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Gagal ginjal kronik merupakan penyakit yang menyebabkan penurunan fungsi 

ginjal. Gagal ginjal kronik akan mengalami masalah keperawatan kelebihan volume 

cairan yang ditandai dengan adanya edema atau asites. Studi kasus ini bertujuan 

untuk melakukan asuhan keperawatan pada pasien gagal ginjal kronik dengan 

masalah keperawatan kelebihan volume cairan.  

Metode yang digunakan adalah studi kasus proses keperawatan. Asuhan 

keperawatan ini dilakukan di ruang Mawar RSUD dr. Harjono Kabupaten Ponorogo 

selama tiga hari.  

Masalah utama yang terdapat pada pasien adalah kelebihan volume cairan 

serta intervensi yang dilakukan yaitu dengan pembatasan cairan dan membantu 

melaksanakan advice dokter untuk dilakukan pungsi abdomen. 

Setelah dilakukan asuhan keperawatan, hasilnya menunjukkan pembatasan 

cairan dan pungsi abdomen terbukti efektif untuk menurunkan jumlah cairan yang 

ada dalam tubuh pasien. Namun dengan dilakukan pungsi abdomen, pasien berisiko 

terjadi penurunan albumin sehingga akan menyebabkan asites kembali. Karya tulis ini 

dapat dijadikan acuan dalam pemberian asuhan keperawatan kepada klien dengan 

gagal ginjal kronik.  
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