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BAB V

PENUTUP

A. Kesimpulan

Setelah melakukan asuhan keperawatan selama 3 hari mulai

tanggal 27 Mei 2024 sampai dengan tanggal 29 Mei 2024 secara

komprehensif pada pasien Tn. “S” dengan Nasopharyngeal Carcinoma di

Ruang Bougenville 3 RSUP Dr. Sardjito Yogyakarta dengan

menggunakan pendekatan proses keperawatan mulai dari pengkajian,

diagnosa keperawatan, intervensi keperawatan, implementasi keperawatan

dan evaluasi keperawatan, maka didapatkan kesimpulan hasil sebagai

berikut :

1. Pengkajian

Pengkajian yang penulis lakukan pada pasien Tn. S meliputi

aspek Bio-Psikososial dan Spiritual. Saat dilakukan pengkajian selama

3 hari mulai dari tanggal 27 Mei- 29 Mei 2024 penulis tidak

menemukan adanya hambatan saat pelaksanaan pengkajian, hal ini

dikarenakan pasien dan keluarga pasien sangat kooperati dan

menerima mahasiswa dengan baik.

Pasien tidak menutup diri saat dilakukan pengkajian. Data

yang diperoleh dari pasien dan keluarga pasien akan menjadi data

untuk melanjutkan rencana keperawatan selanjutnya yaitu intervensi

dan implementasi pada masalah yang terjadi pada pasien. Penulis
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dalam memperoleh data menggunakan metode wawancara, obsevasi,

pemeriksaan fisik dan study dokumentasi.

2. Diagnosa Keperawatan

Diagnosa keperawatan dirumuskan berdasarkan data yang

didapatkan pada pengkajian, komponen diagnosa keperawatan

meliputi: Struktur diagnosa keperawatan meliputi problem (masalah),

etiologi (penyebab), simptom (tanda dan gejala) (Anjani Putri et al.,

2021).

Dari data yang ada pada pasien, penulis menemukan 3 diagnosa

keperawatan yaitu:

a. Nyeri Kronik berhubungan dengan Infiltrasi Tumor

b. Ansietas berhubungan dengan Kurang Terpaparnya Informasi

c. Resiko Gangguan Integritas Kulit/Jaringan dibutikan dengan

Bahan Kimia

3. Intervensi Keperawatan

Dalam menulis perencanan mencakup tujuan yang akan

dicapai berdasarkan SMART (Spesifik, Measurable, Achivable,

Reality, Time limited). Dalam intervensi keperawatan harus mencakup

empat aspek yaitu ONEC (Observation, Nursing treatmen, Eduction,

Colaboration). Pada perencanaan penulis menetapkan masalah, tujuan

dan kriteria hasil yang disesuaikan dengan kebutuhan pasien dengan

berdasarkan kebutuhan dasar manusia (Hirarki Maslow).
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Rencana keperawatan disusun dengan meibatkan pasien dan

keluarga pasien agar dalam pelaksanaan asuhan keperawatan terjalin

hubungan saling percaya sehingga tujuan dapat tercapai dalam

memenuhi kebutuhan dasar pasien. Perencanaan disesuaikan dengan

kondisi dan keadaan pasien Tn. S dengan Nasopharyngeal Carcinoma.

Dalam menyusun rencana keperawatan ini tidak ada kesulitan ataupun

hambatan.

4. Implementasi Keperawatan

Implementasi keperawatan dilakukan sesuai dengan intervensi

yang telah disusun berdasarkan prioritas masalah yang telah

ditetapkan yaitu dengan obsevasi, nursing treatment, edukasi dan

kolaborasi. Dalam melakukan implementasi pada pasien penulis

berusaha melakukan secara profesional sebagai perawat.

5. Evaluasi

Evaluasi yang telah dilakukan oleh penulis yaitu menggunakan

evaluasi proses dan evaluasi hasil. Evaluasi dilakukan dengan melihat

respon klien. Evaluasi lebih banyak dilakukan dengan cara

mengobservasi dan bertanya pada klien dan keluarga.

Setelah diakukan asuhan keperawatan selama 3 x 24 jam pada

pasien Tn. S dengan Nasopharyngeal Carcinoma (NPC) di Ruang

Bougenville 3 RSUP Dr. Sadjito Yogyakarta pada tanggal 27 Mei-29

Mei 2024 didapatkan diagnosa sudah teratasi yaitu :
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a. Pada diagnosa prioritas pertama yaitu Nyeri Kronik berhubungan

dengan Infiltrasi Tumor terdapat kriteria hasil sudah tercapai.

b. Pada diagnosa prioritas yang ke dua yaitu Ansietas berhubungan

dengan Kurang terpaparnya informasi terdapat kriteria hasil sudah

tercapai.

c. Pada diagnosa prioritas yang ketiga yaitu Resiko Gangguan

Integritas Kulit/Jaringan dibuktikan dengan Bahan terdapat

kriteria hasil sudah tercapai.

6. Dokumentasi

Selama melakukan asuhan keperawatan kepada Tn. S mulai dari

tanggal 27 Mei-29 Mei 2024 di Ruang Bougenville 3 RSUP Dr.

Sardjito Yogyakarta. Penulis telah mendokumentasikan tindakan yang

telah dilakukan dengan menuliskan tanggal, waktu, nama dan paraf

sebagai bentuk tanggung jawab. Penulis juga menggunakan catatan

perkembangan dalam bentuk SOAP.

B. Saran

Berdasarkan pengalaman dalam melaksanakan asuhan keperawatan

pada pasien Tn. “S” dengan diagnosa medis Nasopharyngeal Carcinoma

(NPC) di Ruang Bougenville 3 RSUP Dr. Sardjito Yogyakarta, penulis

menemukan hal-hal yang dapat meningkatkan mutu asuhan keperawatan,

antara lain :
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1. Bagi Mahasiswa

Dalam penelitian yang akan dilakuan pada pasien

Nashopharyngeal Carcinoma (NPC), agar lebih memperhatikan

masalah kesehatan spiritualitas dengan cara mengkaji dan menangani

masalah spiritualitas pada pasien kanker nasofaring serta

meningkatkan wawasan mengenai kualitas hidup pasien kanker dalam

pemenuhan kebutuhan kesehatan.

2. Bagi Profesi Perawat

Dalam profesi keperawatan di harapkan perawat dapat memiliki

sikap yang ramah dan etika yang baik serta meningkatkan

pengetahuan dan ketrampilan dalam melakukan asuhan keperawatan

yang komprehensif, untuk mengatasi masalah keperawatan yang

dialami pasien Nasopharyngeal Carcinoma (NPC) seperti efek

samping dari kemoterapi yang mungkin akan dialami oleh pasien.

3. Bagi Instansi Rumah Sakit

Pihak rumah sakit diharapkan dapat tetap mempertahankan,

meperhatikan dan meningkatkan mutu pelayanan kesehatan yang

diberikan kepada pasien khususnya pasien dengan Nasopharyngeal

Carcinoma (NPC) yang menjalani kemoterapi.

4. Bagi Institusi Pendidikan

Diharapkan dapat menambah buku-buku referensi terkait yang

berhubungan dengan penyakit Nasopharyngeal Carcinoma (NPC)

agar dapat menjadi bahan acuan dalam menunjang pengetahuan
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tentang penyakit tersebut dan meningkatkan keterampilan dalam

melakukan asuhan keperawatan pada pasien dengan Nasopharyngeal

Carcinoma (NPC) sesuai dengan teori yang didapatkan dibangku

perkuliahan demi membantu peningkatan mutu pelayanan kesehatan.
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