BAB V

PENUTUP

A. Kesimpulan

Penelitian dilakukan pada Pasien An. “S” dengan Acute Kidney
Injury (AKI) di Ruang Padmanaba Barat RSUP Dr. Sardjito Yogyakarta
pada tanggal 20 hingga 22 Mei 2024. Penelitian ini mencakup lima diagnosa
keperawatan berdasarkan kondisi pasien yaitu resiko perfusi renal tidak
efektif, defisit nutrisi, gangguan tumbuh kembang, resiko infeksi dan resiko
jatuh. Penelitian ini juga mencakup lima rencana keperawatan, yang
pertama resiko perfusi renal tidak efektif menggunakan manajemen cairan,
yang kedua defisit nutrisi menggunakan manajemen nutrisi, yang ketiga
gangguan tumbuh kembang menggunakan perawatan perkembangan, yang
ke-empat risiko infeksi menggunakan intervensi pencegahan infeksi,
dukungan perawatan mandi dan perawatan area insisi, kemudian yang
terakhir resiko jatuh menggunakan perencanaan keperawatan pencegahan
jatuh. Studi kasus ini juga mengevaluasi efektivitas intervensi dalam
mencegah resiko perfusi renal tidak efektif, defisit nutrisi, gangguan tumbuh
kembang, resiko infeksi dan resiko jatuh pada anak usia tiga tahun. Hasilnya
menunjukkan bahwa intervensi tersebut efektif dalam mencegah AKI dan

meningkatkan kesehatan pasien secara keseluruhan.
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B. Saran

1. Bagi pembuat kebijakan
Bagi pembuat kebijakan dapat merumuskan strategi yang efektif
untuk meningkatkan asuhan keperawatan anak dengan AKI, sehingga
dapat meningkatkan hasil kesehatan dan kualitas hidup anak-anak
dengan Acute Kidney Injury (AKI).
2. Bagi llmuwan
Bagi ilmuwan yang tertarik untuk berkontribusi dalam pemahaman
dan peningkatan asuhan keperawatan anak Acute Kidney Injury (AKI)
dapat melakukan penelitian yang mendalam untuk memahami penyebab
dan faktor risiko yang menyebabkan terjadinya Acute Kidney Injury
(AKI) pada anak-anak.
3. Bagi studi kasus selanjutnya
Bagi studi kasus selanjutnya diharapkan dapat mengembangkan
penulisan asuhan keperawatan pada pasien Acute Kidney Injury (AKI)
yang telah dilakukan penulis, terutama dalam pengkajian untuk
memperoleh data secara detail sehingga dapat memperkuat data dalam

menegakkan diagnosa keperawatan.
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