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DESCRIPTION OF BODY TEMPERATURE IN TYPHOID 

FEVER PATIENTS AT BRSU TABANAN IN 2021 

ABSTRACT 

Introduction: Typhoid fever is a systemic bacterial infection by Salmonella typhii 

bacteria found in developing countries. Indonesia is one of the typhoid fever 

endemic areas. The patient's body temperature tends to fluctuate. This study aims 

to determine the picture of body temperature in typhoid fever patients at BRSUD 

Tabanan in 2021. Methods: This study used a descriptive research type with an 

observational design using a quantitative approach. The sampling technique used 

was non probability sampling with consecutive sampling. The study was 

conducted with a study of the documentation of the medical records of typhoid 

fever patients in 2020. The sample selection using the Slovin formula obtained 30 

samples. Results and Discussion: Based on the characteristics, the majority of 

respondents were female, amounting to 17 people (57%). The highest number 

occurred in adolescents (12-25 years) as many as 15 people (50%). Based on 

BMI, the highest is included in the normal classification of 15 respondents (50%), 

the thin classification is 9 respondents (30%), and the fat classification is 6 

respondents (20%). The patient's body temperature appears to fluctuate in the 

morning and at night. During the day of treatment, the patient experienced an 

improvement in body temperature. Patients with obese BMI have a higher body 

temperature than normal / thin BMI. Suggestion: To all people, especially 

adolescents, to have a clean and healthy lifestyle so that the community's health 

status will increase. 

 

Keywords: Description. Body temperature. Characteristics. Typhoid fever.  
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GAMBARAN SUHU TUBUH PADA PASIEN DEMAM TIFOID 

DI BRSUD TABANAN TAHUN 2021 

ABSTRAK  

Pendahuluan: Demam tifoid merupakan infeksi bakteri sistemik oleh bakteri 

Salmonella typhii yang dijumpai di negara berkembang. Indonesia merupakan 

salah satu wilayah endemis demam tifoid. Suhu tubuh penderita cenderung 

mengalami fluktuasi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Gambaran Suhu 

Tubuh Pada Pasien Demam Tifoid di BRSUD Tabanan Tahun 2021. Metode: 

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian deskriptif dengan desain 

observasional menggunakan pendekatan kuantitatif. Teknik sampling yang 

digunakan adalah non probability sampling dengan consecutive sampling. 

Penelitian dilakukan dengan studi dokumentasi rekam medis pasien demam tifoid 

selama tahun 2020. Pemilihan sampel dengan rumus slovin didapatkan 30 sampel. 

Hasil dan Pembahasan: Berdasarkan karakteristik, responden terbanyak berjenis 

kelamin perempuan sejumlah 17 orang (57%). Jumlah tertinggi terjadi pada usia 

remaja (12-25 tahun) sejumlah 15 orang (50%). Berdasarkan IMT, tertinggi 

masuk dalam klasifikasi normal sejumlah 15 responden (50%), klasifikasi kurus 

sejumlah 9 responden (30%), dan klasifikasi gemuk 6 responden (20%). Suhu 

tubuh pasien tampak berfluktuasi pada pagi dan malam hari. Selama hari 

perawatan, pasien mengalami perbaikan suhu tubuh. Pasien dengan IMT gemuk 

memiliki suhu tubuh yang lebih tinggi dibandingkan IMT normal/kurus. Saran: 

Kepada seluruh masyarakat terutama rentang usia remaja untuk berperilaku hidup 

bersih dan sehat agar derajat kesehatan masyarakat meningkat. 

 

 

Kata Kunci: Gambaran. Suhu Tubuh. Karakteristik. Demam Tifoid.  
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RINGKASAN PENELITIAN 

Gambaran Suhu Tubuh Pada Pasien Demam Tifoid di BRSUD Tabanan  

Tahun 2021 

Oleh : Ni Putu Sekar Santidewi 

Pada tahun 2017, Salmonella typhi diperkirakan menyebabkan 10,9 juta 

kasus demam tifoid. Asia Tenggara, Asia Timur, dan wilayah Oseania 

menyumbang 2,02 juta kasus dan wilayah Afrika sub-Sahara menyumbang 1,73 

juta kasus (Stanaway et al., 2019). Indonesia merupakan salah satu wilayah 

endemis demam tifoid dengan mayoritas angka kejadian terjadi pada kelompok 

umur 3-19 tahun (91% kasus) (Saad et al., 2018). Berdasarkan hasil penelitian 

Profil Kesehatan Provinsi Bali penyakit demam tifoid berada dalam 10 besar 

penyakit pada pasien rawat inap RSU Provinsi Bali tahun 2017. Demam tifoid 

menduduki posisi ke 5 dengan jumlah 1.652 kasus yang tersebar di RSU Provinsi 

Bali, termasuk di BRSUD Tabanan (Dinas Kesehatan Provinsi Bali, 2018). 

