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Abstrak

Nutrisi merupakan zat gizi dan zat lain yang dapat mempengaruhi kesehatan dan penyakit. Seseorang dengan konsumsi
nutrisi yang kurang memiliki risiko yang lebih besar mengalami malnutrisi dibandingkan dengan konsumsi nutrisi yang
cukup. Proses pemberian nutrisi sendiri sangatlah kompleks sehingga memerlukan pengetahuan dan kerjasama yang
baik antarprofesi kesehatan, diantaranya ialah perawat yang memiliki tanggung jawab serta peran dalam tatalaksana
pemberian terapi nutrisi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pengetahuan perawat pelaksana terhadap
pemberian terapi nutrisi per NGT di RSUP Prof. Dr. R. D. Kandou Manado. Desain penelitian yang digunakan adalah
observasional analitik dengan pendekatan cross sectional. Teknik pemilihan sampel yang digunakan yaitu purposive
sampling dengan sampel berjumlah 90 orang perawat pelaksana. Hasil dari penelitian ini tidak adanya hubungan yang
signifikan antara pengetahuan perawat pelaksana terhadap pemberian terapi nutrisi per NGT dengan nilai o 0.208 >
0,05.

Kata Kunci: Pengetahuan, perawat pelaksana, pemberian NGT.

Abstract

Nutrients are substances that can affect health and disease. Someone who consumes less nutrition has a greater risk of
experiencing malnutrition compared to consuming enough nutrition. The process of providing nutrition itself is very
complex so that it requires good knowledge and collaboration between health professionals, including nurses who have
responsibilities and roles in the management of nutritional therapy. This study aims to determine the relationship
between the knowledge of the implementing nurse and the provision of nutritional therapy per NGT at RSUP Prof. Dr.
R. D. Kandou Manado. The research design used was analytic observational with a cross sectional approach. The
sample selection technique used was purposive sampling with a sample of 90 nurses. The results of this study showed
that there was no significant relationship between the knowledge of the implementing nurse and the provision of
nutritional therapy per NGT with an o 0.208 > 0.05.

Keywords: Knowledge, implementing nurses, administering NGT.
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Pendahuluan

Nutrisi merupakan zat gizi dan zat lain
yang dapat mempengaruhi derajat kesehatan
dan dimana dalam

penyakit  seseorang,

prosesnya tubuh manusia mengabsorbsi zat
yang
menggunakannya untuk aktivitas vital dalam

makanan dikonsumsi serta
tubuh dan membuang hasil akhir dari proses
ahli

mengartikan nutrisi sebagai ikatan kimia yang

metabolisme.* Beberapa lainnya
digunakan oleh tubuh agar dapat melakukan
fungsinya.?® Nutrisi diperlukan manusia untuk
membentuk tubuh, membantu proses kimiawi,
memproduksi energi dan melindungi tubuh dari
penyakit.*

Orang dengan konsumsi nutrisi yang tidak
cukup berisiko lebih tinggi menderita malnutrisi
dibandingkan dengan orang yang konsumsi
nutrisinya cukup, dimana hal ini juga sangat
memengaruhi proses pengobatan. Pasien dengan
kondisi gizi yang buruk berisiko mengalami
masa rawat inap yang lebih lama, biaya berobat
yang lebih mahal, dan risiko meninggal yang
lebih tinggi.®

Pemberian makanan oral adalah rute yang
ideal, tetapi pada beberapa pasien yang tidak
dapat diberi makan secara oral kemudian dapat
diberi makan secara enteral melalui NGT (Naso
Gastric Tube), melalui selang yang dimasukkan
salah satu melalui

dari lubang hidung,

nasofaring hingga ke lambung merupakan
pilihan untuk memenuhi kebutuhan nutrisi

pasien.®

https://ojs3.unpatti.ac.id/index.php/pameri/index

Pemberian nutrisi merupakan proses yang

kompleks, membutuhkan pengetahuan dan

kerjasama yang baik antartenaga kesehatan yang
diantaranya ialah perawat yang memiliki
tanggung jawab serta peran dalam tatalaksana
pemberian  nutrisi.’”

