
 

 

BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Pelaksanaan asuhan keperawatan keluarga berfokus pada keluarga 

sebagai kesatuan. Keluarga sangat berpengaruh terhadap kesehatan dan 

perilaku masing-masing anggota keluarga. Proses keperawatan keluarga 

meliputi pengkajian, diagnosa keperawatan, intervensi, implementasi dan 

evaluasi. Pada pelaksanaan intervensi keperawatan keluarga berfokus 

dengan 5 tugas kesehatan keluarga yang akan dapat mempengaruhi tingkat 

kemandirian keluarga dalam melakukan peningkatan status kesehatannya. 

Setelah melakukan asuhan keperawatan pada Ny.P yang mengalami 

hipertensi di Dusun Bendo, Desa Wukirsari, Imogiri, Bantul, Yogyakarta 

selama 3 hari yang terhitung mulai tanggal 20 Mei sampai dengan 22 Mei 

2024 penulis mengemukakan kesimpulan dan saran sebagai berikut: 

1. Pengkajian 

Pada proses pengkajian, didapatkan data berupa data umum, 

riwayat keluarga, tahap perkembangan keluarga, lingkungan 

sekitar, struktur keluarga, fungsi psikologis, fungsi sosial, fungsi 

spiritual, fungsi reproduksi, fungsi perawatan pada keluarga, koping 

stres, dan koping keluarga. Didapatkan hasil dari semua anggota 

keluarga yang berjumlah 2 orang yang terdiri dari Ny.P dan Ny.S. 

selama proses pengkajian keperawatan pada Ny.P 
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tidak mengalami kesulitan, keluarga kooperatif dan mau 

membagikan informasi data yang dibutuhkan penulis 

2. Diagnosa keperawatan 

 

Pada penentuan diagnosa keperawatan keluarga pada Ny.P dengan 

kasus hipertensi ditemukan 3 diagnosa yaitu: pemeliharaan 

kesehatan tidak efektif, kesiapan peningkatan pengetahuan, dan 

defisit pengetahuan. Saat penentuan diagnosa keperawatan pada 

keluarga Ny.P penulis tidak ditemukan hambatan karena adanya 

faktor pendukung SDKI, SIKI dan SLKI serta wawancara 

pemeriksaan fisik lengkap sesuai yang dilakukan pada keluarga 

Ny.P 

3. Perencanaan keperawatan 

Tahap perencanaan keprawatan keluarga Ny.P dikarenakan dalam 

menyusun rencana memprioritaskan pada penemuan kebutuhan 

dasar, disesuaikan dengan tujuan yang spesifik keperawatan dan 

melibatkan keluarga. 

4. Implementasi keperawatan 
 

Pelaksanaan implementasi keperawatan berjalan lancar tanpa 

hambatan sesuai dengan perencanaan yang telah disusun. Tindakan 

keperawatan keluarga selama 3 hari pada tanggal 20-22 Mei 2024. 

Kegiatan berjalan lancar dengan adanya dukungan dari keluarga 

Ny.P yang telah meluangkan waktu dan menyesiakan tempat. 

5. Evaluasi keperawatan 
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Penulis melakukan evaluasi proses dari hasil. Penulis tidak 

mengalami hambatan dalam evaluasi proses dan hasil karena klien 

dan keluarga sangat kooperatif. Setiap hari dilakukan evaluasi di 

pagi hari sebelum melakukan implemenasi selanjutnya dan pada 

sore hari dilakukan evaluasi hasil untuk mengetahui pencapaian 

tujuan pada klien dan keluarga. 
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B. Saran 

Setelah dilakukan Asuhan Keperawatan Pada Pasien Ny.P Dengan masalah 

kesehatan Hipertensi di Dusun Bendo Kecamatan Imogiri Bantul selama 5 

hari mulai tangal 18 Mei 2024 sampai dengan 22 Mei 2024 penulis 

menyarankan kepada beberapa pihak, yaitu sebagai berikut : 

1. Bagi pendidik dan pengembang ilmu pengetahuan 
 

Laporan tugas ini diharapkan dapat menambah referensi bagacaan 

bagi peserta didik tentang hipertensi. Selain itu, pihak institusi 

hendaknya dapat menambah bahan bacaan guna menunjang 

pengetahuan peserta didik. 

2. Pelayanan kesehatan 

Laporan tugas ini diharapkan dapat menjadi landasan dalam 

mengambil kebijakan, penanganan kesehatan dan sebagai evaluasi 

dalam pengayaan penjelsan mengenai hipertensi. 

3. Bagi masyarakat. 

 

Laporan tugas ini diharapkan dapatmenjadi solusi untuk menangani 

masalah kesehatan dengan metode mudah, aman dan ekonomis. 

4. Bagi keluarga 

 

Laporan tugas ini diharapkan dapat mempererat rasa nyaman dan 

psikologis keluarga, dimana dapat memperdayakan salah satu 

anggota keluarga sehingga menjalin kedekatan dan kasih sayang 

antar keluarga 
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