
BAB V

PENUTUP

5.1 
Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitian tentang gambaran keterlambatan rujukan pada ibu dengan kasus rujukan maternal di RSUD Kanjuruhan Kabupaten Malang dapat ditarik kesimpulan dari 24 ibu yang menjadi responden menunjukkan bahwa sebagian dari responden memiliki gambaran terjadi keterlambatan rujukan yaitu sebanyak 14 orang dengan persentase 58,3% dan sebagian yang lain memiliki gambaran tidak mengalami keterlambatan rujukan yaitu sebanyak 10 orang dengan persentase 41,7%, dengan keterlambatan tertinggi yaitu mengambil keputusan sebanyak 15 orang dengan persentase 62,5%, kedua yaitu keterlambatan dalam mendapatkan transportasi sebanyak 14 orang dengan persentase 58%, ketiga yaitu keterlambatan dalam mengenali tanda bahaya dan risiko sebanyak 13 orang dengan persentase 54,2%, dan tidak terjadi keterlambatan dalam mendapatkan pertolongan di fasilitas rujukan sebanyak 6 orang dengan persentase 25% karena didukung stabilisasi yang baik oleh tenaga kesehatan yang merujuk.

Sedangkan dari 24 ibu dengan kasus rujukan maternal yang berada di kamar bersalin, ruang nifas dan poli obgyn pada periode 3 s.d 16 Agustus 2018 didapatkan kasus rujukan tertinggi yaitu dengan komplikasi ketuban pecah dini sebanyak 5 orang dengan persentase 20,8%, kedua yaitu 


preeklampsia dan partus prematurus iminens sebanyak 4 dengan persentase 16,7%, ketiga yaitu kehamilan dengan serotinus/post date sebanyak 3 orang dengan persentase 12,5%, keempat yaitu risiko tinggi dengan riwayat SC sebanyak 2 orang dengan persentase 8,3%, dan kasus rujukan terendah sebanyak 1 orang dengan persentase 4,2% yaitu kehamilan ektopik terganggu, kala II lama, gawat janin, kontraksi tetanis, penyakit hepatitis, dan hamil dengan gemelli.

5.2 Saran

5.2.1 Bagi Responden

Untuk mencegah terjadinya keterlambatan dalam mengambil keputusan disarankan untuk meningkatkan pengetahuan ibu dalam mengenali tanda bahaya dan risiko sehingga ibu lebih memiliki kekuatan untuk menentukan dan mengambil keputusan.

5.2.2 Bagi Masyarakat

Keterlambatan dalam proses merujuk diharapkan dapat dipahami oleh masyarakat terutama pihak keluarga terdekat, sehingga dapat meminimalisir kondisi lebih buruk akibat dari adanya kehamilan berisiko atau komplikasi yang terjadi pada ibu.

5.2.3 Bagi Petugas Kesehatan

Perlunya memberikan informasi mengenai tanda bahaya dan risiko kehamilan pada ibu, suami dan keluarga sejak usia kehamilan muda, sehingga ibu dan keluarga memiliki pengetahuan lebih apa yang harus dilakukan ketika memiliki kehamilan yang berisiko dan dapat meminimalisir terjadinya komplikasi serta tidak terjadi keterlambatan apabila dilakukan rujukan ke fasilitas kesehatan yang lebih tinggi.
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