BAB V
PENUTUP

KESIMPULAN

Dalam memberikan asuhan keperawatan pada Sdr. D dengan
masalah kesehatan Efusi pleura di Ruang Dahlia 2 RSUP Dr
Sardjito Yogyakarta selama 2 hari, dimulai pada tanggal 3 Juni 2024
sampai dengan 5 Juni 2024, menggunakan metode pendekatan proses
keperawatan mulai dari pengkajian, diagnosa keperawatan,
perencanaan keperawatan, implementasi keperawatan, evaluasi dan
pendokumentasian. Proses tersebut menggunakan metode observasi,
wawancara, pemeriksaan fisik dan studi dokumentasi.

Asuhan keperawatan pada Sdr. D dengan Efusi pleura di ruang
Dahlia 2 RSUP Dr. Sardjito Yogyakarta didapatkan 4 diagnosa
keperawatan dengan diagnosa utama Pola napas tidak efektif
berhubungan dengan hambatan upaya nafas. Diagnosa kedua yaitu
Defisit nutrisi berhubungan dengan ketidakmampuan menelan
makanan. Diagnosa ketiga yaitu Defisit perawatan diri berhubungan
dengan kelemahan dan diagnosa terakhir atau keempat yaitu Resiko
infeksi berhubungan dengan efek prosedur invasif. Dari masing
masing diagnosa tersebut dilakukan intervensi, implementasi dan
evaluasi yaitu:
1) Pola napas tidak efektif berhubungan dengan hambatan upaya

nafas. Intervensi dilakukan selama 2x24 jam dengan implementasi
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mengajarkan posisi duduk semi fowler dan terapi oksigen nrm 10
Ipm sehingga didapatkan evaluasi bahwa masalah pola napas tidak
efektif teratasi sebagian. Lanjutkan intervensi

Defisit nutrisi berhubungan dengan ketidakmampuan menelan
makanan. Intervensi dilakukan selama 2x24 jam dengan
implementasi memonitor hasil labolatorium dan memonitor asupan
makanan pasien sehingga didapatkan hasil status nutrisi teratasi
sebagian. Lanjutkan intervensi

Defisit perawatan diri berhubungan dengan kelemahan. Intervensi
dilakukan selama 2x24 jam dengan implementasi mengidentifikasi
kebiasaan aktivitas diri sesuai usia pasien dan memfasilitasi
kemandirian pasien serta membantu pasien jika tidak mampu
melakukan aktivitas perawatan diri sehingga didapatkan hasil
perawatan diri teratasi sebagian. Lanjutkan intervensi

Resiko infeksi berhubungan dengan efek prosedur invasif. Intervensi
dilakukan selama 2x24 jam dengan implementasi memonitor tanda
dan gejala infeksi dan memberikan kolaborasi antibiotik sehingga

didapatkan hasil resiko infeksi teratasi sebagian. Lanjutkan intervensi

SARAN

Berdasarkan pengalaman yang dialami selama melakukan

asuhan keperawatan pada Sdr. D yang mengalami masalah

kesehatan Efusi pleura di ruang Dahlia 2 RSUP Dr Sadjito
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Yogyakarta pada 3 Juni 2024 sampai dengan 5 Juni 2024 sehingga
menemukan berbagai hal yang menjadi  masukan dalam
meningkatkan asuhan keperawatan.

Bagi institusi pendidikan

Diharapkan agar dapat meningkatkan mutu pelayanan pendidikan
yang berkualitas dan profesional, sehingga terlahirlah perawat perawat

yang profesional dalam memberikan asuhan keperawatan.
Bagi tenaga kesehatan

Diharapkan tenaga kesehatan lebih efektif untuk menganjurkan
posisi duduk semi fowler pada pasien penderita sesak nafas terutama
untuk pasien yang menggunakan terapi oksigen agar membantu
memaksimalkan penggunaan terapi oksigen yang digunakan pasien.
Bagi penulis selanjutnya

Berdasarkan keterbatasan penulis, diharapkan penulis selanjutnya
dapat lebih mengembangkan penulisan dengan tujuan agar
pengembangan penulisan lebih luas lagi agar pada tahap studi kasus

tidak mengalami kesulitan.
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