
BAB V
PENUTUP

A. KESIMPULAN
Setelah penulis menguraikan beberapa hal yang menyangkut asuhan

keperawatan pada Ny.Y dengan diagnosa Stroke Non Hemoragik yang

dilaksanakan pada tanggal 28 Desember 2015 sampai dengan 30

Desember 2015 di ruang cempaka 1 di RSUD Pandan Arang Boyolali

dengan proses keperawatan yang meliputi pengkajian, perencanaan,

pelaksanaan, dan evaluasi.

1. Pengkajian

Merupakan proses keperawatan yang bertujuan untuk

mengumpulkan data tentang klien. Pada pengkajian ini data yang

diperoleh dengan melakukan pemeriksaan fisik, wawancara, observasi

dan rekam medik, maka hasil dari pengkajian dapat ditemukan beberapa

masalah yang muncul pada klien yaitu ketidakefektifan perfusi jaringan

cerebral yang tidak efektif, ketidakseimbangan nutrisi kurang dari

kebutuhan tubuh, hambatan mobilitas fisik dan defisit perawatan diri.

2. Perencanaan

Diagnosa yang muncul berdasarkan hasil pengkajian dan analisa

data meliputi Ketidakefektifan perfusi jaringan serebral berhubungan

dengan infark cerebri, ketidakseimbangan nutrisi kurang dari kebutuhan

tubuh berhubungan dengan intake tidak adekuat, hambatan mobilitas

fisik berhubungan dengan kerusakan neuromuskular, defisit perawatan

diri berhubungan dengan kelemahan fisik.

3. Pelaksanaan

Dalam pelaksanaan tindakan keperawatan penulis melibatkan

klien, keluarga serta tenaga kesehatan lain dalam memberikan asuhan

keperawatan. Tindakan yang ada diluar wewenang perawat

dikolaborasikan dengan ahli terapi medis. Pelaksanaan tindakan tersebut

semuanya mengacu pada apa yang telah disusun dalam perencanaan

keperawatan.
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4. Evaluasi

Hasil dari pelaksanaan keperawatan pada tujuan yang ditentukan

pada selanjutnya pada kasus Ny.Y Tujuan yang tercapai hanya pada

diagnose deficit perawatan diri saja. Untuk diagnosa ketidakseimbangan

nutrisi kurang dari kebutuhan tubuh, Ketidakefektifan perfusi jaringan

cerebral, Hambatan mobilitas fisik belum teratasi. Maka dari itu penulis

masih mendelegasikan intervensi yang harus dilanjutkan oleh perawat

ruangan dan tentu juga bekerjasama dengan keluargaklien.

Faktor pendukung pada asuhan keperawatan ini adalah keluarga

yang kooperatif menjalankan semua tindakan yang dianjurkan.

Sedangkan faktor penghambatnya adalah kondisi klien itu sendiri yang

sudah lama menderita dan sudah terlalu sering terkena serangan, klien

mengalami penurunan kesadaran.

B. SARAN
Berdasarkan kesimpulan diatas, maka penulis memberikan saran

sebagai berikut :

1. Rumah Sakit

Bagi rumah sakit diharapkan memberikan pelatihan pada para

perawat untuk menambah ketrampilan ilmu pengetahuan tentang

penatalaksanaan pada kasus Stroke Non Hemoragik dan ketrampilan

terhadap penanganan kasus Deabitus Melitus untuk meningkatkan

pelayanan kesahatan, guna mencegah terjadinya komplikasi dan

mempermudah dalam intervensi keperawatan.

2. Perawat

Bagi perawat dalam memberikan asuhan keperawatan hendaknya

tidak hanya memberikan pelayanan dari satu aspek seperti

kolaboratifnya saja, tetapi harus memberikan pelayanan yang

menyeluruh seperti aspek bio, psiko, sosio dan spiritual. Sehingga

perawat ruang juga dapat mengetahui permasalahan oleh seorang klien

secara menyeluruh.
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3. Pendidikan

Bagi pendidikan diharapkan pada saat pembelajaran mahasiswa

tidak hanya diberi teori maupun materi tetapi ditambah dengan skill untuk

penanganan kasus pada penderita Stroke Non Hemoragik dan

penatalaksaan pada penderita Deabetus Melitus sehingga di dalam

praktek lapangan mempermudah mahasiswa dalam melakukan tindakan

atau asuhan keperawatan pada penderita Stroke Non Hemoragik dan

Penderita Deabitus Melitus.

4. Mahasiswa

Sebagai calon tenaga perawat profesional, hendaknya mahasiswa

keperawatan dapat mempergunakan wadah tempat mereka menimba

ilmu dengan semaksimal mungkin memahami dan mengerti tentang

kasus Stroke Non Hemoragik dan Deabetus Melitus, sehingga dalam

melaksanakan tindakan keperawatan dapat mengaplikasikan sesuai

dengan teori yang ada agar nantinya mahasiswa menjadi lebih siap dan

mampu mengaplikasikan ilmu keperawatan dengan sebiaik-baiknya

apabila mereka telah terjun ke lahan praktek yang sebenarnya.


