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BAB 7 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

7.1.  Kesimpulan   

Berdasarkan hasil penelitian mengenai Asosiasi Riwayat 

Keputihan dengan Kejadian Infeksi Saluran Kemih Asimtomatik 

pada Ibu Hamil di RSUD Prof. Dr. W. Z. Johannes, maka dapat 

diambil kesimpulan sebagai berikut :  

1.   Ibu hamil dengan infeksi saluran kemih asimtomatik 

adalah sebanyak hampir satu per tiga dari total ibu 

hamil secara keseluruhan.  

2.   Terdapat asosiasi antara riwayat keputihan dengan 

kejadian infeksi saluran kemih asimtomatik pada ibu 

hamil, dengan asosiasi yang lemah, dan ibu hamil 

dengan riwayat keputihan berisiko 2,535 kali untuk 

mengalami infeksi saluran kemih asimtomatik 

dibandingkan ibu hamil tanpa riwayat keputihan.  

 

7.2.  Saran   

1.   Diharapkan dengan penelitian ini tenaga kesehatan 

melakukan pemeriksaan urin pada ibu hamil yang 
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memiliki riwayat keputihan karena berisiko terjadi 

infeksi saluran kemih. 

2.   Diharapkan dapat dikembangkan penelitian untuk 

mengetahui apakah kuman penyebab keputihan sama 

dengan kuman penyebab infeksi saluran kemih. 
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