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Asuhan Keperawatan pada Anak Diare dengan Dehidrasi Ringan-Sedang
di Ruang Multazam RSI Klaten

Aprinia Alifasari
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INTISARI

Latar Belakang: Insiden diare pada anak balita di Indonesia adalah 6.7%. Diare juga
merupakan penyakit potensia kejadian luar biasa yang sangat sering dan disertai dengan
kematian.

Tujuan: Penelitian ini dilakukan untuk mendiskripsikan asuhan keperawatan pada anak
Diare dengan Dehidrasi Ringan - Sedang di RSI Klaten.

Metode: Subyek penelitian pada penelitian ini adalah 2 anak dengan diagnosis medis
Diare Cair Akut dengan Dehidrasi Ringan - Sedang dan memenuhi kriteria subyek penelitian.
Peneliti mendapatkan informasi dari wawancara, observasi, pemeriksaan fisik dan studi
dokumentasi yang dilakukan selama 3 hari. Penelitian ini menggunakan pendekatan studi kasus.

Hasil: Pengkajian dan studi dokumentasi dari kedua kasus mengalami diare 5 kali sehari,
tugor kulit kembali lebih dari 2 detik dan mata cowong yang merupakan manifestasi klinis Diare
dengan Dehidrasi Ringan - Sedang. Masalah keperawatan pada kedua pasien adalah diare
berhubungan dengan inflamasi usus. Rencana keperawatan pada kedua kasus sesuai dengan NIC
( Nursing Intervention Classification ). Implementasi dilakukan sesuai dengan intervensi
terutama tindakan diare. Evaluasi dari masalah keperawatan diare sampai hari ketiga observasi
sudah teratasi.

Manfaat: Hasil penelitian ini dapat memberikan pengetahuan khususnya ilmu kesehatan
anak yang berkaitan dengan diare dengan dehidrasi ringan-sedang.

Keyword : Asuhan Keperawatan, Anak, Diare, Dehidrasi
Daftar Pustaka : 39 (2009-2017)
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Nursing care for diarrhea children with mild dehydration at Multazam room at RSI
Klaten
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ABSTRAK

Background:The incidence of diarrhea in children under five in Indonesia is 6.7%.
Diarrhea is also a potensia disease outbreaks very often and is accompanied by death.

Goals: This study aimed to describe nursing care in children with diarrhea Dehydration
Liquid Light - Medium in RSI Klaten.

Methods: The research subjects in this study were 2 children with a medical diagnosis of
Diarrhea with Mild Dehydration - Moderate and fulfilling the criteria of the research subjects.
Researchers obtained information from interviews, observations, physical examinations and
documentation studies conducted for 3 days. This study uses a case study approach.

Result: Assessment and documentation of the cases had diarrhea 5 times a day, tugor
skin back more than 2 seconds and eyes cowong which is a clinical manifestation of Acute
Diarrhea with Dehydration Liquid Light - Medium. Nursing problems on both patients were
diarrhea associated with inflammatory bowel. Nursing plans in both cases in accordance with the
NIC (Nursing Intervention Classification). Implementation is done in accordance with the
intervention mainly acts diarrhea. Evaluation of nursing problems of diarrhea until the third day
of observation has been resolved.

Benefits: The results of this study can provide particular knowledge of pediatrics
associated with acute watery diarrhea with mild-moderate dehydration.

Keyword : Nursing care, children, diarrhea, dehydration
Bibliography : 39 (2009-2018)



