
 
 

 
 

KARYA TULIS ILMIAH 

 

 

PENERAPAN PEMBERIAN TEPID WATER SPONGE PADA ANAK                  

PENDERITA TYPOID DENGAN MASALAH HIPERTERMI DI  

UPTD RSUD dr. M. THOMSEN NIAS  

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

JASMAN HULU 

P07520322014 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA 

POLITEKNIK KESEHATAN MEDAN 

JURUSAN KEPERAWATAN 

PRODI D III KEPERAWATAN GUNUNGSITOLI 

TAHUN 2025 



 
 

PENERAPAN PEMBERIAN TEPID WATER SPONGE PADA ANAK                  

PENDERITA TYPOID DENGAN MASALAH HIPERTERMI DI  

UPTD RSUD dr. M. THOMSEN NIAS  

 

  

Karya Tulis Ilmiah/Laporan Kasus 

Sebagai salah satu syarat untuk menyelesaikan studi  

dan memperoleh gelar Ahli Madya Keperawatan (A.Md.Kep) 

pada Program Studi D-III Keperawatan Gunungsitoli Jurusan Keperawatan 

Politeknik Kesehatan Kemenkes Medan 

 

 

 

 

 

 

 

 

JASMAN HULU 

P07520322014 

 

 

   

 

 

 

 

 

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA 

POLTEKKES KEMENKES MEDAN 

JURUSAN KEPERAWATAN 

PRODI D-III KEPERAWATAN GUNUNGSITOLI 

TAHUN 2025 



 
 



 
 



i 
 

 



ii 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

BIODATA PENELITI 

Nama : JASMAN HULU 

Tempat/Tgl lahir : TUGALA YOU, 23 JULI 2001 

Jenis Kelamin : LAKI-LAKI 

Agama : KRISTEN PROTESTAN 

Alamat Rumah : DESA FABALIWA OYO 

Nomor HP : 085270378819 

 

 

 

   RIWAYAT PENDIDKAN 

 

1 SD : SD NEGERI SIDUAHILI 

2 SMP : SMP NEGERI 1 TUGALA OYO 

3 SMK : SMK NEGERI 1 TUGALA OYO 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



iii 
 

ABSTRAK 

 

PENERAPAN PEMBERIAN TEPID WATER SPONGE PADA ANAK                  

PENDERITA TYPOID DENGAN MASALAH HIPERTERMI  

DI UPTD RSUD dr. M. THOMSEN NIAS 

 

 

Jasman Hulu, Lismawati Pertiwi Waruwu, Hadirat Candra Laoli,  

Politeknik Kesehatan Kemenkes Medan 

Email : jasmanhulu183@gmail.com 
 

 

Latar belakang : demam typoid merupakan demam yang di akibatkan proses 

infeksi akut pada usus kecil yang disebabkan oleh bakteri salmonella typhi dengan 

masa inkubasi antara 6 hingga 14 hari dengan gejala kenaikan suhu tubuh di atas 

normal (37,5°C). Salah satu penerapan non farmakologis untuk menurunkan suhu 

tubuh yaitu tepid water sponge. Tepid water sponge merupakan sebuah teknik 

kompres hangat yang menggabungkan teknik kompres blok pada pembuluh darah 

supervisial dengan teknik seka. Tindakan ini dilakukan  dengan cara mengompres 

anak dengan air hangat di bagian tubuh seperti dahi, leher, kedua aksila, lipatan 

paha kemudian diusapkan keseluruh tubuh.  

Tujuan penelitian : untuk menggambarkan penerapan pemberian  tepid water 

sponge pada anak penderita typoid dengan masalah hipertermi di UPTD RSUD dr. 

M. Thomsen Nias. 

Metode studi kasus : metode deskriptif dengan subjek studi kasus melibatkan 2 

orang pasien penderita typoid yang mengalami gangguan hipertermia. Instrument 

yang digunakan adalah format dokumentasi keperawatan standar prosedur 

operasional/SPO, pemberian tepid water sponge dan  lembar observasi.  

Hasil : setelah dilakukan terapi kepada An.A dan An H, selama 3 hari hasil 

penelitian  menunjukkan bahwa terjadi penurunan suhu tubuh secara bertahap 

pada An. A turun dari suhu 39°C menjadi 37,4°C dan pada An. H turun dari suhu 

39,3°C menjadi 37,4°C. 

Kesimpulan dan saran : tepid water sponge efektif digunakan sebagai tindakan 

pendukung dalam penanganan hipertermi pada anak dengan demam 

typoid.Penelitian ini menyarankan orang tua dan tenaga kesehatan dapat 

menggunakan terapi tepid water sponge sebagai salah satu intervensi dalam 

mempercepat penurunan suhu tubuh pada anak dengan gangguan hipertermi.  

 

Kata kunci         : typoid, hipertermi, tepid water sponge, anak 

Daftar bacaan  : 27 (2016-2025) 
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ABSTRACT 

 

THE APPLICATION OF TEPID WATER SPONGE ON PEDIATRIC 

PATIENTS WITH TYPHOID FEVER AND HYPERTHERMIA 

 AT REGIONAL PUBLIC HOSPITAL TECHNICAL  

IMPLEMENTATION UNIT  

DR. M. THOMSEN NIAS 

 

Jasman Hulu, Lismawati Pertiwi Waruwu, Hadirat Candra Laoli,  

Medan Health Polytechnic Of Ministry Of Health 

Email: jasmanhulu183@gmail.com 

 

Background: Typhoid fever is a fever resulting from an acute intestinal infection 

caused by the bacterium Salmonella Typhi, with an incubation period of 6 to 14 

days, characterized by a body temperature elevation above normal (>37.5°C). 

One non-pharmacological application to reduce body temperature is the tepid 

water sponge. Tepid water sponge is a warm compress technique that combines 

block compress technique on superficial blood vessels with a wiping technique. 

This action is performed by compressing the child with warm water on areas such 

as the forehead, neck, both axillae, groin folds, and then wiping it over the entire 

body. 

Objective: To describe the application of tepid water sponge in pediatric patients 

with typhoid fever and hyperthermia at Regional Public Hospital Technical 

Implementation Unit Dr. M. Thomsen Nias 

Case Study Method: This was a descriptive case study involving 2 pediatric 

patients with typhoid fever experiencing hyperthermia. The instruments used were 

standard operational procedure (SOP) nursing documentation formats for tepid 

water sponge administration and observation sheets. 

Results: After 3 days of therapy administered to Child A and Child H, the 

research results showed a gradual decrease in body temperature. Child A's 

temperature decreased from 39°C to 37.4°C, and Child H's temperature 

decreased from 39.3°C to 37.4°C. 

Conclusion: Tepid water sponge is effective as a supportive measure in 

managing hyperthermia in children with typhoid fever. 

Suggestion: Parents and healthcare professionals can use tepid water sponge 

therapy as an intervention to accelerate the reduction of body temperature in 

children with hyperthermia. 

 

Keywords: typhoid, hyperthermia, tepid water sponge, child  
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