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IMPLEMENTATION OF ORSALITE ADMINISTRATION TO PATIENTS
CHILDRENWITH DIARRHEA DUE TO INFECTION PROCESSES

TYPOID FEVER at PUSKESMAS II WEST DENPASAR

ABSTRACT

Typhoid fever is a pathological condition that induces acute inflammation in the gastrointestinal
tract, caused by the bacteria Salmonella typhi. Typhoid fever is a serious health problem in
developing countries, one of which is Indonesia. Salmonella typhi infection can cause acute
diarrhea, so the main nursing intervention that can be given is diarrhea management, one of which
is giving ORS. The aim of this scientific paper is to provide a real picture of the implementation
of ORS administration in pediatric patients with diarrhea due to the typoid fever infection process
at Community Health Center II, West Denpasar. This research is a descriptive study with a case
study design. Data was collected through interviews and observations organized into nursing care
and presented narratively. The results of this study show that giving ORS to diarrhea patients is
able to reduce the frequency of defecation and increase the consistency of children's feces so that
it is hoped that it can become a reference for interventions giving ORS to treat children with
diarrhea problems.
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IMPLEMENTASI PEMBERIAN ORALIT PADA PASIEN
ANAK DENGAN DIARE AKIBAT PROSES INFEKSI

DEMAM TYPOID di PUSKESMAS II DENPASAR BARAT

ABSTRAK

Demam typhoid adalah suatu kondisi patologis yang menginduksi inflamasi akut pada saluran
gastrointestinal, yang disebabkan oleh bakteri Salmonella typhi. Demam typoid merupakan salah
satu masalah kesehatan yang serius di negara - negara berkembang salah satunya Indonesia.Infeksi
salmonella typhi dapat menyebabkan diare akut, maka dari intervensi keperawatan utama yang
dapat diberikan yaitu manajemen diare salah satunya pemberian oralit. Tujuan karya tulis ilmiah
ini adalah memberikan gambaran secara nyata implementasi pemberian oralit pada pasien anak
dengan diare akibat proses infeksi demam typoid di puskesmas II Denpasar Barat.Penelitian ini
merupakan penelitian deskriptif dengan desain studi kasus. Data dikumpulkan melalui wawancara
dan observasi yang disusun dalam suatu asuhan keperawatan dan disajikan secara naratif. Hasil
penelitian ini menunjukkan bahwa pemberian oralit pada pasien diare mampu menurunkan
frekuensi defekasi dan meningkatkan konsistensi feses anak sehingga diharapkan dapat menjadi
acuan intervensi pemberian oralit untuk menangani anak dengan masalah diare

Kata kunci: Demam typoid, Diare, Oralit
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RINGKASAN PENELITIAN

IMPLEMENTASI PEMBERIAN ORALIT PADA PASIEN
ANAK DENGAN DIARE AKIBAT PROSES INFEKSI

DEMAM TYPOID di PUSKESMAS II
DENPASAR BARAT

Oleh : Ni Kadek Sinta Dewi

Salah satu permasalahan kesehatan utama di beberapa negara berkembang,

seperti Indonesia, ialah demam typhoid. Demam typhoid adalah suatu kondisi

patologis yang menginduksi inflamasi akut pada saluran gastrointestinal, yang

disebabkan oleh bakteri Salmonella typhi atau Salmonella paratyphi. World Health

Organization (WHO) melaporkan bahwa pada tahun 2018, diperkirakan terdapat

11-20 juta kasus demam tifoid di seluruh dunia, dengan angka kematian sebesmear

128.000-161.000 kasus (World Health Organization 2018). Infeksi salmonella

typhi dapat menyebabkan diare akut (Bernstein, Daniel & Shelov 2014). Menurut

penelitian yang dilakukan oleh (Saputri, Rahimi, and Chiuman 2022) sebanyak 31,6

% dari pasien demam typoid mengalami gejala klinis diare. Data WHO dan

UNICEF di seluruh dunia setiap tahunnya terjadi 2 milyar insiden morbiditas diare

yang mengakibatkan 1,9 juta anak balita meninggal dunia.

Peran perawat dalam mengidentifikasi dan mengelola diare dapat dilakukan

dengan intervensi keperawatan manajemen diare, yaitu dengan pemberian asupan

cairan oral salah satunya oralit (Tim Pokja SIKI DPP PPNI 2018). Oralit baru yang

diresepkan oleh pemerintah dalam lima pilar pedoman penanggulangan diare dapat

mengurangi pengeluaran feses hingga 20% dan mencegah terjadinya muntah-

muntah sampai dengan 30% (Anggraini and Kumala 2022). Penelitian ini bertujuan
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untuk memberikan gambaran secara nyata implementasi pemberian oralit pada

pasien anak dengan diare akibat proses infeksi demam typoid di puskesmas II

Denpasar Barat.

Hasil dari penelitian yang telah dilakukan pada seorang anak yang

mengalami demam typoid berusia 11 bulan berjenis kelamin laki-laki. Berdasarkan

hasil pengkajian diperoleh anak mengalami defekasi lebih dari tiga kali dalam 24

jam dengan konsistensi cair. Diagnosis keperawatan yang muncul adalah diare.

Setelah dilakukan intervensi selama 3x30 menit dengan intervensi utama

manajemen diare. Hasil dari intervensi adalah adanya peningkatan kontrol

pengeluaran feses, konsistensi feses, Frekuensi BAB, Peristaltik usus membaik,

serta urgenscy menurun. semua indikator mendapat nilai 5 sehingga hasil

assessment adalah masalah diare teratasi.Dapat disimpulkan pemberian oralit

mampu untuk mengatasi masalah diare. Namun diperlukan pemahaman mengenai

dosis yang di butuhkan anak. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi acuan

intervensi pemberian oralit untuk menangani anak dengan diare.
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