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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Konsep Dasar Hipertermi 

1. Pengertian 

Hipertermi adalah suatu kondisi dimana suhu tubuh meningkat 

melebihi set point yang biasanya disebabkan kondisi tubuh eksternal yang 

menimbulkan panas berlebihan jika dibandingkan kemampuan tubuh untuk 

menghilangkan panas seperti pada heat stroke, toksisitas aspirin, kejang atau 

hipertiroid. Hipertermi merupakan keadaan dimana seseorang individu 

mengalami atau beresiko terhadap kenaikan suhu tubuh terus menerus lebih 

tinggi dari 37,8˚C peroral atau 38,8˚C per rektal karena faktor eksternal 

(Noorbaya & Mayangsari, 2023). 

Hipertermi merupakan peningkatan suhu tubuh yang dapat 

disebabkan oleh gangguan hormon, gangguan metabolisme, penggunaan 

obat-obatan atau peningkatan suhu lingkungan sekitar atau sehubungan 

dengan pemaparan panas dari luar yang menyebabkan ketidakseimbangan 

pembentukan dan kehilangan panas (Lusia, 2015). 

 

2. Anatomi Fisiologi 

 

Gambar 2.1 

Hipotalamus merupakan bagian ujung anterior diensefalon dan di 

depan nukleus interpedunkularis. Hipotalamus terbagi dalam berbagai inti dan 

dareah inti. Hipotalamus terletak pada anterior dan inferior thalamus yang 

berfungsi mengontrol dan mengatur sistem saraf autonom, Pengaturan diri 
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terhadap homeostatik, sangat kuat dengan emosi dan dasar pengantaran 

tulang, Sangat penting berpengaruh antara sistem saraf dan endokrin. 

Hipotalamus juga bekerjasama dengan hipofisis untuk mempertahankan 

keseimbangan cairan, mempertahankan pengaturan suhu tubuh melalui 

peningkatan vasokonstriksi atau vasodilatasi dan mempengaruhi sekresi 

hormonal dengan kelenjar hipofisis. Hipotalamus juga sebagai pusat lapar dan 

mengontrol berat badan. Sebagai pengatur tidur, tekanan darah, perilaku 

agresif dan seksual dan pusat respons emosional (rasa malu, marah, depresi, 

panik dan takut). 

Adapun fungsi dari hipotalamus antara lain adalah sebagai berikut: 

a. Mengontrol suhu tubuh 

b. Mengontrol rasa haus dan pengeluaran urin 

c. Mengontrol asupan makanan 

d. Mengontrol sekresi hormon-hormon hipofisis anterior 

e. Menghasilkan hormon-hormon hipofisis posterior 

f. Mengontrol kontraksi uterus pengeluaran susu 

g. Pusat koordinasi sistem saraf otonom utama, kemudian mempengaruhi 

semua otot polos, otot jantung, sel eksokrin 

h. Berperan dalam pola perilaku dan emosi 

Peran hipotalamus adalah pengaturan hipotalamus terhadap nafsu 

makan terutama bergantung pada interaksi antara dua area : area “makan” 

lateral di anyaman nukleus berkas prosensefalon medial pada pertemuan 

dengan serabut polidohipotalamik, serta “pusat rasa kenyang” medial di 

nukleus vebtromedial. Perangsangan pusat makan membangkitkan perilaku 

makan secara sadar, sedangkan kerusakan pusat makan menyebabkan 

anoreksia berat yang sebenarnya sehat. Perangsangan nukleus ventromedial 

menyebabkan berhentinya makan, sedangkan lesi di regio ini menyebabkan 

hiperfagia dan bila persediaan makan banyak, sindrom obesitas hipotalamik 

(Yahya, 2018). 
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3. Etiologi 

Hipertermi disebabkan oleh meningkatnya produksi panas andogen 

(olahraga berat, hipertermia maligna, sindrom neuroleptick maligna, 

hipertiroiddisme), pengurangan kehilangan panas atau terpajan lama pada 

lingkungan bersuhu tinggi (sengatan panas) (Idayanti et al., 2022). 

Menurut Tim Pokja SDKI DPP PPNI (2016), Hipertermi dapat 

disebabkan oleh beberapa, yaitu: 

a. Dehidrasi 

b. Terpapar lingkungan panas 

c. Proses penyakit (misalnya infeksi, kanker) 

d. Ketidaksesuaian pakaian dengan suhu lingkungan 

e. Peningkatan laju metabolism 

f. Respon trauma 

g. Aktivitas berlebihan 

h. Penggunaan incubator (pada bayi) 

 

4. Patofisiologi 

Demam terjadi bila berbagai proses infeksi dan non infeksi 

berinteraksi dengan mekanisme pertahanan hospes. Saat mekanisme ini 

berlangsung bakteri atau pecahan jaringan akan difagositosis oleh leukosit, 

makrofag, serta limfosit pembunuh yang memiliki granula dalam ukuran besar. 

Seluruh sel ini kemudian mencerna hasil pemecahan bakteri dan melepaskan 

zat interleukinke dalam cairan tubuh (zat pirogen leukosit/pirogen endogen). 

Pada saat interleukin-1 sudah sampai ke hipotalamus akan menimbulkan 

demam dengan cara meningkatkan temperatur tubuh dalam waktu 8-10 menit. 

Interleukin-1 juga memiliki kemampuan untuk menginduksi pembentukan 

prostaglandin ataupun zat yang memiliki kesamaan dengan zat ini, kemudian 

bekerja dibagian hipotalamus untuk membangkitkan reaksi hipertermi (Astri, 

2020). 

Dengan peningkatan suhu tubuh terjadi peningkatan kecepatan 

metabolisme basa. Jika hal ini disertai dengan penurunan masukan makanan 

akibat anoreksia, maka simpanan karbohidrat, protein serta lemak menurun 

dan metabolism tenaga otot dan lemak dalam tubuh cenderung dipecah dan 
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terdapat oksidasi tidak lengkap dari lemak, dan ini mengarah pada ketosis 

(Yahya, 2018). Dengan terjadinya peningkatan suhu, tenaga konsentrasi 

normal dan pikiran lobus hilang. Jika tetap dipelihara anak akan berada dalam 

keadaan bingung, pembicaraan menjadi inkoheren dan akhirnya ditambah 

dengan timbulnya stupor dan koma. 