Demam Tifoid merupakan suatu penyakit infeksi sistemik bersifat akut 

yang disebabkan oleh Salmonella typhi. Salah satu manifestasi klinis demam 

tifoid yang timbul pada semua penderita adalah demam (NANDA, 2015). Masa 

inkubasi demam tifoid berlangsung antara 10-14 hari dengan adanya gejala 

demam tinggi. Suhu badan demam tifoid berangsur naik ke tingkat yang tinggi 

sekali pada malam hari dan turun kembali ke tingkat di atas normal pada pagi hari 

(Sutjahjo, 2016). 

Penelitian ini bertujuan untuk, mengetahui Gambaran Suhu Tubuh Pada 

Pasien Demam Tifoid di BRSUD Tabanan Tahun 2021. Penelitian ini 

menggunakan jenis penelitian deskriptif dengan desain observasional. Pendekatan 

pada penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif. Teknik sampling yang 

digunakan adalah non probability sampling dengan consecutive sampling. Dari 33 

jumlah populasi di Ruang Penyakit Dalam BRSUD Tabanan dilakukan pemilihan 

sampel dengan rumus slovin didapatkan 30 sampel dengan seluruh jumlah sampel 

terinklusi. 

Hasil penelitian berdasarkan karakteristik dari 30 responden menunjukkan 

bahwa, jumlah terbanyak berjenis kelamin perempuan sejumlah 17 orang (57%). 
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Berdasarkan kejadian kasus demam tifoid tidak dapat disimpulkan bahwa jenis 

kelamin dapat mempengaruhi kasus demam tifoid karena dari beberapa literatur 

menunjukkan tidak ada pengaruh jenis kelamin terhadap insiden demam tifoid. 

Distribusi responden tertinggi demam tifoid di BRSUD Tabanan terjadi pada usia 

remaja (12-25 tahun) sejumlah 15 orang (50%). Rentang usia remaja adalah usia 

yang rentan karena kekebalan tubuh mereka masih belum sering terpapar kuman 

penyebab penyakit ini sehingga belum terbentuk kekebalan yang memadai dan 

rentang usia ini lebih aktif dan lebih sering berada diluar rumah, cenderung 

kurang memperhatikan kebersihan diri dan kebiasaan mengonsumsi jajanan 

ataupun makanan di luar rumah yang tidak terjamin kebersihannya. Berdasarkan 

indeks massa tubuh responden, tertinggi masuk dalam klasifikasi normal sejumlah 

15 orang (50%), klasifikasi kurus 9 responden (30%), dan klasifikasi gemuk 6 

responden (20%). IMT merupakan penentu seseorang kelebihan berat badan. 

Kenaikan berat badan pada orang dewasa memiliki banyak risiko kesehatan: 

risiko penyakit jantung, diabetes, dan jenis kanker lainnya meningkat secara 

dramatis dengan penambahan berat badan, tetapi IMT tidak dapat mempengaruhi 

kejadian kasus demam tifoid. 

Berdasarkan suhu tubuh selama hari perawatan, tampak adanya fluktuasi 

suhu tubuh pada waktu pagi dan malam hari pada setiap hari perawatan. Tampak 

grafik membentuk gerigi yang menampilkan suhu tubuh lebih tinggi pada malam 

hari dan rendah di pagi hari. Tampak pada hari perawatan pertama hingga 

keempat, suhu tubuh pasien membaik dikarenakan pasien mendapatkan 

penatalaksanaan yang baik dan tepat sehingga dapat mencegah komplikasi, 

menghentikan penyebaran kuman dan mempercepat penyembuhan. Suhu tubuh 

responden tampak mengalami fluktuasi, suhu tubuh berada di tingkat yang tinggi 

pada malam hari dan kembali normal pada pagi hari. Responden dengan masa 

tubuh gemuk memiliki rata-rata suhu tubuh lebih tinggi dibandingkan dengan 

responden dengan IMT normal atau kurus. Orang dengan persentase lemak tubuh 

yang tinggi memiliki daya tahan yang lebih rendah karena mereka memiliki 

kemampuan yang kurang untuk menjaga suhu tubuh. 

Berdasarkan penurunan jumlah responden yang mengalami 

demam/hipertermia dan hiperpireksia selama hari perawatan, maka disarankan 
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kepada perawat pelaksana untuk menjadikan penelitian ini sebagai referensi dalam 

memberikan asuhan keperawatan mandiri serta penatalaksanaan sesuai dengan 

Standar Intervensi Keperawatan Indonesia (SIKI). Dalam mencegah terjadinya 

demam tifoid peneliti menyarankan kepada seluruh masyarakat untuk dapat 

menjadikan penelitian ini sebagai referensi terutama rentang usia remaja untuk 

melakukan perilaku hidup bersih dan sehat seperti menjaga kebersihan diri dan 

memperhatikan konsumsi yang bergizi dalam rangka mencegah terjadinya demam 

tifoid. Dengan diterapkannya perilaku hidup bersih dan sehat maka diharapkan 

derajat kesehatan masyarakat meningkat. Sedangkan, bagi peneliti selanjutnya 

dapat melakukan penelitian lebih mendalam mengenai gambaran suhu tubuh pada 

pasien demam tifoid sehingga dapat menyempurnakan penelitian ini. 
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