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DESCRIPTION OF NURSING CARE IN PATIENTS CHRONIC KIDNEY
DISEASE WITH HYPERVOLAEMIA IN DAHLIA ROOM BRSU TABANAN
YEAR 2019

ABSTRACT

Chronic kidney disease is a disease in which the body's ability fails to maintain the
metabolism of fluid and electrolyte balance and leads to death. The type of research used is
descriptive research type with case study design. The subjects of the study were 2 patients.
Data obtained by means of observation and documentation of patient medical records. The
purpose of this study was to describe nursing care in patients with chronic renal failure
with hypervolemia that included assessment, nursing diagnoses, nursing orders, nursing
implementation, and nursing evaluation. The results of this study were the assessment of
both patients complaining of dyspnea, the presence of peripheral edema, oliguria, neck
venous distention, decreased Hb, decreased Ht, and positive fluid balance. Nursing
diagnoses are hypervolemia. The planned interventions consist of fluid management and
fluid monitoring. The implementation only implementation in general and only included
three of the planned intervention. Evaluation of nursing documentation method used is
SOAP. The result of research indicate a difference with the theory that has been submitted
either form the assessment to the evaluation of nursing.

Keywords: hypervolemia, nursing care, Chronic kidney disease
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GAMBARAN ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN GAGAL GINJAL
KRONIS DENGAN HIPERVOLEMIA DI RUANG DAHLIA BRSU TABANAN
TAHUN 2019

ABSTRAK

Gagal ginjal kronis merupakan penyakit dimana kemampuan tubuh gagal untuk
mempertahankan metabolisme keseimbangan cairan dan elektrolit serta mengarah pada
kematian. Jenis penelitian yang digunakan merupakan jenis penelitian deskriptif dengan
rancangan studi kasus. Subyek penelitian sebanyak 2 orang pasien. Data yang diperoleh
dengan cara observasi dan dokumentasi dari catatan medis pasien. Tujuan dari penelitian
ini untuk menggambarkan asuhan keperawatan pada pasien gagal ginjal kronis dengan
hipervolemia yang meliputi pengkajian, diagnosa keperawatan, intervensi keperawatan,
implementasi keperawatan, dan evaluasi keperawatan. Hasil penelitian yang didapatkan
yaitu pengkajian dari kedua pasien yaitu mengeluh dyspnea, adanya edema perifer, oliguria,
distensi vena leher, Hb menurun, Ht menurun, dan balance cairan positif. Diagnosa
keperawatan adalah hipervolemia. Intervensi yang direncanakan terdiri dari fluid
management dan fluid monitoring. Implementasi yang dilakukan hanya implementasi
secara umum dan hanya termasuk tiga intervensi dari yang sudah direncanakan. Evaluasi
keperawatan yang digunakan yaitu metode pendokumentasian SOAP. Hasil penelitian
menunjukkan adanya perbedaan dengan teori yang telah disampaikan baik dari pengkajian
sampai dengan evaluasi keperawatan.

Kata kunci: hipervolemia, asuhan keperawatan, gagal ginjal kronis
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RINGKASAN PENELITIAN

Gambaran Asuhan Keperawatan pada Pasien Gagal Ginjal Kronik dengan Hipervolemia di
ruang dahlia BRSU Tabanan tahun 2019

Oleh: Ni Kadek Krisna Dewi (NIM: P07120016088)

Gagal ginjal kronik merupakan penyakit yang memiliki beban tanggungan biaya
yang besar, hal ini di buktikan oleh penelitian Azalea & Andayani (2016). Rata-rata biaya
pengobatan PGK dengan hemodialysis dengan tindakan non operatif sebesar Rp.
6.409.290,00 per pasien per episode rawat inap, sedangkan untuk tindakan operatif
mencapai sebesar Rp. 19.142.379,09 per pasien per episode rawat inap. Word Health
Organization (2013) menyatakan bahwa pasien yang menderita gagal ginjal baik akut
maupun kronis mencapai 50% sedangkan yang diketahui dan mendapatkan pengobatan
sekitar 25% dan hanya 12,5% yang terobati dengan baik. Berdasarkan data dari USRDS
(2011) menunjukkan prevalensi rate penderita End-Stage Renal Disease Prevalensi gagal
ginjal kronik di Amerika Serikat pada setiap tahunnya mengalami peningkatan. Pada tahun
2007 jumlah penderita GGK sekitar 80.000 orang, dan tahun 2010 meningkat menjadi
660.000 orang.

Gagal ginjal kronik merupakan penyakit dimana kemampuan tubuh gagal
untuk mempertahankan metabolisme keseimbangan cairan dan elektrolit serta mengarah
pada kematian (Padila, 2012). Kondisi ketidakseimbangan yang ditandai kelebihan cairan
dan natrium di ruang ekstrasel dikenal dengan istilah hipervolemia. Hipervolemia
disebabkan oleh gangguan fungsi ginjal. Manifestasi
yang muncul terkait kondisi ini adalah peningkatan volume darah dan edema (Mubarak,

2015). Menurut penelitian Khan & Mallhi (2016), dari 312 pasien gagal ginjal kronik yang
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mengalami hipervolemia sebanyak 135 pasien (43,4%). Jenis penelitian ini adalah
deskriptif dengan rancangan studi kasus.

Penelitian ini dilakukan di Ruang Dahlia BRSU Tabanan pada tanggal 1 Mei
sampai tanggal 4 Mei 2019. Subjek studi kasus mengunakan dua orang pasien dengan
masalah keperawatan yang sama yaitu pasien gagal ginjal kronis dengan hipervolemia.
Fokus studi kasus pada penelitian ini adalah hipervolemia pada pasien gagal ginjal kronis.
Jenis data yang digunakan adalah data sekunder dengan teknik pengumpulan data yang
dalam penelitian ini adalah studi dokumentasi dengan mengobservasi dokumen pada pasien
menggunakan lembar pedoman studi dokumentasi.

Berdasarkan hasil penelitian yang membandingkan data pada dokumen
pasien pertama dan dokumen pasien kedua dengan acuan teori mendapatkan hasil yaitu
pengkajian dari kedua pasien yaitu mengeluh dyspnea, adanya edema perifer, oliguria,
distensi vena leher, Hb menurun, Ht menurun, dan balance cairan positif. Diagnosa
keperawatan adalah hipervolemia. Intervensi yang direncanakan terdiri dari fluid
management dan fluid monitoring. Implementasi yang dilakukan hanya implementasi
secara umum dan hanya termasuk tiga intervensi dari yang sudah direncanakan. Evaluasi
keperawatan yang digunakan yaitu metode pendokumentasian SOAP. Hasil penelitian
menunjukkan adanya perbedaan dengan teori yang telah disampaikan baik dari pengkajian

sampai dengan evaluasi keperawatan.
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