
 

 

BAB V 

PENUTUP 

B. Kesimpulan 

 

Proses Dalam memberikan asuhan keperawatan kepada Tn. “B” dengan 

diagnosa medis Cidera Kepala Ringan (CKR) selama tiga hari, dari tanggal 06 Mei 

2024 sampai tanggal 08 Mei 2024. Peneliti menegakan pencapaian 5 diagnosa, dari 

lima diagnosa tersebut : 

1. Resiko perfusi sereberal tidak efektif dibuktikan dengan pasien mengatakan 

pusing dan nyeri kepala. Teratasi sebagian dengan hasil, awal pengkajian pasien 

mengatakan sakit kepala dan setelah dilakukan asuhan keperawatan pasien 

mengatakan sakit kepala berkurang. 

2.  Nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisik dibuktikan dengan pasien 

mengatakan nyeri di luka bagian wajah. Teratasi sebagian dengan hasil, awal 

pengkajian pasien mengatakan nyeri skala 5 (sedang) dan setelah dilakukan 

asuhan keperawatan pasien mengatakan nyeri skala 2 (ringan). 

3.  Resiko infeksi dibuktikan dengan terdapat luka lecet dibagian wajah, bahu 

kanan, tangan kiri, dan jahitan di pelipis kiri. Teratasi sebagian dibuktikan luka 

sudah di bersihkan dan sudah dilakukan pergantian perban. 

4. Defisit perawatan diri : mandi berhubungan dengan kelemahan dibuktikan 

dengan pasien tidak mampu mandi, pasien tampak lemas. Teratasi sebagian 

dibuktikan ADL pasien masih dibantu keluarga. 
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5.  Defisit perawatan diri : berpakaian berhubungan dengan kelemahan dibuktikan 

dengan pasien tidak mampu menggunakan pakaian sendiri, baju pasien tampak 

lengket pada bagian luka. Teratasi sebagian dibuktikan ADL pasien masih 

dibantu keluarga. 

 

 

C. Saran 

1. Bagi Keilmuan 

 

Penelitian ini dapat digunakan sebagai referensi atau panduan dalam 

pengembangan dan peningkatan mutu pendidikan serta pelayanan keperawatan 

terkait pasien yang mengalami cedera kepala ringan. Hal ini dapat membantu 

meningkatkan pemahaman dan keterampilan para tenaga medis dalam merawat 

pasien dengan kondisi tersebut 

2. Bagi Peneliti 

 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi pengalaman belajar yang 

berharga di lapangan dan dapat meningkatkan pemahaman serta keterampilan 

peneliti dalam merawat pasien dengan ceders kepala ringan. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 

 

Peneliti selanjutnya disarankan untuk mengeksplorasi dan menguji 

penerapan teknologi dan alat bantu digital dalam proses pengkajian keperawatan. 

Penelitian ini bisa mencakup penggunaan aplikasi mobile untuk pemantauan tanda 

vital secara real-time, pengembangan perangkat lunak untuk analisis data pasien, 

atau implementasi sistem dokumentasi elektronik yang terintegrasi. Fokus pada 
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inovasi teknologi dapat membantu perawat melakukan pengkajian yang lebih 

cepat, akurat, dan efisien, serta meningkatkan kualitas perawatan pasien secara 

keseluruhan. 
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