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ABSTRAK

Oleh : Safira Anastasya Pramiswari

Asuhan Keperawatan Pada Anak dengan Kejang Demam di Ruang Dahlia RSUD dr.
Soedomo Trenggalek

Kejang demam merupakan kejang yang diserta dengan peningkatan suhu tubuh lebih dari
38 °C, sehingga mengakibatkan infeksi pada sistem saraf pusat yang berbahaya ketika
kejang disertai demam. Peningkatan frekuensi kejang mempengaruhi kerusakan sel otak
dan beresiko menyebabkan keterlambatan perkembangan, retardasi mental, dan proses
pikir. Tujuan dari penelitian untuk memberikan asuhan keperawatan pada anak dengan
kejang demam dan menganalisa adanya kesenjangan.

Metode penelitian yang digunakan adalah deskriptif kualitatif dengan pendekatan studi
kasus meliputi wawancara, observasi, dan studi dokumentasi. Sumber data yang di dapat
yaitu data primer dan sekunder, data primer dari wawancara dan pemeriksaan fisik,
sedangkan data sekunder dari hasil pemeriksaan laboratorium dan dokumentasi.

Hasil penelitian muncul diagnosa keperawatan hipertermi, dan resiko tinggi terjadinya
kejang demam berulang. Intervensi ditulis sesuai dengan teori yang ada. Implementasi
dilakukan sesuai dengan kondisi klien, dan sesuai rencana keperawatan. Evaluasi dilakukan
selama satu hari dengan diagnosa keperawatan yang muncul. Catatan perkembangan
dilakukan di hari selanjutnya sampai klien keluar dari RS. Berdasarkan hasil analisa,
ditemukan kesenjangan pada bagian pengkajian.

Kesimpulan dari penelitian ini klien dengan kejang demam memerlukan pengawasan
khusus demi tercapainya kesembuhan secara optimal. Untuk itu penting adanya informasi
yang adekuat dan tindakan yang tepat dalam memberikan asuhan keperawatan pada klien
kejang demam.

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Kejang Demam, Anak.
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ABSTARCT

By : Safira Anastasya Pramiswari

Nursing care for children with febrile seizures in the Dahlia Room of Dr. Soedomo
Trenggalek Hospitallntroduction

Febrile seizures are seizures accompanied by an increase in body temperature of more
than 38 °C, resulting in an infection of the central nervous system which is dangerous when
the seizure is accompanied by fever. Increased frequency of seizures affects brain cell
damage and is at risk of causing developmental delays, mental retardation, and thought
processes. The purpose of this study was to provide nursing care to children with febrile
seizures and analyze the gaps.

The research method used was descriptive qualitative with a case study approach including
interviews, observations, and documentation studies. The data sources obtained were
primary and secondary data, primary data from interviews and physical examinations,
while secondary data from laboratory examination results and documentation.

The results of the study showed a nursing diagnosis of hyperthermia, and a high risk of
recurrent febrile seizures. Interventions were written in accordance with existing theories.
Implementation was carried out according to the client's condition, and according to the
nursing plan. Evaluation was carried out for one day with the nursing diagnosis that
emerged. Progress notes were made the following day until the client was discharged from
the hospital. Based on the results of the analysis, gaps were found in the assessment
section.

The conclusion of this study is that clients with febrile seizures require special supervision
in order to achieve optimal recovery. For this reason, it is important to have adequate
information and appropriate actions in providing nursing care to clients with febrile
seizures.

Keywords : Nursing care, febrile seizures, children.
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Antipiretik

Bronkitis

Compos metis

Disgenesis

Edema

Hipertermia

Hipoglikemia

Hipoksia

Infeksi

Imunisasi

Inkontinensia

Letargi
Meningitis
Otitis Media Akut

Prognosis

Prenatal

DAFTAR ISTILAH

Mencegah demam

Radang selaput saluran bronkial, yang membawa
udara dari paru-paru

Kesadaran penuh

Perkembangan organ yang tidak normal selama
pertumbuhan dan perkembangan embrionik.

Cairan yang biasanya di rongga paru-paru atau
ekstermitas bawah karena volume air yang
berlebihan

Kondisi ketika suhu tubuh terlalu tinggi.

Gula darah rendah

Kekurangan oksigen dalam darah

Kondisi dimana ada mikroorganisme atau benda
asing yang masuk ke dalam tubuh dan
menimbulkan penyakit tertentu.

Upaya pencegahan penyakit menular dengan
memberikan vaksin sehingga terjadi kekebalan
terhadap penyakit tersebut

Kehilangan control kandung kemih, yang
bervariasi mulai keluarnya sedikit urine saat
bersin, batuk, atau tertawa sehingga tidak dapat
menahan kencing.

Keadaan lemah badan dan tidak ada dorongan
Radang selaput otak

Infeksi yang terjadi pada telinga tengah.

Ramalan tentang peristiwa yang terjadi terkait
dengan penyakit atau penyembuhan setelah
dilakukan tindakan pengobatan.

Periode awal perkembangan manusia yang

dimulai sejak konsepsi.
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Postnatal

Ronkhi

Sianosis

Tonsilitis

Tonik-Klinik

Tympani

Setelah kelahiran.

Suara nafas tambahan yang bernada rendah karena
adanya penyumbatan pada jalan nafas

Kebiruan

Peradangan pada dua bantalan jaringan bentuk
oval di belakang tenggorokan.

Salah satu penyakit kejang terhadap epilepsy yang
dimulai dengan adanya kontraksi otot secara tiba-
tiba

Perut kembung yang biasanya terdengar seperti
berisi udara saat diketuk.
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DAFTAR SINGKATAN

WHO : World Health Organization

RSUD : Rumah Sakit Umum Daerah

ILAE : The International League Against Epilepsy
ISPA - Infeksi Saluran Pernafasan Akut

KDS : Kejang Demam Simpleks

KDK : Kejang Demam Kompleks

EEG : Elektro Ensefalografi

BAB : Buang Air Besar

BAK : Buang Air Kecil

DPT : Difteri, Pertusis, dan Tetanus
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