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Abstrak 

LatarBelakang :Tuberculosis (TBC) merupakan suatu jenis penyakit menular yang 

disebabkan oleh bakteri Mycobacterium yang menyerang berbagai organ, terutama 

paru-paru. Di dunia terdapat beberapa penyakir system respirasi, dan diantaranya TB 

Paru. Secara global kasus tuberculosis sebesar 6,4 juta atau setara dengan 64% dari 

insiden TB Paru. Berdasarkan uraian fenomena di atas, penulis begitu 

berkeinginan untuk  mempelajari secara mendetail perihal kasus tb paru. Serta 

peranan  perawat dalam memberikan asuhan keperawatan.  
 

Tujuan: Untuk menganalisis pengasuhan keperawatan mengenai pasien dengan 

masalah kesehatan Sistem Respirasi: TB Paru pada Ruangan ICU RS. TK.II 

R.W Mongisidi Manado. 

Metode :Karya ilmiah akhir ners ini menggunakan penelitian kualitatif dengan 

desainnya adalah studi kasus. Metode yang digunakan adalah proses 

keperawatan yang dimulai dari pengkajian, penegakan diagnosa, perencanaan, 

pelaksanaan, dan evaluasi. 

Hasil Penelitian:Dalam karya ilmiah ini diketahui bahwa masalah keperawatan 

yang muncul pada Tn. TT dengan diagnosa medis TB Paru adalah  gangguan 

pertukaran gas berhubungan dengan ketidakseimbangan ventilasi perfusi, 

perubahan pemenuhan nutrisi kurang dari kebutuhan berhubungan dengan intake 

makanan tidak adekuat, anoreksia, dan intoleransi aktivitas berhubungan dengan 

suplai O2 ke tubuh menurun. Pelaksanaan tindakan keperawatan 

diselenggarakan selama 3x7 jam perawatan yang memberi hasil pada evaluasi 

yaitu setelah diselenggarakan perawatan selama 3x7 jam maka semua masalah 

keperawatan yang ditemukan diharapkan dapat terselesaikan bersesuaian dengan 

tujuan serta kriteria hasil yang ditetapkan sebelumnya. 

Kesimpulan:Proses asuhan keperawatan pada Tn.T.T dengan diagnosa medis 

TB Paru telah dilakukan selama 3x7 jam secara tepat dan benar. Dan 

pasien dipindahkan ke ruangan rawat inap. Sehingga, asuhan keperawatan 

di ruangan ICU dihentikan dan dilanjutkan diruangan rawat inap. 

KataKunci:Gangguan Sistem Respirasi, TB paru. 
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Abstract 

Background :Tuberculosis (TB) is a type of infectious disease caused by Mycobacterium 

bacteria which attacks various organs, especially the lungs. In the world there are several 

diseases of the respiratory system, including pulmonary TB. Globally, tuberculosis cases 

are 6.4 million or equivalent to 64% of pulmonary TB incidents. Based on the description 

of the phenomenon above, the author really wants to study in detail about pulmonary TB 

cases. As well as the role of nurses in providing nursing care. 

Objective:To analyze nursing care regarding patients with Respiratory System health 

problems: Pulmonary TB in the Hospital ICU. TK.II R.W Mongisidi Manado. 

Method :This nurse's final scientific work uses qualitative research with a case study 

design. The method used is the nursing process which starts from assessment, diagnosis, 

planning, implementation and evaluation. 

Result:In this scientific work it is known that the nursing problems that arise in Mr. TT 

with a medical diagnosis of pulmonary TB is gas exchange disorders related to 

ventilation-perfusion imbalance, changes in nutritional requirements less than 

requirements related to inadequate food intake, anorexia, and activity intolerance related 

to decreased O2 supply to the body. The implementation of nursing actions is carried out 

for 3 x 7 hours of treatment which gives results in the evaluation, namely after the 

treatment is carried out for 3 x 7 hours, all nursing problems found are expected to be 

resolved in accordance with the goals and results criteria previously determined. 

Conclusion:The nursing care process for Mr.T.T with a medical diagnosis of pulmonary 

TB was carried out for 3x7 hours accurately and correctly. And the patient was 

transferred to the inpatient room. Thus, nursing care in the ICU room was stopped and 

continued in the inpatient room. Keywords: Respiratory System Disorders, pulmonary 

TB. 

Keywords:Respiratory system disorders, Pulmonary TB. 
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