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BAB 5 

SIMPULAN DAN SARAN 

 

Terapi garra rufa care yang diberikan pada lansia yang mengalami 

integritas kulit dengan dermatitis kontak pada tanggal 28 November-14 

Desember 2018 selama 15 menit dalam 3 minggu dengan frekuensi 3 kali per 

minggu, menunjukkan hasil adanya perubahan skor derajat integritas kulit. 

5.1 Simpulan  

a. Sebelum dilakukan terapi garra rufa care hasil tanda integritas kulit Tn.U 

yaitu eritema dengan skor 3, papula skor 3, erosi kulit skor 3  hingga 

penebalan kulit skor 3 yang menandakan tanda integritas kulit yang berat. Dan 

Ny.I mengalami tanda eritema dengan skor 2, papula memiliki skor 2 yang 

berarti tanda integritas kulit sedang, sedangkan tanda Erosi dengan dan 

penebalan kulit skor 3 yang berarti tanda integritas kulit berat.  

b.  Respon pasien pada saat pelaksanaan terapi garra rufa care bahwa perubahan 

respon oleh kedua responden terlihat dapat melakukan terapi garra rufa care 

secara mandiri di minggu ketiga. 

c. Setelah dilakukan terapi garra rufa care, menunjukkan hasil skor integritas 

kulit berdasarkan tanda kulit pada kedua responden mengalami perubahan 

yaitu penurunan skor, dimana Tn. U yaitu tanda eritema dengan skor 2, papula 

menjadi skor 2, erosi kulit menjadi skor 2 hingga penebalan kulit dengan skor 

2 yang menandakan bahwa tanda integritas kulit yang berat berubah menjadi  
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Sedang.  Sedangkan pada Ny. I yaitu  tanda eritema menjadi skor 1, papula 

memiliki skor 1 yang menunjukkan tanda integritas kulit sedang mengalami 

perubahan integritas kulit menjadi integritas kulit ringan, kemudian untuk 

tanda Erosi kulit menjadi skor dan penebalan kulit mengalami perubahan skor 

menjadi 2 yaitu termasuk dalam perubahan integritas kulit sedang. 

5.2 Saran 

a. Bagi Pasien 

Diharapkan dengan adanya hasil penelitian ini membantu pasien untuk rutin 

melakukan terapi garra rufa care ini agar membantu menyembuhkan 

gangguan integritas kulitnya. 

b. Bagi  UPTD Griya Werdha Surabaya 

Bagi pengurus panti intervensi Garra rufa care diharapkan dapat digunakan 

dengan rutin untuk sarana mengatasi masalah integritas kulit pada dermatitis 

kontak karena dapat mengurangi tingkat eritema, papula, erosi, dan penebalan 

pada kulit diimbangi dengan penggunaan obat secara rutin dan menjaga 

personal hygiene. 

c. Bagi Ilmu Keperawatan 

Diharapkan  akan selalu diadakan penelitian tentang penerapa inovasi untuk 

menangani permasalahan integritas kulit dengan cara yang lebih menarik, 

sederhana, dan efektif. 
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d. Bagi Tenaga Kesehatan 

Berupaya untuk meningkatkan asuhan keperawatan secara komprehensif 

dalam merawat penderita yang mengalami perubahan integritas kulit dan 

memperhatikan segala kebutuhan sehingga dapat mencapai derajat kesehatan 

yang lebih optimal. 

e. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Disarankan bagi peneliti selanjutnya dapat mengembangkan penelitian ini 

lebih spesifik. 
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