Pengetahuan  perawat

tentang pemberian NGT nutrisional sangat
kebutuhan nutrisi
yang
mungkin terjadi akibat kegagalan penerapan

penting untuk memenuhi

pasien dan menghindari komplikasi
terapi nutrisi. Kesalahan pemberian makanan
enteral dapat menyebabkan retensi lambung,
aspirasi paru, mual, dan muntah terjadi, yang
kemungkinan disebabkan oleh pengosongan
lambung yang tertunda, peningkatan sikap

berbaring pasien, kecepatan, volume, dan
konsentrasi selama asupan makanan diberikan.®

Berdasarkan hasil observasi penulis dan
wawancara dengan perawat pelaksana di ruang
perawatan IRINA F Neuro RSUP. Prof. Dr. R.
D. Kandou Manado tahun 2015, didapati
beberapa perawat yang memberikan terapi
nutrisi per NGT tidak sesuai dengan SOP
(Standar Operasional Prosedur) yaitu dengan
metode bolus. Pemberian terapi nutrisi per NGT
dengan metode bolus tidak dianjurkan dilakukan
kepada pasien, hal tersebut dapat menyebabkan
mual, distensi lambung, kram perut, serta
aspirasi.® Pemberian terapi nutrisi per NGT
dianjurkan dilakukan dengan metode kontinu,
dimana makanan diberikan secara sedikit-

sedikit dan dalam periode yang lama sehingga
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mengurangi risiko seperti aspirasi, distensi,

mual, muntah, dan diare.  Penelitian
perbandingan terkait kejadian komplikasi atau
efek samping pemberian nutrisi enteral metode
kontinu dan intermittent pada pasien Kritis
menunjukan hasil yaitu pemberian nutrisi
metode kontinu lebih sedikit menyebabkan
komplikasi dibandingkan dengan inttermitent.°
Tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui
hubungan pengetahuan perawat pelaksana
terhadap pemberian terapi nutrisi per NGT di

RSUP. Prof. Dr. R. D. Kandou.

Metode

Desain penelitian yang digunakan adalah
observasional analitik dengan pendekatan cross
sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah
semua perawat pelaksana yang berada di 2
ruang rawat inap, yakni IRINA A dan IRINA F
di RSUP. Prof. Dr. R. D. Kandou Manado pada
tahun 2015 saat penelitian dilakukan dengan
jumlah 122 orang. Teknik pengambilan sampel
yang digunakan penelitian ini yaitu purposive
sampling, dimana sampel dipilih diantara
populasi yang telah diketahui. Jumlah sampel
penelitian ini adalah 90 orang. Data penelitian
dikumpulkan dengan

cara peneliti

mengobservasi  responden  yaitu  perawat

pelaksana yang merawat pasien dengan NGT,
selanjutnya perawat diberikan lembar kuesioner
mengenai  pengetahuan perawat pelaksana
terhadap pemberian terapi nutrisi per NGT.

Analisis untuk mengetahui hubungan antar

https://ojs3.unpatti.ac.id/index.php/pameri/index

variabel digunakan uji pearson corelation
dengan a 0,05.
Hasil

Analisis data penelitian dalam penelitian
ini berupa analisis univariat dan bivariat sebagai
berikut:

Analisis Univariat

Pendidikan

D3 s1

Gambar 1. Data Pengelompokan Pendidikan

Profesi

c6388888

Responden

Pada Gambar 1 memperlihatkan tentang
gambaran karakteristik subjek penelitian, yaitu
90 perawat pelaksana yang bekerja di RSUP.
Prof. Dr. R. D. Kandou Manado berdasarkan
pendidikan pada tahun 2015, dengan hasil 60%
(54 orang) perawat pelaksana berpendidikan
D3, 28%
berpendidikan S1, dan 12% (11 orang) perawat

