BAB V

SIMPULAN DAN SARAN

A. Simpulan
Laporan tugas akhir ini memberikan gambaran asuhan
keperawatan dengan kasus Asma bronkhial pada Tn. K dengan gangguan
oksigenasi di Ruang RSUD Jend Ahmad Yani Metro dari pengkajian
hingga evaluasi dari tanggal 29Maret 2021.
1. Pengkajian keperawatan
Dari hasil  pengkajian  dapat  disimpulkan bahwa,
penulismendapatkan data fisiologis dan biologis yang bersumber dari
Klien, keluarga klien, dan status rekam medik. Dimana data tersebut di
peroleh dengan wawancara terhadap klien dan keluarga, observasi
pada klien dan pemeriksaan fisik, dan pengkajian tindakan
keperawatan secara mandiri maupun kolaborasi berdasarkan buku
laporan pada klien asma bronkhial.
2. Diagnosa keperawatan
Diagnosa keperawatan yang dapat ditegakkan penulis sesuai
dengan hasil pengkajian terhadap Tn. K yaitu diagnose aktual yang
berjumlah tiga diagnosa. Penulis tidak menegakkan diagnosa risiko
dan diagnosa promosi kesehatan dikarenakan tidak ada data yang
mendukung baik dari tanda dan gejala subjektif dan objektif yang
berasal dari klien yang dapat mendukung guna ditegakkan diagnosa

tersebut.
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3. Rencana keperawatan
Rencana keperawatan yang dibuat penulis sudah meliputi
observasi, terapeutik, edukasi dan kolaborasi dengan melibatkan
tenaga medis yang lain juga keluarga klien. Karena perawat dan tim
medis harus ada kesamaan pandangan terhadap masalah klien guna
mengatasi masalah yang dialami oleh klien.
4. Implementasi keperawatan
Implementasi keperawatan yang dilakukan penulis sesuai dengan
tindakan yang dilakukan berdasarkan aplikasi SDKI (2017), SLKI
(2019), dan SIKI (2018). Adapun hambatan saat proses implementasi
keperawatan dilakukan terhadap Tn. K saat pemberian inhalasi, alat
yang digunakan untuk pemberian terapi inhalasi kurang memadai
dikarenakan sungkup yang dipakai untuk menghirup obat terapi sering
terlepas dari selang penghubung alat nebu. Hal itu membuat terapi
inhalasi yang diberikan menjadi kurang maksimal, karena lebih
banyak uap terapi yang keluar dari pada yang dihirup klien.
5. Evaluasi
Hasil evaluasi setelah dilakukan asuhan keperawatan pada Tn. K
dengan diagnosa medis asmabronkhial selama 1 hari 29 maret 2021,
penulis menunjukan adanya kemajuan sesuai dengan tujuan, semua
diagnosa diperoleh hasil bersihan jalan napas tidak efektif hanya
teratasi sebagian, dengan kondisi terakhir klien mengatakan sesak
berkurang dan klien mengatakan sudah bisa mengeluarkan sekret,

tanda-tanda vital, tekanan darah: 140/90 mmHg, frekuensi napas:
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31x/menit, nadi: 115x/menit, suhu: 36,5°C. Diagnosa defisit
pengetahuan hanya tertasi sebagian, dengan kondisi terakhir klien
mengatakan mulai mengetahui tentang penyakitnya, Kklien tampak
sudah bisa menjawab apa saja yang sudah dijelaskan. Diagnosa
intoleransi aktivitas belum teratasi karena klien masih merasa sesak
sehingga belum bisa melakukan aktivitas dengan normal.
B. Saran
Laporan tugas akhir ini bagi bidang keilmuan dan bagi praktisi

keperawatan serta rumah sakit diharapkan dapat meningkatkan kepuasan

dengan memberikan asuhan keperawatan secara komprehensif. Untuk itu

penulis menyarankan :

1. Bagi Rumah Sakit

Diharapkan dapat meningkatkan sarana dan prasarana serta

meningkatkan kepuasan dengan memberikan asuhan keperawatan
secara komprehensif (total dan menyeluruh). Khususnya di Ruang IGD
RSUD Jend Ahmad Yani Metro dalam melakukan tindakan
keperawatan diharapkan sesuai dengan standar prosedur operasional
yang ada agar perawat dapat menentukan apakah masalah teratasi,
teratasi sebagian, atau tidak teratasi dan membutuhkan rujukan.
standar prosedur operasional yang ada agar perawat dapat menetukan
apakah masalah teratasi, teratasi sebagian, atau tidak teratasi dan
membutuhkan rujukan.

2. Bagi Program Studi Keperawatan Kotabumi

Diharapkan institusi untuk memfasilitasi buku-buku yang terbaru di
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perpustakaan terkhusus tentang asma bonkhial agar mempermudah
mahasiswa untuk mencari referensi untuk membuat laporan tugas
akhir.
Bagi Mahasiswa

Dengan adanya Laporan Tugas Akhir ini didapatkan mempermudah
pemahaman tentang kasus asma bronkhial dan menambah wawasan
tentang kasus asma bronkhial sesuai kebutuhan klien saat pengkajian
menentukan dalam rencana keperawatan serta implementasi dan

evaluasi keperawatan.



