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ABSTRAK 

DANANG PRASETYA. Case Report : Efektifitas Pemberian Terapi Balloon Blowing 

Dengan Masalah Keperawatan Pola Nafas Tidak Efektif Pada Pasien Chronic Kidney 
Disease Di Instalasi Gawat Darurat Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta 2025. 

Latar Belakang: Chronic Kidney Disease didefinisikan sebagai fungsi ekskresi, pengaturan, 

dan endokrin yang tidak memadai dari ginjal yang tidak dapat dijelaskan oleh gangguan 
volume ekstraseluler, konsentrasi ion anorganik, atau kurangnya produk sintetis ginjal yang 

diketahui. Uremia atau sindrom uremik adalah istilah yang digunakan untuk menggambarkan 

kelainan klinis, metabolik, dan hormonal yang menyertai gagal ginjal. D.I Yogyakarta menurut 
(P2PTM, 2017) dalam berdasarkan laporan dari Depkes provinsi D.I.Y melaporkan terdapat 

416 kasus baru penyakit ginjal pada tahun 2015. Kota Yogyakarta menduduki peringkat 

pertama dengan 175 kasus, kabupaten Sleman menduduki peringkat kedua dengan 168 kasus, 
dan kabupaten Bantul menduduki peringkat ketiga dengan 73 kasus. Kasus GGK di wilayah 

DIY terus mengalami peningkatan.(Kemenkes RI.(2018)., n.d.) Studi pendahuluan di IGD RS 

Bethesda Yogyakarta terkait jumlah pasien dengan gagal ginjal kronis periode bulan Juli - 
September mendapatkan hasil terdapat 7 pasien dengan kasus gagal ginjal kronis. Sesak nafas 

sering kali ditemukan pada penderita Chronic Kidney Disease(CKD). 

Tujuan : Mengetahui efektifitas pemberian Terapi Balloon Blowing untuk menurunkan 

dyspnea pada pasien chronic kidney disease Di IGD RS Bethesda Yogyakarta 2025 

Metode: Karya Tulis Ilmiah ini menggunakan desain studi kasus (case report) dokumentasi 

dengan pendekatan yaitu menggambarkan suatu peristiwa/kasus dengan memanfaatkan 

dokumentasi laporan asuhan keperawatan di IGD RS Bethesda Yogyakarta dengan sampel satu 
orang. Intervensi yang dilakukan adalah memberikan terapi ballon blowing. 

Hasil : Hasil observasi didapatkan efektifitas terapi ballon blowing untuk mengurangi dispnea 

Kesimpulan : Pemberian terapi ballon blowing dapat menurunkan dispnea pada pasien chronic 

kidney disease. 

Kata Kunci : Chronic Kidney Disease – Terapi Ballon Blowing – Dispnea 

xiv + 68 Halaman + 6 Tabel + 8 Lampiran 

Kepustakaan : 12, 2015-2023 
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ABSTRACT 

DANANG PRASETYA. CASE REPORT: Effectiveness of Balloon Blowing Therapy in 

Patients with Ineffective Breathing Pattern Nursing Problems in Chronic Kidney Disease in 

the Emergency Department of Bethesda Hospital Yogyakarta in 2025. 

Background : Chronic Kidney Disease (CKD) is defined as inadequate excretory, regulatory, 
and endocrine functions of the kidneys, which cannot be explained by disturbances in 

extracellular volume, inorganic ion concentration, or the lack of known renal synthetic 

products. Uremia or uremic syndrome describes the clinical, metabolic, and hormonal 
abnormalities accompanying kidney failure. According to reports from the DIY Provincial 

Health Office (P2PTM, 2017), there were 416 new cases of kidney disease in D.I. Yogyakarta 

in 2015, with Yogyakarta City ranking first (175 cases), Sleman Regency second (168 cases), 
and Bantul Regency third (73 cases). The incidence of CKD in the DIY region continues to 

increase (Kemenkes RI, 2018). A preliminary study conducted at the Emergency Room of 

Bethesda Hospital Yogyakarta revealed 7 patients with chronic kidney failure during the 
period of July–September. Dyspnea (shortness of breath) is frequently found in patients with 

CKD. 

Objective: This study aims to determine the effectiveness of providing Balloon Blowing 

Therapy in reducing dyspnea in Chronic Kidney Disease patients in the Emergency Room of 

Bethesda Hospital, Yogyakarta in 2025. 

Method: This scientific paper utilizes a descriptive documentary case report design. The 
approach describes an event/case by utilizing documentation of nursing care reports in the 

Emergency Room of Bethesda Hospital Yogyakarta with a sample of one patient. The 

intervention performed was Balloon Blowing Therapy. 

Results: The observational results indicate the effectiveness of balloon blowing therapy in 

reducing dyspnea. 

Conclusion: The administration of balloon blowing therapy can reduce dyspnea in Chronic 

Kidney Disease patients. 

Keywords: Chronic Kidney Disease – Balloon Blowing Therapy – Dyspnea 

xiv + 68 pages + 6 Tables + 8 Appendices 
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