BAB IV

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

Hasil yang telah dilakukan oleh penulis dengan asuhan keperawatan

pada pasien End Stage Renal Disease (ESRD) di ruang Darussalam 5 RS

Al-Islam Bandung pada tanggal 14-17 November 2023. Oleh karena itu,

penulis menarik kesimpulan sebagai berikut :

1.

Penyakit ginjal kronis merupakan penyakit yang berlangsung > 3
bulan, dimana fungsi ginjalnya mengalami penurunan sehingga tidak
mampu mempertahankan metabolisme dan keseimbangan cairan dan
elektrolit sehingga terjadi penurunan uremia.

Pengkajian pada Tn.C dan Tn. D dikelola selama 4 hari dimulai
tanggal 14 — 17 November 2023 dengan keluhan sesak napas, mual
muntah, sering merasa haus dan terdapat edema.

Masalah keperawatan yang muncul pada Tn.C dan Tn. D adalah
Hipervolemia b.d gangguan mekanisme regulasi, nausea b.d uremia,
intoleransi aktivitas b.d kelemah, dan kesiapan peningkatan
religiusitas. Diagnose utama yaitu hypervolemia.

Intervensi yang ditetapkan berdasarkan Standar Intervensi
Keperawatan Indonesia. Fokus intervensi dengan diagnosa prioritas
yaitu pembatasan asupan cairan.

Implementasi keperawatan dilakukan 4 hari sesuai intervensi pada

diagnosa masing-masing .
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6. Evaluasi yang didapatkan pada diagnosa pertama yaitu masalah
teratasi Sebagian, diagnosa kedua yaitu masalah teratasi tujuan
tercapai dan diagnosa ketiga yaitu masalah teratasi tujuan tercapai,
diagnose keempat yait masalah teratasi tujuan tercapai.

B. Saran
1. Bagi Penulis
Dalam melaksanakan praktek diharapkan menguasai konsep
dasar materi yang dibahas dan menyesuaikan dengan keadaan
dilapangan praktek sehingga dapat meningkatkan atau membuka
wawasan berfikir penulis tentang asuhan keperawatan pada pasien
dengan gagal ginjal kronik.

2. Bagi Institusi

Diharapkan dapat memperbanyak fasilitas dalam proses
pendidikan dan melengkapi perpustakaan dengan buku-buku
keperawatan khususnya buku tentang asuhan keperawatan pada
pasien dengan gagal ginjal kronik.

3. Bagi Rumah Sakit

Untuk pihak rumah sakit khususnya perawat, dalam memberikan
asuhan keperawatan pada pasien dengan gagal ginjal kronik
diharapkan dapat melakukan setiap tindakan sesuai dengan intervensi
yang telah direncanakan, dan memberikan edukasi kepada pasien dan
keluarga tentang penyakit gagal ginjal kronik sehingga pasien dan

keluarga dapat berpartisipasi dalam program pengobatan.
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