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MOTTO DAN PERSEMBAHAN

MOTTO

“Maka sesungguhnya bersama kesulitan ada kemudahan”

(QS. Al-Insyirah: 5-6)

“Aku tau kamu hebat namun s’lamanya diriku pasti berkutat”

(Feast)

“Jangan terjebak dalam mimpi orang lain karena kamu lebih berharga dari itu,
hargai hidupmu, jalani dengan yakin dan percayalah semua baik-baik saja,
semesta mendukungmu karena kamu berharga”

(Kim Taehyung)

“Maybe I made a mistake yesterday, but yesterday’s me is still me. I am who I am
today, with all my faults. Tomorrow I might be a tiny bit wiser, and that's me, too.
These faults and mistake are what I am, making up the brightest stars in the
constellation of my life. I have come to love myself for who I was, who I am, and
who I hope to become”

(Kim Namjoon-BTS)

“Loving yourself is giving yourself what you want someone else to”
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1.

Untuk kedua orang tua tercinta, Mama dan Bapak yang menjadi alasasn
terbesar saya untuk terus berjuang. Terimakasih atas kasih sayang yang tak
pernah berkurang, doa yang selalu dipanjatkan disetiap sujud, pengorbanan
yang tidak pernah dihitung, serta kepercayaan yang selalu diberikan kepada
saya. Tidak ada kata yang mampu menggambarkan besarnya cinta dan
perjuangan yang tealh diberikan. Terimakasih telah menjadi tempat pulang,
tempat mengeluh, dan sumber kekuatan di setiap langkah kehidupan.
Semoga Allah SWT senantiasas melimpahkan kesehatan, umur yang
panjang, kebahagian, serta segala kebaikan Mama dan Bapak dengan
balasan yang berlipat ganda.

Untuk Kakak saya, terimakasih atas doa, dukungan, perhatian, motivasi,
serta kasih sayang yang selalu diberikan. Kehadiran kalian menjadi
pengingat bahwa saya tidak pernah berjuang sendirian. Semoga
kebersamaan dan kasih sayang dalam keluarga selalu terjaga.

Terimakasih untuk para Bapak dan Ibu dosen, khususnya dosen
pembimbing, saya mengucapkan terimakasih yang sebesar-besarnya atas
ilmu, arahan, bimbingan, kesabaran, kritik, dan saran yang telah diberikan
selama proses penyusunan KTI ini. Setiap masukan yang diberikan menjadi
pealajaran yang sangat berharga dalam perjalanan akademik maupun
kehidupan saya.

Untuk sahabat saya, terima kasih telah hadir, tidak hanya di saat-saat
bahagia, tetapi juga ketika saya merasa lelah, kehilangan semangat, dan
hampir menyerah. Dukungan, doa, motivasi, serta kebersamaan yang kalian
berikan menjadi kekuatan bagi saya untuk terus melangkah dan
menyelesaikan karya tulis ini. Terima kasih atas setiap tawa, perhatian, dan
nasihat yang selalu menguatkan. Kehadiran kalian mengajarkan bahwa

persahabatan sejati adalah saling mendukung dan tetap bertahan dalam
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setiap keadaan. Semoga persahabatan ini selalu terjaga dan menjadi
kenangan indah sepanjang perjalanan hidup kita.

. Untuk diriku sendiri, terima kasih telah bertahan dan tidak menyerah hingga
sampai di titik ini. Terima kasih telah melewati hari-hari yang penuh lelah,
air mata, keraguan, dan tetap memilih untuk bangkit. Maaf karena sering
membandingkan diri dengan orang lain dan lupa menghargai setiap proses
yang telah dilalui. Karya tulis ini menjadi bukti bahwa setiap doa,
pengorbanan, kerja keras, dan perjuangan yang dilakukan tidak pernah sia-
sia. Tidak apa-apa jika perjalananmu tidak selalu cepat, karena yang
terpenting adalah kamu terus berusaha dan tidak berhenti melangkah.
Teruslah menjadi pribadi yang kuat, rendah hati, dan penuh harapan. Terima
kasih, diriku. Aku bangga padamu. Semoga langkah setelah ini dipenuhi
keberanian, keberkahan, dan kebahagiaan. I'm proud of myself.

