BABV
KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

Kesimpulan yang dapat diperoleh dari penelitian ini adalah:

1. Karakteristik responden berdasarkan usia sebagian besar usia 7 tahun
sebanyak 8 responden (23,5%), berdasarkan karakteristik jenis kelamin
sebagian besar berjenis kelamin laki-laki sebanyak 21 responden (61,8%),
berdasarkan karakteristik pengalaman sebelumnya sebagian besar pernah
dilakukan tindakan invasif sebanyak 18 responden (52,9%), berdasarkan
karakteristik tindakan invasif sebagian besar dilakukan pemasangan infus
sebanyak 21 responden (61,8%) dan berdasarkan karakteristik kehadiran
orangtua secara keseluruhan didampingi orangtua sebanyak 34 responden
(100%).

2. Skala nyeri pada kelompok intervensi setelah dilakukan tindakan invasif
sebagian besar termasuk kategori nyeri sedang sebanyak 12 responden
(70,6%).

3. Skala nyeri pada kelompok kontrol setelah dilakukan tindakan invasif
sebagian besar termasuk kategori nyeri berat sebanyak 14 responden
(82,4%).

4. Ada pengaruh pemberian madu terhadap respon nyeri setelah tindakan
invasif dengan nilai p value 0,001 (<0,05).

B. Saran
Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, maka peneliti memberikan
saran-saran sebagai berikut:
1. Teoritis
Bagi ilmu keperawatan anak sebagai penanganan nyeri nonfarmakologi
dapat dijadikan pertimbangan informasi terutama dalam permasalahan
nyeri.
2. Praktis
a. Orangtua Anak Usia Sekolah di RSUD Wates
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Bagi orangtua anak usia sekolah dapat memanfaatkan madu untuk

mengatasi nyeri anak.

. Perawat di RSUD Wates

Bagi perawat dapat menerapkan teknik nonfarmakologi dalam
manajemen nyeri akibat tindakan invasif pada anak disesuaikan
dengan tahap perkembangan anak.

Mahasiswa Stikes Jenderal Achmad Yani Yogyakarta

Bagi mahasiswa Stikes Jenderal Achmad Yani Yogyakarta penelitian
ini dapat dijadikan literatur di keperawatan anak dan dapat dijadikan
tambahan informasi tentang manajemen nonfarmakologi bagi anak.

. Peneliti Selanjutnya

Bagi peneliti selanjutnya perlu dilakukan penelitian selanjutnya dalam
pemberian madu per oral terhadap respon nyeri anak, nyeri post
partum, atau nyeri sectio caesarea dengan instrumen yang berbeda.
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