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RINGKASAN LAPORAN KASUS

ASUHAN KEPERAWATAN PADA AN.Y DENGAN
HIPERTERMIA AKIBAT DEMAM TIFOID
DI RUANG JEMPIRING RSUD
BANGLI TAHUN 2025

Oleh : Ni Kadek Bintang Deliana

Demam tifoid adalah penyakit infeksi serius yang disebabkan oleh bakteri
Salmonella Typhi. Bakteri ini cenderung berkembang biak di negara-negara
dengan musim yang endemis, salah satunya di Indonesia (Imara, 2020). World
Health Organization (WHO) (2023) menjelaskan penyakit demam tifoid masih
menjadi masalah kesehatan di banyak negara berkembang seperti di Kawasan
Afrika, Mediterania Timur, Asia Tenggara, Pasifik Barat termasuk Indonesia.

World Health Organization (WHO) (2018) memperkirakan bahwa
penyakit demam tifoid memiliki dampak global dengan angka kasus antara 11
hingga 20 juta setiap tahun, yang menyebabkan sekitar 128.000 hingga 161.000
kematian. Berdasarkan penelitian epidemiologi yang dilakukan di lima negara
Asia, Indonesia memiliki insiden demam tifoid sekitar 81,7 kasus per 100.000
orang setiap tahun. Data dari Kementerian Kesehatan RI menunjukkan bahwa
prevalensi kejadian demam tifoid di Indonesia berkisar antara 350 hingga 810 per
100.000 orang. Ini menunjukkan bahwa setiap tahunnya terdapat sekitar 600.000
hingga 1.500.000 kasus demam tifoid.(Levani and Prastya, 2020).

Data Profil Kesehatan Provinsi Bali tahun 2015 penyakit demam tifoid
menempati urutan ke 3 dari 10 besar penyakit rawat inap di RSUD Provinsi Bali
dengan jumlah 3.254 kasus(Dinas Kesehatan Provinsi Bali, 2015) dan pada tahun
2017 jumlah kasus demam typoid menduduki peringkat 5 dari 10 besar penyakit
rawat inap di RSUD Provinsi Bali yaitu 1.652 kasus (Dinas Kesehatan Provinsi
Bali, 2017). Hasil studi pendahuluan mengenai kasus demam tifoid dengan
hipertermia di RSUD Bangli menunjukkan peningkatan dalam tiga tahun terakhir.
Pada tahun 2022 tercatat sebanyak 32 kasus, kemudian meningkat menjadi 39
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kasus pada tahun 2023, dan mengalami lonjakan yang signifikan hingga 102 kasus
pada tahun 2024.

Salah satu cara untuk mengatasi demam tifoid yaitu melakukan asuhan
keperawatan. Asuhan keperawatan yang dilakukan meliputi 5 langkah proses
keperawatan dari pengkajian keperawatan sampai dengan evaluasi keperawatan.

Tujuan dilakukannya laporan kasus ini untuk mengetahui bagaiman asuhan
keperawatan pada anak dengan hipertermia akibat demam tifoid di Ruang
Jempiring, RSUD Bangli tahun 2025. Desain yang akan digunakan pada karya
tulis ilmiah ini yaitu metode deskriptif dengan desain laporan kasus berupa
asuhan keperawatan. Isntrumen pengumpulan data yang digunakan pada laporan
kasus ini adalah format asuhan keperawatan anak yang dikumpulkan melalui
wawancara, observasi dan catatan rekam medik pasien yang disusun dalam suatu
asuhan keperawatan dan disajikan secara naratif.

Hasil dari laporan kasus yang telah dilakukan pada seorang anak dengan
diagnosa medis demam tifoid berinisial An.Y berusia 6 tahun 5 bulan dan berjenis
kelamin Perempuan. Berdasarkan hasil pengkajian diperoleh An.Y demam naik
turun sejak 5 hari yang lalu dan demam mencapai suhu 39°C dan saat dicek
kembali pasien kembali demam dengan suhu 38,7°C, badan teraba hangat, kulit
merah pada bagian wajah dan leher tampak mukosa bibir kering, tampak lidah
sedikit kotor dan berwarna putih. Berdasarkan tanda dan gejela tersebut diagnosis
keperawaran yang diangkat yaitu hipertermia. Intervensi utama yang dilakukan
untuk mengatasi hipertemia akibat demam tifoid pada An.Y yaitu manajemen
hipertermia, regulasi temperatur dan edukasi pengukuran suhu tubuh (Tim Pokja
SIKI DPP PPNI, 2018). Implementasi keperawatan yang dilakukan pada An.Y
sudah sesuai dengan intervensi yang ditetapkan dan dilakukan selama 5 x 24 jam.

Hasil evaluasi diperoleh masalah keperawatan pada An.Y teratasi sesuai
dengan tujuan dan kriteria hasil yang telah ditetapkan Planning yang diberikan
yaitu untuk mempertahankan kondisi pasien, keluarga An.Y akan terus didukuang
dan diberikan edukasi terkait prosedur pengukuran suhu tubuh di rumah.