Kekurangan cairan dan elektrolit dapat mengakibatkan demam, 

karena cairan dan elektrolit ini mempengaruhi keseimbangan termoregulasi di 

hipotalamus anterior. Jadi apabila terjadi dehidrasi aau kekurangan cairan dan 

elektrolit maka keseimbangan termoregulasi di hipotalamus anterior mengalami 

gangguan. Pada pasien hipertermi pemeriksaan laboratorium perlu dilakukan, 

yaitu dengan pemeriksaan darah lengkap misalnya: Hb, Ht, leukosit. Pada 

pasien hipertermi biasanya pada Hb akan mengalami penurunan, sedangkan 

Ht dan leukosit akan mengalami peningkatan. LED akan meningkat pada 

pasien observasi febris yang tidak diketahui penyebabnya (pemeriksaan 

sputum diperlukan untuk pasien yang disertai dengan batuk-batuk) (Yahya, 

2018). 
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5. Pathway 
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6. Manifestasi klinis 

Menurut Noorbaya dan Mayangsari (2023), tanda dan gejala 

hipertermi adalah sebagai berikut: 

a. Suhu lebih dari 37,8˚C peroral atau 38,8˚C per rektal 

b. Pernafasan >60 kali/ menit 

c. Adanya tanda dehidrasi , yaitu berat badan menurun, turgor kulit kurang, 

dan oliguria 

d. Ubun-ubun besar cekung 

e. Kulit memerah 

f. Malas minum 

g. Denyut jantung lebih dari 160 kali/menit 

h. Kedinginan 

i. Lemas 

j. Letargi 

k. Bias disertai kejang 

 

7. Klasifikasi 

Menurut Idayanti et al., (2022), hipertermi ada berbagai macam yaitu 

sebagai berikut: 

a. Hipertermi maligna 

Gangguan autosom dengan sifat dominan. Hal ini biasa terjadi saat terpapar 

dengan pajanan pada lingkungan yang sangat panas atau pada penderita 

miopati. 

b. Sindrom neuroleptik maligna 

Terjadi pasca pajanan dan dapat dibedakan dengan hipertermi maligna. 

c. Demam obat 

Kenaikan suhu pada demam obat antara 38˚C. Agen yang sering 

menimbulkan demam obat adalah antibiotik (Penisilin, Sefalosporin), 

antikovulsan (fenitoin). Apabila terjadi demam obat maka tindakan pertama 

yang dilakukan adalah menghentikan pemberian obat. 
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8. Pemeriksaan Penunjang 

a. Riwayat pernyakit dan kerlurhan 

b. Permerriksaan fisik 

c. Permerriksaan Laboratoriurm 

1) Permerriksaan darah lerngkap: merngiderntifikasi kermurngkinan terrjadinya 

inferksi 

2) Permerriksaan urriner 

3) Urji widal: suratur reraksi oglurfinasi antara antigern dan antibodi 

4) Permerriksaan erlerktrolit: Na, K, CI 

d. Urji tourrniqurert (Sertiani, 2020) 

 

9. Komplikasi 

Mernurrurt Haryono dan Utami (2019), komplikasi yang dapat terrjadi 

apabila hiperrterrmi tidak ditangani derngan terpat adalah serbagai berrikurt: 

a. Derhidrasi 

Derhidrasi adalah kondisi kertika cairan turburh kerlurar lerbih banyak daripada 

cairan yang didapatkan. Hal ini terrjadi karerna pada saat perningkatan surhur 

turburh mernyerbabkan lajur mertabolismer turburh merningkat (berrkerringat dan 

frerkurernsi burang air kercil yang merningkat) serhingga dapat mernyerbabkan 

turburh kerkurrangan cairan. 

b. Kerjang 

Kerjang akibat perningkatan surhur turburh jarang serkali terrjadi (1 dari 30 anak). 

Serring terrjadi pada anak ursia 6 burlan sampai 5 tahurn. Serrangan 24 jam 

perrtama hiperrterrmi dan urmurmnya serberntar, tidak berrurlang. Kerjang akibat 

hiperrterrmi ini jurga tidak mermbahayakan otak 

c. Kerrursakan nerurrologis 

Apabila anak terrurs mernerrurs merngalami perningkatan surhur turburh yang 

sangat tinggi merlerbihi 41˚C serlama berberrapa hari dapat mernyerbabkan 

kerrursakan otak (nerurrologis). Namurn hal ini urmurmnya jarang terrjadi. 

d. Kerkurrangan oksigern 

Derhidrasi yang sangat berrat akibat perningkatan surhur turburh dapat 

mernyerbabkan volurmer darah rerndah serhingga terrjadi pernurrurnan oksigern 

dalam turburh. 
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10. Penatalaksanaan 

a. Permberrian antipirertik 

Terrapi antipirertik berrmanfaat pada pernderrita berrisiko tinggi yang mernderrita 

pernyakit kardiopurlmonal kronis, gangguran mertabolik, ataur pernyakit 

nerurrologis dan pada merrerka yang berrisiko merngalami kerjang dermam. 

Serlain mermberrikan kersermburhan simtomatis, terrapi antipirertik tidak 

merngurbah perrjalanan inferksi biasa pada anak normal, dan derngan dermikian 

pernggurnaannya tertap kontroverrsial pada pernderrita hiperrterrmi (Astri, 2020). 

Indikasi permberrian antipirertik, antara lain: 

1) Dermam lerbih dari 39˚C yang berrhurburngan derngan gerjala nyerri ataur tidak 

nyaman, bisa timburl pada keradaan otitis merdia maurpurn myalgia 

2) Dermam lerbih dari 40˚C 

3) Dermam berrhurburngan derngan perningkatan kerburturhan mertabolismer. 

