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ABSTRAK

PENGARUH PENERAPAN KOMPRES ALOE VERA
UNTUK MENURUNKAN DEMAM PADA PASIEN
DENGAN DEMAM TYPHOID DI RSU PKU

MUHAMMADIYAH KUTOWINANGUN

Latar Belakang: Kasus demam fyphoid di Kabupaten Kebumen selalu masuk
dalam lima besar penyakit, dengan jumlah rawat inap terbanyak di urutan pertama,
selama 4 tahun berturut-turut (2007-2010), hasil tinjau lokasi di RSU PKU
Muhammadiyah Kutowinangun di dapatkan data pasien rawat inap dari bulan mei
sampai juni 2021 pasien yang mengalami demam typhoid 90 pasien, yang paling
umum di rasakan yaitu kenaikan subu tubuh atau demam.

Tujuan penelitian: Untuk menganalisis pengaruh penerapan komres aloe vera
dalam menurunkan demam pada paisen dengan demam typhoid

Metode Penelitian: penilitian ini merupakan metode penelitian kuantitatif. Dengan
menggunakan Quasi Experimental, dengan rancangan penelitian pretest-posttest
with kontrol group design., dengan populasi seluruh pasien rawat inap, dengan
menggunkan tehnik purposive sampling. Jumlah sampel 30 pasien. Pengumpulan
data menggunkan univariat.

Hasil Penelitian, hasil dari penelitian karakteristik kelompok kontrol dan
kelompok intervensi mayoritas responden usia 6-12 tahun, sulu pada kelompok
intervensi 37.493 kelompok kontrol 37,336, setelah dilakulkan tindakan pemberian
kompres aloevera, mayoritas responden subu tubuh 36,9 sebanyak 7 orang (33,3%),
Adapun perbedaan suhu tubuh sebelum dan sesudah pemberian kompres aloevera
sebesar 0,58

Kesimpulan, kesimpulan dari  penelitian ini adalah adanya pengaruh
kompres aloevra dalam menurnkan suhu tubuh pada pasien demam typhoid

Kata Kunci; Typhoid, Kompres, Non farmakologi, Aloevera
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ABSTRACT
INFLUENCE OF ALOE VERA COMPRESS APPLICATION TO
REDUCE FEVER IN PATIENTS WITH TYPHOID FEVER IN
PKU RSU MUHAMMADIYAH KUTOWINANGUN

Background: Typhoid fever cases in Kebumen Regency are always
included in the top five diseases, with the highest number of hospitalizations
in the first place, for 4 consecutive years (2007-2010). hospitalized from
May to June 2021 patients who experienced typhoid fever 90 patients, the
most common feeling was an increase in body temperature or fever.
Objective: To analyze the effect of applying aloe vera compresses in
reducing fever in patients with typhoid fever

Research Methods: this research is a quantitative research method. By using
Quasi Experimental, with a pretest-posttest research design with control
group design., with a population of all inpatients, using purposive sampling
technique. The number of samples is 30 patients. Data collection using
univariate,

The results of the study: the results of the study of the characteristics of
the control group and the intervention group were the majority of
respondents aged 6-12 years, the temperature in the intervention group was
37,493 the control group was 37,336, after the action of giving aloevera
compresses, the majority of respondents body temperature was 36,9 as
many as 7 people (33.3 %), The difference in body temperature before and
after giving aloevera compresses is (.58

In conclusion, the conclusion of this study is the effect of aloe vera
compresses in lowering body temperature in typhoid fever patients
Keywords; Typhoid, Compress, Non-pharmacological, Aloevera
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3. Nursing Lecturer of Muhammadiyah University of Gombong

X Universitas Muhammadiyah Gombong



DAFTAR ISI

HALAMAN JUDUL......ccosissisicsssismmssrasmimisissmsinismsssessiini e 1
HALAMAN PERSETUJUAN. it 11
HALAMANPENGES AHAN.... coisaimusisimomscssiessosivissesisasssaisossssiiss iii
HALAMAN PERNYATAAN PUBLIKASI ....cconiiiiiiniinecnnecsicieivneinn. V
MOTO DAN PERSEMBAHAN .. (.00 0. Sieiis bbb assssssnsstsobiposiivossasssosiisens Vil
DAFTRR LAMIRIR AN ... oo er el i Somr s st S 1 s B o XA

BAB I PENDAHULUAN

A. Lafarbelakang ........cmntime s i 1
B. RumusSanMasalall b s e e o Bl il cooussisoviins O
C. Tujuan SWEKasus |, .. SR B . e i enterissniiee s ssossosssssssssvmasns O
D. Manfaat Studi KaSUS .....ccceeeesiarsronssnrossnmsssssmsessronsegasesmsessssmsssnossarsasess 6

