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ABSTRACT  

Hyperthermia is an increase in body temperature caused by hormonal imbalance, metabolic disorders, drug 

addiction, increased environmental temperature or exposure to external heat which causes a mismatch of heat 

formation and loss. Hyperthermia is an increase in body temperature that can occur, namely >37.5°C measured 

in the child's axillae or a temperature of >38°C measured in the anus, without being accompanied by an increase 

in temperature (thermoregulation) in the hypothalamus. To conduct this case study to find differences regarding 

the provision of a Tepid Water Sponge compress to a child with hyperthermia. Method This case study with a 

descriptive study approach was conducted on both hyperthermia patients with the same problem of involvement. 

Results After 3 days of applying the Tepid Water Sponge compress, the result was a decrease in body temperature 

given to large blood vessels such as the neck, both armpits, both groin folds for 15 minutes, in the first patient the 

temperature before compressing showed the result was 380C after compressing temperature to 37.80C. In the 

second patient, the temperature before compressing showed a result of 39.10C, after compressing the temperature 

became 380C. Conclusion the application of a Tepid Water Sponge compress is very effective in reducing body 

temperature in children who experience hyperthermia. 

 

Keywords : Hyperthermia, Body Temperature, Tepid Water Sponge. 

 

ABSTRAK 

Hipertermia suatu peningkatan suhu tubuh yang disebabkan oleh ketidakseimbangan hormon, gangguan 

metabolisme, kecanduan obat, peningkatan suhu lingkungan atau paparan panas eksternal yang menyebabkan 

ketidakseimbangan pembentukan dan kehilangan panas. Hipertermia ialah peningkatan suhu tubuh yang dapat 

terjadi yaitu >37,5ºC diukur pada aksila anak atau suhu >38ºC diukur pada anus, tanpa disertai peningkatan suhu 

(termoregulasi) di hipotalamus. Tujuan dilakukan studi kasus ini untuk mendapatkan perbedaan mengenai 

pemberian kompres Tepid Water Sponge pada anak dengan Hipertermia. Metode studi kasus dengan pendekatan 

deskriptif studi ini dilakukan pada kedua pasien Hipertermia dengan masalah keperawatan yang sama. Hasil 

setelah 3 hari pemberian kompres Tepid Water Sponge didapatkan hasil adanya penurunan suhu tubuh yang 

diberikan pada pembuluh darah besar seperti leher, kedua ketiak, kedua lipatan paha selama 15 menit, pada pasien 

pertama suhu sebelum dilakukan kompres menunjukkan hasil 380C sesudah dilakukan kompres suhu menjadi 

37,80C. Pada pasien kedua suhu sebelum dilakukan kompres menunjukkan hasil 39,10C, sesudah dilakukan 

kompres suhu menjadi 380C Kesimpulan pemberian kompres Tepid Water Sponge sangat efektif dalam 

menurunkan suhu tubuh pada anak yang mengalami Hipertermia. 

 

Kata Kunci : Hipertermia, Suhu Tubuh, Tepid Water Sponge. 
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PENDAHULUAN 

Latar Belakang  

Hipertermia suatu peningkatan suhu tubuh yang 

disebabkan oleh ketidakseimbangan hormon, 

gangguan metabolisme, kecanduan obat, peningkatan 

suhu lingkungan atau paparan panas eksternal yang 

menyebabkan ketidakseimbangan pembentukan dan 

kehilangan panas. Hipertermia ialah peningkatan 

suhu tubuh yang dapat terjadi yaitu >37,5ºC diukur 

pada aksila anak atau suhu >38ºC diukur pada anus, 

tanpa disertai peningkatan suhu (termoregulasi) di 

hipotalamus. (Berutu, 2019).  

Kejang demam suatu penyakit saraf yang paling 

umum di masa kanak-kanak, terutama antara usia 6 

bulan dan 5 tahun. Kejang terjadi bila demam 

disebabkan oleh infeksi yang menyerang jaringan 

ekstrakranial, seperti tonsilitis, otitis media akut, dan 

bronkitis. (Agustina, 2022).    

