BAB V
PENUTUP

Setelah melakukan tindakan asuhan keperawatan langsung pada Ny. L
postpartum dengan episiotomi di kp tipar RT/RW 02/01 desa sinarlaut, kecamatan
agrabinta, kabupaten cianjur pada tangga 21-23 mei 2021 dapat diambil beberapa
kesimpulan dan bahan pertimbangan bagi pemberi asuhan keperawatan episiotomi
potspartum.

5.1 Simpulan

Hasil pengkajian yang dilakukan oleh penulis, dengan data subjektif
klien mengatakan ada luka pada jalan lahir, klien takut untuk melakukan
aktivitas disebabkan adanya luka, klien belum mengerti tentang cara
perawatan luka episiotomi postpatum, belum mengerti tanda-tanda infeksi,
dan Kklien merasa pusing dan data objektif terdapat luka epsiotomi dengan
jahitan pada area permukaan kulit, tidak ada kemerahan,kerekatan jahitan
kuat. Diagnosa yang muncul adalah risiko infeksi berhubungan dengan luka
episiotomi postartum dengan terdapat kesenjangan

Intervensi yang dilakukan adalah monitor tanda dan gejala infeksi lokal
dan sistemik,berikan perawatan luka, cuci tangan sebelum dan sesudah
kontak dengan pasien dan lingkungan pasien, jelaskan tanda dan gejala
infeksi, ajarkan tentang cara membersihkan luka, anjurkan meningkatkan
asupan cairan, ajarkan teknik nonfarmakologi mobilisasi dini. Berdasarkan
intervensi yang dilakukan oleh penulis tidak terjadi kesenjangan antara
penulis dan teori.

Implementasi yang dilakukan pada tanggal 21-23 mei 2021 vyaitu
Memonitor tanda dan gejala infeksi sistemik dan lokal, Memberikan
perawatan luka pada daerah luka, mencuci tangan sebelum dan sesudah
kontak dengan pasien dan lingkungan pasien, menjelaskan tanda dan gejala
infeksi, mengajarkan cara memeriksa luka, menganjurkan meningkatkan
asupan cairan, Mengajarkan teknik mobilisasi dini. Berdasarkan

implementasi terdapat kesenjangan antara penulis dan teori.
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Evaluasi keperawatan dilakukan selama 3 hari terhitung dari tanggal

21-23 mei 2021 dengan diagnosa risiko infeksi berhubungan dengan luka

episiotomi postpartum spontan dengan data subektif klien mengatakan

sudah bisa duduk tanpa bantuan, kekamar mandi tanpa bantuan walaupun

perlahan, klien mengatakan sudah tau cara peraawatan epsiotomy dengan

benar dan data objektif klien bisa berjalan perlahan,Tampak ada luka

jahitan, Tidak ada kemerahan, Tidak ada tanda-tanda infeksi, Terdapat

darah,Tidak ada Assesment/Analisa masalah teratasi sebagian Planning

pada evaluasi menganjurkan mobilisasi kembali, menganjurkan tetap

merawat luka dengan benar.

5.2 Saran
5.1.1
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5.14

Bagi peneliti

Penulis berharap hasil Karya Tulis llmiah ini dapat membantu
menambah pengetahuan mengenai aplikasi mobilisasi dini dapat
membantu mengurangi risiko infeksi pada ibu postpartum dengan luka
episiotomi.

Bagi perawat

Penulis berharap hasil Karya Tulis llmiah ini Sebagai informasi atau
pengetahuan baru dalam memberikan asuhan keperawatan pada upaya
mengatasi risiko infeksi pada luka episiotomi postpartum dengan
aplikasi mobilisasi dini.

Bagi institusi

Penulis berharap hasil karya tulis ilmiah ini dapat dijadikan bahan
referensi dan sumber bacaan mengenai risiko infeksi luka episiotomi
postpartum.

Bagi klien dan keluarga

Penulis berharap agar keluarga dapat membantu klien atau
keluarganya untuk mengaplikasikan mobilisasi dini agar dpat

membantu mengurangi risiko infeksi lebih maksimal.
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5.1.5 Bagi peneliti selanjurnya
Penulis berharap penelitian ini mampu menjadi referensi bagi

penelitian selanjutnya dan bisa dikembangkan menjadi lebih

sempurna.