Dapat disimpulkan bahwa asuhan keperawatan yang diberikan kepada
An.Y telah dilaksanakan secara sistematis dan komprehensif dengan mengacu

pada teori Standar Diagnosa Keperawatan Indonesia (SDKI), Standar Intervensi
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Keperawatan Indonesia (SIKI), dan Standar Luaran Keperawatan Indonesia
(SLKI). Hasil laporan kasus ini diharapkan dapat menjadi acuan dalam
melaksanakan asuhan keperawatan pada anak dengan hipertermia akibat demam
tifoid. Dari laporan kasus yang telah dibuat oleh penulis, penulis berharap dapat
berkontribusi pada pengembangan dan peningkatan pengetahuan bagi institusi
Pendidikan tentang asuhan keperawatan pada pasien anak dengan hipertermia
akibat demam tifoid dan diharapkan untuk menambah dan memperbarui koleksi
buku serta literatur ilmiah yang membahas penyakit demam tifoid, terutama yang
berkaitan dengan masalah keperawatan hipertermia.dan bagi instansi pelayanan
kesehatan diharapkan menyediakan fasilitas dan sumber daya yang memadai
mengenai perawatan pasien anak dengan gangguan pengaturan suhu tubuh
sedangkan untuk penulis selanjutnya untuk memperluas wawasan dengan
mempelajari lebih dalam teori-teori terkait demam tifoid, khususnya pada anak-

anak, baik dari aspek medis maupun keperawatan.



NURSING ASSISTANCE ON AN.Y WITH HYPERTERMIA
AGAINST TIFOID FEVER IN THE JEMPIRING
ROOM BANGLI HOSPITAL
YEAR 2025

ABSTRACT

Typhoid fever is an infectious disease caused by Salmonella Typhi. The
main clinical symptom is fever, with the nursing problem of hyperthermia
(temperature> 37.5 ° C). The nursing care case report on An.Y with hyperthermia
due to typhoid fever aims to solve the problem of hyperthermia due to typhoid
fever in Jempiring Room, Bangli Hospital. This scientific paper uses a descriptive
method with a case report design that was carried out on March 24-28, 2025. The
sample of this case report is An.Y with a medical diagnosis of typhoid fever. The
results of the case report obtained An.Y had complaints of fever since 5 days ago,
S : 38.70C, and positive Widal test results (Salmonella Typhi O 1/320, Paratyphi
AO 1/160). The established nursing diagnosis is hyperthermia associated with the
disease process, supported by an increase in body temperature. After five days of
intervention with hyperthermia management and thermoregulation, the problem
was resolved. Evaluation showed that all target outcomes were met. It can be
concluded that nursing care contributed to overcoming hyperthermia caused by
typhoid fever. Further care is recommended through collaboration of analgesic
administration with doctors and continuing warm compresses when fever recurs
as an effective non-pharmacological intervention.

Keywords: Typhoid Fever, Hyperthermia, Nursing Care
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ASUHAN KEPERAWATAN PADA AN.Y DENGAN
HIPERTERMIA AKIBAT DEMAM TIFOID
DI RUANG JEMPIRING RSUD
BANGLI TAHUN 2025

ABSTRAK

Demam tifoid adalah penyakit infeksi yang disebabkan oleh bakteri
Salmonella Typhi. Gejala klinis pasien demam tifoid adalah demam, dengan
masalah keperawatan hipertermia yaitu suhu >37,5°C. Laporan kasus asuhan
keperawatan pada An.Y dengan hipertermia akibat demam tifoid bertujuan untuk
mengatasi masalah hipertermia akibat demam tifoid di Ruang Jempiring, RSUD
Bangli. Karya tulis ilmiah ini menggunakan metode deskriptif dengan desain
laporan kasus yang dilaksakan pada tanggal 24-28 Maret 2025. Sampel laporan
kasus ini adalah An.Y dengan diagnosa medis demam tifoid. Hasil laporan kasus
didapatkan An.Y mengalami keluhan demam sejak 5 hari lalu, S : 38,7°C, hasil
pemeriksaan tes widal positif salmonella typhi O (1/320), salmonella paratyphi
AO (1/160) dengan diagnosis keperawatan yaitu hipertermia berhubungan dengan
proses penyakit demam tifoid dibuktikan dengan suhu tubuh An.Y yaitu 38,7°C.
Setelah dirawat selama 5 hari dengan intervensi manajemen hipertermia, regulasi
termoregulasi membaik dan masalah hipertermia berhasil diatasi. Hasil evaluasi
menunjukkan bahwa tujuan telah tercapai, yang dibuktikan dengan tercapainya
luaran yang telah ditetapkan. Dari laporan kasus tersebut disimpulkan bahwa
asuhan keperawatan dapat membantu mengatasi masalah hipertermia akibat
demam tifoid pada An.Y dan diperlukan perawatan lanjutan untuk menuntaskan
masalah hipertermia melalui kolaborasi pemberian analgetik dengan dokter dan
tetap melakukan kompres hangat saat demam kembali sebagai upaya penanganan
non-farmakologis.

Kata kunci : Demam Tifoid, Hipertermia, Asuhan Keperawatan
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