Keradaan-keradaan berrikurt jurga mermerrlurkan permberrian antipirertik serperrti 

gizi burrurk, pernyakit janturng, lurka bakar, ataur pascaoperrasi 

4) Anak derngan riwayat kerjang ataur derliriurm yang diserbabkan dermam 

b. Mertoder fisik 

Tindakan perndinginan sercara tradisional, serperrti mermakaikan pakaian 

minimal, mermajan kurlit derngan urdara, dan mernurrurnkan surhur kamar, 

merningkatkan sirkurlasi urdara, dan permberrian komprers pada bagian turburh 

(misalnya di dahi) erferktif jika diberrikan kurrang lerbih1 jam serterlah permberrian 

antipirertik serhingga sert point dapat mernurrurn. Mertoder pernanganan dermam 

sercara fisik, mermurngkinkan turburh kerhilangan panas derngan cara kondurksi, 

konverksi, ataur perngurapan. Berrikan minurm ±1000-1.500 cc, karerna adanya 

perngurapan cairan yang berrlerbihan pada saat dermam merlaluri kerringat. 

c. Mertoder komprers hangat 

Komprers hangat adalah tindakan mernggurnakan kain ataur handurk yang 

terlah dicerlurpkan pada air hangat, yang ditermperlkan pada bagian turburh 

terrterntur serhingga dapat mermberrikan rasa nyaman dan mernurrurkan surhur 

turburh (Wardiyah, dkk 2016). Permberrian komprers hangat pada daerrah aksila 

lerbih erferktif karerna pada daerrah terrserburt banyak terrdapat permburlurh darah 

bersar dan banyak terrdapat kerlernjar kerringat apokrin yang mermpurnyai 

banyak vaskurlerr serhingga akan mermperrluras daerrah yang merngalami 
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vasodilatasi yang akan mermurngkinkan perrcerpatan perrpindahan panas dari 

dalam turburh ker kurlit (Ayur ert al., 2015) 

d. Mertoder komprers bawang merrah 

Bawang merrah dapat digurnakan urnturk merngomprers, hal ini diserbabkan 

karerna bawang merrah merngandurng sernyawa surlfurr orrganik yaitur allycysterin 

surlfoxider (Aliin) yang berrfurngsi mernhancurrkan permberkuran darah. Cara 

yang dilakurkan dalam permburatan bawang merrah urnturk mernurrurnkan 

dermam pada anak yaitur kurpas 5 burtir bawang merrah, parurt kermurdian 

tambahkan derngan minyak kerlapa sercurkurpnya, lalur balurrkan ker urburn-urburn. 

1) Pernggurnaan bawang merrah serbagai obat 

Pernggurnaan bawang merrah serbagai obat bisa sangat mernolong dan 

merngurnturngkan, merngingat tanaman ini banyak terrserdia di hampir sertiap 

kerlurarga. Dermikian jurga, harganya rerlatif terrjangkaur olerh kamampuran 

kerlurarga, walaurpurn kadang-kadang merlamburng tinggi. Manfaat bawang 

merrah ini sermakin terrasa terrurtama pada saat biaya perngobatan sermakin 

tinggi akibat krisis erkonomi. Tanpa disadari olerh masyarakat, terrnyata 

bawang merrah mermiliki poternsi yang curkurp pernting bagi kerserhatan 

kerlurarga. Yakni, mermberrikan solursi hidurp serhat derngan cara yang rerlatif 

murdah dan murrah. Serlain itur, bawang merrah jurga dapat mermberrikan 

banyak manfaat serbagai bahan bakur alterrnatif dalam perngobatan 

kerlurarga. Pernyermburhan derngan bawang merrah terrgolong sangat erferktif, 

erfisiern, dan rerlatif r aman (Astri, 2020). 

2) Komponern bawang merrah (alliurm ascalonicurm L) yang berrpoternsi 

serbagai antipirertik 

Komponern bawang merrah yang mermpurnyai poternsi serbagai antipirertik 

adalah flavonoid. Flavonoid merrurpakan golongan terrbersar sernyawa fernol 

alam. Flavonoid adalah suratur kerlompok sernyawa fernol yang murdah larurt 

dalam air dan curkurp stabil dalam permanasan yang merncapai surhu r 

1000C serlama lerbih dari 30 mernit. Sernyawa fernol mermpurnyai ciri sama 

yaitur cincin aromatik yang merngandurng satur ataur dura gurgurs hidroksil. 

Sermura sernyawa fernol berrurpa sernyawa aromatik. Flavonoid dapat 

dierkstraksi derngan ertanol 70%. Erferk flavonoid terrhadap berrmacam-

macam organismer sangat banyak macamnya dan dapat mernjerlaskan 
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merngapa turmburhan yang merngandurng flavonoid dipakai dalam 

perngobatan tradisional. Berberrapa flavonoid mernghambat 

fosfodiersterraser, serdangkan flavonoid lain mernghambat aldorerdurktaser, 

monoaminoksidaser, proterin kinaser, DNA polimerraser dan lipooksigernaser. 

Pernghambatan siklooksigernaser dapat mernimburlkan perngarurh lerbih luras 

karerna reraksi siklooksigernaser merrurpakan langkah perrtama pada jalurr 

yang mernurjur ker hormonr erikosanoid serperrti prostaglandin dan 

tromboksan. Prostaglandin serndiri pernting dalam perningkatan 

hypothalamic therrm sert point. Merkanismer pernghambatan inilah yang 

mernerrangkan erferk antipirertik dari flavonoid (Astri, 2020). 

 

B. Konsep Dasar Kompres Hangat 

1. Pengertian 

Komprers adalah salah satur mertoder fisik urnturk mernurrurnkan surhu r 

turburh bila anak merngalami hiperrterrmi. Ada berberrapa macam komprers yang 

bisa diberrikan urnturk mernurrurnkan surhur turburh yaitur komprers hangat dan terpid 

sponger bath. Komprers air hangat dapat mernurrurnkan surhur turburh merlaluri 

ervaporasi. Derngan komprers hangat air hangat mernyerbabkan surhur turburh di 

lurar akan hangat serhingga turburh akan mernginterrprertasikan bahwa surhur dilurar 

curkurp panas, akhirnya turburh akan mernurrurnkan kontrol perngaturr surhur di otak 

surpaya tidak merningkatkan surhur perngaturr turburh, derngan surhur di lurar hangat 

akan mermburat permburlurh darah terpi di kurlit merlerbar dan merngalami 

vasodilatasi serhingga pori-pori kurlit akan mermburka dan mermperrmurdah 

perngerluraran panas, serhingga akan terrjadi pernurrurnan surhur turburh (Dewi, 2016). 

