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ABSTRAK

ANALISIS INTERVENSI EDUKASI PENCEGAHAN INFEKSI PADA PASIEN
CHRONIC KIDNEY DISEASE (CKD) YANG MENJALANI CONTINUOUS
AMBULATORY PERITONEAL DIALYSIS (CAPD)

Di Ruang Bunaken RSUD Dr. Saiful Anwar

Atik Nur Azizah!, Chairul Huda Al Husna?

Latar Belakang : Pasien dengan Chronic Kidney Disease (CKD) yang menjalani

CAPD berisiko infeksi. Chronic Kidney Disease (CKD) adalah kelainan gagal ginjal

yang bersifat irrevesibel dengan kelainan struktur maupun fungsi ginjal, dimana tubuh

tidak dapat lagi menjaga metabolisme serta keseimbangan cairan dan elektrolit

sehingga menyebabkan uremia. Faktor Risiko pada pasien CAPD vyaitu sering terjadi

komplikasi pada peritonitis. Komplikasi peritonitis ini menjadi penyakit utama yang

menyebabkan kematian pada pasien dengan terapi CAPD.

Tujuan Penelitian : Karya Tulis llmiah Akhir Ners (KIA-N) ini bertujuan untuk

Menganalisis Intervensi Edukasi Pencegahan Infeksi pada Pasien Chronic Kidney

Disease (CKD) yang Menjalani Continuous Ambulatory Peritoneal Dialysis (CAPD).

Metode : Metode penelitian yang digunakan adalah pendekatan deskriptif-kualitatif

dengan strategi penelitian kualitatif case study.

Hasil : ‘Diagnosa keperawatan utama yang ditemukan pada kasus pasien CKD yang

menjalani CAPD adalah risiko-infeksi. Rencana keperawatan untuk diagnosa risiko

infeksi adalah kontrol risiko dan implementasi yang dilakukan fokus pada edukasi

kesehatan terkait pencegahan -infeksi terutama pada peritoneum/exit site dan/atau

lubang yang terdapat perut yang terpasang kateter CAPD yang menjadi komplikasi

terbanyak pada pasien yang menjalani CAPD, dan agar menjaga kebersihannya

dengan memberikan edukasi terkait perawatan luka atau lubang diperut juga cara

mencuci tangan 6 langkah dengan benar.

Kesimpulan : Pasien dengan CKD yang menjalani CAPD sangat rentan berisiko

infeksi pada daerah peritoneum yang terpasang CAPD.
Kata Kunci : Chronic Kidney Disease (CKD), CAPD, Pencegahan Infeksi

Mahasiswa Program Studi Ners, Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas

Muhammadiyah Malang

2Dosen Program Studi Ners, Fakultas llmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah

Malang



ABSTRACT

ANALYSIS OF INFECTION PREVENTION EDUCATIONAL INTERVENTIONS IN
CHRONIC KIDNEY DISEASE (CKD) PATIENTS UNDERGOING CONTINUOUS
AMBULAORY PERITONEAL DIALYSIS (CAPD)

In the Bunaken Room of Dr. Saiful Anwar Hospital

Atik Nur Azizah', Chairul Huda Al Husna?

Background: Patients with Chronic Kidney Disease (CKD) undergoing CAPD are at risk
of infection. Chronic Kidney Disease (CKD) is a disorder of kidney failure that is
irreversible with abnormalities in the structure and function of the kidneys, where the body
can no longer maintain metabolism and balance of fluids and electrolytes, causing uremia.
Risk factors in CAPD patients are frequent complications in-peritonitis. This complication
of peritonitis is the main disease that causes death in patients with CAPD therapy.
Objective: This Final Scientific-Paper of Nurses (KIA-N) aims to Analysis Of Infection
Prevention Educational Interventions In Chronic Kidney ' Disease (Ckd) - Patients
Undergoing Continuous Ambulaory Peritoneal Dialysis (Capd).

Method: The research method used is a descriptive-qualitative approach with a qualitative
case study research strategy.

Results: The main nursing diagnosis found in the case of CKD patients undergoing CAPD
is the risk of infection. The nursing plan for infection risk diagnosis is risk control and
implementation that focuses on health education related to infection prevention, especially
in the peritoneum/exit site and/or the hole in the abdomen where a CAPD catheter is
installed, which is the most complicated in patients undergoing CAPD, and in order to
maintain its cleanliness by providing education related to the care of wounds or holes in the
abdomen as well as how to wash hands correctly in 6 steps.

Conclusion: Patients with CKD who undergo CAPD are very vulnerable to infection in the
peritoneal area where CAPD is attached.

Keywords : Chronic Kidney Disease (CKD), CAPD, Prevention of Infection

IStudent of Nursing Study Program, Faculty of Health Sciences, University of
Muhammadiyah Malang

2 ecturer Of Nursing Study Program, Faculty of Health Sciences, University of
Muhammadiyah Malang
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