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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan  

Setelah melakukan pembahasan kasus yang dibandingkan dengan teori 

dengan membedakan perawatan langsung pada pasien di lahan praktik 

melalui asuhan keperawatan yang diterapkan pada Tn. N dengan Congestive 

Heart Failure di ruang Abimanyu RSUD Panembahan Senopati Bantul, 

maka penulis dapat mengambil simpulan serta memberikan saran-saran 

sebagai berikut: 

1. Pengkajian 

Hasil pengkajian pasien dengan diagnosis Congestive Heart Failure 

(CHF) pasien mengeluh sesak napas sudah berkurang, badan terasa 

sedikit lemas, didapatkan GCS pasien E4V5M6, kesadaran compos 

mentis, pasien tampak sedikit lemah dan mudah lelah jika bergerak, 

perkusi thorax terdengar sonor, terdengar bunyi jantung gallop. Hasil 

rongent thorax terdapat kardiomegali, oedem pulmo, dan effusi pleura. 

2. Diagnosa Keperawatan  

Pada Tn. N dengan diagnosa Congestive Heart Failure (CHF) yang 

penulis ambil adalah penurunan curah jantung berhubungan dengan 

perubahan preload dibuktikan dengan lemas, dispnea, pengembangan 

dinding dada tidak simetris (D.0008), pola napas tidak efektif 
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berhubungan dengan hambatan upaya napas (oedem pulmo, effusi 

pleura) dibuktikan dengan dispnea, suara paru ronchi (D.0006), 

intoleransi aktivitas berhubungan dengan ketidakseimbangan antara 

suplai dan kebutuhan oksigen dibuktikan dengan dispnea setelah 

beraktivitas, lemas (D.0056). 

3. Perencanaan Keperawatan  

Rencana keperawatan yang disusun mencakup tujuan hasil dan 

intervensi. Pada pasien Tn. N di dapatkan intervensi perawatan jantung 

(I.02075), manajemen jalan napas (I.01011), manajemen energi 

(I.05178). 

4. Implementasi Keperawatan  

Pada Tn. N yaitu mengidentifikasi tanda/gejala primer penurunan curah 

jantung, memposisikan pasien semi fowler, menganjurkan beraktivitas 

fisik sesuai toleransi, mengkolaborasikan pemberian obat, memonitor 

pola napas, memberikan oksigen, jika perlu, mengidentifikasi gangguan 

fungsi tubuh yang mengakibatkan kelelahan, melakukan latihan rentang 

gerak aktif, menganjurkan tirah baring. 

5. Evaluasi Keperawatan  

Evaluasi keperawatan dari ketiga diagnosa pada pasien Tn. N selama 3 

hari penurunan curah jantung berhubungan dengan perubahan preload 

dibuktikan dengan lemas, dispnea, pengembangan dinding dada tidak 

simetris (D.0008) teratasi sebagian dengan SLKI lelah menurun, 

dispnea menurun, pucat belum menurun, murmur jantung belum 
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menurun, suara jantung S3 belum menurun, pola napas tidak efektif 

berhubungan dengan hambatan upaya napas (oedem pulmo, effusi 

pleura) dibuktikan dengan dispnea, suara paru ronchi (D.0006) teratasi 

sebagian dengan SLKI dispnea menurun, ekskursi dada belum 

membaik, intoleransi aktivitas berhubungan dengan ketidakseimbangan 

antara suplai dan kebutuhan oksigen dibuktikan dengan dispnea setelah 

beraktivitas, lemas (D.0056) teratasi Sebagian dengan SLKI keluhan 

lelah menurun, dispnea saat aktivitas belum menurun. 

B. Saran 

Selama dilakukan asuhan keperawatan pada Tn. N dengan diagnosa medis 

Congestive Heart Failure (CHF) di Tuang Abimanyu RSUD Panembahan 

Senopati Bantul pada tanggal 13 – 15 Mei 2024, penulis menemukan hal-

hal yang dapat dijadikan saran dan sebagai bahan mutu dan pelayanan 

asuhan keperawatan. 

1. Bagi Instasi Rumah Sakit 

Rumah sakit diharapkan dapat memberikan pelayanan kesehatan dan 

mempertahankan kerjasama dengan baik antar tim kesehatan maupun 

dengan pasien sehingga asuhan keperawatan pada pasien Congestive 

Heart Failure (CHF) yang diberikan dapat mendukung kesembuhan 

pasien. 

2. Bagi Penulis 

Diharapkan penulis mampu meningkatkan kemampuan serta 

pengetahuan dalam memberikan asuhan keperawatan yang optimal serta 
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bertanggung jawab, penulis harus bisa meningkatkan komunikasi 

terapeutik dan hubungan bina saling percaya kepada pasien. 

3. Bagi pasien dan keluarga 

Diharapkan pasien dapat menjaga kesehatannya dan keluarga dapat 

saling bekerja sama dalam merawat, membantu klien selalu dapat 

memperhatikan kesehatannya. 

4. Bagi Institusi Pendidikan 

Diharapkan instusi untuk lebih meningkatkan pengetahuan terkait 

pengkajian pada pasien CHF serta meningkatkan keterampilan dalam 

melakukan intervensi yang tepat bagi pasien CHF sesuai dengan teori 

yang didapatkan di bangku perkuliahan demi membantu meningkatkan 

mutu dalam merawat pasien serta diharapkan juga dapat mengadakan 

pembaharuan melalui pendidikan tinggi keperawatan. 
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