Prevalensi kejang demam dilaporkan mengalami 

peningkatan insiden di Asia sebesar 80% sampai 90% 

di seluruh dunia. 14.252 kasus kejang demam tercatat 

di Indonesia (Kemenkes RI, 2020). Pada tahun 2021 

di Indonesia sebanyak 73.518 kasus DBD. Prevalensi 

tahun 2021 kasus DBD di DKI Jakarta sebanyak 

4.745 kasus (Kemenkes RI, 2021) 

Berdasarkan data yang diperoleh di Rumah Sakit 

Sumber Waras dari bulan Juni 2022 sampai Maret 

2023 sebanyak 1.347 kasus. Pasien DHF sebanyak 95 

kasus (0,07%) dan kasus kejang demam sebanyak 

113 kasus (0,08%) anak yang dirawat inap dengan 

Hipertermia. 

Dampak lain dari demam pada anak jika tidak 

segera ditangani dengan baik dan benar dapat 

menimbulkan komplikasi demam seperti kejang 

demam, epilepsi, cedera kepala, dan meningitis 

(Agustina, 2022). Upaya penanganan terhadap 

Hipertermia dapat dilakukan dengan 2 tindakan yaitu 

secara farmakologis dan non farmakologis. Tindakan 

farmakologis dilakukan dengan pemberian obat 

antipiretik. Sedangkan tindakan secara non 

farmakologis melalui pemberian cairan oral yang 

lebih banyak dari biasanya, penggunaan pakaian 

yang menyerap keringat, dan melakukan Tepid Water 

Sponge (Rahmatika et al., 2022) 

Tepid Water Sponge tindakan salah satu prosedur 

untuk meningkatkan kontrol kehilangan panas tubuh 

melalui evaporasi dan konduksi, yang dilakukan pada 

pasien dengan demam tinggi.  Melalui proses 

konduksi panas dari kompres dengan waslap dan 

evaporasi yang diperoleh dari pengusapan pada tubuh 

sehingga terjadi proses penguapan menjadi keringat. 

Tujuan Tepid Water Sponge adalah untuk penurunan 

suhu tubuh pada pasien Hipertermia (Albayani, 

2022). 

Penatalaksanaan dilakukan pada waktu 15 

sampai 20 menit dalam 1 kali pelaksanan. Panas dari 

kompres tersebut merangsang vasodilatasi sehingga 

mempercepat proses evaporasi dan konduksi, pada 

akhirnya dapat menurunkan suhu tubuh (Mulyani & 

Lestari, 2020). Terapi Tepid Water Sponge efektif 

terhadap penurunan suhu tubuh karena kompres 

block diberikan pada tempat yang memiliki 

pembuluh darah besar, sehingga mengakibatkan 

peningkatan sirkulasi serta peningkatan tekanan 

kapiler. Pemberian kompres Tepid Water Sponge 

diberikan tindakan pada lima titik (leher, 2 ketiak, 2 

pangkal paha) (Putri et al., 2020) hal ini berkaitan 

dengan hasil penelitian menunjukkan bahwa Tepid 

Sponge Bath lebih efektif dalam menurunkan suhu 

tubuh anak dengan demam dibandingkan dengan 

kompres air hangat.  

Asuhan Keperawatan yang didapatkan dengan 

masalah Hipertermia pada anak ada tiga diagnosa dan 

perencanaan yaitu, Hipertermia berhubungan dengan 

Dehidrasi (SDKI: D.0130) dengan kriteria hasil: 

Termoregulasi dan ekspektasi membaik (kulit merah, 

kejang, pucat dan suhu tubuh) (SLKI: L.14134) dan 

intervensi yang dilakukan adalah Manajemen 

Hipertermia (SIKI: I.15506). Risiko Cedera ditandai 

dengan perubahan sensasi (SDKI: D.0136) dengan 

kriteria hasil: Tingkat Delirium dan ekspektasi 

menurun (gelisah menurun dan pola tidur membaik) 

(SLKI: L.0905) dan intervensi yang dilakukan adalah 

Manajemen Kesehatan Lingkungan (SIKI: I.14513). 

Hipovolemia berhubungan dengan kekurangan 

intake cairan (SDKI: D.0023) dengan kriteria hasil: 

Status Cairan dan ekspektasi membaik (turgor kulit, 

perasan lemah, keluhan haus, membran mukosa, dan 

intake cairan) (SLKI: L.03028) dan intervensi yang 

dilakukan adalah Manajemen Hipovolemia (SIKI: 

I.03116). 

Menurut (Hastuti et al., 2021) dengan judul 

“Effectiveness Of Tepid Sponge Compresses And 

Plaster Compresses On Child Typhoid Patients with 

Fevers”. Metode penelitian Quasy Eksperimen 

pendekatan pretest and posttest two group design. 

