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pada balita dengan mengkaji lebih dalam mengenai status gizi balita
dan memberikan informasi dalam pemenuhan nutrisi bagi balita

yang mengalami Bronkopneumonia.

Bagi Universitas Bhakti Kencana Bandung

Disarankan hasil dari penelitian dapat dijadikan referensi sebagai

bahan ajar bagi mahasiswa untuk mata kuliah keperawatan anak.

Bagi Peneliti Selanjutnya

Pada penelitian selanjutnya mungkin akan diperlukan untuk
melakukan penelitian lebih lanjut dengan meneliti mengenai faktor
bronkopneumonia lainnya seperti faktor BBLR, pemberian ASI
Ekslusif dan faktor lingkungan. Selain itu, penelitian selanjutnya
juga perlu meneliti mengenai faktor yang mempengaruhi status gizi

yaitu faktor pengetahuan dan pendidikan orang tua.
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