BAB Il TINJAUAN PUSTAKA

Konsep Demam Typhoid ....qmosmuasasmmessnmmeermommemmssecomsns: 8

Konsep DEMAaM ...........oomsissrmmssimssinssmsnisiamasasssmmavrsana 10
Kompres Aloe vera ... amissaseisiss s 28
Kerangka Teori Penelitian ..;umuaisnuaviimsisiavsasvesismsinassnviasam 3 1

Kerangka Konsep Penelitian ............cccccooviviiviniciinnicisenicisciiecien, 32

mmoawy

Hipotesa Penelitian ..........ccccvioiiiiiineeeniiniireisinsceenainns s 32

xi Universitas Mehammadiyah Gombong



BAB III METODOLOGI PENELITIAN

Metode Penelitian ...........coovviiviieiiiciiiieieiiseinse s essnee s sseeseeens 33
Populasi dan Sampel ............ouemammssassvasemissaosmmammssmimminssms 34
Tempat dan Waktu Penelitian ..., 37

Variabel Penclitian ... iomismiie b i iz s o b i nn 38

MmO owp

Definisi Operasional ..o 38
Teknik Pengumpulan Data .......ccooccceenecneeccnicincceceecnennnn 40
Instrumen Penelifian ........cccovviimreeneccomniiineisce e 43
Validitas dan Reabilitas Tnstrumen ..........ccccoieeininiiiiiinieene 43
Metode Pengolahan Data dan Analisa Data ..o 45
Ahalisis Bata M. ..o cne e e i R i 0

NS o om oo

Etika Penclitian L. ... Lo R iy vvisvvicoid AT
BABIV

A. Gambaran Subjek Penelitian ............ccovieiiiesiiiiiiiiieieiiees 50
B. fHasil wl A\ W L. celo ot S il 4 ., S N 50

BABYV

A, KeSiTRIan ol s syt Ml s wissmisogie s 99

Xii Universitas Muhammadiyah Gembong



DAFTAR TABEL
Tabel 2.1 Area Pengukuran Suhu Tubuh Normal ..........cccoeovvvvvvvniiciiieiinienns 25
Tabel 2.2 Keuntungan dan Kerugian Lokasi Pengukuran Subu...................... 25

Tabel 3.1 Rancangan Penelitian ...........ccccvveccvcrnnnrvninninsivvrninrincesssssssnansens 34

Tabetl 3.1 Definisi Operasional ..o i 38
Tabel 3.2 Hasil Uji Normalitas ......cccccvvrireineeciicireiiectsereeesenesecorenaaees 46
Tabel 4.1 Distribusi frekuensi responden .........ocovveveinivirinernveernenicenees 49

Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi suhu tubuh pre test {(sebelum) dan post test
(setelah)....... oo gfimssomesern s ssas sy - i s S0

Tabel 4.3distribusi Frekuensi suhu tubuh pre test (sebelum) dan post test (setelah)
pada kelompok CONEIOL .....cccoveeverieeriiiriicriicecinreriresree e ceaeeerre e s ran e ressasenes 51

Tabel 4.4 Deskriptif kelompok intrvensi ....................ccoiiriimvrvesrrrrannrnens 52

Tabel 4.5 deskriptif kelompok kontrol sebelum dan sesudah dilakukanya kompres
aloeverd (N=1SYRR...... 5. b X e oy . i R ... 52

Tabel 4.6 Pengaruh kompres al08Vera .........ccccoevvivvinimneeniiiiccrccornieneiesenn. 53
Tabel 4,7 Efektifitas aloevera Tabel 4.7 Efektifitas aloevera .....coccovvvvivveeiees 53

xiii  Universitas Muhammadivah Gombong



BABI

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Demam adalah kedaaan dimana suhu tubuh meningkat di ambang
batas sewajarnya atau lebih dari 37,5°C, demam bisa dimaksud sebagai
respon alami tubuh manusia sebagai bentmk perlawanan infeksi. Demam
typhoid merupakan penyakit yang di tandai dengan kenaikan suhu tubuh
secara spontan atau demam akut yang disebabkan oleh bakteri, penyakit ini
dapat mengancam jiwa, apabila penanganan tidak tepat. Dengan
penanganan yang minimalis dan tidak sesuai akan mendambah bahaya
kasus tersebut hingga mencapai 10% sampai 30%, dan ketika mendapat
penananganan yang sesual maka akan menurunkan kasus bahaya hingga 1%
sampai 4% dari kasus yang ada. Gejala umum yang sering muncul berupa
demam terus menerus, menggigil dan rasa sakit pada perut (WHO,2018).
Jika dilihat dari kaca mata dunia terdapat kisaran 11 hingga 21 juta kasus
demam typhoid pada setiap tahun, dan jumlah kematian yang terkonfirmasi
dengan demam typhoid adalah 128.000 hingga 161.000 disebabkan oleh
Salmonella paratyphi (WHO, 2018).

