BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

1.

Diagnosa pertama pada kasus ini adalah manajemen kesehatan keluarga tidak efektif
dan diagnose kedua pada kasus ini adalah gangguan mobilitas fisik.

Intervensi dalam kasus ini adalah edukasi tentang stroke, edukasi tentang ROM,
modifikasi lingkungan untuk menghindari cidera, modifikasi lingkungan untuk
mengendalikan hipertensi, anjurkan memanfaatkan fasilitas kesehatan.

Implementasi pada kasus ini yaitu memberikan edukasi tentang stroke, memberikan
edukasi dan mengajarkan ROM, memodifikasi lingkungan mengendalikan hipertensi,
memodifikasi lingkungan agar aman dan nyaman, menganjurkan memanfaatkan

fasilitas kesehatan.

4. Evaluasi setelah dilakukan asuhan keperawatan keluarga selama 5 kali pertemuan,
pengetahuan keluarga tentang stroke meningkat, keluarga dan pasien dapat melakukan ROM
aktif, keluarga dan pasien dapat melakukan modifikasi lingkungan untuk mengendalikan
hipertensi dan mencegah cidera, keluarga dan pasien dapat memanfaatkan fasilitas kesehatan
dengan melakukan kontrol.

B. Saran

1. Akademik
Dapat menambah materi dalam pembelajaran tentang perawatan pasien stroke dengan

pendidikan kesehatan dan Range Of Motion (ROM) bagi pembaca.

2. Tenaga kesehatan

Tenaga kesehatan dapat melakukan intervensi kunjungan rutin untuk memberikan
pendidikan kesehatan dan mengajarkan ROM ke keluarga dan pasien stroke secara
berkala.

3. Keluarga
Dapat menambah pengetahuan tentang stroke dan dapat merawat anggota keluarga yang
mengalami stroke secara mandiri serta dapat melakukan kontrol rutin ke fasilitas
kesehatan.

4. Pasien

Dapat menambah pengetahuan pasien tentang stroke dan pasien dapat melakukan pemulihan
secara mandiri.



