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ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN PADA ANAK DENGAN
GASTROENTERITIS DENGAN MASALAH KEPERAWATAN
HIPERTERMIA

(Di Ruang Dahlia RSU Darmayu Ponorogo)

Oleh :
Era Ariska
NIM 22613554

Gastroenteritis, penyakit yang umum terjadi pada anak-anak, ditandai dengan
gejala seperti diare, mual, muntah, demam, dan nyeri perut. Salah satu masalah
keperawatan yang sering dialami oleh anak penderita gastroenteritis adalah
hipertermia akibat respons peradangan yang disebabkan oleh infeksi. Pelepasan zat
pirogenik memengaruhi hipotalamus, menyebabkan peningkatan suhu tubuh, yang
jika tidak diobati, dapat mengakibatkan komplikasi serius termasuk kejang dan
potensi kerusakan otak. Metode yang digunakan dalam studi kasus ini melalui
pendekatan proses keperawatan : pengkajian,diagnosis,perencanaan, implementasi
dan evaluasi.

Hasil pengkajian menunjukkan pasien dengan keadaan umum lemas, wajah
dan kulit kemerahan, mata sayu, kulit teraba panas dengan suhu 39,4°C, serta dahi
dan punggung berkeringat, asuhan keperawatan dilakukan pada An.K di ruang
Dahlia RSU Darmayu Ponorogo selama 3 hari, yaitu pada tanggal 21-23 Mei 2025.
Intervensi difokuskan pada penanganan hipertermia dengan pendinginan eksternal
kompres hangat menggunakan metode water tepid sponge, melakukan pemantauan
pada suhu tubuh, dan berkolaborasi dalam pemberian terapi obat. Setelah tiga hari
dilakukan intervensi keperawatan, masalah hipertermia pada An.K dapat diatasi
dengan baik dengan hasil pemeriksaan suhu tubuh 37°C.

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan Anak, Gastroenteritis, Hipertermia.
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ABSTRACT

NURSING CARE FOR CHILDREN WITH GASTROENTERITIS WITH
HYPERTHERMIA NURSING PROBLEMS

(In Dahlia Room, Darmayu Ponorogo Hospital)

By:
Era Ariska
NIM 22613554

Gastroenteritis, a common childhood illness, is characterized by symptoms
such as diarrhea, nausea, vomiting, fever, and abdominal pain. One common
nursing problem experienced by children with gastroenteritis is hyperthermia due
to the inflammatory response caused by infection. The release of pyrogenic
substances affects the hypothalamus, causing an increase in body temperature,
which, if left untreated, can lead to serious complications including seizures and
potential brain damage. The method used in this case study is a nursing process
approach: assessment, diagnosis, planning, implementation, and evaluation.

The assessment results showed a patient with general weakness, a red face
and skin, droopy eyes, a hot skin temperature of 39.4°C, and sweating on the
forehead and back. Nursing care was provided to An.K in the Dahlia Room,
Darmayu General Hospital, Ponorogo, for three days, from May 21-23, 2025.
Interventions focused on managing hyperthermia with external cooling using warm
compresses using the water tepid sponge method, monitoring body temperature,
and collaborating on drug therapy. After three days of nursing intervention, An.K's
hyperthermia problem could be resolved well with a body temperature examination
result of 37°C.

Keywords: Pediatric Nursing Care, Gastroenteritis, Hyperthermia.
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