Di Indonesia demam typhoid merupakan suatu penyakit epidemiologi,
pada tabun 2010 di Indonesia tercatat demam typhoid sebagai jenis penyakit
rawat inap menempati peringkat ke tiga dari sepuluh penyait yang paling
sering di rawat. Pada tahun yang sama Case Fetality Rate (CFR) demam
typhoid mencapai 0,67% (KemenKes, 2011}, Pada tahun 2011 jumlah
seluruh kasus penyakit demam typhoid di Jawa Tengah mengalami
peningkatan lebih tinggi 0,10% meningkat jumlah kasus di wilayah
pedesaan ataupun di kota, Jawa Tengah talhun 2009 sebesar 0,08%. Kota
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Semarang memiliki jumlah kasus demam typhoid tertinggi, yaitu 3.993
kasus (18,91%) (Dinas Kesehatan Jawa Tengah, 2011).

Demam typhoid di Kabupaten Kebumen selalu masuk dalam lima besar
penyakit, dengan jumiah rawat inap terbanyak di urutan pertama, dan telah
pecah selama 4 tahun berturut-tarut (2007-2010). Penyakit ini berhubungan
dengan kondisi lingkungan yang tidak sehat dan kebiasaan personal hygiene
yang buruk. Dengan hasil dari penelitian, pasien terbanyak usia muda pada
umur 15 sampai 20 tahun sebesar (32,43%), berjenis kelamin perempuan
mencapai (70,27%), sedangkan di tingkat Pendidikan SMA/SMK (29,05%)
serta dari jemjang mahasiswa mencapai (34,46%). Kesimpulanya orang
dengan demam typhoid di Kabupaten Kebumen risiko terkena lebih besar
pada orang dengan kebiasaan makan- makan yang di olah tidak hygienis
dilvar rumah dan kebiasaan tidak cuci tangan menggunakan sabun sebelum
makan (Rina hudayani, Prof. dr. Hari Kusnanto, Dr.PH, 2013).

Dari hasil tinjau lokasi di RSU PKU Muhammadiyah Kutowinangun
peneliti memperoleh data pasien rawat inap dari bulan mei sampai juni 2021
pasien yang mengalami demam typhoid 90 pasien, yang paling umum di
rasakan yaitu kenaikan suhu tubuh atau demam. Demam typhoid merupakan
penyakit terbanyak yang di rawat di RSU PKU Muhammadiyah

Kutowinangun.

Demam typhoid terjadi meiliki gejala klinis, salah satu gejala klinis yang
umum terjadi pada pasien yang terkonfirmasi demam typhoid yaitu demam.
Rata - rata demam terjadi pada minggu pertama yaitu berkisaran 39 "¢ — 40
°c sehingga mengakibatkan sakit kepala, pusing, pegal-pegal, anoreksia,
mual, muntah, batuk (Ardiansyah, 2012). Kebiasaan buruk yang dapat
menyebabkan ternjangkinya demam typhoid antaralain, kurang menjaga
kebersihan, seperti tidak mencuci tangan sebelum makan, tidak mencuci
tangan setelah aktivitas di kamar mandi serta, meminum air yang tidak

direbus, dan penggunaan alat makan dan minum yang kebersihannya kurang
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di jaga rawan terinfeksi bakteri Salmonellatyphi biang bibit penyakit
demam typhoid (Masitoh, 2013).

Dari kebiasaan buruk yang sering dilakukan akan menyebabkan demain,
Adapun tanda atau gejala demam typhoid sangat bervariasi seperti kenaikan
suhu tubuh yang tidak normal, pusing atau nyeri pada kepala, malaise,
nausea, nyeri pada abdomen yang menyebabkan penurunanan nafsu makan,
radang di tenggorokan, diare sampai konstipasi. Pemeriksaan demam
typhoid akibat dari terinfeksinya tubuh oleh kuman Salmonella typhi
(S.typhi) dapat diketahuai dengan beberapa uji atau pemeriksaan salah
satunya dengan uji laboratorium widal, typhidot serta uji IgM dipstick pada
pasien yang dicurugai (Widodo et al 2015).

Demam dapat menyerang siapapun baik anak — anak maupun dewasa
dengan tingkat respon tuwbuh yang berbeda sc¢hingga keluhan yang
munculpun beragam, berbeda halnya ketika demam yang menyerang pada
anak-anak maka yang mengalam: kepanikan lingkungan keluarganya
terutama kedua orangtua, ketidak pahaman dan kehawatiran yang berlebih
akan terjadi pada setiap orang tua yang dapat memperkeruh keadaan pasien
(Hartini, 2015). Tindakan pada saat anak demam memerlukan perlakuan
dan penanganan yang Khusus berbeda jika dibandingkan dengan orang
dewasa. Penanganan demam yang kurang tepat dapat memperparah
penyakit yang ada bahkan hingga dapat membahayakan keselamatan anak
{(Wardiyah, 2016). Peningkatan suhu tubuh yang melambung terlalu tinggi
dapat meningkatkan bahaya kematian, pada saat mencapai suhu lebih 41°C
angka kematian yang mungkin terjadi mencapai 17%, dan pada suhu lebih
dari 43°C akan mengalam koma dengan tingkat kematian mencapai 70%,
yang paling bahaya pada saat tubuh mengalami peningkatan suhu tubuh
sampai lebih dari 45°C tingkat kematian hanya membutuhan beberapa jam
(Said, 2014).

