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BAB V  

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Memberikan asuhan keperawatan tidak hanya fokus kepada penyakitnya 

saja tetapi harus mencakup biologis, psikologis, sosial, spiritual. Dalam 

memberikan asuhan keperawatan berusaha menciptakan pelayanan asuhan 

keperawatan yang baik serta mampu melakukan pendekatan kepada pasien dan 

keluarga pasien.  

Asuhan keperawatan pada pasien Ny.J dengan Close Fraktur 

Intertrochanter of the left femur di Cendana 3 IRNA 1 RSUP Dr. Sardjito 

Yogyakarta dari tanggal 03 Juni 2024 sampai 05 Juni 2024, penulis 

mendapatkan pengalaman yang nyata dan melakukan asuhan keperawatan 

dengan menggunakan metode pendekatan proses keperawatan mulai dari 

pengkajian, diagnosa, perencanaan keperawatan, pelaksanaan, evaluasi dan 

pendokumentasian. Proses tersebut dapat disimpulkan sebagai berikut: 

1. Pengkajian  

Pengkajian merupakan tahap awal dari proses keperawatan. Pada saat 

melakukan pengkajian melakukan pendekatan dengan bina hubungan saling 

percaya kepada pasien dan keluarga. Proses pengkajian menggunakan 

metode wawancara, observasi dan pemeriksaan fisik. Untuk sumber data 

yang didapatkan saat proses pengkajian dari pasien langsung, keluarga 

pasien, rekam medis pasien dan dari tim kesehatan.  

Dari data hasil pengkajian yang telah penulis lakukan dapat 

disumpulkan pasien dengan diaknosa medis Close frakture intertrochanter 
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of the left femur. Pasien mengeluhkan nyeri pada kaki kiri bagian atas 

menjalar sampai ke panggul, pasien mengalami, penurunan kadar 

hemoglobin, dan mengalami sulit menggerakkan kaki sebelah kiri dan saat 

digerakkan terasa nyeri. 

2. Diagnosa 

Dalam penentuan diagnosa prioritas, diagnosa yang paling prioritas 

diberikan pada diagnosa yang menganjam jiwa pasien. Dalam perumusan 

diagnosa meliputi PES (Problem, Etiologi, Symtom).  

Dari hasil pengkajian penulis didapatkan prioritas masalah sebagai 

berikut: 

a. Perfusi perifer tidak efektif berhubungan dengan penurunan 

konsentrasi hemoglobin (D.0077)  

b. Nyeri akut berhubungan dengan again pancedera fisik (D.0009) 

c. Gangguan mobilitas fisik berhubungan dengan kerusakan integritas 

struktur tulang (D.0054) 

d. Defisit perawatan diri: Mandi berhuungan dengan gangguan 

musculoskeletal (D.0109) 

e. Defisit pengetahuan berhubungan dengan kurang terpapar informasi 

(D.0111). 

3. Perencanaan  

Penulis menentukan tujuan kriteria hasil berpedoman dengan rumus 

SMART (Spesifik, Measurable, Achhieveble, Rasional, Time limited). 
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Kemudian penulis merumuskan perencanaan keperawatan sesuai dengan 

OTEK  (Observasi, Terapeutik, Edukasi, Kolaborasi). 

4. Implementasi 

Penulis melakukan implementasi untuk mencapai tujuan yang telah 

dibuat di kriteria hasil. Adapun intervensi yang telah dilakukan pada  

Ny. J memberikan tranfusi darah dengan kondisi Ny.J penurunan kadar 

hemoglobin, melakukan manajemen nyeri dengan memberikan teknik 

nonfarmakologi untuk mengurangi nyeri dengan kompres hangat. 

Melakukan perawatan tirah baring, memberi dukungan melakukan 

perawatan diri pada NY.J, memberikan edukasi kesehatan. 

5. Evaluasi 

a. Diagnosa yang teratasi 

1) Nyeri akut berhubungan dengan agan pancedera fisik 

2) Perfusi perifer tidak efektif berhubungan dengan penurunan 

konsentrasi hemoglobin 

3) Defisit perawatan diri: Mandi berhubungan dengan gangguan 

musculoskeletal 

4) Defisit pengetahuan berhubungan dengan kurang terpapar informasi 

b. Daignosa yang teratasi sebagian 

1) Gangguan mobilitas fisik berhubungan dengan kerusakan integritas 

struktur tulang 
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B. Saran 

Berdasarkan hasil laporan kasus diatas, maka penulis ingin memberikan 

saran yang dapat dijadikan bahan pertimbangan kearah yang lebih baik. Setelah 

melakukan tindakan keperawatan pada pasien Ny.J dengan Close Fraktur 

Intertrochanter Of The Left Femur selama 3 hari dari tanggal 03 juni 2024 – 05 

Juni 2024, penulis memberikan saran yang bersifat membangun sebagai 

alternatif pemecahan masalah yang dapat dijadikan pertimbangan agar tercipta 

peningkatan mutu dan kualitas pelayanan asuhan keperawatan, antara lain: 

1. Bagi Instansi Rumah sakit 

RSUP Dr. Sardjito merupakan rumah sakit yang didukung oleh 

kelengkapan pendokumentasian asuhan keperawatan, hasil observasi, 

penyuluhan kesehatan serta alat-alat kesehatan yang memadai. Untuk itu 

diharapkan rumah sakit tetap mempertahankan mutu pelayanan yang baik 

dalam bidang medis ataupun asuhan keperawatan kepada pasien dengan 

Fraktur Intertrochanter Of The Left Femur lebih ditingkatkan lagi 

pelayanan asuhan keperawatan diawali secara promotif dan preventif. 

2. Bagi Perawat dan Tenga Kesehatan 

Diharapkan untuk selalu meningkatkan dan mengupdate 

pengetahuan dan teori-teori penelitian berkaitan dengan masalah asuhan 

keperawatan dengan gangguan musculoskeletal. Sehingga dapat 

meningkatkan skill dan keterampilan mandiri perawat sesuai dengan teori 

dan kompetensi keperawatan. Serta dapat mempercepat penyembuhan 
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pasien dan meningkatkan pengetahuan pasien dan keluarga tentang masalah 

kesehatan. 

3. Bagi ilmuwan 

Diharapkan dapat dijadikan referensi atau acuan dalam melakukan 

studi kasus pada pasien Fraktur, khususnya pada fraktur intertrochanter of 

the left femur sehingga laporan kasus ini dapat membantu meningkatkan 

pemahaman para tenaga medis dalam memberikan asuhan keperawatan. 

4. Bagi pembaca  

Pembuatan karya tulis ilmiah ini dapat memberikan referensi dan 

sumber bahan bagi pembaca karya tulis ilmiah ini khususnya pada kasus 

fraktur, sehingga bisa menambah pengetahuan pembaca dan mengenal 

masalah kesehatan tentang gangguan muskuloskeletal. 
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