
 
 

 

 

 

 

 

BAB V  

SIMPULAN DAN SARAN 

5.1. Simpulan 

 Penelitian ini adalah keperawatan medikal bedah dengan pendekatan 

metode penelitian kualitatif dengan desain fenomenologi deskriptif serta 

metode analisis colaizzi yang didukung oleh 10 partisipan perawat 

pelaksana dengan menggunakan pedoman wawancara yang mendalam 

yang terdiri identitas partisipan dan tiga panduan pertanyaan bagaimana 

pengalaman perawat pelaksana, kendala kendala dan dukungan dalam 

memberikan perawatan paliatif. Hasil temuan menemukan 3 tema yang 

meliputi; Nilai – nilai kemanusiaan dan caring dalam perawatan paliatif, 

menghadapi kematian adalah hal yang tidak mudah, kolaborasi antar 

profesi dan dukungan keluarga untuk keberhasilan perawatan paliatif. 

Temuan terdapat 8 sub- tema yang terdiri dari; perasaan pada pasien, 

menyiapkan pasien, memberikan informasi, pasien menolak, komunikasi 

antar anggota tim, upaya upaya yang dilakukan, pendapat rekan sejawat 

dan upaya dari rumah sakit. Sedangkan sub-sub tema yang ditemukan 

sejumlah 43 sub - sub tema. Akhirnya, temuan identifikasi struktur 

hasil penelitian terdiri dari 35 kata kunci. 

Premis  yang dapat ditemukan meliputi: 

  (1). Ada hubungan dukungan sejawat dan tim perawatan paliatif serta 

rumah sakit terhadap tingkat kompetensi perawat dalam melaksanakan 

perawatan paliatif  pada  pasien.  



 
 

(2). Adanya hubungan komunikasi antar anggota tim terhadap tingkat 

semangat   hidup pasien. 

(3).  Adanya hubungan caring perawat terhadap tingkat semangat  

     hidup pasien dan kualitas hidup pasien. 

 

 

5.2. Saran 

Penelitian ini dilakukan untuk meningkatkan peran perawat dalam 

melakukan perawatan paliatif yang belum dapat terlaksana dengan baik 

sehingga perlu dilakukan wawancara mendalam tentang pengalaman 

perawat pelaksana dalam melaksanakan perawatan paliatif pada pasien. 

Adapun saran yang dapat disampaikan meliputi: Meningkatkan 

kompetensi perawat, meningkatkan dukungan keluarga dan partisipasi 

aktif, meningkatkan kerjasama tim yang lebih baik serta menyediakan 

fasilitas tertentu misalnya CCTV dan  model observasi yang mendukung 

terlaksananya perawatan paliatif dengan baik di RS. Perlu adanya   

partisipan pendukung dokter,keluarga, apoteker, tenaga sosial medis, 

rohaniawan dan tenaga sukarela. 
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