Peningkatan suhu tubuh yang diatas normal biasa terjadi dapat

diartikan infeksi yang menyerang pada tubuh memasuki respon tubuh
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tahap akut. Pada tahap aknt tubuh akan mengeluarkan pirogen endogen
sebagai respon perlawanan infeksi. Pirogen endogen yang di keluarkan
tersebut selanjutnya merangsang sel-sel endotel hipotalamus untuk
mengeluarkan arachidonic acid dengan bantuan enzim cyclooxygenase
bergabung untuk menjadi prostaglandin (PGE2). Sintesis protaglandin
akan meningkatkan set-point hipotalamus, Saat pengaturan subu pada
hipotalamus menjadi lebih tinggi dari normal, tubuh melakuan mekanisme
untuk meningkatkan suhu tubuh dengan cara penyimpan panas dan juga
peningkatan pembuatan panas sehingga sering kita sebut dengan demam
{Guyton AC, Hall JE, 2007).

Perlawanan infeksi dari tubuh yang mengakibatkan demam dapat di
atasi dengan beberapa cara yakni dengan terapi farmakologi ataupun
dengan mengunakan obat-obatan ataupun non farmakologi dengan terapi
alamiah, obat yang familiar di konsumsi pada saat demam ialah Ibuprofen
atau paracetamol, tarapi tersebutpun sering sekalidi gunakan saat keluhan
muncul. Selain dengan farmakologi terdapat terapi selain obat untuk
menurunkan demam yaitu Tindakan terapi non farmakologi salah satunya
yaitu perlu dilakukan tindakan pemberian kompres untuk menurunkan
suhu fubuh (Ayu et al, 2015).

Terap1 pemberian komres merpakan terapi yang di gunakan untuk
menstabilkan suhu tubuh, Adapun terapi yang sering digunakan yaitu
kompres dengan air baik air hangat ataupun air dingin. Kompres air hangat
merupakan terapi non farmakologi kompres ini memanfaatkan air hangat,
kompres hangat ini bertujuan merangsang reseptor suhu perifer dikulit,
untuk merangsang hipotalamus anterior melatui sumsum tulang belakang.
Yang bertujuan untuk terciptanya vasodilatasi melalm car hipotalamus
memberikan perangsangan ke pusat vasomotor di medula oblongata agar
memberikan rangsangan kepada sistem saraf, Oleh karenanya, proses
pelepasan suhu panas dalam tubuh melalui metode evaporasi dan konduksi

ke lingkungan menjadi lebih cepat (C et all., 2019).
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Sedangkan dengan Kompres dingin menurunkan suhu tubuh dengan
cara, proses normalnya suhu tubuh terjadi karena adanya penangkapan
sinyal oleh hypothalamus melalni sumsum tulang bahwa keadaan tubuh
dingin sehingga tubuh mencapai normal, penciptaan vasokontriksi atau
penyempitan pembuluh darah sehingga tercapai menurunkan temperatur
kulit lebih cepat dari pada temperatur inti tubuh. Akibat yang di timbulkan
dari kompres dingin salah satunya yaitu shivering ataupun mengigil,
shivering dapat mengakibatkan gangguan metabolisme karena adanya
peningkatan penggunaan oksigen dan volume respirasi, meningkatkan
aktifitas sistemn saraf simpatis, sehingga dapat mengakibatkan hipoksemia
atau kondisi dimana kadar oksigen dalam darah menjadi rendah padahal
oksigen dalam darah berfungsi untuk organ vital agar tetap berfungsi. Dapat
di simpulkan pemberian kompres dingin kurang efektif karena akibat yang

di timbulkan membuat ketidak nyamanan (Susanti 2¢12).

Terapi nonfarmakologi dengan kompres tidak melulu selalu
menggunkan kompres hangat atau dingin, Adapun kompres uniuk
menurunkan demam dengan memanfaatkan tumbuhan obat sepertihalnya
menggunakan kompres Aloe Vera {Aseng, 2015), Pemberian terapi Aloe
Vera dipilih karena tidak hanya kandungan air yang melimpah di dalam
tanaman aloe vera juga mengandung saponin dan lignin yang bermanfaat
dalam penurunan demam. Pada daun aloevera tedapat kandungan air
sebanyak 95% yang dapat dimanfaatkan untuk mengeluarkan panas tubuh
manusia, dengan metode konduksi dengan kata lain perpindahan suhu panas
kedalam kandungan air yang ada pada daun lidah buaya kompres aloevera
ini dapat menurunkan suhu. Saponin adalah senyawa kimia glikosida
amfipatik yang terdapat pada tumbuhan yang berfungsi sebagai antibodi,
anti jamur, dan anti tumor. Ketika terapi kompres di berikan pada ketiak
anak yang mengalami demam, Adapun zat yang terdapat pada tanaman ini
yang berupa saponin akan bekerja dengan memvasodilatasi kulit,
kemampuan saponin akan membantu kerja lignin dalam penyerapan untuk

