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BAB 6  

KESIMPULAN DAN SARAN  

 

6.1 Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian mengenai Gambaran ISPA 

Pada Anak dengan Penyakit Jantung Bawaan Asianotik di Rumah 

Sakit PHC Surabaya yang dilakukan pada periode 13 Juli 2016 – 28 

September 2016, maka dapat disimpulkan sebagai berikut : 

1. Jenis kelamin terbanyak penderita ISPA dengan PJB 

Asianotik didapatkan hasil terbanyak pada jenis kelamin 

perempuan. 

2. Usia penderita ISPA dengan PJB Asianotik di Rumah Sakit 

PHC Surabaya didapatkan hasil terbanyak pada kelompok 

umur balita (0-5 tahun). 

3. Tipe jenis penyakit jantung bawaan Asianotik yang tersering 

terkena ISPA adalah tipe Ventricle Septal Defect/Defek 

Septum Ventrikel. 

4. Tidak didapatkan peningkatan suhu yang berarti pada pasien 

ISPA dengan PJB Asianotik dikarenakan peningkatan suhu 

hanya berkisar selama 4-7 hari. 
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5. Pada penelitian ini juga didapatkan hasil bahwa pasien PJB 

Asianotik banyak yang terkena pilek yang merupakan gejala 

ISPA. 

6. Jenis batuk yang banyak diderita pasien yang datang ke 

Pelayanan Klinik Spesialis anak adalah jenis pertussis like 

cough.  

7. Karakteristik kualitas batuk yang dialami pasien didapatkan 

hasil batuk berdahak lebih banyak dibandingkan batuk kering. 

Akan tetapi, tidak didapati perbedaan yang signifikan karena 

batuk berdahak ataupun kering merupakan penilaian secara 

subjektif dan belum ada studi yang menjelaskan secara detail 

bagaimana deskripsi keduanya. 

8. Durasi batuk yang dialami pasien anak ISPA dengan PJB 

Asianotik didapatkan hasil paling banyak bersifat akut karena 

kebanyakan orang tua pasien akan segera membawa anaknya 

untuk menemui dokter saat mendapati anaknya mengalami 

batuk. 

9. Dari hasil penelitian didapatkan hasil frekuensi ISPA pada 

anak PJB Asianotik <3 kali atau dalam kategori jarang. Akan 

tetapi, anak PJB mempunyai resiko untuk mengalami ISPA 

berulang lebih sering dibandingkan anak normal. 
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6.2 Saran 

1. Bagi Rumah Sakit PHC Surabaya 

Peneliti menyarankan agar lebih dilengkapi 

mengenai data dasar pemeriksaan pada saat pasien 

kontrol. Selain itu, juga perlu disosialisasikan 

mengenai ISPA pada anak dengan PJB bagaimana 

tanda gejala maupun penanganan awalnya. 

2. Bagi Pasien 

Peneliti menyarankan kepada orang tua karena 

pasien adalah anak-anak untuk bisa segera 

bertindak cepat memberi pertolongan ketika 

mendapati anaknya terkena gejala-gejala ISPA. 

3. Bagi Masyarakat Awam 

Peneliti menyaran agar masyarakat awam yang 

mempunyai anak dengan PJB bisa lebih mengenali 

gejala gejala ISPA dan bagaimana cara 

pertolongan pertamanya.  

4. Bagi Pendidikan Kedokteran 

Bagi mahasiswa kedokteran yang masih 

menempuh pendidikan S1, diharapkan dapat 
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mempelajari dengan lebih baik tentang ISPA dan 

Penyakit Jantung Bawaan pada anak. 

5. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Peneliti menyarankan untuk dilakukan  penelitian 

selanjutnya tentang kualitas batuk agar bisa 

dilakukan dengan mendalam sehingga bisa 

didapatkan deskripsi yang menggambarkan 

karakteristik batuk kering dan batuk berdahak. 
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