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GANGGUAN PERTUKARAN GAS PADA TN. S DENGAN PNEUMONIA
DI RUANG INTENSIVE CARE UNIT (ICU) RSUD ZAPA WAY KANAN

ABSTRAK

Latar Belakang: Pneumonia adalah proses inflamasi parenkim paru yang terdapat
konsolidasi dan terjadi pengisian rongga alveoli oleh eksudat yang dapat
disebabkan oleh bakteri, virus, jamur, dan benda-benda asing. Berdasarkan data
rekam medik rumah sakit anton soedjarwo pada tahun 2019 hingga 2022
mengalami peningkatan pertahunnya dari rawat jalan hingga rawat inap dimana
pada tahun 2019 berjumlah 241 penderita, 2020 berjumlah 317 penderita, dan
2022 berjumlah 654 penderita. Tujuan: Penulis dapat memberikan gambaran
tentang bagaimana Asuhan Keperawatan pada Tn.S dengan Penumonia di Ruang
Intensive Care Unit (ICU) Metode: Penyusunan karya ilmiah ini menggunakan
metode deskriptif dalam bentuk studi kasus dengan pendekatan proses
keperawatan meliputi ; pengkajian, pemeriksaan fisik, diagnosa keperawatan,
intervensi, implementasi, dan evaluasi.

. Setelah dilakukan tindakan keperawatan masalah yang di temukan pada pasien
ialah gangguan pertukaran gas b/d ketidakseimbangan ventilasi- perfusi, pola
nafas tidak efektif b/d Kelemahan otot pernafasan dan intoleransi aktivitas b/d
kelemahan. dari hasil studi kasus ini penulis menyimpulkan bahwa masalah
teratasi dan kemudian dalam implementasi sebagian besar telah sesuai rencana
yang telah ditentukan. Kesimpulan: Asuhan keperawatan pada pasien dengan
Gangguan Pertukaran Gas pada Tn.S dengan Pneumonia di Ruang Intensive Care
Unit (ICU) telah sesuai dengan tujuan yang diharapkan.

Kata Kunci: Intensive Care Unit (ICU), Gangguan Pertukaran Gas, Pneumonia
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