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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

1. Konsep dasar asuhan kebidanan pada Ny. I dengan pre-eklampsia ringan 

dan asuhan normal pada By. Ny. I  

2. Dari data subjektif dan data objektif didapatkan pada kasus sesuai dengan 

keluhan dan hasil pemeriksaan. Pada Ny. I dengan keluhan udema dan 

merasa cemas karena belum ada tanda-tanda persalinan setelah HPL lewat 3 

hari, dari hasil pemeriksaan didapatkan TD 140/90 mmHg, N 84 x/m, RR 20 

x/m, S 36.5OC, terdapat udema pada wajah, ektremitas atas dan bawah serta 

hasil laboratorium protein urine +1. 

3. Analisa pada kasus Ny. I setelah dilakukan pemeriksaan data subjektif dan 

data objektif di dapat selama melakukan asuhan, bahwa pasien mengalami 

pre-eklampsia ringan. 

4. Penatalaksanaan kasus Ny. I dengan pre-eklampsia ringan  dilakukan 

tindakan yaitu pasien dirawat inap di rumah sakit dan diberikan terapy 

MgSO4 secara IV drip RL dan diberikan induksi gastrul pervaginam. 

Setelah dilakukan observasi tidak ada tanda-tanda kemajuan persalinan dan 

induksi gagal. Dokter menyarankan untuk di operasi sectio caesarea. 

5. Dari teori dan hasil penelitian yang telah di bahas tidak ada kesenjangan 

asuhan kebidanan yang diberikan pada Ny. I dengan pre-eklampsia ringan. 

 



 

 

 

 

B. Saran  

1. Bagi Puskesmas 

Di harapkan bagi tenaga kesehatan dapat meningkatkan mutu 

pelayanan kesehatan dalam melaksanakan asuhan kebidanan pada ibu 

hamil dengan pre-eklampsia ringan sesuai dengan manajemen 

kebidanan. 

2. Bagi ibu dan keluarga 

Di harapkan bagi ibu dan keluarga dapat lebih memperhatikan dan 

memeriksakan kesehatannya ke fasilitas kesehatan agar lebih 

terkontrol dan dapat di deteksi secara dini masalah yang kemungkinan 

terjadi 
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