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BAB V  

PENUTUP 

A. KESIMPULAN 

Setelah  penulis  melakukan  asuhan  kebidanan  secara  

komprehensif pada ibu hamil Ny. W GVPIVAO Trimester II - III dengan 

letak sungsang di BKIA Rumah Sakit Roemani Muhammadiyah Semarang, 

maka penulis menyimpulkan beberapa kesimpulan dan saran yang 

meningkatkan mutu asuhan kebidanan khususnya pada kehamilan letak 

sungsang. 

1. Pengkajian didapatkan data subyektif yaitu ibu mengatakan gerak janin 

dirasakan lebih banyak diperut bagian bawah, dan data obyektif yaitu 

keadaan umum ibu baik, kesadaran composmentis, tekanan darah 130/80 

mmHg. Nadi 85 x/menit, suhu 36,5° C, pernafasan 22 x/menit. Leopold 

I: bagian fundus teraba bulat, keras, melenting (kepala). Leopold II: 

kanan : teraba bagian-bagian kecil janin (ekstermitas). Kiri : teraba 

tahanan keras memanjang (punggung). Leopold III : bagian terendah 

teraba bulat, lunak, tidak  melenting  (bokong).  Leopold  IV  :  bagian  

terbawah  janin  belum masuk panggul, auskultasi : DJJ diatas pusat 

ibu sebelah kiri, frekuensi  :136 x/menit, teratur. 

2. Interprestasi data Ny. W GVPIVAO, umur 42 tahun, janin tunggal hidup 

intra uteri,   letak   memanjang,   punggung   kiri,   presentasi   bokong,   

bagian terbawah belum masuk panggul. 
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3. Diagnosa potensial yang terjadi yaitu pada ibu terjadi perdarahan dan 

pada janin bisa menyebabkan premature. 

4. Antisipasi segera dilakukan knee chest dan kolaborasi dr SpOg, 

Observasi laboratorium (GTT dan USG).sehingga tidak muncul diagnosa 

potensial. 

5. Perencanaan asuhan yang akan dilakukan pada ibu hamil dengan letak 

sungsang pada Ny. W yaitu beritahu ibu tentang hasil pemeriksaan, beri 

motivasi  kepada  ibu  agar  tidak  terlalu  cemas  dengan  kehamilannya, 

ajarkan   ibu   untuk   latihan   posisi   knee   chest   (menungging)   dan 

menganjurkan untuk dilakukan di rumah 3 - 4 kali sehari selama 10 – 15 

menit, anjurkan ibu untuk istirahat cukup, beri KIE tentang gizi ibu 

hamil. berikan terapi pada ibu anjurkan ibu untuk minum obat dari 

bidan, menganjurkan ibu untuk USG untuk memastikan janin adalah 

presentasi bokong, beritahu ibu 6 hari lagi akan di lakukan kunjungan 

rumah. 

6. Pelaksanaan   asuhan   kebidanan   pada   Ny.   W   sudah   sesuai   

dengan perencanaan yang telah dibuat. 

7. Evaluasi hasil dari kasus ini, asuhan kebidanan yang diberikan pada Ny. 

W sudah didapatkan hasil yang optimal, keadaan umum ibu baik, ibu 

tidak cemas, dan bagian terbawah adalah kepala. 

8. Pada kasus ibu hamil Ny. W umur 42 tahun dengan letak sungsang 

tidak ada kesenjangan antara di teori dan praktek. 
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B. SARAN 

1. Bagi Klien 

Bagi klien hendaknya melakukan ANC rutin ke bidan untuk mendeteksi 

kehamilanya dan keadaan janin. Dan hendaknya segera datang ke tenaga 

kesehatan  apabila  mengalami  tanda  bahaya  pada  kehamilan,  

sehingga tidak terjadi komplikasi tidak diinginkan. 

2. Bagi Institusi Pendidikan 

Diharapkan akan menambah literatur tentang kehamilan khususnya 

kehamilan letak sungsang 

3. BKIA Rumah Sakit Roemani Muhammadiyah Semarang  

BKIA Rumah Sakit Roemani Muhammadiyah Semarang Diharapkan 

dapat lebih meningkatkan mutu pelayanan dalam melaksanakan asuhan 

kebidanan pada ibu hamil sehingga dapat memberikan pelayanan yang 

optimal khususnya pada pasien ibu  hamil dengan letak sungsang. 
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