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BAB V

PENUTUP

A. Kesimpulan
Evaluasi tindakan keperawatan pada An. R dengan Akut

Limphoblastic Leukemia ( ALL) yaitu :

1. Dari hasil analisa pengkajian An. R pada tanggal 27 Mei 2024
dengan Akut Limphoblastic Leukemia ( ALL) di Ruang Kartika
2 Instalansi Kesehatan Anak ( INSKA ) RSUP Dr. Sardjito, di
dapatkan hasil kesadaran compos mentis, nadi : 95x/mnt, RR :
26x/mnt, suhu : 36,5 C, SpO2 : 97%. Pasien mengeluh lemas
karena hemoglobin turun 7,5 g/dl, mengeluh nyeri pada
punggung dengan skala nyeri 5, dan pasien sulit bergerak.
Berat badan: 26 kg, tinggi badan 130 cm, IMT 15,38 kg/m2/

2. Dari analisa data ditemukan 6 diagnosa keperawatan dengan 3
diagnosa prioritas vyaitu : Perfusi perifer tidak -efektif
berhubungan dengan penurunan konsentrasi hemoglobin,
resiko perdarahan berhubungan dengan proses keganasan,
gangguan rasa nyaman nyeri berhubungan dengan efek
samping terapi.

3. Dari 3 diagnosa prioritas tersebut, diberikan intervensi
perawatan sirkulasi ( periksa sirkulasi perifer, identifikasi
faktor resiko gangguan sirkulasi, ajarkan program diet untuk

memperbaiki sirkulasi ) pencegahan perdarahan ( monitor
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tanda gejala perdarahan, monitor nilai hematokrit/hemoglobin,
jelaskan tanda dan gejala perdarahan) manajemen nyeri (
identifikasi lokasi karakteristik skala nyeri, berikan teknik non
farmakologis tarik nafas dalam ). Dan diberikan intervensi
untuk 3 diagnosa lainya vyaitu : dukungan ambulansi,
pencegahan infeksi, perawatan perkembangan.

4. Implementasi yang diberikan yaitu mengedukasi tentang nutrisi
penambah hemoglobin, memonitor tanda dan gejala
perdarahan, memonitor skala nyeri, memberikan teknik non
farmakologis tarik nafas dalam, mengedukasi pelatihan rentan
gerak, membantu oral hygiene, melakukan injeksi cefotaxim
1,3 g dan metronidazole 200 mg, melakukan terapi bermain
mewarnai.

5. Hasil evaluasi didapatkan masalah perfusi perifer,resiko
perdarahan,gangguan rasa nyaman nyeri belum teratasi

seluruhnya.

B. Saran
Berdasarkan pengalaman yang sudah dialami penulis
selama penyusunan Karya Tulis IImiah pada pasien An. R dengan
Akut Limphoblastic Leukemia ( ALL) di Ruang Kartika 2 Instalansi

Kesehatan Anak ( INSKA) RSUP Dr. Sardjito pada tanggal 27 Mei
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2024 sampai 29 Mei 2024, penulis menemukan beberapa hal yang

dapat menjadi masukan dalam meningkatkan asuhan keperawatan.

1. Bagi Institusi Pendidik
Diharapkan hasil Karya Tulis Ilmiah ini dapat menjadi
salah satu tambahan referensi dan sumber pembelajaran di mata
kuliah keperawatan anak tentang Akut Limphoblastic Leukemia
(ALL)
2. Bagi tenaga kesehatan
Diharapkan dapat menjadi referensi dan bahan
pertimbangan dalam memberikan asuhan keperawatan pada
pasien anak dengan Akut Limphoblastic Leukemia ( ALL)
3. Bagi peneliti
Bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat melanjutkan dan
mengembangkan “ Asuhan Keperawatan pda Anak dengan
Akut Limphoblastic Leukemia ( ALL) dengan memperhatikan
karakteristik pasien sehingga dalam mengumpulkan data dan

melakukan edukasi dan rencana keperawatan lainnya.
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