Komprers hangat adalah tindakan derngan mernggurnakan kain ataur 

handurk yang terlah dicerlurpkan pada air hangat, yang ditermperlkan pada bagian 

turburh terrterntur serhingga dapat mermberrikan rasa nyaman dan mernurrurnkan 

surhur turburh (Wardaniyah ert al., 2021). Berrdasarkan pernjerlasan diatas dapat 

disimpurlkan bahwa komprers hangat merrurpakan tindakan derngan 

mernggurnakan kain yang surdah dicerlurpkan air hangat urnturk mernurrurnkan surhu r 

turburh bila anak merngalami hiperrterrmi. 
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2. Keefektifan Kompres Hangat 

Mernurrurt (Dewi, 2016) Komprers air hangat dapat mernurrurnkan surhu r 

turburh ataur hiperrterrmi merlaluri prosers ervaporasi. Derngan komprers air hangat 

mernyerbabkan surhur turburh di lurar akan mernjadi hangat serhingga turburh akan 

mernginterrprertasikan bahwa surhur di lurar curkurp panas, akhirnya turburh akan 

mernurrurnkan kontrol perngaturr surhur di otak surpaya tidak merningkatkan surhur 

perngaturr turburh, derngan surhur di lurar hangat akan mermburat permburlurh darah 

terpi di kurlit mernjadi merlerbar dan merngalami vasodilatasi serhingga pori-pori 

kurlit akan mermburka dan mermperrmurdah perngerluraran panas, serhingga akan 

terrjadi pernurrurnan surhur turburh. Permberrian komprers air hangat ini dilakurkan di 

termpat termpat terrterntur di bagian turburh serperrti dibagian lipat paha dan axila. 

Komprers hangat dapat mernurrurnkan surhur turburh ataur hiperrterrmi 

karerna turburh dapat merlerpaskan panas merlaluri ermpat cara yaitur radiasi, 

kondurksi, dan ervaporasi, konverksi. Sercara urmurm turburh akan merlerpaskan 

panas merlaluri prosers kondurksi yaitur adanya perrpindahan panas akibat 

paparan langsurng kurlit derngan bernda-bernda yang terrdapat diserkitar turburh. 

Biasanya prosers kerhilangan panas derngan merkanismer kondurksi sangat kercil, 

serdangkan ervaporasi (perngurapan air dari kurlit) dapat mermfasilitasi 

perrpindahan surhur panas turburh. Didalam satur gram air yang merngalami 

ervaporasi akan mernyerbabkan kerhilangan panas turburh serbersar 0,58 kilo kalori. 

Pada kondisi individur tidak merngerlurarkan kerringat, merkanismer ervaporasi 

berrlangsurng serkitar 450-600 ml. Hal ini mernyerbabkan terrjadinya kerhilangan 

panas terrurs mernerrurs derngan kercerpatan serkitar 12-16 kalori perr jam. Kertika 

surhur turburh merningkat ataur dapat dikatakan hiperrterrmi, ervaporasi 

mernyerbabkan kerhilangan panas yang lerbih bersar (Dewi, 2016). 

 

C. Konsep Dasar Bawang Merah 

1. Pengertian 

Bawang merrah merrurpakan tanaman sermursim dan mermiliki urmbi 

yang berrlapis, terrmasurk dalam komoditas sayurran yang terrgolong dalam 

kerlompok rermpah tidak berrsurbstitursi yang dapat berrfurngsi serbagai burmbur 

pernyerdap makanan serrta obat tradisional. Serlain digurnakan serbagai bahan 

dapurr, serring kali bawang merrah dipakai urnturk mermbantur mernurrurnkan surhur 
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turburh anak yang merngalami hiperrterrmi. Bawang merrah mermiliki kandurngan 

Alkaloid yang berrsifat antipirertik, sernyawa terrserburt dapat mernurrurnkan surhur 

turburh serkaligurs berrperran serbagai antibiotik alami terrhadap kurman 

pernyerbabnya, Allisin dan alliin yang berrfurngsi serbagai antiserptik, yaitur dapat 

mernghambat perrturmburhan mikroorganismer (Wiryawan, 2015). 

 

Gambar 2.3 
 
 

2. Pemanfaatan Bawang Merah Sebagai Kompres 

Bawang merrah dapat digurnakan serbagai salah satur alterrnatif 

komprers dalam mernurrurnkan surhur turburh anak yang merngalami dermam, tidak 

terrlerpas dari perranan sernyawa yang terrkandurng didalam urmbi herrbal terrserburt. 

Bawang merrah digurnakan serbagai komprers karerna merngandurng sernyawa 

surlfurr organik yang berrnama Allylcysteriner surlfoxider (Alliin) yang berreraksi 

derngan ernzim alliinaser (ernzim katalisator yang dihasilkan olerh bawang merrah 

serndiri apabila bawang merrah digerrurs). Reraksi yang terrjadi diantara sernyawa 

Alliin dan ernzim alliinaser ini serlanjurtnya akan berkerrja derngan berberrapa 

sernyawa lain urnturk mernghancurrkan permbernturkan permberkuran darah, serhingga 

mermurngkinkan perrerdaran darah mernjadi lancar. Derngan hancurrnya 

permberkuran darah dan lancarnya perrerdaran darah terrserburt kermurdian akan 

mernyerbabkan panas dari dalam turburh lerbih murdah disalurrkan ker permburlurh 

darah terpi/perriferr urnturk kermurdian dierkrersikan merlaluri kerringat (Annisa et al., 

2024). 

Hal ini jurga sersurai derngan perndapat Cahyaningrum dan Putri (2017) 

yang mernurliskan bahwa gerrursan bawang merrah diperrmurkaan kurlit akan 

merrangsang permburlurh darah verna merngalami perrurbahan urkurran yang diaturr 

olerh hipotalamurs urnturk merngontrol perngerluraran panas. Urnturk mermberrikan 
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rerspon vasodilatasi permburlurh darah, serhingga mermurngkinkan urnturk terrjadi 

perngerluraran panas merlaluri kurlit merningkat, pori-pori murlai mermburka, dan 

terrjadilah perlerpasan panas sercara ervaporasi (berrkerringat) serhingga pada 

akhirnya surhur turburh akan kermbali normal. 

Mernurrurt Herriani (2017) jurga mernurliskan bahwa sernyawa Allin 

dikertahuri mermiliki sifat murdah merngurap dalam surhur 200C hingga 400C dan 

berreraksi dalam kurrurn waktur 10 – 60 dertik. Serhingga agar reraksi ini tidak terrlalur 

cerpat terrjadi, maka pada gerrursan bawang dapat ditambahkan minyak. Minyak 

yang dapat dipadurkan dalam gerrursan bawang merrah urnturk terknik komprers 

bawang merrah adalah minyak kerlapa, jerrurk nipis dan minyak kayur purtih. 

