
 

 

BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Dalam memberikan asuhan keperawatan kepada ny. S dengan diagnosa 

medis Eritroderma ec Psoriasis selama tiga hari, dari tanggal 03 juni 2024-

5 juni 2024. Penulis menegakan pencapaian 4 diagnosa, dari 4 diagnosa 

tersebut 

1. Gangguan integritas kulit dan jaringan berhubungan dengan perubahan 

sirkulasi (auto imun). Teratasi sebagian dengan hasil, awal pengkajian 

pasien merasa gatal, tubuh pasien terdapat skuama di seluruh tubuhnya 

terutama kaki, tangan, muka, punggung, serta kekakuan kulit dan 

kemerahan setelah dilakukan Asuhan Keperawaan skuama di 

kaki,tangan dan muka bersih yang tersisa hanya di punggung,kemerahan 

menghilang dan tekstur kulit sebagian sudah normal, dan gatal 

berkurang. 

2. Defisit perawatan diri berhubungan dengan kelemahan. Teratasi 

sebagian dengan hasil, pada awal pengkajian pasien belum mampu 

melakuan defisit perawatan diri secara mandiri dengan hasil objektif 

seluruh permukaan kulit kepala dan rambut pasien terdapat ketombe 

yang mengeres serta menutupi, kuku pasien kotor dan panjang, telinga 

pasien terdapat banyak kotoran yang menumpuk, setelah di lakukan 

Asuhan keperawatan rambuh pasien sudah bersih dan di potong, 

ketombe yang mengeras dan menutupi seluruh permukaan kulit kepala 
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pasien sudah sebagian rontok dengan dilakukanya intervensi 

keperawatan personal hygine yaitu berkeramas, pasien mampu 

menerima edukasi yang diberikan yaitu teknik keramas menggunakan 

liquor carbo dan pasien mampu melakukanya. 

3. Resiko infeksi berhubungan dengan efek prosedur infansif teratasi 

dibuktikan dengan setelah di lakukan Asuhan keperawatan phlebitis 

teratasi, kemerahan menghilang, pasien mampu mengetahui tanda dan 

gejala resiko infeksi. 

4. Resiko jatuh berhubungan dengan lingkungan tidak aman teratasi, 

dengan hasil pasien dn keluarga mampu memahami tentang resiko jatuh, 

kondisi yang lingkungan sekitar yang memicu resiko jatuh sudah 

terkendalikan, pasien sudah tidak lemah lagi dan pasien pada hari ke dua 

sudah tidak terpasang infsus 

B. Saran 

1. Bagi rumah sakit 

 

Diharapkan rumah sakit khususnya RSUP Dr. Sardjito Yogyakarta 

dapat memberikan pelayanan Kesehatan dan mempertahankan 

kerjasama baik antar tim Kesehatan maupun dengan pasien sehingga 

asuhan keperawatan yang diberikan dapat mendukung kesembuhan 

pasien. 

2. Bagi institusi pendidikan 

 

Diharapkan bisa lebih meningkatkan pelayanan Pendidikan yang 

lebih berkualitas dan professional sehingga dapat tercipta perawat yang 
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terampil, inovatif dan professional sehinga mampu memberikan 

asuhan keperawatan 

3. Bagi tenaga kesehatan khususnya perawat. 

 

Diharapkan bagi tenaga Kesehatan khususnya perawat memiliki 

tanggung jawab dan keterampilan yang baik selalu berkoordinasi dengan 

tim Kesehatan dalam memberikan asuhan keperawatan kepada pasien 

dengan Eritroderma Psoriasis khususnya keluarga, perawat dan tim 

kesehatan mampu membantu kesembuhan pasien serta memenuhi 

kebutuhan dasarnya. 

4. Bagi pasien dan keluarga 

 

Diharapkan untuk pasien selalu melakukan periksa rutin dan 

welcome terhadap penyakitnya, dan mengurangi strees untuk menjaga 

kestabilan imun. Untuk keluarga diharapkan untuk selalu memberikan 

dukungan kepada pasien agar selalu patuh menjalani program 

pengobatan. 

5. Bagi peneliti selanjutnya 

 

Hasil penelitian ini diharapkan agar selalu menambah keluasan ilmu 

pengetahuan dalam bidang keperawatan khususnya dalam pelaksanaan 

asuhan keperawatan pada pasien dengan Eritroderma Psoriasis sebagai 

acuan literature bagi peneliti selanjutnya. 
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