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ABSTRAK

Pendahuluan: Pneumonia merupakan penyakit infeksi paru yang disebabkan oleh virus, bakteri, dan
jamur yang sering terjadi pada anak dibawah lima tahun. Pijat bayi merupakan teknik pemijatan yang
dilakukan untuk meningkatkan kualitas tidur pada balita. Tujuan: Untuk melakukan asuhan
keperawatan pada anak Balita Pneumonia yang mengalami masalah keperawatan gangguan pola tidur
dengan penerapan tindakan pijat bayi di RSUD Budhi Asih Jakarta. Metode: Menggunakan studi kasus
deskriptif dengan pendekatan proses keperawatan melalui metode wawancara, observasi, dan
pemeriksaan fisik. Studi kasus dilakukan pada dua pasien dengan diagnosa medis yang sama yaitu
Pneumonia. Studi kasus ini dilakukan pada pasien Pneumonia dengan masalah gangguan pola tidur.
Hasil: Hasil studi kasus menunjukan setelah dilakukan tindakan pijat bayi masalah keperawatan
gangguan pola tidur pada kedua pasien teratasi pada hari ketiga. Dari hasil studi kasus ini ditemukan
adanya pengaruh tindakan pijat bayi terhadap peningkatan kualitas tidur Balita dengan Pneumonia di
RSUD Budhi Asih Jakarta. Kesimpulan: Tindakan pijat bayi yang dilakukan secara berkala terbukti
efektif mengatasi masalah gangguan pola tidur pada anak dengan Pneumonia.

Kata Kunci: Pneumonia pada anak, tindakan pijat bayi, gangguan pola tidur.
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BABY MASSAGE ACTIONS TO IMPROVE THE QUALITY OF SLEEP OF
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ABSTRACT

Introduction: Pneumonia is a lung infection caused by viruses, bacteria, and fungi that often occurs in
children under the age of five. Infant massage is a technique used to improve the sleep quality of toddlers.
Objective: To provide nursing care for toddlers with Pneumonia who have nursing problems related to
disrupted sleep patterns through infant massage at RSUD Budhi Asih Jakarta. Method: Using a
descriptive case study approach with a nursing care process through methods of interviews,
observations, and physical examinations. The case study was conducted on two patients with the same
diagnosis, which is Pneumonia, and sleep pattern disturbance problems. Results: The results of the case
study showed that after the infant massage intervention, the sleep pattern disturbance nursing problems
in both patients were resolved on the third day. This case study indicated the positive impact of infant
massage on improving the sleep quality of toddlers with Pneumonia at RSUD Budhi Asih Jakarta.
Conclusion: Regularly performed infant massage has proven to be effective in addressing sleep pattern

disturbance issues in children with Pneumonia.

Keywords: Pneumonia in children, baby massage actions, sleep pattern disturbance.
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