Serlain itur, Wijayanti dan Rosyid (2018) jurga mernambahkan bahwa 

permanfaatan bawang merrah serbagai alterrnatif komprers dilakurkan karerna 

bawang merrah mermiliki kandurngan sernyawa Flavonoid. Sernyawa ini akan 

berrperran serbagai antioksidan alami serrta inhibitor pada siklurs COX. Sernyawa 

flavonoid akan berkerrja sercara serntral merninhibisi dan mernghambat ernzim 

siklooksigernaser-2 serperrti yang dilakurkan olerh antipirertik. Ernzim 

siklooksigernaser-2 merrurpakan ernzim yang berrperran pernting dalam biosintersis 

PGEr2. 

Mernurrurt Herriani (2017) permanfaatan bawang merrah serbagai 

komprers dalam mernurrurnkan surhur turburh anak yang merngalami dermam dapat 

dilakurkan derngan cara merngambil dan merncurci berrsih bawang merrah sersurai 

kerburturhan, kermurdian diiris ataur dicincang kasar dan dicampurrkan derngan air 

perrasan jerrurk nipis dan minyak kayur purtih hingga merrata. Bahan-bahan yang 

terlah dicampurrkan kermurdian dibalurrkan ataur digosokkan pada arera aksila, 

karerna pada bagian terrserburt mermiliki banyak permburlurh darah bersar dan 

mermiliki banyak kerlernjar apokrin yang mermpurnyai vaskurlerr, serhingga akan 

mermperrluras daerrah yang merngalami vasodilatasi dan mermurngkinkan 

perrpindahan panas turburh ker lingkurngan derlapan kali lerbih banyak. 

Namurn, Serptiani (2017) mernurliskan bahwa permanfaatan komprers 

bawang merrah tidak hanya dilakurkan pada arera aksila (kertiak) saja, merlainkan 

jurga dapat dilakurkan pada arera turburh laninnya serperrti perrurt, purnggurng, urburn-

urburn, lipatan dan paha anak. Komprers bawang merrah dapat dilakurkan derngan 

mernggerrurs bawang merrah dan merncampurrkannya derngan 2 sdm minyak kayu r 
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purtih dan serlanjurtnya mernggosokkan pada arera purnggurng, perrurt, lipatan paha, 

urburn-urburn, maurpurn lipatan kertiak anak. Namurn, pernggurnan ini harurs 

disersuraikan derngan kondisi anak. 

 

3. Prosedur Kompres Bawang Merah 

Adapurn tata cara ataur proserdurr perngaplikasian komprers bawang 

merrah dalam mernurrurnkan surhur turburh anak yang merngalami hiperrterrmi dapat 

dilakurkan satur kali serhari (Harnani et al., 2019). 

 

Tabler 2.1 

Kompres Hangat Campuran Irisan Bawang Merah 

Pernge rrtian Tindakan derngan mernggu rnakan kain yang su rdah dicerlurpkan 

pada air hangat yang te rlah dicampurr derngan irisan bawang 

merrah, kermurdian ditermperlkan dibagian turburh 

Turju ran Urnturk mermbantur mernu rru rnkan surhur turburh 

Perralatan 1. Alat turlis (pu rlpe rn dan bu rkur catatan) 

2. Lermbar Obserrvasi 

3. Jam tangan 

4. Therrmomerte rr 

5. Handscoon 

6. Baskom 

7. Air hangat 

8. Kain/washlap 

9. Perrlak/perngalas/handurk 

10. Bawang merrah 

11. Pisaur 

Proserdurr 

perlaksaanaan 

a. Tahap Pra Interraksi 

1. Me rlakurkan ve rrifikasi data serbe rlurmnya bila ada 

2. Me rncurci tangan 

3. Me rmbawa alat diderkat pasiern derngan bernar 

b. Tahap Orierntasi 

1. Me rmberrikan salam dan mermperrke rnalkan diri 

2. Me rnjerlaskan maksurd dan turju ran tindakan 

3. Me rnjerlaskan dan mernde rmonstrasikan proserdurr kompre rs 

bawang merrah kerpada ke rlu rarga anak. 
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c. Tahap Kerrja 

1. Me rncurci tangan serberlu rm merlaku rkan tindakan, lalur 

mermakai sarurng tangan (bila perrlu r) 

2. De rkatkan dan siapkan alat dan bahan yang akan 

digu rnakan urnturk kompre rs bawang merrah 

3. Me rngu rpas 3 siurng bawang me rrah, potong/ iris bawang 

merrah hingga berberrapa bagian, mermasurkkan potongan 

bawang merrah kerdalam baskom dan merncampurrkan 

derngan air hangat kurku r serbanyak 300 cc 

4. Me rmposisikan pasiern se rnyaman murngkin, perrhatikan 

privasi pasie rn 

5. 5 mernit serbe rlurm komprers bawang me rrah, dilakurkan 

perngu rku rran surhur tu rburh mernggu rnakan therrmomerte rr 

digital di bagian aksilla serlama 1-2 mernit ataur hingga 

therrmomerte rr berrbu rnyi, lalu r merncatat hasil pada lermbar 

obserrvasi 

6. Lertakkan perrlak/ perngalas/ handurk dibawah daerrah turburh 

yang akan dikomprers 

7. Berrikan komprers bawang merrah di bagian daerrah turburh 

satur hari satur kali 15 mernit serlama dura hari 

8. Me rlakurkan perngu rku rran surhu r turbu rh urlang, 5 mernit serte rlah 

komprers bawang merrah 

9. Me rncatat hasil perngu rkurran su rhur turbu rh pada lermbar 

obserrvasi 

d. Tahap Terrminasi 

1. Me rmberritahu r pasiern dan kerlu rarga bahwa tindakan surdah 

se rlersai 

2. Me rngkaji re rspon pasiern serterlah tindakan 

3. mermberre rskan alat-alat yang digu rnakan, serrta merlerpas 

saru rng tangan 

4. Me rncurci tangan serte rlah tindakan 
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D. Konsep Dasar Asuhan Keperawatan 

1. Pengkajian 

Perngkajian kerperrawatan merrurpakan tahap dasar dari serlurrurh prosers 

kerperrawatan derngan turjuran merngurmpurlkan informasi dan data-data pasiern 

surpaya dapat merngiderntifikasi masalah-masalah, kerburturhan kerserhatan, dan 

kerperrawatan kliern, baik fisik, merntal, sosial, dan lingkurngan (Tallaner, 2022). 

a. Anamnersis 

Anamnersis adalah permerriksaan yang dilakurkan derngan 

wawancara. Suratur anamnersis terrarah dapat  mermperrmurdah pernergakan 

diagnosis sersurai kerlurhan dikermurkakan anak ataur orangtura. Anamnersis 

terrdiri dari: 

1) Iderntitas pasiern 

Merlipurti nama, ursia, jernis kerlamin agama, surkur bangsa, alamat, tanggal 

masurk rurmah sakit, diagnosa merdis, catatan kerdatangan, kerlurarga 

pernanggurngjawab. 

