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BAB V

PENUTUP

A. KESIMPULAN

Dari hasil dari penerapan proses keperawatan yang penulis

lakukan pada Tn.L dengan Stroke Non Hemoragik di ruang Ar-royan PKU

Muhammadiyah Gamping yang dilaksanakan selama 3x24 jam yaitu sejak

tanggal 23 maret 2017 samapi dengan 25 Maret 2017 penulis dapat

menyimpulkan :

1. Pengkajian

Berdasarkan hasil pengkajian tanggal 23 M

aret 2017, dimana yang menjadi terjadinya stroke Non Hemoragik

pada klien adalah hipertensi. Dengan gejala

yang ditimbulkan antara lain adanya kelemahan pada anggota

gerak bagian kiri, bicara tidak jelas, tekanan darah saat klien datang ke

rumah sakit 182/89 mmHg.

2. Diagnosa Keperawatan

Dari hasil pengkajian yang telah di lakukan, penulis menentukan

empat masalah keperawatan yaitu, ketidakefektifan perfusi jaringan

serebral b.d aliran darah keotak terhambat, kerusakan mobilitas fisik

b.d kerusakan neurovaskuler, resiko kerusakan integritas kulit b.d

imobilisasi fisik, defisit perawatan diri mandi, makan, berpakaian b.d

kerusakan neurovaskuler.

3. Intervensi Keperawatan

Dalam membuat rencana keperawatan,setiap rencana tindakan

berdasarkan prioritas masalah yang ada pada klien, yang telah

dilaksanakan adalah memonitor kondisi umum klien, memonitor tanda-

tanda vital, melatih ROM aktif dan pasif, melatih alih baring setiap 30

menit sekali, malatih klien untuk pemenuhan kebutuhan sehari-harinya,
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mengkolaborasi dengan dokter dan tim medis lainnya untuk pemberian

terapi medis.

4. Evaluasi

Berdasarkan hasil proses asuhan keperawatan selama tiga hari dari

tanggal 23 Maret 2017 sampi 25 Maret 2017 didapatkan hasi masalah

pada diagnosa ketidakefektifan perfusi jaringan serebral b.d aliran

darah ke otak terhambat masalah tertasasi sebagian, kerusakan

mobilitas fisik b.d kerusakan neurovaskuler masalah teratasi sebagian,

resiko kerusakan integritas kulit b.d imobilisasi fisik masalah teratasi,

defisit perawatan diri (mandi, berdandan, berpakaian, makan) teratasi

sebagian.

B. SARAN

Berdasarkan kesimpulan diatas setelah penulis melakukan asuhan

keperawatan, berinteraksi dengan klien dan tim kesehatan di ruang Ar-

royan PKU Muhammadiyah Gamping, penulis memberikan saran sebagai

berikut :

1. Bagi Akademik

Diharapkan agar STIKES Muhammadiyah Klaten lebih

memperbanyak waktu kegiatan praktik belajar lapangan dan

pembelajaran tentang kasus-kasus kesehatan yang ada di rumah sakit.

Sehingga mahasisw mampu memberikan asuhan keperawatan lebih

profesional karena mahasiswa telah diberikan teori kasus pada sistem

pembelajaran.

2. Bagi Institusi Rumah Sakit

Diharapkan rumah sakit tetap mempertahankan mutu pelayanan

baik dalam bidang medis maupun asuhan keperawatan pada pasien

yang menjalani rawat inap maupun rawat jlan dengan didukung oleh

kelengkapan pendokumentasian asuhan keperawatan, hasil observasi,

dan penyuluhan kesehatan bagi pasien khususnya pasien dengan

stroke.

3. Bagi Klien dan Keluarga
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Keluarga diharapkan aktif berpartisipasi dalam pemantauan

kesehatan klien, memeriksakan tekanan darah setiap satu blan sekali

pada saat posyandu lansia atau di puskesmas, hindari makanan tinggi

garam, latihan mobilisasi teratur dan dapat memberikan motivasi

padaklien (fisik, sosiak, mental, spiritual).

4. Bagi Penulis

Aktif menambah ilmu dalam bidang keperawatan, khususnya ilmu

tentang penyakit dalam yaitu Stroke Non Hemoragikbanyak mencari

pengalaman yang nyata tentang perawatan pada klien Stroke non

Hemoragik, sehingga mampu merawat pasien dengan Stroke Non

Hemoragik.


