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ABSTRAK 

PENERAPAN PENGHANGAT MAKANAN (ELECTRIC LUNCH BOX)  

PADA PASIEN TBC (TUBERCULOSIS) PARU DENGAN MASALAH 

KEPERAWATAN DEFISIT NUTRISI 

(Studi Kasus di Ruang Darwis RSU Muhammadiyah Ponorogo) 

Oleh: Eriya Paranita Sari 

NIM 23650402 

 

Penyakit TBC Paru adalah penyakit infeksi bakteri Mycobacterium 

Tuberculosis yang pada umumnya memiliki hubungan dengan penyimpangan gizi 

pada penderitanya akibat adanya hipermetabolisme, peningkatan aktivitas 

bernafas, proses infeksi, dan inflamasi. Sehingga, memunculkan masalah 

keperawatan defisit nutrisi. Studi kasus ini bertujuan untuk melakukan asuhan 

keperawatan pada pasien TBC Paru dengan defisit nutrisi. 

Asuhan keperawatan Sdr. R dengan diagnosa medis TBC Paru dilakukan di 

Ruang Darwis RSU Muhammadiyah Ponorogo selama 5 hari pada tanggal 02 

Oktober 2024 – 06 Oktober 2024. Metode yang digunakan adalah dengan 

pendekatan proses keperawatan. 

Hasil pengkajian didapatkan bahwa pasien mengalami tidak nafsu makan 

disertai batuk berdarah, berdasarkan hasil pemeriksaan fisik didapatkan kondisi 

pasien mengalami penurunan berat badan 2 kg, porsi makan tidak habis, mual, dan 

tidak selera makan. Tindakan keperawatan yang dilakukan untuk mengatasi 

masalah antara lain pemberian penghangat makanan (electric lunch box) untuk 

meningkatkan nafsu makan dan asupan nutrisi pasien. Hasil penerapan 

menunjukkan bahwa terdapat perubahan asupan nutrisi yang lebih baik dibuktikan 

dengan nafsu makan meningkat dan porsi makan yang dihabiskan lebih banyak. 

Asuhan keperawatan pada pasien TBC Paru dengan permasalahan nutrisi  

diharapkan dapat menjadi gambaran bagi perawat khususnya dalam penanganan 

pasien yang mengalami masalah defisit nutrisi dengan pemberian penghangat 

makanan (electric lunch box) untuk meningkatkan nafsu makan dan asupan nutrisi 

pasien. 

 

Kata Kunci: TBC Paru, Defisit Nutrisi, Penghangat Makanan, Electric Lunch Box 
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ABSTRACT 

APPLICATION OF A FOOD WARMER (ELECTRIC LUNCH BOX) IN 

PULMONARY TBC (TUBERCULOSIS) PATIENTS WITH NUTRITIONAL 

DEFICIT NURSING PROBLEMS 

(A Case Study in the Darwis Room at RSU Muhammadiyah Ponorogo) 

By: Eriya Paranita Sari 

NIM 23650402 

Pulmonary TB disease is a bacterial infection called Mycobacterium 

Tuberculosis which is generally associated with malnutrition in sufferers due to 

hypermetabolism, increased respiratory activity, infectious processes and 

inflammation. Thus, giving rise to the problem of nutritional deficit nursing. This 

case study aims to provide nursing care for pulmonary TB patients with 

nutritional deficits. 

Nursing care of Mr. R with a medical diagnosis of pulmonary TB was 

carried out in the Darwis Room at RSU Muhammadiyah Ponorogo for 5 days on 

02 October 2024 – 06 October 2024. The method used was a nursing process 

approach. 

The results of the assessment showed that the patient had no appetite 

accompanied by a bloody cough. Based on the results of the physical examination, 

it was found that the patient had lost 2 kg in weight, did not finish eating portions, 

was nauseous and had no appetite. Nursing actions taken to overcome the 

problem include providing a food warmer (electric lunch box) to increase the 

patient's appetite and nutritional intake. The results of the implementation show 

that there are changes in nutritional intake for the better, as evidenced by 

increased appetite and larger portions of food consumed. 

Nursing care for pulmonary TB patients with nutritional problems is 

expected to be an illustration for nurses, especially in handling patients who 

experience nutritional deficit problems by providing food warmers (electric lunch 

boxes) to increase the patient's appetite and nutritional intake. 

Keywords: Pulmonary TB, Nutritional Deficit, Food Warmer, Electric Lunch 

Box 
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