menurunkan subu tubuh. Lidah buaya juga mempunya sel cairan keasaman
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(pH) yang natural, sehingga mengecilkan kemungkinan alergi saat di
berikan. Kombinasi kedua zat ini bertujuan memindahkan suhu panas yang
ada pada tubuh ke dalam kandungan air yang ada pada aloevera sehingga

suhu tubuh kembali normal (As Aseggaf, 2017).

Metode yang di gunakan ketika menggunakan kompres aloevera yang
memiliki kandungan air yang banyak adalah dengan menggunakan metode
konduksi atau pemindahan suhu dengan kulit serta jaringan sekitarnya
termasuk pembuluh darah yang melalui area tersebut dapat menurunkan
suhu tubuh. Ketika darah yang membawa suhu yang lebih sejuk akan
mengalir kebagian tubuh lain dan proses konduksi berlangsung
mengakibatkan penurunan subm tubuh  setelah dilakukan kompres
menggunakan aloevera suhu tubuh akan menurun (As Seggaf et al., 2017).
Kompres aloevera telah dilakukan sebelumnya, berdasarkan penelitian yang
dilakukan didapatkan hasil ketika dilakukan pemberian kompres dengan
tumbuhan in1 mempunyai pengaruh kepada penurunan suhu tubuh pada
penderita demam sebesar 0,488 °C (Muzdhalifah, 2017).

Berdasarkan penjelasan yang telah di jabarkan di atas penulis melakukan
penelitian dangan judul “Pengaruh Penerapan Kompres Aloevera Untuk
Menurunkan Demam Pada Pasien Dengan Demam Typhid di RSU PKU

Muhammadiyah Kutowinangaun™

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian diatas, dapat dirumuskan masalah penelitian
adalah bagaimana penerapan kopres aloe vera untuk menurtunkan demam

pada paisen dengan demam typhoid?

C. Tujuan Studi Kasus
1. Twjuwan Umum
Untuk menganalisis pengaruh penerapan komres aloe vera dalam
menurunkan demam pada paisen dengan demam typhoid.

2. Tujuan Khusus
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a. Mengetahui karakteristik paisen pemberian terapi kompres aloevera
dalam menurunkan demam pada paisen dengan demam thypoid.

b. Mengetahui suhu sebelum dilakukan pemberian (pre fest) dan
sesudah (post ftest) pemberian terapi kompres aloevera dalam
menurunkan demam pada paisen dengan demam rhypoid.

¢. Menganalisi pengaruh pemberian terapi kompres aloevra dalam

menurunkan demam pada paisen dengan demam thypoid.

D. Manfaat Studi Kasus

1. Manfaat bagi tempat penelitian
Sebagai bahan masukan khusus di bidang terapi keperawatan,

2. Masyarakat
Meningkatkan pengetahuan masyarakat bahwa pentingnya menjaga
pola hidup sehat dan meningkatkan kemandirian masyarakat untuk
menangani demam thypoid.

3. Ilmu Teknologi Keperawatan
Menambah keluasan ilmu dan teknology terapan bidang keperawatan
dalam meningkatkan kemandirian kelnarga dan pasien pada demam
thypoid yang mengalami demam.

4. Penulis
Manfaat penelitian bagi penulis adalah menambah wawasan penelitian
tentang pemberian terapi kompres aloevera dalam menurunkan demam

pada pasien dengan demam thypoid.
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JADWAL PENELITIAN
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1. | Tahap persiapan
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Judul
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¢. Uji proposal

d. Uji etik

e. Uji validitas
dan reabilitas

f. Perijinan
tempat penelitian

Tahap
pelaksanaan

a. Pengumpulan
data

b. Analisa data

Tahap
penyusunan
_ laporan

Ujian hasil
penelitian

Perbaikan hasil
wian hasil
penelitian
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Lampiran A. Lembar Informed

Kode Responden :

