BAB VI

PENUTUP

6.1 KESIMPULAN

6.1.1 Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan keputihan (flour
albus) pada peserta KB IUD sebelum diberikan rebusan daun kemangi
(Ocimum sanctum L.) di KRJ/KRI Budhi Asih Kecamatan Turen
Kabupaten Malang.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebelum dilakukan pemberian
rebusan daun kemangi (Ocimum sanctum L.) didapatkan hasil bahwa dari 7
Responden yang menunjukkan bahwa sebagian besar (57,1%) mengalami
keputihan berat.

6.1.2 Frekuensi Responden peserta KB IUD yang mengalami keputihan
(flour albus) setelah diberikan rebusan daun kemangi (Ocimum
sanctum L.) di KRJ/KRI Budhi Asih KecamatanTuren Kabupaten
Malang.

Setelah dilakukan pemberian rebusan daun kemangi (Ocimum sanctum

L.) selama 7 hari dari 7 Responden yang menunjukan bahwa hampir sebagian

besar (42,9%) mengalami keputihan ringan.

6.1.3 Pengaruh pemberian rebusan daun kemangi (Ocimum sanctum L.)
terhadap keputihan (flour albus) pada peserta KB IUD di KRJ/KRI
Budhi Asih Kecamatan Turen Kabupaten Malang
Dari hasil uji analisa data menggunakan Wilcoxon menunjukkan hasil 0,025

dengan (p <0,05) yang artinya berarti p value kurang dari nilai a yang

menunjukkan HO ditolak dan H1 diterima yakni ada pengaruh pemberian rebusan

daun kemangi (Ocimum sanctum L.) terhadap keputihan (flour albus) pada

peserta KB |UD.
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6.2 SARAN
6.2.1 Bagi Peneliti Selanjutnya

Diharapkan penelitian ini dapat menambah ilmu dan wawasan peneliti
sehingga peneliti dan peneliti selanjunya dapat menerapkan dengan benar dan
dapat memberikan inovasi baru dalam pemberian rebusan daun kemangi
(Ocimum sanctum L.) terhadap keputihan (flour albus) pada peserta KB IUD dan
dapat mengkaji salah satu faktor yang mempengaruhi keputihan (flour albus)
yaitu factor psikologi (kondisi stres) serta dapat memberikan rebusan daun
kemangi (Ocimum sanctum L.) dalam waktu yang cukup lama.
6.2.2 Bagi Responden

Diharapkan penelitian ini dapat menjadi bahan informasi memberikan
pengetahuan kepada responden dalam mengatasi keputihan (flour albus ) pada

ibu yang menggunakan KB |UD.

6.2.3 Bagi Institusi Pendidikan

Diharapkan penelitian ini dapat memberikan informasi bagi institusi tentang
manfaat rebusan daun kemangi (Ocimum sanctum L.) untuk
mengatasi/mengurangi keputihan (flour albus) pada peserta KB 1UD.
6.2.4 Bagi Tempat Penelitian

Hasil penelitian ini dapat dijadikan sebagai acuan dalam memberikan

asuhan kepada ibu yang menggunakan KB IUD yang mengalami keputihan (flour
albus) dengan pemberian rebusan daun kemangi (Ocimum sanctum L.) yang

dapat membantu mengurangi keputihan (flour albus).
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