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ABSTRAK
Status Gizi dan Perkembangan Anak dengan Penyakit Jantung Bawaan
Asianotik Pasca Tindakan Koreksi Bedah dan Non Bedah

Maria Christina Wahyunita, Hendriani Selina, Agus Priyatno
Departemen limu Kesehatan Anak Fakultas Kedokteran
Universitas Diponegoro/ RS Dr. Kariadi Semarang

Pendahuluan: Anak dengan PJB rentan mengalami masalah pertumbuhan dan
perkembangannya. Tindakan koreksi bedah dan non bedah dapat mempengaruhi
status gizi dan perkembangan anak dengan PJB.

Tujuan: Mengetahui status gizi dan perkembangan anak dengan PJB asianotik pasca
tindakan koreksi bedah dan non bedah.

Metode: Penelitian cross sectional pada anak dengan PJB asianotik (DSV, DSA,
PDA) pasca tindakan koreksi bedah dan non bedah dilakukan penilaian status gizi
dan perkembangan kemudian dilakukan uji beda dengan Chi-Square dan Fisher
exact.

Hasil: Dalam waktu 2 bulan ditemukan 50 subjek yang memenubhi kriteria penelitian
dibagi menjadi kelompok tindakan koreksi bedah dan tindakan koreksi non bedah.
Panjang/tinggi badan sesuai usia didapatkan sebagian besar normal baik pada
kelompok tindakan koreksi bedah (80%) dan non bedah (80%). Berat badan sesuai
panjang/tinggi badan didapatkan gizi baik pada sebagian besar subjek kelompok
tindakan koreksi bedah (84%) maupun non bedah (96%). Panjang/tinggi badan sesuai
usia dan berat badan sesuai panjang/tinggi badan anak dengan PJB asianotik pasca
tindakan koreksi bedah tidak berbeda dengan non bedah. Perkembangan motorik
kasar, motorik halus, bahasa dan personal sosial pada kedua kelompok tindakan
koreksi bedah dan non bedah sebagian besar didapatkan normal. Perkembangan
motorik kasar, motorik halus, bahasa dan personal sosial anak dengan PJB asianotik
pasca tindakan koreksi bedah tidak berbeda dengan non bedah. Kejadian global
developmental delay anak dengan PJB asianotik pasca tindakan koreksi bedah tidak
berbeda dengan non bedabh.

Kesimpulan: Status gizi dan perkembangan anak dengan PJB asianotik pasca
tindakan koreksi bedah tidak berbeda dengan non bedabh.

Kata kunci: PJB asianotik, tindakan koreksi, status gizi, perkembangan



