BAB YV
PENUTUP

A. Kesimpulan
Proses keperawatan keluarga meliputi pengkajian, diagnosa
keperawatan, intervensi, implementasi dan evaluasi. Pelaksanaan
intervensi keperawatan keluarga berfokus pada lima tugas kesehatan
keluarga yang dapat mempengaruhi tingkat kemandirian keluarga dalam
melakukan peningkatan status kesehatan. Berdasarkan dari tujuan
penelitian karya tulis ilmiah asuhan keperawatan Ny. D yang mengalami
hipertensi di Dusun Bendo, Desa Wukirsari, Imogiri, Bantul, Yogyakarta
yang dilakukan selama enam hari. Tahap pertama bina hubungan saling
percaya dan pengkajian dilakukan pada 16 Mei sampai 18 Mei 2024.
Tahap kedua yaitu tahap implementasi dilaksanakan pada tanggal 20 Mei
sampai 22 Mei 2024, dan dapat disimpulkan sebagai berikut :
1. Pengkajian
Data keluarga yang didapatkan berupa data umum, riwayat dan
tahap perkembangan keluarga, lingkungan dan karakteristik rumah,
struktur keluarga, fungsi keluarga, stress dan koping keluarga,
pemeriksaan fisik, dan harapan keluarga. Didapatkan hasil data dari
anggota keluarga sejumlah dua anggota keluarga terdiri dari Ny. D dan
Ny. W. Tahap pengkajian keperawatan pada Ny. D memiliki sedikit

kesulitan karena Ny. D memiliki penurunan tingkat pendengaran.
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2. Diagnosa Keperawatan
Pada penentuan diagnosa keperawatan pada keluarga Ny. D dengan
kasus hipertensi ditemukan diagnosa yang sesuai dengan teori yaitu
defisit pengetahuan, pemeliharaan kesehatan tidak efektif, kesiapan
meningkatkan manajemen kesehatan, dan gangguan mobilitas fisik.
Saat penentuan diagnosa keperawatan keluarga tidak ditemukan
hambatan karena adanya faktor pendukung dari buku SDKI, SLKI, dan
SIKI serta wawancara dan pemeriksaan fisik lengkap sesuai kebutuhan
yang dilakukan pada keluarga Ny. D.
3. Perencanaan Keperawatan
Tahap perencanaan keperawatan keluarga Ny. D sesuai dengan
teori dikarenakan dalam Menyusun rencana diprioritaskan pada
pemenuhan kebutuhan dasar, dan disesuaikan dengan tujuan yang
spesifik keperawatan dan melibatkan keluarga juga anggota keluarga
yang menderita hipertensi.
4. Implementasi Keperawatan
Pelaksanaan implementasi keperawatan berjalan dengan lancar dan
sesuai dengan perencanaan tindakan yang telah disusun. Tindakan
keperawatan keluarga selama tiga hari pada tanggal 20 Mei 2024
sampai 22 Mei 2024 dikarenakan adanya dukungan dari keluarga Ny.
D untuk meluangkan waktu, menyediakan tempat, adanya dukungan
dari Ny. D sendiri untuk meningkatkan kesehatannya, Ny. D kooperatif

saat diberikan asuhan keperawatan keluarga.
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5.

Evaluasi Keperawatan

Penulis melakukan evaluasi proses dan hasil. Penulis tidak
mengalami kesulitan dalam melakukan efaluasi hasil dan proses karena
klien dan keluarga sangat kooperatif. Setiap hari dilakukan evaluasi
hasil di pagi hari sebelum dilakukannya implementasi selanjutnya.
Evaluasi proses dilakukan setelah penulis melakukan tindakan dan
hasil evaluasi proses dilihat dari tujuan khusus pada intervensi yang
telah direncanakan, sedangkan evaluasi hasil dilakukan pada akhir
pertemuan setelah melakukan implementasi keseluruhan selama satu

hari.

B. SARAN

Setelah dilakukan asuhan keperawatan pada keluarga Ny. D dengan Ny. D

yang mengalami hipertensi di Dusun Bendo, Desa Wukirsari, Imogiri,

Bantul, Yogyakarta selama enam hari dari tanggal 16 Mei 2024 sampai

tanggal 22 Mei 2024 penulis menyarankan kepada beberapa pihak, yaitu

sebagai berikut :

1.

2.

Puskesmas

Diharapkan tetap meningkatkan pelayanan kesehatan pada keluarga
untuk meningkatkan mutu kesehatan keluarga dan diharapakan
Puskesmas dapat menindak lanjuti dari karya tulis ilmiah ini karena
keterbatasan waktu.

Institusi Pendidikan
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Diharapkan Hasil Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat digunakan
sebagai salah satu referensi dan sumber di perpustakaan Stikes
Notokusumo Yogyakarta serta sebagai studi banding untuk karya tulis
ilmiah berikutnya.

Tenaga Kesehatan

Diharapkan Tenaga Kesehatan dapat menerapkan peran perawat
sebagai pendidik kesehatan, pemberi pelayanan, advokat keluarga,
penemu kasus, peneliti, manajer dan koordinator, fasilitator, konselor
dan perubahan dan pengubah atau pemodifikasi lingkungan untuk
mengelola asuhan keperawatan keluarga tentang hipertensi.

. Masyarakat

Diharapkan Masyarakat dapat memperbaiki pola hidup. Bagi
Masyarakat yang menderita hipertensi diharapkan tetap menerapkan
pola hidup sehat dan memanfaatkan fasilitas kesehatan yang ada.

. Keluarga

Diharapkan keluarga tetap menerapkan lima tugas keluarga yaitu
keluarga mampu mengenal masalah kesehatan, keluarga mampu
mengambil keputusan, keluarga mampu merawat anggota keluarga
yang sakit, keluarga mampu memodifikasi lingkungan, keluarga
mampu memanfaatkan fasilitas kesehatan, serta menerapkan pola

hidup sehat.
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