BAB V
PENUTUP

V.1 Kesimpulan

Setelah penulis melaksanakan Asuhan Keperawatan pada anak F dengan
Gastroneteritis Acute (GEA) Dehidrasi Ringan Sedang di Ruang Melati 11 Rumah
Sakit Umum Daerah Pasar Minggu, Jakarta Selatan selama 4 hari dapat ditarik
kesimpulan sebagai berikut :

a. Pengkajian dilakukan pada anak F dilakukan pada tanggal 19 Februari
2020 meliputi pemeriksaan fisik serta data yang diperoleh dari
wawancara langsung keluarga anak F, serta data penunjang lainnya.
Dalam pengkajian ada beberapa hal yang menjadi kesenjangan antara
teori dan kasus seperti pemeriksaan penunjang yang didalam teori
dilakukan namun tidak dilakukan pada kasus, manisfestasi dan tanda
komplikasi yang disebutkan pada teori namun tidak ditemukan tanda
pada kasus anak F.

b. Diagnosis keperawatan dari data yang sudah didapatkan dari hasil
observasi dan wawancara ditemukan masalah prioritas pada anak F
defisiensi volume cairan berhubungan dengan kehilangan cairan aktif
melalui rute normal (diare dan muntah); gangguan yang mempengaruhi
absorpsi cairan. Terdapat 3 diagnosis pada kasus anak F sesuai dengan
teori yang tertera yaitu ketidakseimbangan nutirsi berhubungan dan
kerusakanintegritas kulit. 1 yang tidak terdapat pada teori yaitu
Hipertermia.

c. Perencanaan menentukan prioritas masalah, tujuan dan Kkeriteria hasil
penulis berfokus pada Nursing Outcomes Classifications (NOC) dan
Nursing Interventions Classifications (NIC), namun ada beberapa
perencanaan dan keriteria tujuan mengikuti kondisi dan keadaan pasien.

d. Tindakan keperawatan, dilaksanakan sesuai dengan rencana keperawatan
yang telah disusun. Penulis melaksanakan tindakan keperawatan sesuai
dengan standar operasional pada teori yang telah dipelajari sebelumnya.
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Kendala dalam menjalankan implementasi yaitu waktu yang diberikan
bertemu pasien kelolaan sedikit dikarenakan membantu tim keperawatan
melihat pasien lain.

e. Evaluasi adalah tahap akhir dari proses keperawatan. Dalam kasus ini
anak F mendapatkan 4 masalah keperawatan. Masalah keperawatan
pertama teratasi pada hari ke empat tanggal 22 Februari 2020, masalah
keperawatan kedua teratasi pada hari ke empat pada tanggal 22 Februari
2020, masalah keperawatan ketiga teratasi pada hari ke 2 pada tanggal 20
Februari 2020, dan masalah keperawatan ke empat dapat teratasi namun
sebagian sehingga perawat menyiap planning untuk keluarga pasien

dirumah merawat klien.

V.2 Saran

Berdasarkan hasil proses asuhan keperawatan yang telah dilakukan pada

anak F maka penulis memberikan saran sebagai berikut :

a. Bagi keluarga diharapkan membuat makanan dirumah yang bergizi,
menjaga anak F untuk tidak jajan sembarangan supaya tidak terulang
masalah yang sama, membiasakan PHBS (Pola Hidup Bersih Sehat)
dimulai dari cuci tangan, dan membiasakan anak F untuk cuci tangan,
serta membuang popok ditempat yang seharusnya.

b. Bagi pasien anak F agak tidak jajan sembarangan lebih baik memakan
makanan dari rumah yang telah disediakan keluarga, membiasakan diri
untuk menjaga kebersihan diawali dari cara mencuci tangan seperti yang
sudah berulang kali diajarkan perawat dan orang tua dirumah.

c. Bagi mahasiswa maupun mahasiswi di bidang keperawatan diharapkan
Karya Tulis Ilmiah ini dapat menjadi referensi bacaan dalam menambah

wawasan ilmu pengetahuan mengenai Gastroentertis Acute (GEA)
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