Hasil penelitian Tepid Water Sponge dalam 

pelaksanaan asuhan keperawatan untuk menurunkan 

suhu tubuh pada pasien demam. 

Menurut (Albayani, 2022) dengan judul 

“Pemberian Water Tepid Sponge pada Anak dengan 

Hipertermia”. Metode penelitian deskriptif 

pendekatan studi kasus. Hasil penelitian Tepid Water 

Sponge Pasien pertama dan kedua didapat 

menurunkan suhu tubuh pada anak dengan 

Hipertermia. 

Menurut (Iqra et al., 2023) dengan judul 

“Penerapan Tepid Sponge Pada Asuhan Keperawatan 

Pasien Hipertermia Di Rsud Kabupaten Mamuju”. 

Metode penelitian deskriptif studi kasus. Hasil 

penelitian Tepid Water Sponge Asuhan keperawatan 

pasien Hipertermia dapat menurunkan suhu tubuh 

dengan efektif.  

Berdasarkan fenomena dan beberapa peneliti 

tersebut maka peneliti tertarik untuk melakukan 

Karya Tulis Ilmiah dengan judul “Asuhan 

Keperawatan Pemenuhan Rasa Aman Nyaman Pada 

Pasien Hipertermia Dengan Teknik Tepid Water 

Sponge Di Rumah Sakit Sumber Waras”. 
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Rumusan Masalah  

Berdasarkan fenomena dan beberapa peneliti 

tersebut maka rumusan masalah pada Studi kasus 

dengan judul “Asuhan Keperawatan Pemenuhan 

Rasa Aman Nyaman Pada Pasien Hipertermia 

Dengan Teknik Tepid Water Sponge Di Rumah Sakit 

Sumber Waras”. 

Tujuan Penelitian   

Berisi tujuan dari penelitian. 

1. Tujuan Umum  

Diharapkan dari studi kasus ini peneliti dapat 

lebih memahami tentang penerapan Tepid Water 

Sponge mempertahankan suhu tubuh dalam 

kisaran normal pada pasien Hipertermia. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mampu melakukan pengkajian keperawatan 

anak dengan masalah keperawatan 

Hipertermia  

b. Mampu menetapkan diagnosa keperawatan 

anak dengan masalah keperawatan 

Hipertermia  

c. Mampu menyusun intervensi pada pasien 

anak dengan masalah keperawatan 

Hipertermia  

d. Mampu melakukan implementasi 

keperawatan pada pasien anak dengan 

masalah keperawatan Hipertermia  

e. Mampu melakukan evaluasi keperawatan 

pada pasien anak dengan masalah 

keperawatan Hipertermia 

f. Mampu menganalisa perbedaan dan 

persamaan terhadap dua pasien anak dengan 

masalah keperawatan Hipertermia 

 

Manfaat Penilitian  

Menjelasakan manfaat dari penelitian. 

1. Bagi masyarakat  

Dapat meningkatkan kesehatan masyarakat 

khususnya melalui teknik Tepid Water Sponge 

untuk menurunkan suhu tubuh 

2. Bagi peneliti  

Dapat menambah wawasan dan sumber informasi 

mengenai “Asuhan Keperawatan Pemenuhan 

Rasa Aman Nyaman Pada Pasien Hipertermia 

Dengan Teknik Tepid Water Sponge Di Rumah 

Sakit Sumber Waras”. 

3. Bagi institusi  

Hasil peneliti dijadikan alternatif pilihan perawat 

dalam memilih intervensi teknik Tepid Water 

Sponge 

 

METODE PENELITIAN 

Menjelasakan metode yang dipakai dalam 

penelitian. Penelitian ini menggunakan metode 

deskriptif analitik melalui pendekatan asuhan 

keperawatan pada kedua pasien yang meliputi 

pengkajian keperawatan, diagnosa keperawatan, 

perencanaan keperawatan, implementasi 

keperawatan, dan evaluasi keperawatan.   

Subyek studi kasus ini menggunakan dua pasien 

Hipertermia di Rumah Sakit Sumber Waras. 

