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ABSTRAK

Bronkitis ialah inflamasi non spesifik pada bronkus pada umumnya (90%) disebabkan
oleh virus (adenovirus, influenza, parainfluenza, RSV, rhinovirus, bocavirus,
coxsackievirus, dan herpes simplex virus) dan 10 % oleh bakteri, dengan batuk sebagai
gejala yang paling menonjol. Angka kejadian bronkitis akut dan kronik ialah 20-30 %
dan termasuk dalam 5 penyebab utama kunjungan ke Rumah Sakit. Angka prevalensi
Bronkitis di RSU UKI Jakarta sebanyak 20 anak (3,86 %) pada periode Januari-
Desember 2018. Tujuan penelitian ini untuk melakukan asuhan keperawatan pada anak
bronkitis yang mengalami masalah perubahan nutrisi kurang dari kebutuhan tubuh
dengan tindakan edukasi tentang nutrisi pada anak di RSU UKI Jakarta pada bulan
Maret 2019 dengan metode studi kasus dan pendekatan proses keperawatan meliputi
wawancara, observasi dan pendokumentasian serta membandingkan tingkat keberhasilan
antara ke dua pasien dengan diagnosa keperawatan yang sama. Kesimpulan : untuk
meningkatkan keberhasilan dalam pemberian asuhan keperawatan dibutuhkan kerjasama
antara penulis, pasien dan perawat ruangan serta kekooperatifan dan motivasi dari orang
tua pasien yang menjadi faktor pendukung dalam pertumbuhan dan perkembangan anak
melalui edukasi kesehatan tentang bronkitis dan nutrisi yang seimbang. Saran : orang tua
diharapkan dapat memahami dan mempraktikkan secara langsung pencegahan dan
perawatan yang dapat meningkatkan derajat kesehatan keluarga serta dapat memenuhi
kebutuhan nutrisi yang baik bagi anak.

Kata kunci : Kebutuhan nutrisi kurang dari kebutuhan tubuh, Bronkitis, Edukasi Nutrisi


mailto:connyfebriany2@gmail.com

Study Program Diploma 111 Nursing of Vocational Faculty
KTI, June 2019

NURSING CARE FOR CHILDREN WHO HAVE TROUBLE BRONCHITIS NUTRITIONAL
CHANGES LESS THAN THE BODY NEEDS NUTRITION
IN PUBLIC HOSPITAL UKI JAKARTA

Conny Sembiring Depari®, Ns.Erita Sitorus, S.Kep.M.Kep™, Ns.Mindo Sibarani, S.Kep™

*Mahasiswa Prodi DIl Keperawatan Universitas Kristen Indonesia

**Dosen Prodi DIl Keperawatan Universitas Kristen Indonesia

***Pembimbing Klinik di Rumah Sakit Universitas Kristen Indonesia
Email : connyfebriany2 @gmail.com

ABSTRACT

Bronchitis is inflammatory non specific on the bronchi generally (90 %) cause by a virus (adenovirus,
influenza, parainfluenza, RSV, rhinovirus, bocavirus, coxsackievirus, and virus herpes simplex) and 10
% by bacteria, by coughing as the most prominent symptom. Incidence bronchitis acute and chronicle
20-30 % and included in the main causes of 5 visit to the hospital. The prevelance of bronchitis in
Public Hospitals UKI Jakarta there 20 childrens (3,86 %) at the period January to December 2018. The
purpose of this research to nursing care for children who have trouble bronchitis nutritional changes
less than the body needs with the education of nutrients to children in public hospitals UKI Jakarta in
March 2019 with the case studies and approach the process include interviews, nursing observation
and documentation and comparethe success rate of between to two patients with the same diagnosis of
nursing. Conclusion : in an attempt to improve the success of in the provision of child care center
nursing there is a need for cooperation between authors of, patients and nurses rooms which they rent
out as well as cooperativeness and motivation from a parent cases of patients who to be the chief factor
in supporting in growth and child development counseling through health education about bronchitis
and nutrients balanced. Advice : parents is expected to understand and practice directly to improve
preventation and care of family health and able to meet a need for the good nutrition.

Keywords : Nutritional changes less than the body needs, Bronchitis, Health Education
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