2) Kerlurhan urtama 

Yaitur kerlurhan ataur gerjala yang mernyerbabkan pasiern berrobat. Kerlurhan 

dimurlai derngan perningkatan surhur turburh. 

3) Riwayat kerserhatan serkarang 

Didapatkan adanya kerlurhan panas murngkin derngan diserrtai mernggigil 

dan saat hiperrterrmi kersadaran composmerntis dan anak sermakin lermah. 

Kadang-kadang diserrtai kerlurhan baturk pilerk, nyerri terlan, mural, murntah, 

anorerksia, sakit kerpala, nyerri otot dan perrserndian, nyerri urlur hati dan 

perrgerrakan bola mata terrasa pergal. 

4) Riwayat kerserhatan dahurlur 

Pernyakit yang perrnah diderrita anak serberlurmnya perrlur dikertahuri karerna 

murngkin ada hurburngan derngan pernyakit serkarang. 

5) Riwayat kerhamilan ibur 

Apakah ibur pasiern perrnah merngalami traurma pada kerhamilan trimersterr I, 

bagaimana permernurhan nurtrisi ibur saat hamil, obat-obat yang perrnah 

dikonsurmsi olerh ibur dan apakah ibur perrnah strerss saat hamil. 
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6) Riwayat kerlahiran 

Awal kerlahiran pasiern harurs harurs ditanyakan derngan terliti, terrmasurk 

tanggal dan termpat kerlahiran, lama kerhamilan jurga ditanyakan apakah 

curkurp burlan, kurrang burlan, ataurkah lerwat burlan dan berrat dan panjang 

lahir. 

7) Riwayat imurnisasi 

Staturs imurnisasi pasiern, baik imurnisasi dasar maurpurn imurnisasi urlangan 

khursursnya imurnisasi BCG, DPT, Polio, campak dan Herpatitis B. 

8) Riwayat perrturmburhan dan perrkermbangan 

Staturs perrturmburhan anak terurtama pada ursia balita dapat diterlaah dari 

kurrva berrat badan terrhadap ursia dan panjang badan terrhadap ursia. 

Riwayat perrkermbangan terrdiri dari: 

a) Perrkermbangan sosioermosional: anak berrada pada faser prer school 

pada masa ini anak dapat merngatakan apa yang dirasakan. Serlain itu r 

ermosi malur dan bangga murlai berrkermbang. Berrmain interraksi derngan 

terman serbaya derngan cara berrmain. 

b) Perrkermbangan kognitif: kermampuran urnturk merngernal termpat, 

merngertahuri jarak dimurlai perta, merngertahuri serbab akibat, kermampuran 

mermerhami urkurran walaurpurn bernturk objerk diurbah, mermahami angka 

matermatika yaitur berrhiturng. 

c) Rerspon hospitalisasi: pada anak praserkolah merrasa takurt pada orang 

asing dan mernyadari jika tidak kerlurarga merrerka, dari ursia ataur sampai 

lima tahurn, anak serringkali mernurnjurkkan ansiertas berrat saat 

dipisahkan dari rurmah dan kerlurarga. Pada anak ursia serkolah kerndati 

serringkali mernyermburnyikan banyak kertakurtan 

b. Permerriksaan fisik 

Pada permerriksaan fisik anak berrberda derngan orang derwasa, 

pada permerriksaan fisik anak diperrlurkan cara pernderkatan terrterntur agar 

permerriksaan dapat mermperrolerh informasi keradaan fisik anak sercara 

lerngkap dan akurrat. Cara terrserburt dimaksurdkan agar anak tidak merrasa 

takurt, tidak mernangis, dan tidak mernolak urnturk diperriksa. 

Permerriksaan fisik urmurmnya merlipurti : 
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1) Keradaan urmurm merncakurp kersan keradaan sakit, terrmasurk posisi pasiern, 

kersadaran, kersan staturs gizi  

2) Tanda-tanda vital merncakurp nadi, terkanan darah (terrjadi perningkatan 

sistolik dan diastolik) perrnapasan, surhur turburh  

3) Berrat badan 

4) Tinggi badan  

5) Lingkar lerngan ataur normal >13,5 cm 

6) IMT 

7) Lingkar kerpala  

8) Herad to toer 

a) Kerpala  

Insperksi: Bernturk  kapala  (normal hydrocerphalurs)  keradan  ramburt,  

ditribursi ramburt, kurlit kerpala (adakah perradangan lurka  ataur turmor), 

murka apakah simertris, kurlit murka purcat, sianosis/ ikterrurs.  

Palpasi: Keradaan ramburt, massa, permberngkakan,nyerri terkan, dan 

kurlit kerpala.  

b) Mata  

Insperksi: Posisi dan kerserjajaran mata, kerlopak mata, konjurngtiva 

(purcat ataur tidak ), sklerra kurning ataur tidak, adakah mata cerkurng, 

adakah oderma.  

c) Terlinga  

Insperksi: Adakah perurbahan bernturk, warna, lersi maurpurn massa, 

adakah perradangan perndarahan ataur kotoran  

Palpasi: Adakah nyerri terkan pada terlinga  

d) Hidurng  

Insperksi: Perrhatikan, bernturk dan warna kurlit hidurng dan adanya 

permberkalan.  

Palpasi: Adakah kertidak normalan turlang hidurng, adakah nyerri terkan. 

e) Murlurt  

Insperksi: Keradaan dan warna bibir, gigi, gursi, lidah, palaturm, murlurt, 

tonsil, dan faring. 
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f) Lerherr  

Insperksi: Bernturk lerherr, warna kurlit, adanya permberkakan, adanya   

masa  

Palpasi: Adakah permbersaran kerlernjar tiroid adakah permberndurngan 

verna. 

g) Dada 

Parur-parur  : merngamati irama perrnafasan, kerdalaman, frerkurernsi   

perrnapasan, Taktil frermiturs derngan mernggurnkan jari 

terlurnjurk ataur perrmurkaan terlapak tangan, Perrkursi  

pada  dada  anterrior dan  posterrior dan mernderngar 

adanya burnyi tambahan. 

