BAB V

PENUTUP

A. Kesimpulan

Setelah penulis memberikan asuhan keperawatan pada An. S dengan Dengue

Hemoragic Fever (DHF) selama 3 hari di ruang menur RSUP dr. Soeradji Tirtonegoro

Klaten dengan prosedur keperawatan, penulis dapat menyimpulkan sebagai berikut :

1.

Pengkajian

Pada tahap pengkajian keperawatan pada pasien didapatkan hasil yaitu adanya
masalah defisiensi volume cairan b.d ketidakseimbangan intake dan output, resiko
perdarahan b.d trombositopenia dan ansietas b.d hospitalisasi. Trombositopenia
dilihat dari hasil labolatorium pada tanggal 10 Februari yaitu 63.000/uL, tanggal
11 Februari yaitu 52.000/uL. Anak juga terlihat selalu menangis apabila didekati
oleh dokter maupun perawat.

Diagnosa Keperawatan

Diagnosa keperawatan yang ditegakkan dalam kasus ini yaitu defisiensi volume
cairan b.d ketidakseimbangan intake dan output, resiko perdarahan b.d
trombositopenia dan ansietas b.d hospitalisasi

Intervesi Keperawatan

Intervensi keperawatan dalam kasus ini yaitu sesuai dengan diagnosa keperawatan
yang telah ditetapkan yaitu meliputi observasi, nursing atau keperawatan, edukasi
dan kolaborasi.

Implementasi Keperawatan

Implementasi dalam kasus ini penulis melibatkan pasien, keluarga serta tim
kesehatan lain dalam memberikan asuhan keperawatan. Implementasi yang
dilakukan sesuai dengan intevensi yang telah ditetapkan dengan tujuan untuk
mengurangi atau mengatasi masalah keperawatan yang muncul pada pasien
Dengue Hemoragic fever (DHF).

Evaluasi

Evaluasi yang didapatkan dari kasus ini yaitu pada diagnosa keperawatan
defisiensi volume cairan b.d ketidakseimbangan intake dan output sudah teratasi
karena tidak ditemukan tanda-tanda kekurangan volume cairan. Pada diagnosa
kedua yaitu resiko perdarahan b.d trombositopenia belum teratasi karena masih

ditemukan adanya bintik-bintik merah pada kaki dan juga pada hari ke 3 nilai
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trombosit masih kurang dari batas normal, yaitu 68.000/uL. Pada diagnosa ketiga
yaitu ansietas b.d hospitalisasi sudah teratasi karena pasien sudah terlihat sangat
nyaman, tidak rewel, sudah bisa tersenyum dan juga terlihat keluarga selalu
mendapingi pasien.
B. Saran

Berdasarkan hasil asuhan keperawatan pada pasien dengan Dengue Hemoragic

Fever (DHF) maka penulis memberi saran yaitu sebagai berikut :

1. Bagi penulis
Penulis diharapkan agar selalu aktif dalam menambah ilmu di bidang keperawatan
khususnya tentang penyakit Dengue Hemoragic Fever (DHF) dan lebih
meningkatkan ketrampilan / skill untuk merawat pasien dengan Dengue
Hemoragic Fever (DHF).

2. Bagi institusi pendidikan
Diharapkan kepada institusi pendidikan untuk memberikan pengawasan serta
bimbingan kepada mahasiswa saat praktik klinik lapangan sehingga ilmu yang
diperoleh dapat diterapkan secara maksimal terutama pada kasus pasien dengan
Dengue Hemoragic Fever (DHF).

3. Bagi pelayanan keperawatan
Diharapkan kepala pelayanan keperawatan yaitu untuk lebih mengembangakan
studi asuhan keperawatan dalam upaya meningkatkan pelayanan kepada pasien
dengan Dengue Hemoragic Fever (DHF) khususnya bagi ruangan di Rumah Sakit
misalnya dengan melalukan terapi bermain untuk mengurangi tingkat kecemasan

pada anak.



