subjektif khususnya pada keluhan utama yaitu
ibu mengatakan badannya terasa lemas, dan pusing. Data objektif yaitu
keadaan umum baik, kesadaran compos mentis, tekanan darah110/80
mmHg, nadi 80 x/menit, respirasi 20x/menit, suhu 36,5 °C, Hb 9,9 gr%,
mata tidak oedema, conjungtiva pucat dan sklera putih

2. Interpretasi data dari hasil pengkajian di peroleh diagnose kebidanan
‘Ny.H Gy Py Ay umur 28 tahun hamil £23 minggu dengan anemia ringan.
Masalah yang terjadi adalah ibu merasa sering pusing dan badannya sering
lemas dan kebutuhan yang di lakukan adalah memberi support mental dan
konseling tentang anemia ringan

3. Diagnosa potensial pada kasus ini adalah anemia ringan tetapi tidak terjadi

anemia sedang karena telah di lakukan penanganan dengan baik
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. Antisipasi dengan pemberian tablet Calveral tablet per hari dengan
dosis 60 mg, dan pemberian konseling tentang anemia ringan
Perencanaan yang di berikan pada Ny.H Gy, Py, A, dengan anemia
ringan antara lain meningkatkan gizi penderita , yaitu beritahu ibu
tentang hasil pemeriksaaannya, beri KIE tentang gizi ibu hamil,
anjurkan ibu untuk meningkatkan asupan nutrisi, beri KIE tentang
suplemen zat besi, anjurkan ibu untuk banyak istirahat, beri terapi
kalk 1x150 mg dan beritahu ibu untuk kontrol 1 bulan kemudian.
Pelaksanaan yang di berikan padaNy.H G,, P;; A, dengan anemia
ringan antara lain menganjurkan ibu untuk makan makanan yang
bergizi seperti yang mengandung vitamin, zatbesi, protein dan
mineral, contohnasi, sayur —sayuran, ikan, daging, danminum air
putih yang banyak , menganjurkan ibu untuk meminum suplemen zat
besi pada malam hari, di minum dengan air jeruk atau putih dan
jangan di minum dengan susu, the atau kopi dan air soda.

Evaluasi adalah tahapan penilaian terhadap keberhasilan asuhan yang
di berikan dalam mengatasi masalah pasien dengan hasil keadaan
umum ibu baik, kesadaran compos mentis, TD 120/80 mmHg, Nadi
80x/menit, Respirasi 24x/menit, Suhu 36,5°C, Hb 11,3 gr%, ibu
bersedia minum suplemen zat besi, ibu bersedia makan makanan
yang banyak mengandung sayur, Hb naik dan tidak terjadi anemia
ringan.

Pada kasus ini semua hasil asuhan kebidanan sudah di tuangkan

dalam bentuk SOAP sesuai dengan 7 langkah varney.
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9. Pada kasus Ny. H G,y Py, A, dengan anemia ringan tidak terdapat

kesenjangan antar teori dan kasus.

B. SARAN
1. Bagi BPMNurhasanah,A.Md.Keb
Meningkatakan mutu pelayanan dalam memberikan asuhan pada ibu
hamil dengan anemia ringan secara optimal melalui penanganan segera
pada kasus ibu hamil
2. Bagi Masyarakat
Dapat meningkatkan pengetauan tentang anemia ringan terutama
bahaya dalam kehamilan serta menambah referensi dari penelitian yang
akan dilakukan selanjutnya dan dapat dijadikan studi banding agar dapat

memaksimalkan penelitian yang akan dilakukan selanjutnya.
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