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MOTTO

”Sesungguhnya sesudah kesulitan akan datang kemudahan, maka
kerjakanlah urusanmu dengan sungguh-sungguh dan hanya kepada Allah kamu

berharap”.(QS. Asy-syar’h;6-8)

‘ Jadikanlah sabar dan shalat sebagai penolong mu dan sesungguhnya
yang demikian itu sangat berat kecuali bagi orang-orang yang khusuk ”.(QS. AL-

Baqoroh:45)

“Sesungguhya Allah tidak akan merubah sutau kaum sehinga mereka

sendiri mau merubah apa yang ada pada diri mereka” (QS.Ar-ro’du:11)

“Barang siapa menempuh suatu jalan untuk mencari ilmu, pasti allah

memudahkan baginya jalan ke surga. ” (HR. Muslim)

Katakanlah : ” Sesungguhnya sembayangku, ibadahku, hidupku, matiku

hanyalah untuk Allah (QS.Al-An’am : 162)

“Orang-orang yang berhenti belajar, akan menjadi pemilik masa lalu.

Orang-orang yang masih terus belajar, akan menjadi pemilik masa depan”.

(Penulis)
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HUBUNGAN STATUS GIZI DENGAN FREKUENSI HOSPITALISASI
PASIEN LEUKEMIA LIMFOSITIK AKUT PADA ANAK PRA SEKOLAH

DI RSUD Dr. MOEWARDI
Oleh : Fella Rachmawati
Abstrak

Di Indonesia leukemia menduduki peringkat 1 kasus kanker pada anak. Anak -
anak yang menderita LLA akan cenderung mengalami kekurangan gizi meningkat
tiga kali lipat dibandingkan dengan anak yang sehat / tidak mempunyai riwayat
penyakit kanker. Hasil observasi yang dilakukan oleh peneliti terhadap pasien
anak usia prasekolah yang menderita leukemia limfositik akut di ruang melati 2
RSUD Dr.Moewardi ditemukan 4 pasien mengalami status gizi kurang terlihat
lemah kurus dan anak hanya terbaring ditempat tidur, dari ketiga pasien tersebut
sudah menjalani hospitalisasi berulang kali sejak terdiagnosis menderita LLA.
Tujuan penelitian adalah mengetahui hubungan status gizi dengan frekuensi
hospitalisasi anak prasekolah yang menderita leukemia limfosistik akut di ruang
Melati 2 RSUD Dr. Moewardi. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif,
desain penelitian menggunakan diskriptif korelasi. Jumlah populasi sebanyak 15
pasien yang didapatkan dari dokumentasi keperawatan Ruang Melati 2 tahun
2012. Sampel dalam penelitian ini adalah anak usia prasekolah yang berumur 4-5
tahun penderita leukemia limfositik akut yang menjalani perawatan di rumah sakit
minimal 1x dalam satu bulan. Dengan teknik pengambilan data yaitu total
sampling diperoleh sampel sebanyak 15 responden. Tekhnik pengolahan data
pada penelitian ini menggunakan uji korelasi Rank Spearman. Hasil penelitian
menunjukkan status gizi anak menunjukkan distribusi tertinggi adalah kurus yaitu
sebanyak 9 responden (60%) dan normal sebanyak 6 responden (40%). Distribusi
hospitalisasi anak menunjukkan distribusi tertinggi adalah sering yaitu sebanyak 9
responden (60%) dan sisanya memiliki frekuensi hospitalisasi kategori sedang
sebanyak 6 responden (40%). Terdapat hubungan status gizi dengan frekuensi
hospitalisasi pasien leukemia pada anak prasekolah di RSUD Dr. Moewardi (p-
value = 0,002)

Kata kunci : status gizi, frekuensi hospitalisasi anak prasekolah, leukemia
limfositik akut
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NUTRIENT STATUS CORELATION WITH HOSPITALIZATION
FREQUENCY PATIENT ACUTE LEUKEMIA LIMFOSITIK AT
PRESCHOOL CHILD IN RSUD Dr. MOEWARDI

By: Fella Rachmawati.
Abstract

In Indonesia leukemia occupy first rank of cancer case at child. Childrens which
suffering LLA tend to experience of lacking of nutrient mount compared to treble
of healthy child/don't have cancercous history. Result of observation by
researcher to patient preschool child age which suffering acute limfositik
leukemia in room Melati 2 RSUD Dr. Moewardi found of 4 patients experience of
nutrient status less seen to weaken thin and child only lying in bed, from third the
patient have experienced recuring hospitalization repeatedly since diagnosed to
suffer LLA. Target of research to know nutrient status corelation with preschool
child hospitalization frequency which suffering acute limfosistik leukemia in the
Melati 2 room RSUD Dr. Moewardi. This research is quantitative research, the
research design used is descriptive correlation. Total population in this research
were obtained from 15 patients from the data of nursing documentation in the
Melati 2 room RSUD Dr Moewardi. Samples in this research were preschool
children aged 4-5 years acute lymphocytic leukemia patients undergoing
treatment at the hospital at least 1x a month With the technique of data use the
total sampling obtained a sample of 15 respondents. Data processing techniques
using Spearman Rank correlation techniques. Based on the results of research
and discussion, the conclusions of this study are: The results showed the
nutritional status of children showed the highest distribution was malnutrition as
9 respondents (60%) and normal as 6 respondents (40%). distrubusi frequency of
hospitalization showed the highest distribution are often as many as 9
respondents (60%) had a frequency of hospitalization and the remaining
categories were as much as 6 respondents (40%) . There is a relation with the
frequency of hospitalization nutritional status in preschool leukemia patients in
hospitals DR Moewardi Surakarta (p-value = 0.002)

Keyword :nutrient status, preschool child hospitalisasi frequency, acute leukemia
Limfositik
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