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BAB VI 
 

PENUTUP 
 

6.1 Kesimpulan 

6.1.1 Mengidentifikasi Percepatan  Lama Kala I Fase Aktif Pada Ibu 

Bersalin Ketika dilakukan Metode Zilgrei di PMB Malicha Pakis 

Kabupaten Malang 

Berdasarkan hasil penelitian pada tabel 4.5 bahwa sebagian besar 

responden mengalami kala I fase aktif lebih cepat ≤ 6 jam dengan prosentase 

(81%), dan sebagian kecil responden mengalami kala 1 fase aktif normal 6 jam 

dengan presentase (19%).  

 

6.1.2 Pengaruh Metode Zilgrei terhadap Percepatan Lama Kala 1 Fase 

Aktif Pada Ibu Bersalin di PMB Malicha Pakis Kabupaten Malang 

Berdasarkan hasil penelitian pada tabel 4.6 dapat dijelaskan bahwa 

sebagian besar responden mengalami kala I fase aktif lebih cepat ≤ 6 jam dengan 

prosentase (81%), dan sebagian kecil responden mengalami kala 1 fase aktif 

normal 6 jam dengan presentase (19%).  

Berdasarkan hasil analisis dengan uji One-Sample Test dengan diperoleh 

nilai signifikan sebesar 0,000 p value.  

 

6.2 Saran  

6.2.1 Bagi Peneliti Selanjutnya 

Karena keterbatasan dalam melaksanakan penelitian diharapkan untuk 

penelitian selanjutnnya peneliti dapat melakukan penelitian dengan lebih baik lagi. 

Bagi para peneliti lain yang ingin mengembangkan penelitian ini diberikan 
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kesempatan yang besar agar hasil pada penelitian selanjutnya dapat dikaji lebih 

dalam lagi mengenai pengaruh pemberian metode zilgrei terhadap percepatan 

lama kala I fase aktif pada ibu bersalin primigravida. 

 

6.2.2 Bagi Institusi Pendidikan 

Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat menjadi wacana, kepustakaan 

dan mengembangkan ilmu khususnya mengenai pengaruh pemberian metode 

zilgrei terhadap percepatan lama kala I pada ibu bersalin primigravida.  

 

6.2.3 Bagi Tempat Penelitian 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sebagai masukan bagi 

tempat penelitian dalam upaya perlakuan pemberian metode zilgrei  terhadap 

percepatan lama kala I pada ibu primigravida.  

 

6.2.4 Bagi Responden 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat membantu percepatan persalinan 

lama kala I fase aktif pada ibu bersalin primigravida memberikan informasi 

alternatif cara mempercepat lama kala I fase aktif  pada proses persalinan.
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