Kardiovaskurlerr  : Ada  ataur  tidak  permbersaran  janturng, normal 

berrburnyi serrta burnyi janturng lurpdurp 

Gastrointerstinal : Abdomern      mernonjol      ataur     ada     tidak    

erderma, burnyi bising ursurs normal 10-30 dertik, nyerri 

terkan, permbersaran hati dan limfa, burnyi timpani 

diserlurrurh perrmurkaan abdomern, terrdapat asiters pada 

pernyakit sindrom nerfrotik. 

Erksterrmitas : mernilai keradaan turlang, otot, serrta serndi serndi, 

insperksi terrdapat erderma pada erksterrmitas.  

Nerurrologis  : keradaan anak 

9) Pola furngsi kerserhatan 

a) Pola nurtrisi dan mertabolismer: Frerkurernsi, jernis, pantangan, nafsu r 

makan berrkurrang, dan nafsur makan mernurrurn. 

b) Pola erliminasi 

Erliminasi BAB : Kadang-kadang anak merngalami diarer ataur konstipasi. 

Erliminasi BAK : Perrlur dikaji apakah serring kerncing, serdikit ataur 

banyak, sakit ataur tidak 

c) Pola aktivitas dan latihan aktivitas: Kliern akan terrganggur karerna harurs 

tirah baring total, agar tidak terrjadi komplikasi maka sergala kerburturhan 

kliern dibantur 

d) Perrserpsi dan konserp diri: Biasanya terrjadi kercermasan pada orang 

derwasa terrhadap keradaan pernyakit anaknya 
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e) Pola tidurr dan istirahat: Pola tidurr dan istirahat terrganggur serhurburngan 

perningkatan surhur turburh  

f) Pola sernsori dan kognitif: Pada pernciurman, perrabaan, perrasaan, 

pernderngaran dan pernglihatan urmurmnya tidak merngalami kerlainan  

g) Pola hurburngan dan perran: Hurburngan derngan orang lain terrganggu r 

serhurburngan kliern di rawat di rurmah sakit dan kliern harurs berd rerst total 

 

2. Diagnosa Keperawatan 

a. Hiperrterrmia berrhurburngan derngan prosers pernyakit ditandai derngan surhur 

turburh diatas nilai normal (D.0130) 

b. Intolerransi aktivitas berrhurburngan derngan kerlermahan (D.0056) 

c. Gangguran pola tidurr berrhurburngan derngan kurrangnya control tidurr (D.0055) 

d. Derfisit nurtrisi berrhurburngan derngan pernurrurnan intaker makanan, 

kertidakmampuran merngabsorbsi nurtriern (D0019) 

e. Ansiertas (kercermasan) pada orang tura berrhurburngan derngan kurrangnya 

terrpapar informasi (D.0080) 
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3. Intervensi Keperawatan 

Tabler 2.2 

No 
Diagnosa Keperawatan 

(SDKI) 

SLKI-SIKI 

SLKI SIKI 

 1. D. 0130 

Hipe rrterrmi be rrhurbu rngan derngan 

terrpapar lingku rngan panas 

ditandai derngan surhur turbu rh 

diatas nilai normal. Ditandai 

derngan : 

a. Surhu r turbu rh diatas nilai 

normal 

b. Kurlit merrah mernu rru rn 

c. Takikardi mernu rru rn 

 

 

 

Termogulasi (L.14134) 

Serte rlah dilakurkan interrve rnsi 

ke rperrawatan 3 x 24 jam diharapkan 

terrmogu rlasi mermbaik derngan krite rria 

hasil : 

a. Me rnggigil me rmbaik 

b. Kerjang mernurru rn 

c. Takikardi mermbaik 

d. Takipnera mermbaik 

e. Surhu r turburh mermbaik 

f. Surhu r kurlit mermbaik 

g. Terkanan darah mermbaik 

h. Verntilasi mermbaik 

 

 

 

Manajemen Hipertermi (I. 15506) 

Obserrvasi 

1. Iderntifikasi pernye rbab hiperrte rrmi 

2. Monitor surhur turburh 

3. Monitor warna dan surhu r kurlit 

 

Terraurpertik 

1. Longgarkan ataur lerpaslan pakaian 

2. Berrikan cairan oral 

3. Lakurkan komprers hangat 

4. Sersu raikan surhu r lingku rngan derngan 

ke rburturhan pasiern 

 

E rdurkasi 

1. Anjurrkan tirah baring 

 

Kolaborasi 

1. Kolaborasi permberrian cairan erle rktrolit 

2. Kolaborasikan permberrian antipirertik 

2. D. 0056 

Intolerransi aktivitas b.d tirah 

baring, kerle rmahan, Dibu rktikan 

derngan : 

a. Me rnge rlu rh lerlah 

b. Fre rku rernsi janturng merningkat 

c. Sianosis 

d. Me rnge rlu rh lerlah 

Toleransi Aktifitas (L. 05047) 

Serte rlah dilakurkan interrve rnsi 

ke rperrawatan 3 x 24 jam diharapkan 

tolerransi aktivitas me rningkat derngan 

krite rria hasil : 

a. Kermurdahan dalam merlakurkan 

aktivitas se rhari-hari me rningkat 

b. Kerku ratan turburh bagian atas dan 

Manajemen Energi (I. 05178) 

Obserrvasi 

1. Monitor kerle rlahan fisik 

2. Iderntifikasi kermampuran berrpartisipasi 

dalam aktivitas terrterntu r 

 

Terraurpertik 

1. Latihan gerrak pasif dan aktif 
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e. Me rrasa tidak nyaman 

se rterlah berraktivitas  

bawah merningkat 

c. Kerlu rhan lerlah mermbaik 

d. Dispnera saat aktivitas mernurru rn 

2. Libatkan kerlu rarga dalam aktivitas 
 

Kolaborasi 

1. Anjurrkan merlakurkan aktivitas se rcara 

berrtahap 

3. D. 0055 

Ganggu ran pola tidurr 

berrhu rburngan derngan ku rrangnya 

kontrol tidurr. Ditandai derngan : 

a. Me rnge rlu rh surlit tidurr 

b. Me rnge rlu rh serring te rrjaga 

c. Me rnge rlu rh tidak puras tidurr 

d. Me rnge rlu rh pola tidurr berru rbah 

e. Me rnge rlu rh istirahat tidak 

cu rkurp 

Pola Tidur (L. 05045) 