Penentuan tujuan penelitian berdasarkan kriteria 

yaitu_: 

1. KriteriaCInklusi: 

a. Pasien anak yang mengalamiiHipertermia 

b. Kesadaran composmentis 

c. Jenis kelamin perempuan dan laki-laki 

d. Mengalami demam >37,5oc 

e. Pasien/keluarga yang bersedia menjadi 

responden 

2. Kriteria Eksklusi: 

a. Pasien yang baru lahir 

b. Pasien/keluarga yang tidak bersedia 

menjadi responden 

c. Suhu <37,5oC 

 

DEFENISI OPERASIONAL 

1. Hipertermia ialah suatu kondisi dimana suhu 

tubuh meningkat diatas batasan normal, dan 

merupakan tanda gejala dari suatu penyakit. 

Terutama pada Hipertermia berhubungan dengan 

infeksi. 

2. Anak usia 1-18 tahun memiliki kebutuhan 

seperti fisik, psikologis, sosial dan spiritual.  

3. Terapi Tepid Water Sponge suatu tindakan 

dengan menggunakan waslap yang dicelupkan 

ke dalam air hangat lalu ditempelkan pada 

bagian leher, kedua ketiak, kedua lipatan paha, 

perut. Sehingga memppertahankan suhu dalam 

batas kisarann normal. Terapi ini dilakukan 

selama 15 menit selama 1 hari jika suhu tubuh 

>37,5°C. 
 

HASIL  

Berdasarkan hasil penelitian pada kedua pasien 

diketahui pre test dan post test mengalami penurunan 

suhu setelah tindakan kompres Tepid Water Sponge 

selama 15 menit dalam waktu 1 pelaksanaan 

sehingga tidak terjadi suhu tubuh meningkat pada 

pasien Hipertermia.  

 

Tabel 1. Kompres Tepid Water Sponge pada 

                   pasien pertama 

 

 

 Berdasarkan tabel 1 Membuktikan hasil 

perubahan suhu tubuh setelah dilakukan tindakan 

kompres Tepid Water Sponge pada pasien pertama, 

dari hari pertama sampai dengan hari ketiga dalam 

tindakan kompres Tepid Water Sponge terdapat hasil 

penurunan suhu tubuh di hari pertama yaitu 0,20C, 

hari kedua turun sebanyak 1,30C, dan hari ketiga 

turun 0,80C. 

 

Observasi 

Pasien pertama 

 Pre Post Selisih 

Hari ke-1 380C 37,80C 0,20C 

Hari ke-2 38,60C 37,30C 1,30C 

Hari ke-3 37,60C 36,80C 0,80C 
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Tabel 2. Kompres Tepid Water Sponge pada  

                   pasien kedua 

 

 Berdasarkan tabel 2 pasien kedua membuktikan 

hasil perubahan suhu tubuh setelah dilakukan 

tindakan kompres Tepid Water Sponge, pada hari 

pertama sampai dengan hari ketiga dalam tindakan 

kompres Tepid Water Sponge terdapat hasil 

menurunan suhu tubuh pada hari pertama yaitu 1,10C, 

hari kedua turun sebanyak 1,10C, dan hari ketiga 

turun 1,60C. 

 

PEMBAHASAN  

 Berdasarkan hasil pengkajian dilakukan bahwa 

dari kedua pasien memiliki karakteristik usia yang 

berbeda, yaitu dari usia 7 – 14 tahun. Pasien pertama  

usia 7 tahun dan pasien kedua 14 tahun. Berdasarkan 

jenis kelamin kedua pasien memiliki jenis kelamin 

laki-laki. Berdasarkan diagnosa medis, kedua pasien 

yaitu DHF. 

 Berdasarkan wawancara dan observasi peneliti 

menemukan munculnya masalah yang kemudian bisa 

dijadikan sebagai prioritas yang paling utama yaitu 

Hipertermia berhubungan dengan dehidrasi. 

 Diagnosa keperawatan yang muncul pada pasien 

pertama dan pasien kedua yang peneliti fokuskan 

hanya pada 1 diagnosa keperawatan yang dijadikan 

prioritas pada kedua pasien adalah Hipertermia 

berhubungan dengan dehidrasi. Menegakkan 

diagnosa ini dapat dibuktikan dengan adanya 

peningkatan suhu tubuh pada kedua pasien ini, untuk 

pasien pertama berdasarkan data objektif dengan 

hasil suhu 380C tidak jauh beda dengan pasien kedua 

berdasarkan data objektif dengan hasil suhu tubuh 

pasien kedua yaitu 39,10C, kedua pasien kulit terasa 

hangat. 
 Munculnya masalah Hipertermia ini ditandai 

dengan adanya kulit kemerahan, kejang, takikardi, 

takipnea, kulit terasa hangat, dan peningkatan suhu 

tubuh diatas kisaran normal. (Tim Pokja SDKI DPP 

PPNI, 2017) 

