BAB V
PENUTUP
A. KESIMPULAN

1. Manajemen Asuhan Keperawatan

Setelah 7 hari perawatan, maka disimpulkan masalah yang terdapat dalam
kasus ini adalah:

a. Nyeri kronis berhubungan dengan infiltrasi tumor: masalah teratasi sebagian
dengan skala nyeri 3. -

b. Kurang pengetahuan : permasalahan teratasi. Pendidikan kesehatan telah
diberikan kepada pasien pada tanggal 12 Agustus 2018. Dimana diperoleh
nilai 100% setelah diberikan pendidikan kesehatan dimana sebelum
didapatkan nilai 20%. Pengetahuan pasien sudah baik dan pasien sudah
paham mengenai lymphedema

c. Nyeri akut berhubungan dengan agen cidera fisik: masalah teratasi sebagian
dengan adanya penurunan skala nyeri pasien dari skala 5 menjadi skala 3.

d. Resiko infeksi: masalah  teratasi  sebagian. = Perawatan  luka
padapayudarapasien dilakukan pada hari ke 3 pasca.operasi yaitu tanggal 15
Agustus 2018. Luka pada payudara yang dioperasi tidak berbau, tidak ada
pus, tidak ada kemerahan sekitar luka dan udem, perdarahan tidak ada. Luka
pada perut tidak tampak kemerahan, tidak ada pus, tidak tampak ada nanah.
Terjadi peningkatan nafsu makan pada pasien dan porsi makan di habiskan,
Hb meningkat menjadi 11,3g/dl dan Leukosit menurun menjadi 9.270/mm3.

e. Gangguan citra tubuh : masalah teratasi dilihat dengan penerimaan terhadap

body image dan harga diri pasien.

118



2. Evidence Based Nursing (EBN)

Penerapan EBN yang dilakukan dengan edeukasi preoperative
lymphedema dalam peningkatan pengetahuan pada pasien kanker payudara
selama 1 hari menunjukkan hasil peningkatan pengetahuan dari sebulumnya
namun untuk lebih efektifnya pelaksanan edukasi diberikan dalam 3 fase
yaitu praoperasi, post perasi dan pendidikan lanjutan.

B. SARAN
1. Bagi Profesi-Keperawatan
Laporan ilmiah akhir ini diharapkan bisa menjadi bahan panduan
bagi perawat dalam memberikan asuhan keperawatan khususnya
menerapkan edukasi preoperative sebagai upaya pengurangan resiko
terjadi lymphedema dan peningkatan pengetahuan pasien sehingga pasien
dapat mencegahnya. Disarankan agar dalam pelasanaan edukasi dilakukan
dalam 3 fase yaitu pra operasi, post operasi dan pendidikan lanjutan.
2. Bagi rumah sakit
Laporan ilmiah akhir.ini dapat menjadi alternatif dalam pemberian
asuhan keperawatan pada pasien .preoperative kanker. payudara dengan
melaksanakan pendidikan kesehatan, Hal ini sangat terkait RSUP Dr. M.
Djamil Padang juga telah mempunyai media edukasi sebagai pendukung
untuk dilaksanakannya pendidikan kesehatan dan dalam pelaksanaannya

meliputi 3 fase.
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3. Bagi Institusi Pendidikan
Penulisan ini diharapkan dapat menjadi menjadi referensi bagi
pengembangan keilmuan Keperawatan Medikal Bedah dalam memberikan

asuhan keperawatan pada pasien kanker payudara.
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