Serte rlah dilakurkan interrve rnsi 

ke rperrawatan 3 x 24 jam diharapkan 

pola tidurr mermbaik derngan krite rria 

hasil : 

a. Kerlu rhan surlit tidu rr mernu rru rn 

b. Me rnge rlu rh serring te rrjaga mernu rrurn 

c. Me rnge rlu rh tidak pu ras tidurr 

mernurru rn 

d. Me rlaporkan pola tidurr mermbaik 

e. Me rlaporkan istirahat cu rkurp  

Dukungan Tidur (I. 05174) 

Obserrvasi 

1. Iderntifikasi pola aktivitas dan tidurr 

2. Iderntifikasi pernye rbab su rsah tidurr 
 

Terraurpertik 

1. Lakurkan proserdurr urntu rk merningkatkan 

ke rnyamanan (posisi tidu rr) 
 

E rdurkasi 

1. Je rlaskan perntingnya tidurr se rlama sakit 

2. Anjurrkan pasiern urnturk tidurr te rpat waktur 
 

Kolaborasi 

1. Kolaborasi permberrian obat tidurr agar 

tidak terrjaga 

4. D. 0019 

De rfisit nurtrisi b.d pernurru rnan 

intaker makanan, Kertidak 

mampuran merngabsorbsi 

nurtrie rnt. 

Dibu rktikan derngan : 

Fakto rersiko : 

a. Berrat badan me rnurru rn 

minimal 10% dibawah 

re rntang ideral Krite rria 

b. Ce rpat kernyang se rterlah 

makan 

c. Kram/nye rri abdomern 

Status Nutrisi (L. 03030) 

Serte rlah dilakurkan interrve rnsi 

ke rperrawatan 3 x 24 jam diharapkan 

staturs nurtrisi pasie rn mermbaik 

derngan kriterria hasil : 

a. Porsi makanan yang dihabiskan 

merningkat 

b. Diare r mernurru rn 

c. Fre rku rernsi makan mermbaik 

d. Nafsur makan mermbaik 

e. Bising u rsurs mermbaik 

Manajemen Nutrisi (I. 03119) 

Obserrvasi 

1. Iderntifikasi staturs nurtrisi 

2. Iderntifikasi alerrgi dan intolerransi 

makanan 

3. iderntifikasi makanan yang disurkai 

4. Iderntifikasi kerburru rhan kalori dan nurtrisi 

5. Monitor asurpan makanan  

6. Monitor berrat badan  

Terraperurtik 

1. Berrikan makanan sercara mernarik dan 

su rhur yang se rsurai 

2. Berrikan makan tinggi kalori dan proterin 
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d. Nafsur makan mernurru rn 

e. Bising u rsurs hiperraktif 

f. Otot perngu rnyah lermah 

g. Otot mernerlan lermah 

h. Me rmbran murkosa purcat 

 

E rdurkasi 

1. Anjurrkan diert yang diprogramkan 
 

Kolaborasi 

1. Kolaborasi derngn ahli gizi u rnturk 

mernertu rkan jurmlh kalori dan jernis nurtsisi 

yang dibu rturhkan jika pe rrlu r. 

2. Kolaborasi permberrian obat antimertik 

jika perrlu r 

5. D. 0080 

Ansiertas (kerce rmasan) pada 

orang tura berrhu rburngan derngan 

ku rrangnya terrpapar informasi. 

Ditandai derngan: 

a. Me rrasa bingurng 

b. Me rrasa kahwatir de rngan 

akibat dari kondisi yang 

dihadapi 

c. Surlit be rrkoserntrasi 

d. Tampak gerlisah 

e. Tampak tergang 

f. Surara berrge rtar 

g. Terkanan darah merningkat 

Tingkat Ansietas (L. 09093) 

Serte rlah dilakurkan interrve rnsi 

ke rperrawatan 3 x 24 jam diharapkan 

ansiertas mernurru rn de rngan kriterria 

hasil : 

a. Perrilaku r ge rlisah mernurru rn 

b. Verrbalisasi kahwatir akibat 

kondisi yang dihadapi mernurru rn 

c. Perrilaku r tergang cu rku rp mernurru rn 

Reduksi Ansietas (I. 09314) 

Obserrvasi 

1. Iderntifikasi pernye rbab ansiertas 

2. Monitor tanda-tanda ansiertas 
 

Terraurpertik 

1. Ciptakan surasana te rraurpertik u rnturk 

mernimburlkan kerperrcayaan 

2. Termani pasiern ataur kerlu rarga pasiern 

u rnturk merngu rrangi ke rce rmasan 

3. Gurnakan pernderkatan yang te rnang dan 

meryakinkan 
 

E rdurkasi 

1. Latihan terknik re rlaksasi 

2. Informasikan sercara faktural mernge rnai 

diagnosis, perngobatan dan prognosis 

3. Anjurrkan kerlu rarga urntu rk tertap berrsama 

pasiern 
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4. Implementasi Keperawatan 

Implermerntasi kerperrawatan adalah perlaksanaan rerncana 

kerperrawatan yang dilakurkan sercara mandiri maurpurn derngan kolaborasi 

derngan murltidisiplin yang lain. Perrawat berrtanggurng jawab terrhadap asurhan 

kerperrawatan yang berrfokurs pada pasiern dan berrorierntasi pada turjuran dan hasil 

yang diperrkirakan dari asurhan kerperrawatan dimana tindakan dilakurkan dan 

diserlersaikan, serbagaimana di gambarkan dalam rerncana yang surdah diburat 

(Patrisia et al., 2020). 

 

5. Evaluasi Keperawatan 

Ervalurasi merrurpakan langkah terrakhir dari prosers kerperrawatan 

derngan cara mermbandingkan tindakan kerperrawatan yang dilakurkan terrhadap 

hasil yang diharapkan. Ervalurasi jurga dilakurkan urnturk  merngiderntifikasi serjaurh 

mana turjuran dari rerncana kerperrawatan terrcapai ataur tidak. Dalam merlakurkan 

ervalurasi, perrawat serharursnya mermiliki perngertahuran dan kermampuran dalam 

mermahami rerspon terrhadap interrvernsi kerperrawatan, kermampuran 

mernggambarkan kersimpurlan terntang turjuran yang ingin dicapai serrta 

kermampuran dalam mernghurburngkan tindakan kerperrawatan dalam kriterria hasil 

(Patrisia et al., 2020). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


