BAB V

PENUTUP

A. Simpulan
Berdasarkan dari Asuhan Kebidanan Komprehensif Pada Ny.H dan

By.Ny.H dengan Asfiksia Neonatorum Sedang Di Puskesmas Alianyang

Pontianak Tahun 2019 dan di mulai dari pengkajian sampai evaluasi, pendliti

dapat menarik kesimpulan berikut :

1. Pada kasus Ny.H tinggi badan Ny.H 144 cm, sedangkan menurut teori
Kriteria kehamilan resiko Terladu pendek dari < 145 cm. Akan
menyebabkan panggul sempit dan lahiran premature. M aka ada kesenjangan
antarateoti dan hasil tinjauan.

2. Pada kasus By. Ny.H lahir spontan tidak menangis, tonus otot lemah,
sedangkan menurut teori bayi lahir spontan harus menangis, tonus otot aktif,
hal ini disebabkan adanya lilitan tali pusat tetapi bisa di lepaskan dari kepala
bayi. Tidak ada kesenjangan teori dan tinjauan kasus, karena factor lilitan
tali pusat bias menyebabkan bayi asfiksia.

3. Pada kasus By. Ny.H ukuran lingkar kepala 31 cm, sedangkan menurut teori
ukuran lingkar kepala normal bayi laki-laki cukup bulan dimulai dengan
ukuran 32-38 cm, sedangkan grafik bayi perempuan cukup bulan dimulai

dari ukuran 31-37 cm. ada kesenjangan antarateori dan tinjauan kasus.
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B. Saran
1. Bagi Puskesmas dan BPM
Meningkatkan mutu pelayanan dalam memberikan asuhan kebidanan
sesuai dengan prosedur dan standar, sehingga dapat melaksanakan asuahan
kebidanan komprehensif secara optimal, efektif dan efisien.lebih optimal
melalui penanganan segera pada kasus ibu hamil, bersalin, nifas, bayi batu
lahir, imunisasi dan keluarga berencana
2. Bagi Mahasiswa
Mampu menguasai setigp asuhan yang diberikan pada klien dan
mengikuti perkembangan ilmu terbaru, khususnya di bidang kesehatan agar
tercapai mutu asuahan yang lebih baik lagi.
3. Bagi Petugas kesehatan
Diharapkan petugas kesehatan dapat memberikan penjelasan / KIE
sesuai kebutuhan pada ibu hamil, bersalin, nifas, bayi batu lahir, imunisasi
dan keluarga berencana tentang apa sgja yang harus diketahui tentang

keadaan ibu dan bayi nya dengan jelas.
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