5.1

5.2

BAB 5
KESIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan

Rerata kadar glukosa darah pasien gagal ginjal kronik yang diterapi
hemodialisa di ruang hemodialisa RSUD Toto Kabila Kabupaten Bone
Bolango sebelum terapi hemodialisa termasuk dalam kategori tinggi
yaitu rata-rata 151,56 mg/dL dengan standar deviasi 55,114. Kadar
glukosa darah minimum adalah 98 mg/dL dan maksimum adalah 317

mg/dL.

Rerata kadar glukosa darah pasien gagal ginjal kronik yang diterapi
hemodialisa di ruang hemodialisa RSUD Toto Kabila Kabupaten Bone
Bolango sesudah terapi hemodialisa termasuk dalam kategori tinggi
yaitu rata-rata 91,177 mg/dL dengan standar deviasi 9,476. Kadar
glukosa darah minimum adalah 75 mg/dL dan maksimum adalah 111

mg/dL.

Ada pengaruh terapi hemodialisa terhadap perubahan kadar glukosa
darah pasien gagal ginjal kronik sebelum dan sesudah terapi
hemodialisa di ruang hemodialisa RSUD Toto Kabila Kabupaten Bone
Bolango yakni sebesar 60,39 mg/dL. Hasil uji analisis statistik (Uji
Wilcoxon) ada pengaruh terapi hemodialisa terhadap perubahan kadar
glukosa darah pada pasien gagal ginjal kronik dengan nilai Signifikansi

sebesar 0,000 < 0,05.

Saran
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Pelayanan keperawatan

Bagi pelayanan keperawatan khususnya perawat hemodialisa perlu
meningkatkan kualitas asuhan keperawatan mandiri pada pasien
penyakit ginjal kronik yang menjalani hemodialisa dengan melakukan
pengukuran kadar glukosa darah pada pasien gagal ginjal kronik yang
dilakukan terapi hemodialisa sebelum pulang sebagai bahan evaluasi
untuk tindakan selanjutnya.

Bagi peneliti lebih lanjut

Diharapkan dapat menggunakan jumlah sampel yang lebih besar dan
waktu yang lebih lama sehingga akan memunculkan hasil yang lebih

maksimal.
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