BAB V
PENUTUP

A. KESIMPULAN
Setelah penulis melakukan asuhan keperawatan pada pasien Ny.P dengan

pre dan post remove of inplate (ROI) pining distal radius di Ruang
Gatotkaca RSUD Panembahan Senopati Bantul, dari tanggal 06 Mei 2024
sampai 08 Mei 2024, maka penulis bisa menarik beberapa kesimpulan
sekaligus saran yang bermanfaat dalam meningkatkan mutu asuhan
keperawatan, dari beberapa pengalaman nyata mengenai proses
keperawatan di mulai dari tahap pengkajian sampai evaluasi serta
pendokumentasian dapat disimpulkan sebagai berikut :

1. Dari hasil pengkajian penulis menegakkan 2 diagnosa pre operasi dan
3 diagnosa post operasi.

2. Dari 5 diagnosa yang muncul tersebut diagnose prioritas ada 3 yaitu :
Nyeri Akut berhubungan dengan Agen Pencedera Fisik (prosedur
pembedahan) karena didalam pengkajian pasien mengatakan terdapat
nyeri pada ekstermitas atas kanan yang menganggu aktivitas,
Gangguan  Mobilitas  Fisik berhubungan dengan Gangguan
Muskuloskeletal ditandai dengan sulitnya menggerakan ekstermitas
dan tidak dapat bergerak secara bebas karena kondisi yang menganggu
pergerakan, Resiko Infeksi dibuktikan dengan Efek Prosedur Invasif

ditandai dengan adanya luka operasi dimana dilakukan pembedahan,
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maka adanya mikroorganisme yang masuk pada jaringan yang akan
direspon tubuh mengeluarkan fagositosis.

3. Dari 3 diagnosa prioritas didapatkan hasil untuk nyeri akut teratasi,
gangguan mobilitas teratasi sebagain dan resiko infeksi teratasi

sebagian karena peneliti menyadari adanya keterbatas waktu.

B. SARAN

Berdasarkan pengalaman dalam melakukan Karya Tulis llmiah pada
pasien Ny.P dengan pre dan post remove of inplate (ROI) pining distal
radius, pada tanggal 06 Mei 2024 sampai tanggal 08 Mei 2024, penulis
menentukan berbagai hal yang baru untuk menjadi masukan dan
meningkatkan mutu asuhan keperawatan.
Penulis memberikan saran kepada pembaca sebagai berikut :
1. Bagi Institusi Pendidikan
Diharapkan institusi lebih meningkatkan dan mengembangkan
pelayanan pendidikan baik ilmu pengetahuan dan atau keterampilan
untuk calon tenaga kesehatan, sehingga dapat tercipta perawat yang
terampil, inovatif, profesional dan berwawasan tinggi, sehingga
mampu memberikan asuhan keperawatan yang lebih baik terkusus
pada kasus fraktur.
2. Bagi Pasien
Untuk pasien yang mengalami fraktur sebagian besar pasien yang
baru mengalami trauma dan terjadi fraktur setelah menjalani operasi

hendaknya selalu memperhatikan pola nutrisi yang bagus untuk
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penyembuhan luka pada tulang. Nutrisi yang bagus untuk
penyembuhan luka pada tulang yang utama yaitu dengan makanan
yang tinggi protein dan tinggi kalsium tinggi protein untuk
membangun jaringan baru didalam tubuh, dan tinggi kalsium untuk
membuat tulang menjadi kuat, selain itu penyembuhan pada luka post
operasi harus memperhatikan perawatan luka dengan teknik stetil dan
bersih harus menjaga keseterilan alat dengan mencuci alat setiap kali
sesudah digunakan dan membungkusnya dengain kain atau plastik
yang bersih kemudian di simpan pada daerah yang tidak terkena sinar
matahari secara langsung.
Bagi Tenaga Kesehatan

Diharapkan bagi tenaga kesehatan selalu memberikan pelayanan
yang penuh dengan tanggung jawab dan selalu menerapkan bio-psiko,
spiritual dan kultural kepada klien. Tak lupa tenaga kesehatan saat
melakukan penatalaksanaan medis harus sesuai dengan Standar
Operasional ~ Prosedur (SOP) untuk menjaga keselamatan,
meningkatkan dan menghindari tuntutan malpraktik pada klien.

Meningkatkan kegiatan penyuluhan kesehatan dengan pasien dan
keluarga, untuk menambah pengetahuan sehingga pasien dapat
meningkatkan derajat kesehatan yang setinggi-tingginya.

Untuk perawat khususnya di Ruang Gatotkaca RSUD Panembahan
Senopati Bantul mutu asuhan keperawatan sudah bagus, semoga tetap

bisa dipertahankan dan selalu di tingkatkan.
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4. Bagi penulis atau pembaca selanjutnya

Diharapkan tetap menyusun pengkajian, diagnosa keperawatan,
perencanaan, pelaksanaan, evaluasi dan dokumentasi dengan
melibatkan pasien secara optimal agar dalam pelaksanaan asuhan
keperawatan terjalin suatu kerjasama yang saling membantu dalam
proses pencapaian tujuan keperawatan dalam memenuhi kebutuhan
pasien.

Dalam pemberian asuhan keperawatan diharapkan kepada
manajemen mampu mencari teori terbaru dan menggunakan pedoman
terbaru yakni menggunakan buku SDKI, SIKI dan SLKI dari TIM
Pokja DPP PPNI, untuk meningkatkan asuhan keperawatan yang

diberikan agar komperhensif dan optimal.
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