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ABSTRAK 

 

Ardiansyah (P00320020099) Gambaran Penerapan Pemberian Kompres Air 

Hangat Terhadap Penurunan Suhu Tubuh Pada Anak Dengan Febris Di 

RSUD Kota Kendari. Pembimbing 1 (Samsuddin, S.Kep.,Ns.,M.Kep) 

Pembimbing 2 (Dali, SKM.M.Kes). 
 
 

Latar Belakang: Febris merupakan keadaan suhu tubuh diatas  normal sebagai 

akibat   peningkatan pusat pengatur suhu  dihipotalamus. Penyakit yang ditandai 

dengan adanya demam yang  dapat menyerang system  tubuh. Tujuan: Penerapan 

terapi pemberian kompres air hangat terhadap penurunan suhu tubuh pada anak 

Manfaat: Setelah diberikan terapi kompres hangat dapat membantu menurunkan 

suhu tubuh pada pasien febris. Metode: Studi kasus deskriftif pada 1 orang subjek 

anak dengan diagnosa medis febris dengan masalah keperawatan utama hipetermia 

dan akan diberikan terapi kompres hangat. Hasil: Penelitian ini menunjukkan 

bahwa terapi kompres hangat selama 4 hari dengan frekuensi 2 kali sehari pada 

pagi dan siang hari dengan daerah kompres pada dahi, leher, dan sela paha 

mengalami penurunan termoregulasi dengan menggigil menurun, kulit merah 

menurun, suhu tubuh menurun, suhu kulit menurun. Kesimpulan: Dari hasil studi 

kasus ini diperoleh termoregulasi menurun setelah pasien diberikan terapi kompres 

hangat. Saran: Melalui penelitian ini diharapkan perawat dapat melakukan 

tindakan terapi kompres hangat untuk menurunkan suhu tubuh pada pasien anak 

yang mengalami febris. 

 
 

 

Kata kunci : Febris, Hipetermia, Terapi Kompres Hangat 
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ABSTRACT 

 

Ardiansyah (P00320020099) Description of the Application of Applying 

Warm Water Compresses to Lowering Body Temperature in Children with 

Febrile at Kendari City Hospital. Supervisor 1 (Samsuddin, 

S.Kep.,Ns.,M.Kep) Advisor 2 (Dali, SKM.M.Kes). 

 

 

Background: Febrile fever is a state of body temperature above normal as a result 

of an increase in the temperature regulating center in the hypothalamus. Disease 

characterized by a fever that can attack the body's system. Purpose: Application of 

warm water compress therapy to decrease body temperature in children. Benefits: 

After being given warm compress therapy can help lower body temperature in 

febrile patients. Methods: A descriptive case study on 1 child subject with a 

medical diagnosis of fever with the main nursing problem being hyperthermia and 

receiving warm compress therapy. Results: This study showed that warm compress 

therapy for 4 days with a frequency of 2 times a day in the morning and afternoon 

with compress areas on the forehead, neck and groin decreased thermoregulation 

with decreased chills, decreased red skin, decreased body temperature, skin 

temperature decrease. Conclusion: From the results of this case study, it was found 

that thermoregulation decreased after the patient was given warm compress 

therapy. Suggestion: Through this research, it is hoped that nurses can perform 

warm compress therapy measures to reduce body temperature in pediatric patients 

who experience fever. 
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