. Terakhir, penulis mempersembahkan Karya Tulis [lmiah ini special untuk
orang yang selalu bertanya kapan kamu wisuda dan kapan Karya Tulis
IImiah selesai? wisuda hanyalah bentuk seremonial akhir setelah melewati
berbagai proses, terlambat lulus atau tidak lulus tepat waktu bukanlah
sebuah kejahatan dan bukanlah sebuah aib. Alangkah kerdilnya jika
kecerdasan seseorang diukur dari cepat wisudanya, bukankah sebaik
baiknya Karya Tulis Ilmiah adalah Karya Tulis Ilmiah yang diselesaikan
entah itu tepat waktu maupun tidak.
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ABSTRAK

IMPLEMENTASI KOMPRES DAUN DADAP PADA ANAK DENGAN
HIPERTERMI

Putri, Cindy Silviana; Andodo, Candra; Harnawati, Riska Arsita

Latar belakang: Hipertermi merupakan kondisi meningkatnya suhu tubuh di atas
batas normal yang sering terjadi pada anak akibat proses penyakit, terutama infeksi.
Peningkatan suhu tubuh yang tidak segara ditangani dapat menyebabkan
komplikasi seperti dehidrasi, kejang demam, hingga penurunan kesadaran. Salah
satu tindakan nonfarmakologis yang dapat dilakukan untuk membantu menurunkan
senyawa aktif flavonoid, saponin, alkaloid, tanin, dan polifenol yang memiliki efek
pendinginan melalui mekanisme konduksi. Tujuan: Studi kasus ini bertujuan
untuk menggambarkan penerapan terapi kompres daun dadap dalam membantu
menurunkan suhu tubuh pada anak yang mengalami hipertermi. Metodologi:
penelitian ini menggunakan desain penelitian deskriptif dengan metode studi kasus.
Studi kasus dilakukan pada satu pasien anak usia 4 tahun dengan diagnose medis
febris yang mengalami masalah keperawatan hipertermi. Intervensi kompres daun
dadap dilakukan selama tiga hari berturut turut dengan durasi 15-30 menit setiap
tindakan. Pengumpulan data dilakukan melalui observasi, wawancara, pemeriksaan
suhu tubuh menggunakan termometer digital sebelum dan sesudah diberikan terapi
kompres daun dadap, serta dokumentasi asuhan keperawatan. Hasil: Setelah
dilakukan penerapan terapi kompres daun dadap selama tiga hari pada pasien anak
dengan hipertermi, terjadi penurunan suhu secara bertahap. Hasil pengukuran
menunjukkan suhu tubuh sebelum intervensi sebesar 38°C mengalami penurunan
menjadi 37,5°C setelah diberikan terapi kompres daun dadap. Terapi kompres daun
dadap menunjukkan adanya perubahan suhu tubuh ke arah rentang normal dan
dapat menjadi salah satu alternatif tindakan nonfarmakologis dalam membantu
mengatasi hipertermi pada anak. Rekomendasi: Bagi tenaga Kesehatan dan
kelurga diharapkan dapat mempertimbangkan penggunaan terapi kompres daun
dadap sebagai salah satu tindakan pendukung nonfarmakologis dalam membantu
menurunkan suhu tubuh pada anak dengan hipertermi, dengan tetap memperhatikan
klinis dan pemantauan suhu tubuh anak.

Kata kunci: Kompres daun dadap, hipertermi, anak, febris, suhu tubuh.
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ABSTRACT

IMPLEMENTATION OD DADAP LEAF COMPRESSES FOR CHILDREN
WITH HYPERTHERMIA

Putri, Cindy Silviana; Andodo, Candra; Harnawati, Riska Arsita

Background: Hyperthermia is a condition characterized by a body temperature
rising above normal limits, it frequently occurs in children due to disease processes,
particularly infection. Failure to promptly address elevated body temperature can
lead to complications such as dehydration, febrile seizures, and even a decrease in
consciousness. One nonpharmacological measure to help lower body temperature
is the application of dadap leaf compresses. Dadap leaves contain active
compounds such as flanovoids, saponins, alkaloids, tannins, and polyphenols that
possess antipyretic and anti-inflammatory properties, while also providing a
cooling effect through conduction. Objective: This case study aims to describe the
application of dadap leaf compress therapy in helping to lower the body
temperature of a child experiencing hyperthermia. Methodology: this study
employed a descriptive research design using a case study method. The study
focused on a single 4 year old pediatric diagnosed with fever and experiencing the
nursing diagnosis of hyperthermia. The dadap leaf compress intervention wa
administered for three consecutive day, with each session lasting 15-30 minutes.
Data collection involved observation, interviewa, body temperature measurements
using a digital thermometer (taken before and after the therapy), and
documentation of nursing care. Result: Following the three-day application of
dadap leaf compress therapy, the pediatric patient’s body temperature gradually
decreased. Measurements show a drop from 38°C prior to the intervention to 37,5°C
after the therapy. The dadap leaf compress therapy demonstrated a shift in body
temperature toward the normal range, indicating its potential as an alternative
nonpharmacological ~measure for managing hyperthermia in children.
Recommendations: Healtcare professionals and families are encouraged to
consider dadap leaf compress therapy as a supportive nonpharmacological
measure to help lower body temperature in children with hyperthermia, while
continuing to monitor the child’s clinical condition and temperature.

Keywords: Dadap leaf compress, hyperthermia, children, febrile, body temperature
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