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ABSTRAK
Dwi Putra (P00320020013) Penerapan Terapi Oksigen Terhadap Pola
Nafas Pada An.H Dengan Diagnosa Medis Bronkopneumonia Ruang
Mawar RSUD Kota Kendari Provinsi Sulawesi Tenggara.Pembimbing 1
(Taamu  A.Kep.S.Kep.,M.Kep) Pembimbing 2 (Rusna Tahir
S.Kep.,Ns.,M.Kep).

Latar Belakang: Bronkpnemonia merupakan jenis pnemonia yaitu
(pnemonia lobularis). Brokopneumonia banyak menimbulkan gejala seperti
nafas dangkal, pernapasan cepat, gelisah, demam tinggi, batuk kering serta diare,
Sehingga banyak korban anak meninggal diakibatkan gejala di alami dan tidak
cepat di tangani. Menurut Kementrian Kesehatan Republik Indonesia pelaporan
kasus bronkopneumonia pada anak-anak di indonesia pada tahun 2018 dengan
prevalensi umur kurang dari 1 tahun berjumlah 158 ribu anak sedangkan
prevalensi umur 1- 4 tahun berjumlah 319 ribu anak Berdasarkan angka
pelaporan kasus tersebut bronkopneumonia menyebabkan masalah kebutuhan
oksigenasi sehingga menduduki peringkat 10 besar penyakit di Indonesia
Tujuan: Menerapkan terapi oksigen terhadap pola nafas pada anak dengan
diagnosa medis bronkopneumonia. Manfaat: Diharapkan pada penelitian terapi
oksigen bagi teknologi ilmu keperawatan dan masyarakat dapat menambah
khasanah serta informasi bagaimana masyarakat menerapkan terapi oksigen
terhadap pola nafas pada anak dengan diagnosa medis brnkopnemonia. Metode:
Studi kasus deskriftif pada 1 orang subjek anak dengan diagnosa medis
bronkopneumonia dengan masalah keperawatan utama pola nafas tidak efektif
dan akan diberikan terapi oksigen. Hasil: Penelitian ini menunjukkan bahwa
terapi oksigen dapat membuat pola nafas membaik dengan membuat gejala
dipsnea dari meningkat menjadi menurun, penggunaan otot bantu pernapasan
dari meningkat menjadi menurun dan frekuensi nafas dari memburuk menjadi
membaik. Kesimpulan: Hasil studi kasus ini diperoleh gambaran pola nafas
tidak efektif yakni terjadi perbaikan pola nafas setelah diberikan terapi oksigen.
Saran: Melalui penelitian ini diharapkan orang tua yang mempunyai kebiasaan
merokok dan mempunyai anak-anak di rumah untuk perlahan menghilangkan
kebiasaan merokok karena akibat dari papara asap rokok yang dihirup
memberikan dampak buruk bagi kesehatan anak.

Kata kunci : Bronkopneumonia, terapi oksigen, pola nafas.



ABSTRACT
Dwi Putra (P00320020013) The application of oxygen therapy to breathing
patterns in An.H with a medical diagnosis of bronchopneumonia in the rose
room of Kendari City Hospital, Southeast Sulawesi Province. Advisor 1
(Taamu A.Kep.,S.Kep.,M.Kep) Advisor 2 (Rusna  Tahir
S.Kep.,Ns.,M.Kep).

Background: Bronkpnemonia is a type of pneumonia, namely (lobular
pneumonia). Brochopneumonia causes many symptoms such as shallow
breathing, fast breathing, anxiety, high fever, dry cough and diarrhea. So many
child victims die due to natural symptoms and not treated quickly. According to
the Ministry of Health of the Republic of Indonesia, reporting of cases of
bronchopneumonia in children in Indonesia in 2018 with a prevalence of less
than 1 year of age totaled 158 thousand children while the prevalence of ages 1-
4 years amounted to 319 thousand children. ranks in the top 10 diseases in
Indonesia Objective: Applying oxygen therapy to breathing patterns in children
with a medical diagnosis of bronchopneumonia Benefits: After administering
oxygen therapy to pediatric patients with bronchopneumonia, it can result in
improved breathing patterns. Methods: It is hoped that research on oxygen
therapy for nursing science technology and society can add to the repertoire and
information on how people apply oxygen therapy to breathing patterns in
children with a medical diagnosis of pneumonia Results: This study shows that
oxygen therapy can make breathing patterns improve by making dyspnea
symptoms from increasing to decreasing, the use of accessory muscles of
breathing from increasing to decreasing and respiratory frequency from
worsening to improving. Conclusion: The results of this case study showed an
ineffective breathing pattern, namely an improvement in breathing pattern after
being given oxygen therapy. Suggestion: Through this research it is hoped that
parents who have smoking habits and have children at home will slowly
eliminate smoking habits because exposure to inhaled cigarette smoke has a
negative impact on children's health.

Keywords: Bronchopneumonia, oxygen therapy, breath pattern.
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