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BAB V 

SIMPULAN DAN SARAN 

5.1 Simpulan 

1. Tingkat odor pada pasien gangren sebelum diberikan terapi ozon di klinik 

perawatan luka kota Gorontalo, 5 responden (31.2%), dengan skala 2 bau 

lemah, 5 responden (31.2%), skala 3  sedang, 1 responden (6.2%), skala 4  

bau terasa kuat, 4 responden (25.0%), skala 5 sangat bau dan 1 responden 

(6.2%), skala 6 sangat-sangat bau. Dengan rata-rata tingkat odor sebelum 

pemberian terapi ozon di klinik perawatan luka adalah 3,44.. 

2. Tingkat odor setelah pemberian terapi ozon didapatkan  Skala 1 (bau sangat 

lemah), berjumlah 7 responden (43.8%),  skala 2 bau lemah, berjumlah 3 

responden (18.8%), skala 3 sedang berjumlah 4 responden (25.0%), skala 4 

bau terasa kuat, berjumlah 1 responden (6.2%), skala 5 sangat bau, berjumlah 

1 responden (6.2%), Rata-rata penurunan tingkat odor setelah dilakukan 

pemberian terapi ozon yakni 2,12. 

3. Hasil analisis statistik didapatkan hasil, ada pengaruh terapi ozon terhadap 

penguragan tingkat odor pada pasien di klinik perawatan luka di kota 

gorontalo dengan menggunakan uji paired t-test dengan menggunakan uji 

non parametric Wilcoxon test dengan nilai p value 0.000 
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5.2 Saran 

1. Manfaat bagi penelitian selanjutnya 

Untuk penelitian selanjutnya disarankan untuk melakukan penelitian 

lanjutan mengenai cara mengetahui bakteri pada luka gangren dengan cara 

mencium odor yang ada pada luka gangren tersebut. 

2. Manfaat bagi klinik perawatan luka 

 Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan dimana terdapat 

pengaruh terapi ozon  terhadap pengurangan tingkat odor pada pasien 

gangren, maka peneliti menyarankan agar dapat menjadi bahan rujukan 

dan menjadi prosedur tetap dalam penggunaan terapi ozon di klinik 

perawatan luka se Indonesia 
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