
 
 

82 
 

BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Setelah melakukan asuhan keperawatan pada Ny.M dan Ny.Wdengan 

post sectio caesarea atas indikasi Ketuban Pecah Dini (KPD) di ruang Siti 

Hajar RS Islam Klaten, maka dapatdisimpulkan sebagai berikut : 

1. Pengkajian kasus 1 dimulai tanggal 10 Mei 2018 – 12 Mei 2018, 

sedangkan kasus 2 dilakukan pada tanggal 13 Mei 2018 – 15 Mei2018. 

Pengkajian Ny.M dan Ny.W dengan postsectio caesarea atas indikasi 

Ketuban Pecah Dini (KPD) di ruang Siti hajar RSI Klaten didapatkan 

pengkajian sesuai dengan teori yang ada meskipun ada beberapa yang 

tidak ada sesuai dengan teori, karena pada saat pengkajian tidak 

ditemukan beberapa data pada pasien seperti riwayat kontrasepsi, 

bonding attachment, gangguan pada hamil muda, tempat memeriksakan 

kehamilan, nutrisi selama hamil, pola tidur. 

2. Diagnosa yang muncul pada kedua kasus meliputi nyeri akut b.d agens 

cedera fisik (prosedur SC), hambatan mobilitas fisik b.d nyeri, gangguan 

pola tidur b.d tanggung jawab menjadi pengasuh, dan ketidakefektifan 

pemberian ASI b.d ketidakadekuatan suplai ASI. 

Diagnosa keperawatan pada kedua kasus yang tidak muncul sesuai 

dengan teori yaitu diagnosa risiko infeksi b.d prosedur invasif dan risiko 

perdarahan b.d komplikasi pascapartum karena tidak ada data yang 

mendukung untuk menegakkan kedua diagnosa tersebut. 
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3. Rencana keperawatan untuk mengatasi masalah yang muncul pada kasus 

1 dan kasus 2 post sectio caesarea atas indikasi ketuban pecah dini, 

antara lain yaitu manajemen nyeri, latihan ambulasi, peningkatan tidur, 

dan konseling laktasi. Di RS sudah dilakukan sesuai dengan ONEC. 

4. Implementasi keperawatan di RS sebagian besar telah sesuai dengan 

ONEC dan sesuai dengan intervensi di teori tetapi ada beberapa tindakan 

keperawatan yang sudah dilakukan perawat tetapi tidak ditulis dalam 

dokumentasi. 

5. Hasil evaluasi dapat disimpulkan bahwa semua masalah keperawatan 

yang muncul sudah teratasi didukung dengan data subyektif atau obyektif 

yang muncul sudah sesuai dengan kriteria yang sudah ditentukan dan 

semua masalah keperawatan dapat teratasi. 

B. Saran 

Beberapa saran yang dapat diberikan setelah melakukan study kasus 

atau pengelolaan kasus pada post sectio caesarea atas indikasi Ketuban Pecah 

Dini (KPD) adalah : 

1. Mahasiswa 

Memahami teori yang ditulis dalam Karya Tulis Ilmiah dan 

mengaplikasikan secara langsung yang ada di teori dengan asuhan 

keperawatan di RS. 

2. Bagi institusi pendidikan 

Institusi pendidikan dapat mengevaluasi kembali dengan 

diterapkannya study kasus Karya Tulis Ilmiah yang tahun ini berbeda 
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dengan tahun sebelumnya. Sebaiknya para dosen harus menyamakan 

persepsinya terlebih dahulu dalam penyusunan kasus Karya Tulis Ilmiah 

agar dalam penulisan mahasiswa tidak bingung dalam penulisan dan 

setiap dosen mempunyai persepsi yang berbeda. 

3. Bagi institusi pelayanan kesehatan/ Rumah Sakit 

RS Islam Klaten terutama ruang Siti Hajar untuk bangsal nifas 

sebaiknya dalam dokumentasi asuhan keperawatan pada pasien ditulis 

lebih lengkap. 

 

 
 

 

 

 


