
BAB VI 

SIMPULAN DAN SARAN 

A. Simpulan  

         Berdasarkan hasil pembahasan asuhan keperawatan ini didasarkan pada 

kaidah asuhan keperawatan pada pasien gastritis dengan defisit pengetahuan maka 

diperoleh simpulan sebagai berikut: 

1. Pengkajian 

         Data dikumpulkan dengan teknik wawancara, studi dokumentasi, dan 

pemeriksaan fisik. Dari lima aspek utama pengkajian, dua aspek  tidak ditemukan 

pada pasien 1 dan pasien 2 yaitu aspek ke empat pasien menjalani pemeriksaan 

yang tidak tepat dan aspek ke lima pasien menunjukkan perilaku berlebihan. 

2. Diagnosa  

         Dignosa keperawatan pada pasien 1 dan pasien 2 mengandung unsur PES 

(Problem, Etiology, Sign & Symptom). Ditemukan tiga data mayor pada pasien 1 

dan pasien 2, dua data minor tidak ditemukan pada pasien 1 dan pasien 2.  

3. Intervensi 

         Rencana keperawatan pada pasien 1 dan pasien 2 terdiri dari kriteria hasil 

berdasarkan Standar Luaran Keperawatan Indonesia (SLKI) dan intervensi 

berdasarkan Standar Intervensi Keperawatan Indonesia (SIKI). Tidak ditemukan 

kesenjangan dalam intervensi yang digunakan pada pasien 1 dan 2 

4. Implementasi 

 Pelaksanaan tindakan keperawatan pada pasien 1 dan pasien 2 telah 

dilaksanakan sesuai dengan rencana tindakan yang telah disusun dalam intervensi. 

Implementasi dilakukan selama tiga hari mulai dari tanggal 14-16 April 2019. 
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5. Evaluasi 

 Evaluasi pada kedua pasien mengandung unsur SOAP (Subjektif, Objektif, 

Assessment, dan Planing). Evaluasi dilakukan pada akhir pertemuan ketiga 

sehingga dapat dipantau peningkatan pengetahuan pasien serta pencapaian kriteria 

hasil dapat diketahui. Pada kasus ini dengan rentang waktu tiga hari dan setelah tiga 

kali kunjungan, kriteria hasil yang telah ditetapkan untuk diagnosa defisit 

pengetahuan sudah tercapai sesuai dengan yang telah direncanakan. Terdapat 

peningkatan pengetahuan pada pasien 1 dari pengetahuan kurang dengan skor 50% 

menjadi pengetahuan baik dengan skor 85%, dan pada pasien 2 dari pengetahuan 

kurang dengan skor 55% menjadi pengetahuan baik dengan skor 80%. 

B. Saran 

1. Kepada UPT Kesmas Sukawati 1   

Diharapkan meningkatkan penyuluhan kepada masyarakat di lingkungan 

kerja mengenai mengenai penyakit tidak menular termasuk gastritis untuk 

menambah pengetahuan masyarakat mengenai hidup sehat dan mampu 

menerapkannya dengan baik. 

2. Kepada Keluarga dan Pasien 

         Keluarga Tn. K dan keluarga Tn. S diharapkan agar tetap menerapkan 

pengetahuan yang sudah didapatkan melalui proses keperawatan, menjaga pola 

hidup sehat dan bersih, serta tetap menlakukan kontrol kesehatan  anggota keluarga 

ke UPT Kesmas Sukawati I Gianyar . 
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3. Kepada Institusi Politeknik Kesehatan Denpasar 

         Diharapkan menambah dan memperbaharui literatur yang ada di perpustakaan 

mengenai asuhan keperawatan khususnya bagi penderita gastritis dan pemenuhan 

defisit pengetahuan.  

4. Kepada Peneliti Selanjutnya 

         Diharapkan dapat memperdalam lagi penelitian pada pasien gastritis dalam 

pemenuhan defisit pengetahuan dengan mengambil kasus yang berbeda. 

 


