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ABSTRAK

Rizka Amelia

402023103

ASUHAN KEPERAWATAN GANGGUAN PERTUKARAN GAS 
PADA BAYI DENGAN BRONKOPNEUMONIA DI RUANG 
MUTAZAM 5 RS MUHAMMADIYAH KOTA BANDUNG 
MENGGUNAKAN PENDEKATAN EVIDENCE BASED NURSING: 
PRONE POSITION 
Paru-paru adalah target bronkopneumonia, penyakit pernapasan akut. Orang dengan 
bronkopneumonia memerlukan terapi yang tepat karena pneumonia dikenal sebagai 
penyebab utama kematian pada anak-anak. Bayi yang dirawat dengan 
bronkopneumonia dapat ditempatkan dalam posisi tengkurap sebagai intervensi. 
Sebagai aktivitas keperawatan mendasar di ruangan, menyesuaikan postur pasien 
sangat penting untuk mencapai hasil terbaik bagi pasien. Banyak studi kasus 
menggunakan metode ini. Dengan memperhatikan Keperawatan Berbasis Bukti, studi 
ini akan menyelidiki sebuah fenomena: posisi tengkurap sebagaimana berkaitan 
dengan manajemen keperawatan kelainan pertukaran gas pada pasien 
bronkopneumonia. Perbandingan dilakukan antara dua sampel responden. Bayi dengan 
bronkopneumonia dapat memperoleh manfaat dari berada dalam posisi tengkurap 
untuk meningkatkan saturasi oksigen mereka, menurut temuan studi tersebut. Hasil 
menunjukkan bahwa setelah intervensi postur tengkurap, kadar saturasi oksigen 
meningkat.

Kata kunci : Prone Position, Bronkopneumonia, Saturasi Oksigen
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ABSTRACT

Rizka Amelia

402023103

NURSING CARE IMPAIRED GAS EXCHANGE IN INFANTS WITH 
BRONKOPNEUMONIA IN MULTAZAM 5 OF MUHAMMADIYAH HOSPITAL 
BANDUNG WITH EVIDENCE BASED NURSING: PRONE POSITION 

The lungs are the target of broncopneumonia, an acute respiratory illness. People 
with bronchopneumonia need appropriate therapy since pneumonia is known as the 
leading cause of death in children. Babies treated with bronchopneumonia may be 
placed in a prone posture as an intervention. As a fundamental nursing activity in the 
room, adjusting the patient's posture is crucial for achieving the best possible outcome 
for the patient. Numerous case studies use these methods. With an eye toward 
Evidence-Based Nursing, this study will investigate a phenomenon: the prone position 
as it pertains to the nursing management of gas exchange abnormalities in 
bronchopenumotoid patients. A comparison was made between the two respondents' 
samples. Babies with bronchopneumonia may benefit from being in the prone position 
to increase their oxygen saturation, according to the study's findings. The results show 
that following a prone posture intervention, oxygen saturation levels rise

Keywords: Prone Position, Broncopneumonia, Oxygen Saturation
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