SURAT PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Dengan hormat,

Yang bertanda tangan di bawah ini

Nama : Samsul Arifin
NIM 1 A22020214
Alamat : Universitas Muhammadiyah Gombong

Bermaksud melakukan penelitian dengan Judul “Pengaruh Kompres
Aloevera Untuk Menumunkan Demam Pada Pasien Demam Typhoid di RSU
PKU Muhammadiyah Kutowinangun”. Penelitian ini bertujuan menganalisis
pengaruh kompres aloevera dalam menurunkan demain pada pasien demam
tyhoid di RSU PKU Muhammadiyah Kutowinangun. Penelitian ini merupakan
bagian dari persyaratan untuk program pendidikan sarjana keperawatan saya di
Prodi Keperawatan Sarjana Universitas Muhammadiyah Gombong. Penelitian
int tidak akan menimbulkan akibat yang merugikan bagi anda maupun
lingkungan anda. Kerahasiaan semua informasi akan dijaga dan dipergunakan
untuk kepentingan penelitian. Jika anda tidak bersedia menjadi responden
maka tidak ada ancaman bagi anda. Jika anda bersedia menjadi responden,
maka saya mohon ketersediannya untuk menandatangani lembar persetujuan
yang saya lampirkan, atas keinginan sendiri dan tanpa ada paksaan.

Demikian permohonan saya, atas bantuan anda saya ucapkan terita
kasih.

Hormalt{Saya,

(Samsul Arifin)
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Lampiran B. Lembar Consent

Kode Responden :

PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini

Nama

Usia

Alamat

Menyatakan bersedia menjadi responden penelitian ini dalam keadaan sadar,

jujur,atas kemauan sendiri dan tidak ada paksaan dalam penelitian dari :

Nama : Samsul Arifin
NIM : A22020214
Judul : Pengaruh Kompres Aloevera Untuk Menurunkan Demam Pada

Pasien Demam Typhoid di RSU PKU Muhammadiyah Kutowinangun

Saya telah diberikan penjelasan mengenai hal-hal yang berhubungan
dengan penelitian dan diberi kesempatan untuk bertanya terhadap hal-hal yang
belum dimengerti. Saya menyadari bahwa penelitian ini dapat memberikan
manfaat dan tidak membahayakan serta tidak merugikan. Saya mengerti bahwa
penelitian ini akan menjamin kerahasiaan dengan sepenuhnya.

Dengan ini saya menyatakan secara sukarela dan tanpa adanya paksaan
sebagai responden dalam penelitian ini dan bersedia menjawab semua
pertanyaan dengan sadar dan sebenar-benarnya.

Kebumen, 2022

(Nama Terang dan TTD)
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SOP PEMBERIAN KOMPRES ALOE VERA

PENGERTIAN Aloe Vera atan yang biasa dikenal sebagai tanaman
lidah buaya merupakan tanaman yang mujarab dalam
sepanjang sejarang penggunaannya aloe vera
digunakan sebagai anti inflamasi dan luka bakar
(Nurbaya, 2013).

TUJUAN 1. Menurunkan suhu tubuh
2. Mencegah peradangan meluas
3. Mengurangi rasa nyeri / rasa sakit pada suatu
daerah setempat,
INDIKASI 1. Pasien yang mengalami gatal atau dermatitis
2. Pasien dengan suhu tubuh tinggi
3. Pasien dengan radang atau memar
KONTRAINDIKASK | 1. Lukamayor paska trauma akut
2. Gangguan sirkulasi, hal ini dapat mengganggu
nutrisi jaringan lebih lanjut dan menyebabkan
keruskan jaringan,
3. Alergi atau hipersensitivitas terhadap dingin
PROSEDUR 1. Persiapan Alat :

a. Aloe Vera

b. Washlap/Handuk kecil

Cara Kerja :

a. Cuci tangan (sesuai SPO)

b. Identifikasi pasien (sesnai SPO)

c. Jelaskan pada pasien tindakan yang akan

dilakukan dan berikaninform consent
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h.

Siapkan alat — alat secara?:ngkap. bawa alat —

alat ke dekat pasien.
Atur posisi pasien senyaman mungkin.
Bebaskan daerah yang akan dilakukan

pengompresan dengan menggunakan aloe
vera.

Kompreskan Aloe vera pada leher dan
tangan yang mengalami dermatitis dengan
menggunakan washlap/handuk kecil.
Lakukan kegiatan tersebut selama 20 menit
setiap 3 jam sekali dalam sehari dengan tfotal
maksimal 8 jam setiap hari, kegiatan mm
dilakukan selama 2 hari .

Rapikan pasien dan bereskan alat — alat.
Cuci tangan

Dokumentasikan tindakan pemberian

kompres aloe vera untukmenurunkan gatal

EVALUASI

1. Beri reinfo_rcementposilif

2. Lakukankontrak untuk kegiatan selanjutnya

3. Mengakhiri kegiatan dengan baik

Elvis guntur setiawan, 2018
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UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG

LEMBAGA PENELITIAN DAN PENGABDIAN MASYARAKAT
Sekretariat : JI. Yos Sudarso no. 461 Gombong, Kebumen Telp. (0287)472433
Email: Ip3mstikesmugo@gmail.com Web: http://unimugo.ac.id/

No : 481.1/IV.3.LPPM/A/VII2022 Gombong, 03 Agustus 2022
Hal : Permohonan Ljin

Lampiran

Kepada :