(25 orang) perawat pelaksana

pelaksana berpendidikan Profesi.
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Gambar 2. Data Pengelompokan Lama Bekerja

Responden

Gambar 2 menerangkan tentang hasil dari
karakteristik lama bekerja responden pada tahun
2015 dengan hasil yang diperoleh yaitu 39%
(35 orang) perawat pelaksana dengan lama
bekerja 1-5 tahun, 38% (34 orang) perawat
pelaksana dengan lama bekerja 6-10 tahun, 16%
(14 orang) perawat pelaksana dengan lama
bekerja 11-15 tahun, dan 8% (7 orang) perawat

pelaksana dengan lama bekerja > 16 tahun.

Dr. R. D. Kandou Manado dengan nilai mean

77.03.

Tabel 2. Gambaran Pemberian Terapi Nutrisi Per NGT
di RSUP Prof. Dr. R. D. Kandou Manado

N Minimu Maximu Mea Std.
m m n Deviat
ion
Nutrisi 90 57.89 89.47 75.3 9.0676
611 3
Valid N 90
(listwise)

Pada Tabel 2, gambaran pemberian terapi
nutrisi per NGT di RSUP Prof. Dr. R. D.
Kandou Manado menunjukan nilai mean 75.36.
Dalam pemberian terapi nutrisi per NGT di
RSUP. Prof Dr. R. D. Kandou Manado, rata-
rata pemberian dilakukan dengan metode bolus.
Pemberian nutrisi enteral secara bolus tidak
dianjurkan diberikan kepada pasien karena
dapat menyebabkan mual, distensi lambung,

kram perut, serta aspirasi.®

Analisis Bivariat

Tabel 1. Gambaran Pengetahuan Perawat Tentang Tabel 3. Hubungan Pengetahuan Perawat Pelaksana
Pemberian Terapi Nutrisi Per NGT di RSUP Terhadap Pemberian Terapi Nutrisi Per NGT
Prof. Dr. R. D. Kandou Manado di RSUP Prof. Dr. R. D. Kandou Manado
Pengetahuan  Nutrisi
N Mini Maximum Mea Std. Pengetahuan Pearson 1 -.134
mum n Deviati Correlation
on . .
Pengeta 90 57.14 9047  77.03 6.9431 ﬁ:g. (2-tailed) %0 3%8
{]/L;?ind N 90 30 1 Nutrisi Pearson -134 1
S Correlation
(listwise
) Sig. (2-tailed) .208
Pada Tabel 1 menunjukkan tingkat N 90 90

pengetahuan yang baik oleh perawat tentang

pemberian terapi nutrisi per NGT di RSUP Prof.

https://ojs3.unpatti.ac.id/index.php/pameri/index

Pada Tabel 3, uji statistik pearson correlation

menerangkan bahwa tidak ada hubungan

pengetahuan perawat pelaksana terhadap

pemberian terapi nutrisi per NGT dengan nilai
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signifikan o 0.208 > 0.05 gagal ditolak. Perawat
pelaksana di IRINA A dan F RSUP Prof. Dr. R.
D. Kandou 2015 hanya

mengetahui cara pemberian terapi nutrisi per

Manado tahun

NGT dengan baik, tetapi kurang dalam
pengaplikasiannya.
Pembahasan

Tingkat pengetahuan perawat terkait

pemberian terapi nutrisi per NGT yang tinggi
tidak sejalan dengan pemberian terapi nutrisi
NGT yang SOP, dapat
disebabkan oleh beberapa faktor seperti durasi

per tidak sesuai
pemberian yang terlalu lama atau beban kerja
yang berlebihan. Hal ini bertentangan dengan
pendapat Rennita dkk, bahwa pemberian terapi
nutrisi  membutuhkan pengetahuan perawat
pelaksana yang bertanggung jawab dalam
manajemen pemberian terapi nutrisi per NGT.%©
Studi lainnya yang juga bertentangan dengan
hasil penelitian ini menunjukkan pentingnya
pengetahuan  perawat  pelaksana  dalam
mengelola terapi nutrisi enteral untuk mencegah

beberapa komplikasi yang mungkin terjadi.'!

