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BAB V
PENUTUP

A. Kesimpulan
Berdasarkan hasil asuhan keperawatan pada Ny. R di Instalasi Gawat Darurat (IGD) RSUD Muara Teweh maka dapat disimpulkan pengkajian primer didapatkan masalah pada airway pasien yaitu hipersekresi pada jalan napas ditandai dengan adanya suara napas ronchi dan batuk berdahak (sputum). Berdasarkan masalah tersebut, diangkat diagnosis keperawatan utama yaitu bersihan jalan napas tidak efektif. Intervensi pada diagnosis bersihan jalan napas tidak efektif adalah melakukan tindakan Evidence Based Practice (EBP) oksigenasi, posisi semifowler, batuk efektif dan kolaborasi terapi inhalasi. Intervensi yang direncanakan berhasil diimplementasikan dalam waktu 30 menit dan menghasilkan evaluasi batuk efektif meningkat, produksi sputum dapat keluar, ronchi menurun, dispneu menurun, frekuensi napas membaik, retraksi dada saat bernapas menurun, gelisah menurun, pucat menurun, mampu berbicara dengan baik, saturasi oksigen meningkat. Tujuan dari tindakan keperawatan yang dilakukan untuk mengatasi bersihan jalan napas tidak efektif akut dapat teratasi.
B. Saran
Saran bersadarkan telah dilaksanakannya asuhan keperawatan pada pasien Ny. R dengan masalah keperawatan utama bersihan jalan napas tidak efektif di Instalasi Gawat Darurat (IGD) RSUD Muara Teweh adalah:
1. Bagi Pasien dan Keluarga
Kondisi pasien yang memerlukan tindakan lebih lanjut terutama pemeriksaan penunjang yang mendukung. Sehingga diharapkan keluarga pasien dapat menjadi pendukung yang selalu berada di sisi pasien dalam masa pengobatan, serta dapat memenuhi kebutuhan pasien secara menyeluruh. Diharapkan pula pasien dapat menerima dan menjalani semua proses perawatan. Harapan agar pasien dan keluarga dapat berpartisipasi dalam proses perawatan terhadap pasien, serta meningkatkan rasa ingin tahu tentang pengobatan pasien dan rencana jangka panjang.
2. Bagi Mahasiswa Keperawatan
Hasil dari laporan asuhan keperawatan ini menjadi gambaran bahwa pasien dengan kasus syok kardiogenik akan mengalami dampak tidak hanya fisik, melainkan psikis. Sehingga harapan bagi mahasiswa keperawatan yang akan berdinas di Instalasi Gawat Darurat dapat menerapkan asuhan keperawatan yang holistik dengan memperhatikan aspek biopsikososiokultural pasien.
3. Bagi Perawat
Harapan bagi perawat khususnya di ruang Instalasi Gawat Darurat dapat mengikuti pelatihan-pelatihan terbaru tentang penatalaksanaan kegawatdaruratan kardiovaskuler. Selain itu, diharapkan pula perawat dapat memperbaharui informasi melalui jurnal penelitian untuk dapat memperkaya referensi dalam melakukan tindakan yang berbasis penelitian atau Evidence Based Practice (EBP).
4. Bagi Profesi Kesehatan Lainnya
Harapan bagi profesi-profesi kesehatan yang lain, hasil dari laporan asuhan keperawatan ini dapat menjadi bahan diskusi dan evaluasi antar tenaga kesehatan agar dalam penerapan setiap tindakan dapat dilaksanakan berdasarkan rasional dari keseluruhan kondisi pasien, bukan hanya berdasarkan kebiasaan. 
5. Bagi Rumah Sakit
Harapan bagi rumah sakit dapat menyediakan peralatan dan sarana prasarana lainnya, khususnya di Instalasi Gawat Darurat (IGD) untuk pemenuhan kebutuhan perawatan dan pemeriksaan penunjang.


32