Yth. Direktur RSU PKU Muhammadiyah Kutowinangun
Di RSU PKU Muhammadiyah Kutowinangun

Assalamu’alaikum Wr. Wb,

Teriring do’a semoga kita dalam melaksanakan tugas schari-hatri senantiasa mendapat
lindungan dari Allah SWT. Aamiin

Sehubungan dengan akan dilaksanakannya penelitian bagi mahasiswa Keperawatan Program
Sarjana Universitas Muhammadiyah Gombong, dengan ini kami mohon kesediaannya untuk
memberikan ijin kepada mahasiswa kami:

Nama : Samsul Arifin

NIM 1 A22020214

Judul Penelitian  : Pengaruh Penerapan Kompres Aloe Vera untuk Menurunkan Demam
pada Klien dengan Demam Typhoid di RSU PKU Muhammadiyah
Kutowinangun

Keperluan : Ijin Penelitian

Demikian atas perhatian dan ijin yang diberikan kami ucapkan terima kasih.
Wassalamu’alaikum Wr. Wb.

ala LPPM

UNIMUGO B
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A5, KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
4| HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE

\ 4 7{ UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
N/ UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG

eCertificate KETERANGAN LAYAK ETIK No. Pratokel ; 11313000064
DESCRIPTION OF ETHICAL
EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"
Noror ; 226.6/1.3. AUF/KEPKANI2022
(] 51
iy

P 4]
[

Peneliti Utama : Samsul Arifin

Principal tn Investigator

MNama Institusi : KEPK Universitas Muhammadiyah Gombong
Name of The institution

"PENERAPAN KOMPRES ALOE VERA UNTUK
MENURUNKAN DEMAM PADA KLIEN DENGAN DEMAM
TYPHOID DI RSU PKU MUHAMMADIYAH
KUTOWINANGUN"

"APPLICATION OF ALOE VERA COMPRESSES TO
REPUCE FEVER IN CLIENTS WITH TYPHOID FEVER AT
PKU MUHAMMADIYAH KUTOWINANGUN"

Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilal Sosial, 2) Nilai ltmiah, 3)
Pemeralaan Baban dan Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahaslaan dan Privacy, dan 7)
Persetujuan Selelah Penjelasan, yang merujuk pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang
ditunjukkan oleh terpenuhlnya indikator setiap standar,

Declared to ba ethically appropriate in accordance fo 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2)
Scientific Values, 3) Equilable Assessmeni and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion/Exploitation, 6)
Confidentiality and Privacy, and 7) informed Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidefines. This is as
indicated by the fulfillment of the indicators of each siandard.

Pemyataan Laik Etik inl berlaku selama kurun waktu tanggal 02 Agustus 2022 sampal dengan tanggal 02
November 2022
This declaration of ethics appliies during the period August 02, 2022 until November 02, 2022

August 02, 2022
meessor_ and Chairperson,

Ning lswati, M.Kep
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LEMBAR PENGUMPULAN DATA.

{Kelompok Perlakuan)

JUDUL PENELITIAN : Pengaruh Penerapan Kompres Aloevera Untuk
Menuunkan Demam Pada Pasien Dengan Demam Typhid di RSU PKU

Muhammadiyah Kutowinangaun

INTERVENSI : Pemberian antibiotik dan kolaborasi terapi non

farmakologi kompres aloevera.

KODE RESPONDEN : Ganjil
TANGGAL PENGISIAN
No | Nama umur | Jenis Suhu Pre | Suhu Post
(inisial) kelamin Test Test 30 menit
1 AnB 7th L 37,2°C 36,8°C
'3 | AnAZ 6th R ATORC 36,9°C
5 | AnlIN 8th L 3711°C 36,9°C
7 | AnL 8th P 374°C 36,8°C N}
9 | AnZ 9th L 38,0°C 37,5°C
11 | AnA 9 th L 37,6°C 36,9°C
13 | AnN 6th L 37.5°C 36,8°C
15 | AnK 10th P 37,3°C 36,9°C
17 | Anl 6th L 37,3°C 36,9°C
19 | AnKh 17th P 374°C 36,7°C
21 | AnW 6th L 37,7°C 36,9°C
23 | An.AN 12th L 37.3°C 36,8°C
25 | Anlk 14th P 37.8°C 37,0°C
27 | AnR 11th L 37,7°C 37,0°C
29 | AnSA 10th L 37,6°C 36.9°C
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LEMBAR PENGUMPULAN DATA
( Kelompok Kontrol )

JUDUL PENELITIAN : Pengaruh Penerapan Kompres Aloevera Untuk
Menurunkan Demam Pada Pasien Dengan Demam Typhid di RSU PKU

