
BAB VI 

PENUTUP  

  

A. Simpulan  

1. Dari hasil pengkajian didapatkan hasil bahwa An.M sudah mengalami demam dan juga 

pilek sejak 2 hari yang lalu. Ibu klien mengatakan penyebab An.M terkena demam 

adalah karena cuaca yang tidak menentu kemudian ibu klien dan klien sering pulang 

larut malam karena ibunya harus menjaga kakeknya yang sedang dirawat dirumah sakit. 

Tidak ada ditemukan kejang dan tanda bahaya umum lainnya. Tidak ada ditemukan 

batuk dan sukar bernafas. TTV didapatkan suhu 38oC, Nadi 92 x/menit, pernafasan 

22x/menit.  

2. Diagnosa keperawatan An.M dengan demam adalah hipertermia berhubungan dengan 

proses penyakit, kekurangan volume cairan berhubungan dengan asupan cairan kurang, 

dan ketidak seimbangan nutrisi kurang dari kebutuhan tubuh.  

3. Rencana asuhan  keperawatan yang dilakukan pada An.M dengan demam adalah 

perawatan demam, monitor tanda-tanda vital, manajemen cairan, monitor cairan, 

manajemen hipovolemi, manajemen lingkungan: kenyamanan, 

4. Implementasi keperawatan yang dilakukan kepada An.M dengan demam disesuaikan 

dengan intervensi NIC secara teoritis yaitu, pendidikan kesehatan tentang kompres 

Aloevera, penanganan demam dengan penerapa Evidance Base Practice kompres 

Aloevera untuk menurunkan suhu tubuh, manajemen kenyamanan lingkungan serta 

terapi bermain bagi anak.  



5. Hasil evaluasi asuhan  keperawatan pada An.M dengan demam selama 5 hari 

didapatkan hasil: hipertermia berhubungan dengan proses penyakit teratasi, resiko 

ketidakseimbangan volume cairan berhubungan dengan asupan cairan kurang dapat 

teratasi, dan hambatan rasa nyaman berhubungan dengan gejala penyakit teratasi.  

  

B. Saran  

1. Bagi Penulis 

Hasil penulisan karya ilmiah akhir ini diharapkan dapat menjadi referensi bagi perawat 

tentang pemberian kompres Aloevera untuk menurunkan suhu tubuh pada anak dengan 

demam.  

2. Bagi Institusi Pendidikan  

Karya ilmiah akhir ini diharapkan dapat bermanfaat dan dapat dijadikan referensi dan 

masukan dalam memberikan asuhan keperawatan tentang pemberian kompres Aloevera 

untuk menurunkan suhu tubuh pada anak dengan demam.  
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