Tujuan utama Keperawatan adalah

memelihara dan meningkatkan kesehatan,
mencegah penyakit, dan mengobati pasien yang
sakit, maka sangat penting menerapkan apa
yang diketahui terutama dalam pemberian terapi
nutrisi per NGT oleh tenaga keperawatan.'?
Melalui penilaian kinerja, dapat diidentifikasi
produktivitas dan individu

disiplin  kerja

https://ojs3.unpatti.ac.id/index.php/pameri/index

sehingga memberikan informasi yang berguna
tentang kompetensi kerja karyawan, minat dan
bakat, serta keterampilan.®®

Kinerja seorang perawat sebagai tenaga
profesional dibutuhkan intelektualitas, teknik
interpersonal, komitmen untuk selalu bekerja
sesuai standar, serta selalu mengikuti kaidah
etik dan moral.** Perawat memiliki tanggung
jawab serta wewenang untuk melaksanakan
asuhan keperawatan, dan mengimplementasikan
sebaik  mungkin  pengetahuannya, untuk
mencapai tujuan tugas pokok profesi, serta
tujuan dan sasaran unit organisasi. Pendidikan
memberikan pengetahuan yang tidak hanya
berhubungan langsung dengan tata cara
melaksanakan tugas, hal itu juga memjadi dasar
pengembangan diri dan kemampuan untuk
menggunakan semua sarana yang tersedia.'®

Pencapaian  keberhasilan dalam hal
perubahan yang direncanakan menuntut setiap
orang agar siap dan mampu mengubah
perilakunya. Hal-hal yang dapat memengaruhi
perilaku meliputi
dibutuhkan

pekerjaannya, keterampilan baik kemampuan

pengetahuan akan apa yang

agar dapat mengerjakan
fisik dan non-fisik, serta kepercayaan yang
menentukan apakah anggota tersebut akan
menggunakan dengan baik keterampilan dan
teknik barunya dalam praktek, lingkungan juga
menentukan  tujuan  organisasi  tercapai
khusunya dalam merumuskan standar yang
dapat diterima.1®

Banyak orang yang menolak perubahan,

tidak bisa dihindari.
20
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Manajemen untuk perubahan diperlukan agar
proses dan dampak dari perubahan menjadi
lebih positif. Masalah yang sering terjadi dalam
proses manajemen perubahan adalah penolakan.
Coch dan French JR mengungkapkan 6 cara
untuk mengatasi penolakan terhadap perubahan,
yaitu pendidikan dan komunikasi, partisipasi,

memberikan  kemudahan dan  dukungan,
negosiasi, manipulasi dan kooptasi, serta
paksaan.'®  Menghadapi  perubahan  perlu
dilakukan manajemen perubahan dengan

langkah-langkah terukur agar mencapai hasil

yang positif.
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Kesimpulan

Tidak ada hubungan yang signifikan
antara pengetahuan perawat pelaksana terhadap
pemberian terapi nutrisi per NGT di RSUP Prof.
Dr. R. D. Kandou Manado, dimana tingkat
pengetahuan perawat pelaksana terhadap
pemberian terapi nutrisi per NGT baik, tidak
sejalan dengan pemberian terapi nutrisi per
NGT vyang tidak sesuai SOP. Manajemen

perubahan perlu dilakukan agar dapat mencapai

https://ojs3.unpatti.ac.id/index.php/pameri/index

tujuan tugas pokok profesi serta tujuan dan

sasaran unit organisasi.
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