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ABSTRAK 

 

Kementrian Kesehatan RI 

Politeknik Kesehatan Kemenkes Kupang 

Program Studi Keperawatan Waingapu 

Karya Tulis Ilmiah, April 2020 

 

“Marfritlon Inggrit Jelita Makus” 

STUDI KASUS  

ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN DEMAM THYPOID DENGAN 

KETIDAKSEIMBANGAN NUTRISI KURANG DARI KEBUTUHAN TUBUH DI 

RUANGAN KAPERNAUM RSK LINDIMARA WAINGAPU KABUPATEN SUMBA 

TIMUR 

Xii+ 88 halaman, 11 tabel, 7 lampiran 

Latar belakang : Dalam 12 bulan terakhir, tifoid klinis dapat dideteksi di Provinsi Nusa 

Tenggara Timur (NTT) dengan prevalensi 2,2 %, dan tersebar di seluruh kabupaten/kota dengan 

rentang 0,4-5,6 %.  Kabupaten sumba timur merupakan daerah endemik tifoid dengan angka 

kesakitan diperkirakan mencapai 725/100.000 penduduk pertahun.Tujuan: Melaksanakan 

Asuhan keperawatan Pada klien Demam Thypoid Dengan Masalah Keperawatan 

Ketidakseimbangan Nutrisi Kurang Dari Kebutuhan Tubuh di Ruangan Kapernaum RSK 

Lindimara .Metode: penelitian ini menggunakan metode studi kasus. Teknik pengambilan 

sampel dalam penelitian ini adalah purposive sampling.Hasil:  Hasil studi kasustentang 

ketidakseimbangan nutrisi  pada 2 pasien menunjukan bahwa dari 2 responden tingkat 

keberhasilan asuhan keperawatan yaitu pasien 1 masalah teratasi sebagian dan pasien 2 masalah 

teratasi. 

 

 

Kata kunci :    ketidakseimbangan nutrisi  pada pasien demm thypoid , Asuhan keperawatan  

Referensi : 11 buah , (2007-2019)  

Jumlah kata :  162 kata 
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