BAB 5
KESIMPULAN DAN SARAN
Berdasarkan hasil mereview study kasus asuhan keperawatan pada
pasien Chronic Kidney Disease (CKD) yang dilakukan pada BAB IV yaitu
hasil dan pembahasan maka kesimpulan dan saran adalah sebagai berikut:
5.1 Kesimpulan
5.1.1 Pengkajian
Pengkajian kasus Chronic Kidney Disease (CKD) ini
menunjukkan bahwa gangguan oksigenasi pasien bersifat
multifaktorial. Penyebab utamanya meliputi retensi cairan yang
memicu takipnea (RR: 28-36x/menit), anemia kronis (Hb 6.7-9.8
g/dL), serta hipoksemia yang ditunjukkan oleh saturasi oksigen
rendah dan penggunaan otot bantu napas. Selain itu, kerusakan ginjal
progresif yang terlihat dari peningkatan kreatinin (3.2-4.05 mg/dL)
dan urea (73-201 mg/dL) juga berkontribusi pada potensi asidosis
metabolik yang memperburuk kondisi pernapasan.
5.1.2 Evaluasi
Setelah 2x24 = jam  intervensi keperawatan, evaluasi
menunjukkan dampak positif pada kondisi oksigenasi pasien CKD,
meskipun masalah inti belum sepenuhnya teratasi. Perbaikan terlihat
pada tanda-tanda overload cairan (penurunan frekuensi napas,
peningkatan SpO2 pasca-dialisis), namun edema paru/ronki masih
mungkin ada. Pentingnya pemantauan terus-menerus terhadap

anemia (kadar hemoglobin), asidosis metabolik (pH, pola napas
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kompensasi), serta dampak neurologis dari kreatinin dan urea tinggi
(penurunan kesadaran) ditekankan. Respons pasien terhadap
oksigenasi, diuretik, dan dialisis menunjukkan efektivitas terapi,
namun pemantauan respirasi berkala (frekuensi, pola, otot bantu,
auskultasi) tetap krusial untuk perbaikan status oksigenasi optimal.
5.2 Saran
5.2.1 Klien dan Keluarga
Setelah dilakukan asuhan keperawatan diharapkan klien dan
keluarga mampu merawat klien dengan Chronic Kidney Disease
(CKD) dengan terapi non farmakologi dan melaksanakan
pengobatan sesuai anjuran dokter.
5.2.2 Perawat Rumah Sakit
Diharapkan studi kasus ini dapat meningkatkan mutu
pelayanan pada kasus Chronic Kidney Disease (CKD) dengan
masalah oksigenasi sehingga memberikan asuhan keperawatan yang
optimal dan profesional yang membuat klien sehat kembali.
5.2.3 Peneliti selanjutnya
Untuk penelitian selanjutnya diharapkan mampu memberikan
studi kasus Chronic Kidney Disease (CKD) dengan pengembangan
masalah keperawatan yang lebih spesifik dan secara menyeluruh

sesuai dengan perkembangan keperawatan terkini.



	KARYA ILMIAH AKHIR
	MOTTO
	HALAMAN PERSETUJUAN
	PENGESAHAN
	KATA PENGANTAR
	DAFTAR ISI
	DAFTAR TABEL
	DAFTAR GAMBAR
	DAFTAR ARTI LAMBANG, SINGKATAN DAN ISTILAH
	DAFTAR LAMPIRAN
	Abstrak
	BAB 1
	PENDAHULUAN
	1.1 Latar Belakang
	1.2 Rumusan Masalah
	1.3 Tujuan
	1.4 Manfaat

	BAB 2
	TINJAUAN PUSTAKA
	2
	2.1 Konsep Chronic Kidney Disease
	1.2
	2.1.1 Definisi dan karakteristik Chronic Kidney Disease
	2.1.2 Pathogenesis Chronic Kidney Disease
	2.1.3 Karakteristik epidemiologi dan transmisi Chronic Kidney Disease
	2.1.4 Manifestasi klinis Chronic Kidney Disease
	2.1.5 Klasifikasi klinis Chronic Kidney Disease
	2.1.6 Pemeriksaan penunjang Chronic Kidney Disease
	2.1.7 Kriteria diagnosis Chronic Kidney Disease
	2.1.8 Istilah dalam kasus Chronic Kidney Disease
	2.1.9 Diagnosis dan Tatalaksana Chronic Kidney Disease

	2.2 Konsep Kebutuhan Dasar Oksigenasi
	2.2.1 Definisi Oksigenasi
	2.2.2 Sistem Tubuh Yang Berperan Dalam Kebutuhan Oksigenasi
	2.2.3 Proses Oksigenasi
	2.2.4 Masalah Kebutuhan Oksigenasi
	2.2.5 Metode Pemenuhan Kebutuhan Oksigenasi

	2.3 Konsep Asuhan Keperawatan
	2.3.1 Pengkajian Keperawatan
	2.3.2 Diagnosa Keperawatan
	2.3.3 Intervensi Keperawatan
	2.3.4 Implementasi Keperawatan
	2.3.5 Evaluasi Keperawatan

	2.4 Keaslian Penulisan

	BAB 3
	METODE PENELITIAN
	3
	3.1 Desain Penelitian
	3.2 Subjek Penelitian
	3.3 Fokus Penelitian
	3.4 Lokasi dan waktu penelitian
	3.5 Instrumen Penelitian
	3.5.1 Lembar pengkajian untuk melakukan wawancara, observasi, dan pemeriksaan fisik.
	3.5.2 Lembar Analisa data, diagnosis, rencana tindakan
	3.5.3 Rekam medis hasil pemeriksaan diagnostik

	3.6 Metode Pengumpulan Data
	3.6.1 Wawancara
	3.6.2 Observasi
	3.6.3 Pemeriksaan Fisik
	3.6.4 Studi Dokumentasi

	3.7 Analisis Data dan Penyajian Data
	3.7.1 Analisis Data
	3.7.2 Penyajian Data

	3.8 Etik penelitian
	3.8.1 Informed Concent
	3.8.2 Anonimity (Tanpa Nama)
	3.8.3 Confidentiality (Kerahasiaan)
	3.8.4 Beneficience (Kebaikan)
	3.8.5 Veracity (Kebenaran)
	3.8.6 Justice (Keadilan)


	BAB 4
	HASIL DAN PEMBAHASAN
	4
	4.1 Hasil
	4.1.1 Gambaran lokasi pengambilan data
	4.1.2 Pengkajian
	a. Identitas klien
	b. Riwayat penyakit
	c. Pola kebiasaan
	d.  Pemeriksaan Fisik
	e. Hasil Pemeriksaan Diagnostik
	f. Terapi obat

	4.1.3 Analisa data
	4.1.4 Diagnosis keperawatan
	4.1.5 Perencanaan
	4.1.6 Implementasi
	4.1.7 Evaluasi

	4.2 Pembahasan
	4.2.1 Pengkajian
	4.2.2 Evaluasi


	BAB 5
	KESIMPULAN DAN SARAN
	5
	5.1 Kesimpulan
	5.1.1 Pengkajian
	5.1.2 Evaluasi

	5.2 Saran
	5.2.1 Klien dan Keluarga
	5.2.2 Perawat Rumah Sakit
	5.2.3 Peneliti selanjutnya


	DAFTAR PUSTAKA
	LAMPIRAN

