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ABSTRAK

Kekeringan kulit merupakan salah satu masalah yang sering dialami anak
dengan penyakit ginjal kronis akibat gangguan metabolisme, retensi cairan, dan
terapi jangka panjang seperti hemodialisa. Penelitian ini bertujuan untuk
menerapkan intervensi menggunakan ekstrak madu dan minyak zaitun sebagai
upaya menurunkan tingkat kekeringan kulit pada anak penderita gagal ginjal di
RSU Haji Medan. Metode penelitian menggunakan pendekatan studi kasus
dengan proses asuhan keperawatan sesuai standar SDKI, SIKI, dan SLKI
selama tiga hari berturut-turut. Intervensi dilakukan dengan mengoleskan
campuran madu dan minyak zaitun secara topikal dua kali sehari, disertai
edukasi kebersihan dan manajemen nutrisi. Hasil menunjukkan adanya
peningkatan kelembapan kulit, penurunan pengelupasan dan rasa gatal, serta
perbaikan integritas kulit tanpa tanda infeksi. Selain itu, terjadi peningkatan
asupan nutrisi dan kenyamanan pasien. Kesimpulan dari penelitian ini adalah
bahwa kombinasi madu dan minyak zaitun efektif sebagai intervensi non-
farmakologis dalam menurunkan kekeringan kulit pada anak dengan penyakit
ginjal kronis serta mendukung perawatan holistik pasien.

Kata Kunci : madu, minyak zaitun, kekeringan kulit, anak, penyakit ginjal.
Daftar Bacaan : 24 (2017 - 2023).
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ABSTRACT

Skin dryness is a common problem experienced by children with chronic
kidney disease due to metabolic disorders, fluid retention, and long-term therapies
such as hemodialysis. This study aims to apply an intervention using honey and
olive oil extract as an effort to reduce the level of skin dryness in children
suffering from kidney failure at Haji General Hospital Medan. The research
method uses a case study approach with the nursing care process according to the
SDKI. SIKI. and SLKI standards for three consecutive days. The intervention was
carried out by applying a mixture of honey and olive oil topically twice a day,
accompanied by hygiene and nutritional management education. The results
showed an increase in skin moisture, a decrease in peeling and itching, and an
improvement in skin integrity without signs of infection. Furthermore, there was
an increase in nutritional intake and patient comfort. The conclusion of this study
is that the combination of honey and olive oil is effective as a non-
pharmacological intervention in reducing skin dryness in children with chronic

kidney disease and supports holistic patient care.

Keywords: honey. olive oil, skin dryness, children, kidney disease.
References: 24 (2017 - 2023).
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