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BABS
PENUTUP

A. Kesimpulan

Berdasarkan kesimpulan studi kasus ini dapat disimpulkan bahwa
dalam melakukan Asuhan Keperawatan Pada Ny.S dengan Fraktur Femur
Intertrokanter Dextra mulai tanggal 27 — 29 Mei 2024 menggunakan metode
pendekatan proses keperawatan mulai dari pengkajian, diagnose,
perencanaan keperawatan, pelaksanaan, evaluasi dan pendokumentasian.
Proses tersebut dapat disimpulkan sebagai berikut

Proses pengkajian dalam keperawatan melibatkan metode observasi,
wawancara, dan studi dokumentasi untuk mengidentifikasi kondisi pasien,
merencanakan intervensi, dan mengevaluasi hasil perawatan. Dalam kasus
pasien Ny.S, yang mengalami Fraktur Femur akibat terjatuh sehabis dari
kamar mandi, pengkajian dilakukan melalui pengamatan langsung,
wawancara, dan peninjauan rekam medis untuk mendapatkan gambaran
menyeluruh mengenai kondisi kesehatannya.

Ny.S mengalami berbagai masalah kesehatan, termasuk Nyeri Akut,
Ketidakstabilan Kadar Glukosa Darah, Defisit Perawatan Diri, Resiko
Perdarahan, Resiko Infeksi, Resiko Jatuh. Untuk menangani Nyeri akut,
dilakukan pemantauan karakterikstik nyeri, terapi non farmakologi napas
dalam, serta pemberian analgetik. Ketidakstabilan Kadar Glukosa Darah
dikelola dengan Pemantauan Diet pada pasien, edukasi serta pemberian

insulin. Defisit perawatan diri diatasi dengan edukasi dan bantuan dalam






aktivitas perawatan diri pasien sehari-hari. Resiko Perdarahan
diatasi dengan edukasi serta pemberian produk darah. Resiko Infeksi
dicegah dengan pemantauan tanda-tanda infeksi, edukasi pasien serta
pemberian antibiotik. Resiko jatuh dicegah dengan pemantauan kondisi
kebutuhan pasien serta edukasi pasien dan keluarga.

Evaluasi menunjukkan bahwa sebagian besar masalah kesehatan
pasien dapat teratasi sebagian, karena beberapa intervensi masih perlu
dilanjutkan atau disesuaikan untuk mencapai hasil yang optimal. Pada
akhirnya, pasien telah mencapai kondisi yang lebih baik dari sebelumnya
tetapi masih membutuhkan perawatan lebih lanjut untuk mencapai
kepulihan yang maksimal dan dapat dipulangkan dengan kondisi yang jauh
lebih baik serta pengetahuan yang cukup untuk mengelola kesehatannya

secara mandiri.

B. Saran

1. Bagi Instansi Rumah Sakit

Diharapkan pihak rumah sakit lebih memperhatikan kepuasan kerja
terutama dalam kolaborasi dengan dokter atau tim medis lainnya
sehingga perawat dapat memberikan pelayanan yang baik untuk rumah
sakit. Perlunya dilakukan pelatihan khusus kepuasan kerja guna
meningkatkan pelayanan keperawatan dan harus dibuat Standar

Operasional Prosedur dalam kolaborasi perawat dan dokter.



2. Bagi Institusi Pendidikan

Bagi institusi pendidikan diharapkan dapat meningkatkan
kapasitas dan kualitas pendidikan agar informasi hasil penelitian ini
dapat digunakan sebagai bahan tambahan untuk memperkaya
pengetahuan dan keperluan referensi ilmu keperawatan medikal
bedah tentang pengetahuan asuhan keperawatan pada pasien fraktur

femur

3. Bagi Pasien dan Keluarga

Saran bagi keluarga pasien agar terus melakukan
pendampingan untuk kontrol rutin ke pelayanan kesehatan terdekat,
mengingatkan pasien untuk menjaga aktivitas seperti berolahraga
dan menjaga kestabilan emosi pasien serta memberikan dukungan

agar mempercepat proses pemulihan pasien.

4. Bagi Penulis

Diharapkan hasil karya tulis ilmiah ini dapat dijadikan acuan
untuk meningkatkan penguasaan terhadap ilmu keperawatan
medical bedah pada pasien fraktur, sehingga akan lebih mudah jika

peneliti akan melakukan penelitian lebih lanjut
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