
 

BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

A. Kesimpulan  

Berdasarkan dari hasil pembahasan penelitian yang berjudul “Pengaruh 

Mobilisasi Dini Terhadap Pemulihan Peristaltik Usus Ibu Post Sectio 

Caesarea Dengan Anestesi Spinal di RSUD Bendan Pekalongan” didapat 

beberapa kesimpulan :  

1. Responden pada penelitian ini dibagi menjadi 2 kelompok intervensi dan 

kelompok kontrol. Karakteristik responden penelitian ini dibagi menjadi 

5 yaitu, tingkat pendidikan, ASA, paritas, pekerjaan dan usia. Presentasi 

untuk karakteristik responden penelitian ini :  

a. Pendidikan yang paling banyak pada kelompok intervensi adalah 

perguruan tinggi sebanyak 11 responden dan pada kelompok kontrol 

paling banyak juga perguruan tinggi yaitu 12 responden.  

b. Karakteristik responden berdasarkan ASA pada kelompok intervensi 

paling banyak ASA 1 sebanyak 15 responden sedangkan paling 

banyak pada kelompok kontrol ASA 1 yaitu 14 responden.  

c. Karkteristik paritas pada kedua kelompok mimiliki jenis paritas yang 

sama banyak yaitu multipara sebanyak 15 responden dalam setiap 

kelompok.  

d. Pada kelompok intervensi mayoritas bekerja sebanyak 15 responden 

dan pada kelompok kontrol juga paling banyak bekerja sebanyak 17 

responden.  
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e. Rata-rata usia  kelompok intervensi adalah 23 tahun sedangkan 

kelompok kontrol memiliki rata-rata usia 25 tahun. 

2. Rata-rata pengukuran peristaltik usus sebelum mobilisasi dini pada 

kelompok intervensi 5,2x/menit dan pada kelompok kontrol 4,9x/menit.  

3. Rata-rata pengkukuran peristaltik sesudah mobilisasi dini pada kelompok 

intervensi 6x/menit sedangkan pada kelompok kontrol 5,4x/menit.  

4. Terdapat pengaruh mobilisasi dini terhadap pemulihan peristaltik usus 

ibu post sectio caesarea dengan anestesi spinal di RSUD Bendan 

Pekalongan.  

B. Saran  

1. Secara Teoritis  

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan referensi, 

sumber informasi, dan pengembangan ilmu pengetahuan di bidang 

keperawatan anestesiologi, khususnya mengenai pengaruh mobilisasi dini 

terhadap pemulihan peristaltik usus ibu post sectio caesarea. 

2. Bagi Penata Anestesi  

Bagi praktisi anestesi sebagai pelayanan post keperawatan 

anestesiologi dalam pemulihan pasien post sectio caesarea dengan 

anestesi spinal supaya dilakukan mobilisasi dini untuk mempercepat 

pemulihan peristaltik usus.  

3. Institusi Pendidikan Poltekkes Kemenkes Yogyakarta  

Sebagai referensi institusi pendidikan khususnya dibidang 

keperawatan anestesiologi, dalam meningkatkan ilmu pengetahuan dan 
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mengembangkan teori keperawatan anestesi terkait mempercepat 

pemulihan peristaltik usus pada pasien post sectio caesarea dengan 

anestesi spinal.  

4. Institusi Rumah Sakit  

Memberikan masukan untuk meningkatkan kualitas pelayanan 

terutama dalam melakukan mobilisasi dini terhadap pasien post sectio 

caesarea dengan anestesi spinal.  

 
 
 
 
 

 
Poltekkes Kemenkes Yogyakarta


	SKRIPSI
	HALAMAN PERSETUJUAN
	HALAMAN PENGESAHAN
	HALAMAN PERNYATAAN ORISINALITAS
	HALAMAN PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI SKRIPSI UNTUK KEPENTINGAN AKADEMIS
	ABSTRAK
	ABSTRACT
	KATA PENGANTAR
	DAFTAR ISI
	DAFTAR GAMBAR
	DAFTAR TABEL
	DAFTAR LAMPIRAN
	BAB I
	PENDAHULUAN
	A. Latar Belakang
	B. Rumusan Masalah
	C. Tujuan Penelitian
	D. Ruang Lingkup
	E. Manfaat Penelitian
	F. Keaslian Penelitian

	BAB II
	TINJAUAN PUSTAKA
	A. Telaah Pustaka
	B. Kerangka Teori
	C. Kerangka Konsep
	D. Hipotesis

	BAB III
	METODE PENELITIAN
	A. Jenis dan Desain Penelitian
	B. Populasi dan Sampel
	C. Waktu dan Tempat
	D. Variabel Penelitian
	E. Definisi Operasional Variabel Penelitian
	F. Jenis dan Teknik Pengumpulan Data
	G. Instrumen dan Bahan Penelitian
	H. Analisa Univariat
	I. Analasia Bivariat
	J. Prosedur Penelitian
	K. Manajemen Data
	L. Etika Penelitian

	BAB IV
	HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN
	A. Gambaran Umum Tempat Penelitian
	B. Hasil Penelitian
	C. Pembahasan .
	D. Keterbatasan Penelitian

	BAB V
	KESIMPULAN DAN SARAN
	A. Kesimpulan
	B. Saran

	DAFTAR PUSTAKA



