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ABSTRAK

Suhu tubuh mencerminkan keseimbangan antara produksi dan pengeluaran panas
dari tubuh, yang diukur dalam unit panas yang disebut derajat. Suhu tubuh yang di
atas rentang normal dalam bahasa umum disebut demam, yang dapat disebabkan
oleh berbagai infeksi bakteri salah satunya Demam Berdarah Dengue (DBD).
Demam dapat meningkatkan laju metabolisme, sehingga memerlukan penanganan
yang segera dengan menggunakan terapi antipiretik atau kompres hangat. Tujuan
penelitian untuk mengetahui perbandingan antara terapi antipiretik dengan terapi
kombinasi antipiretik plus kompres hangat terhadap penurunan suhu tubuh di ruang
rawat inap dewasa RS. Atma Jaya dengan desain deskriftif komparatif. Penelitian
dilakukan dimulai bulan Juli — Agustus 2014. Subjek pada penelitian ini adalah
semua pasien dewasa yang mengalami demam berdarah dan terjadi peningkatan suhu
tubuh > 37.8 °C dengan jumlah subjek penelitian sebanyak 8 responden terbagi
menjadi 2 kelompok. Pengambilan subjek penelitian secara purposive sampling
dengan alat pengumpulan data berupa lembar observasi. Berdasarkan uji statistik
dengan menggunakan t-test, didapatkan nilai p : 0,720 (> 0,05) yang berarti tidak
terdapat perbedaan yang signifikan antara terapi antipiretik dengan terapi kombinasi
antipiretik plus kompres hangat terhadap penurunan suhu tubuh, namun berdasarkan
tabel frekuensi didapatkan bahwa penurunan suhu tubuh lebih cepat terjadi pada
pemberian terapi kombinasi antipiretik plus kompres hangat. Untuk itu diharapkan
perawat dapat memberikan terapi kompres hangat pada pasien yang mengalami
demam dan diharapkan bagian komite keperawatan dapat membuat SOP terkait
penurunan demam pada orang dewasa serta melakukan sosialisasi secara
berkesinambungan.

Keywords : Antipiretik, Kompres Hangat, Suhu Tubuh, Pasien Demam Berdarah
Dengue.
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ABSTRACT

Body temperature reflects the balance between production and heat dissipation of body heat
is measured in units called degrees. Body temperature above the normal range in common
parlance is called fever can be caused by a variety of bacterial infections one of Dengue
Hemorrhagic Fever (DHF). Fever can increase metabolic rate, thus requiring immediate
treatment with antipyretic therapy or warm compresses. The aim of research was to compare
the ratio between antipyretic therapy with combination therapy antipyretic plus warm
compresses to decrease body temperature in the room adult at inpatient Atma Jaya hospital
with comparative descriptive design. The study was conducted starting in July — 2nd week at
August 2014. Subjects in this study were all adult patients with dengue fever and an increase
in body temperature > 37.8 0 C with a number of research subjects as much as 8 respondents
divided into 2 groups. Making the subject of research by purposive sampling with data
collection tools such as observation sheets. Based on statistical test by using t-test, p value:
0,720 (> 0.05), which means there is no significant difference between treatment with
combination therapy antipyretic antipyretic plus warm compresses to the decrease in body
temperature, but based on a frequency table shows that the decrease in temperature body
occurs faster in combination antipyretic therapy plus warm compresses. It is expected to
nurse can give a warm compress therapy in patients who have a fever and are expected part
of nursing committee can make SOP related decline of fever in adults as well as to socialize
on an ongoing basis.

Keywords: Antipyretics, Warm Compress, Body Temperature, Dengue Hemorrhagic Fever
Patients.
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