Muhammadiyah Kutowinangaun

KODE RESPONDEN : Genap
INTERVENSI : Pemberian antibiotik
TANGGAL PENGISIAN
No | Nama umur | Jenis Suhu Pre | Suhu Post
(inisial) kelamin Test Test 30 menit
2 | An.AN 14th L 37,4°C 37,0°C
4 | AnM 10th P 37.5°C 30" Colmm
6 | AnAL 7th L 37,6°C 37,0°C
8 | AnN 6th P 37.2°CESI36.9°C
10 | An.S 7th L 3780 C 37,0°C
12 | AnF 10th P 38,1°C 37.5°C
14 [AnW | 1lth P 37.6°C @l 37.2°C /4
16 | AnB 8th 7 37.4°C 37,0°C
18 | AnD 9th I3 37,77C  |370°C
20 | AnPL 15th P 38,0°C gy C
22 | An.C Iith | P 3735 37.0°C
24 | AnWL | 6th P 37.6°C 37,1°C _
26 | An.AN 14th L 374°C 37.0°C
28 | AnM 10th P 37.5°C 37.0°C
30 | An.AL 7th L 37,6°C 37.0°C
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DATA DESKRIPTIF
Descriptive Statistics
N Minimum Maximum Mean Std. Deviation
Pre-Test Eksperimen 15 371 38.0 37.493 .2434
Post-Test Eksperimen 15 38.7 37.5 36.913 1807
Pre-Test Konirol 15 37.2 38.1 37.633 .2554
Post-Test Kontrol 15 36.9 37.7 37.153 .2615
Valid N (listwise) 15
DATA NORMALITAS
Tests of Normality
Kolmagorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Statisti Statisti

Suhu c df Sig. c df Sig.

Hasil penerapan Pre-Test .
120 15|  .200 975 15 928

kompres Eksperimen

Post-Test

329 15 .000 .686 15 000

Eksperimen

Pre-Teg JJ' 152 15| 200|950 15| .sts

rosgelional jf - o4 15| o00| 781 15| 002

*, This is a lower bound of the true significance,

a. Lilliefors Significance Correction
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TABEL FREKUENSI
Jenis kelamin kontrol
Curmulative
Frequency Percent Walid Percent Percent
Valid  Laki-laki 8 40.0 40.0 40.0
Perempuan 9 60.0 60.0 100.0
Total 15 100.0 100.0
Jenis kelamin Intervensi
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Laki-laki 10 66.7 68.7 66.7
Perampuan 5 333 33.3 100.0
Total 15 100.0 100.0
usia kontrol
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid  6-12 tahun 12 80.0 80.0 80.0
13-17 tahun 3 20.0 20.0 100.0
Total 15 100.0 100.0
usia intervensi
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 6-12 tahun 13 86.7 86.7 86.7
13-14 tahun 2 13.3 13.3 100.0
Total 15 100.0 100.0

Universitas Muhammadiyah Gombong




DATA Mann-Whitney

79

Ranks
Suhu N Mean Rank | Sum of Ranks
Hasil suhu tubuh Kelompok kontrol 15 20.97 314.50
Kelompok Eksperimen 15 10.03 150.50
Total 30
Test Statistics®
Hasil suhu
tubuh
Mann-Whitney U 30.500
Wilcoxon W 150.500
z -3.504
Asymp. Sig. (2-tailed) .000
Exact Sig. [2*(1-tailed Sig.)] .0oQP
a. Grouping Variable: Subu
b. Not corrected for ties,
DATA HOMOGENITAS
Test of Homogeneity of Variance
Levene Statistic df1 df2 Sig.
Hasil Pengukuran suhu Based on Mean 5.184 1 28 .031
Based on Median 1.368 1 28 252
Based on Median and with
adjusted df 1.368 1 23,650 254
Based on trimmed mean 4.668 1 28 .039
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DATA Wilcoxon Signed Ranks Test

Ranks
N Mean Rank | Sum of Ranks
Post Test - Pre Test  Negative Ranks 302 15.50 465.00
Positive Ranks ov .00 .00
Ties 0
Total 30

a. Post Test < Pre Test
b. Post Test > Pre Test
c. Post Test = Pre Test

Test Statistics?

Post Test - Pre
Test

z -4,8030

Asymp, 3ig. {2-tailed) .000

a. Wilcoxon Signed Ranks Test

b. Based on positive ranks.
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2 Siapkan alal

Tennometer

Botol  larutan sabun
Begkok

Tissne

Alat tulis

MYYY X

3 Ucapkan salam “dssalamualaikium’ Selamar pagissoresmatan,
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4 Sebutkan tmna dan unit kerja anda
 Sepyer. . (nnigr), dard unit. ke et (sebutkan)”
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frmbon denjan cirg mengibag
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= 35T,
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23 Turunkan aip riaksy
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|

%
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bantu
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?.
-
3
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High Care Unit

1GD
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NEEr © mencelupkan tissue ke daam air 5ol
mometer ke arah reservoir

3 < ICTmometer pada tempatnya
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