
BAB VI

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Simpulan

1. Distribusi frekuensi faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian hipotermi

pasca operasi di Kamar Operasi RSCK Tzu Chi yakni pada usia dewasa

(69,0%), pada indeks massa tubuh normal (44%) dan pada jenis operasi

didominasi oleh jenis operasi mayor (54,0%).

2. Ada hubungan antara faktor usia dengan kejadian hipotermi pasca operasi di

Kamar Operasi RSCK Tzu Chi, yakni nilai  p value: 0,022 berarti p value <α

dimana nilai α: 0,05 yang berarti hipotesis diterima. Hal ini membuktikan

bahwa terdapat hubungan bermakna antara faktor usia dengan kejadian hipoterni

pasca operasi.

3. Ada hubungan antara faktor indeks massa tubuh (IMT) dengan kejadian

hipotermi pasca operasi di Kamar Operasi RSCK Tzu Chi, yakni nilai p value:

0,034 berarti p<α dimana α: 0,05 yang berarti hipotesis diterima. Hal ini

membuktikan terdapat hubungan bermakna antara faktor IMT dengan kejadian

hipotermi pasca operasi.

4. Ada hubungan antara faktor jenis operasi dengan kejadian hipotermi pasca

operasi di Kamar Operasi RSCK Tzu Chi, yakni nilai p value: 0,005 berarti p<α

dimana α: 0,05 yang berarti hipotesis diterima. Hal ini membuktikan bahwa

terdapat hubungan bermakna antara faktor jenis operasi dengan kejadian

hipotermi pasca operasi.

B.  Saran

1. Pasien

Hasil penelitian ini diharapkan mencegah kemungkinan terjadinya hipotermi dan

dapat meningkatkan rasa nyaman pada pasien pasca operasi di ruang pemulihan.

Oleh karena itu peneliti memberikan tindakan keperawatan, salah satunya



(memberikan selimut hangat) kepada pasien pasca operasi yang berada di ruang

pemulihan kamar operasi RSCK Tzu Chi.

2. Praktek Keperawatan

Hasil penelitian ini diharapkan member masukan kepada profesi keperawatan

untuk selalu waspada dalam menghadapi situasi kejadian-kejadian pasca operasi

salah satunya kejadian hipotermi di ruang pemulihan.

3. Rumah Sakit Cinta Kasih Tzu Chi

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi masukan positif untuk bagian

manajemen keperawatan rumah sakit untuk tetap rutin memberikan sosialisasi

terkait kemungkinan-kemungkinan yang terjadi pada pasien pasca operasi di

ruang pemulihan Kamar operasi RSCK Tzu, khususnya kemungkinan kejadian

hipotermi pada pasien pasca operasi dengan jenis operasi mayor.
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