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BAB V 

 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Asuhan keperawatan pada An. W dengan dengan osteosarcoma di 

Ruang Kartika 2 Instalasi Kesehatan Anak RSUP Dr. Sardjito dengan 

diagnose keperawatan utama perfusi perifer tidak efektif, defisit nutrisi, 

diagnosa gangguan mobilitas fisik, gangguan integritas kulit/jaringan, 

resiko alergi dan gangguan citra tubuh. Setelah dilakukan intervensi 

keperawatan selama 2 hari didapatkan hasil keluhan utama pasien 

mengalami penurunan berat badan karena efek kemoterapi, LILA: 6 cm 

dengan diagnose medis risiko perfusi perifer tidak efektif teratasi sebagain. 

Diagnosa kedua defisit nutrisi teratasi sebagian dengan kriteria hasil nafsu 

makan pasien bertambah. Diagnose ketiga, gangguan mobilitas fisik 

dengan keluhan pasien kesulitan bertaktifitas karena kaki membengkak  

teratasi Sebagian. Diagnose ketempat, gangguan integritas kulit/jaringan 

dengan keluhan kulit kering dan bersisik, terdapat dekubitus dibagian 

punggung dan anus teratasi sebagia dengan kriteria hasil suhu kulit 

membaik. 

 

B. Saran 

Berdasarkan pengalaman dalam melakukkan laporan kasus pada 

pasien An.W dengan osteosarcoma di ruang kartika 2 RSUP Dr.Sardjito 
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tanggal 27-28 Mei 2024, penulis menemukkan berbagai hal yang menjadi 

masukkan dalam meningkatkan asuhan keperawatan. 

1. Bagi institusi pendidikan 

Penulis berharap institusi pendidikan menggunakan hasil Karya 

Ilmiah ini sebagai salah satu tambahan refrensi untuk materi di mata 

kuliah keperawatan anak tentang osteosarcoma, sehingga akan 

meningkatkan pengetahuan dan kompetensi. 

2. Bagi tenaga kesehatan 

Bagi tenaga kesehatan diharapkan pasien osteosarcoma dapat 

diberikan motivasi dan semangat agar senantiasa fokus dengan 

kesembuhannya pada saat dirawat di Rumah Sakit. 

3. Bagi peneliti 

Bagi peneliiti selanjutnya dapat melanjutkkan atau 

mengembangkan “Asuhan Keperawatan pada Pasien Osteosarcoma” 

dengan memperhatikan karakteristik pasien sehingga dalam 

mengumpulkan data dan melakukkan edukasi dan pencegahan lain. 
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