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ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN GAGAL GINJAL AKUT DENGAN
MASALAH KEPERAWATAN UTAMA HIPERVOLEMIA

Penelitian Studi Kasus di Ruang BONA 11 RSUD Dr. Soetomo Surabaya

Oleh :
Hilmy Ghozi Alsyafrud

Pendahuluan: Penyakit Gagal Ginjal Akut merupakan penyakit ginjal dimana terdapat
penurunan fungsi ginjal yang selama periode bulanan hingga tahunan (Veronika,2021).
Gangguan fungsi ginjal ini terjadi ketika tubuh gagal untuk mempertahankan metabolism
dan keseimbangan cairan dan elektrolit sehingga menyebabkan retensi urea dan sampah
nitrogen lain dalam darah, gejala yang ditimbulkan dari hal tersebut adalah kelebihan
volume cairan sehingga didapatkan diagnosa keperawatan hypervolemia. Tujuan dari karya
ilmiah akhir ini adalah menjelaskan asuhan keperawatan pada klien gagal ginjal akut
dengan masalah keperawatan hypervolemia.

Metode: Metode deskriptif dengan pendekatan studi kasus. Subjek pada studi kasus ini
adalah 1 pasien gagal ginjal akut dengan masalah keperawatan utama Hipervolemia. Teknik
pengumpulan data meliputi wawancara, observasi, pemeriksaan fisik dan studi
dokumentasi. Hasil: Hasil studi kasus didapatkan pada tahap evaluasi hari ke 5 edema pada
kedua kaki sudah menurun dan oliguria sudah berkurang. Tidak ada penambahan berat
badan pada pasien dan hasil balance cairan positif. Masalah keperawatan yang ditetapkan
adalah hipervolemia (SDKI). Luaran yang digunakan adalah keseimbangan cairan dan
status cairan (SLKI). Intervensi dan implementasi yang di gunakan adalah manajemen
hipervolemia dan pemantauan cairan (SIKI). Kesimpulan: Pembatasan cairan ini dapat
diterapkan secara mandiri bagi perawat dan keluarga dalam menjaga keseimbangan cairan
dalam tubuh.

Kata Kunci: Gagal ginjal akut, Manajemen hipervolemia, Anak
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ABSTRACT

NURSING CARE GN ACUTE KIDNEY DISEASE CLIENTS WITH MAIN
NURSING PROBLEMS OF HYPERVOLEMIA

Case Study Research in the BONA II Room of RSUD Dr. Soetomo Surabaya

By :
Hilmy Ghozi Alsyafrud

Introduction: Acute Kidney Disease is a kidney disease in which there is a decrease in
kidney function over a period of months to years (Veronika, 2021). Impaired kidney
function occurs when the body fails to maintain metabolism and fluid and electrolyte
balance, causing retention of urea and other nitrogenous waste in the blood, the resulting
symptom is excess fluid volume so that a nursing diagnosis of hypervolemia is obtained.
The purpose of this final scientific work is to explain nursing care for clients with acute
kidney disease with hypervolemia nursing problems. Methods: Descriptive method with a
case study approach. Subjects in this case study were 1 patient with Acute Kidney Disease
(Hypervolemia) with the main nursing problem. Data collection techniques include
interviews, observation, physical examination and documentation studies. Results: The
results of the case study found that at the evaluation stage on day 5, the edema in both legs
had decreased and the oliguria had decreased. There was no weight gain in the patient and
positive fluid balance results. The defined nursing problem is hypervolemia (SDKI). The
output used is fluid balance and fluid status (SLKI). The intervention and implementation
used is hypervolemia management and fluid monitoring (SIKI). Conclusion: This fluid
restriction can be applied independently for nurses and families in maintaining fluid
balance in the body.

Keywords : Acute Kidney Disease, Hypervolemia management, Child
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