BAB YV
PENUTUP

A. Kesimpulan

Setelah melakukan asuhan keperawatan pada kedua pasien yaitu Tn. A dan

Tn. S selama 1x pertemuan pada tanggal 21 April 2025, peneliti memperoleh

hasil dari pelaksanaan proses keperawatan. Berdasarkan respon pasien peneliti

menarik kesimpulan yaitu terhadap:

1.

Hasil pengkajian kedua pasien ditemukan kesamaan mendasar dalam aspek
pengetahuan dan pemahaman pasien terhadap terapi hemodialisis, yaitu
rendahnya literasi kesehatan dan miskonsepsi tentang tujuan serta sifat
terapi jangka panjang.

Pada kedua pasien diagnosa yang muncul yaitu defisit pengetahuan tentang
Defisit Pengetahuan tentang Manajemen Penyakit Penyakit Ginjal.
Intervensi keperawatan direncanakan sesuai dengan masalah yang
ditemukan pada kedua pasien adalah edukasi kesehatan terkait konsep dasar
hemodialisis dengan menggunakan metode teach-back.

Implementasi keperawatan yang dilakukan disesuaikan dengan rencana
tindakan yang telah disusun pada intevensi keperawatan. Implementasi
keperawatan kedua pasien dilakukan pada hari yang sama yaitu pada
tanggal 21 April 2025. Implementasi khusus fokus penelitian yaitu
penerapan metode feach-back untuk meningkatakan pengetahuan tentang

konsep dasar hemodialisis.
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5. Evaluasi tindakan keperawatan yang dilakukan selama 1x pertemuan turut

ditulis dalam bentuk SOAP. Diagnosis keperawatan pada kedua pasien

teratasi dibuktikan tingkat pengetahaun mengalami peningkatan.

B. Saran

Berdasarkan hasil studi kasus yang telah dilakukan ada beberapa saran yang

dapat penulis sampaikan kepada pihak-pihak yang terkait dengan studi kasus

ini sebagai berikut:

1.

Bagi Pasien

Diharapkan pasien agar menambah ilmu pengetahuan terhadap
hemodialisi dengan mencari informasi dari internet, buku, komunitas,
ataupun petugas kesehatan.
Bagi Tenaga Kesehatan atau Perawat

Hendaknya dari tenaga kesehatan atau perawat mempelajari
penerapan metode feach-back.
Bagi Peneliti Selanjutnya

Bagi peneliti selanjutnya agar dapat dijadikan dasar informasi dan

pertimbangan untuk menambah pengetahuan.