 Setelah peneliti melakukan informed concent 

kepada orangtua pasien untuk peneliti melakukan 

pemberian Tepid Water Sponge kepada pasien selama 

15 menit. Pada pengukuran menggunakan data dari 

variable yang sudah diukur dengan observasi. Pasien 

Hipertermia dengan suhu tubuh >37,50C akan 

dilakukan pengukuran suhu tubuh (pretest) untuk 

mengetahui suhu tubuh pasien dengan alat 

thermometer digital. Setelah pasien diberikan 

intervensi Tepid Water Sponge saat (posttest) 

dilakukan kembali pengukuran suhu. Berdasarkan 

hal tersebut dilakukan pemberian Tepid Water 

Sponge untuk mengetahui keefektifan dari masing 

perlakuan dan perbandingan antara pasien pertama 

dan pasien kedua. Hasil pretest dan posttest langsung 

dicatat pada lembar observasi. 

 Pelaksanaan intervensi yang dilaksanakan pada 

kedua pasien menunjukkan adanya penurunan suhu 

tubuh setelah diberikan Tepid Water Sponge ini 

sangat efektif bertujuan untuk menurunkan suhu 

tubuh, pemberian Tepid Water Sponge pada daerah 

dahi, dua  aksila, dan dua lipatan paha lebih efektif 

daripada Tepid Water Sponge yang dilakukan pada 

daerah leher, dua ketiak, dan dua lipatan paha lebih 

efektif yang mana terdapat pembuluh darah  besar , 

maka kulit akan mempercepat perpindahan panas 

dari tubuh  ke  kulit.(Yunianti Suntari et al., 2019) 

 Implementasi yang dilakukan pada pasien 

pertama dan pasien kedua yaitu memonitor tanda- 

tanda vital (mis. suhu tubuh, frekuensi nadi, frekuensi 

nafas dan tekanan darah), melakukan Tepid Water 

Sponge, menganjurkan memperbanyak minum, 

berkolaborasi pemberian antipiretik.  

 Berdasarkan peneliti dari (Putri et al., 2020) 

dapat disimpulkan bahwa tindakan Tepid Water 

Sponge lebih efektif dibandingkan dengan pemberian 

tindakan kompres hangat terhadap penurunan suhu 

tubuh pada pasien Hipertermia. Hal ini sesuai juga 

dengan penelitian (Iqra et al., 2023) 

 Berdasarkan penerapan Tepid Water Sponge 

yang telah dilakukan 15 menit dalam 1 pelaksanaan 

didapatkan hasil : pada pasien pertama sebelum 

dilakukan tindakan didapatkan suhu tubuh 380C 

menjadi suhu 37,80C dan pasien kedua suhu tubuh 

39,10C menjadi 380C.  

 Evaluasi ini merupakan tahap terakhir dari 

seluruh asuhan keperawatan, evaluasi sangat penting 

dalam proses tindakan keperawatan karena untuk 

mengetahui apakah tindakan keperawatan itu teratasi 

atau tidak, dalam hal ini sangat perlu mengevaluasi 

setiap tindakan dalam proses asuhan keperawatan 

untuk dapat tercapai atau tidak, jika tidak maka perlu 

pengkajian kembali apabila tindakan yang telah 

diberikan belum berhasil. 

 Hasil penelitian pada kedua variable kompres 

Tepid Water Sponge didapatkan hasil penurunan suhu 

tubuh dengan rata-rata 15 menit setelah diberikan 

tindakan. Rata-rata suhu tubuh pasien pertama 

sebelum dilakukan tindakan yaitu suhu 380C menjadi 

suhu 37,80C dan pasien kedua yaitu suhu 39,10C 

menjadi 380C. 

 Tindakan pemberian Tepid Water Sponge pre dan 

post suhu tubuh pre 38,50C rata-rata post 37,50C hasil 

penurunan suhu tubuh menjadi 10C (Yunianti Suntari 

et al., 2019).   

 Berdasarkan hasil (Berutu, 2019) dilakukan 

menggunakan lembar observasi terhadap pemberian 

Tepid Water Sponge pada penurunan suhu tubuh 

dengan pasien Hipertermia. Diketahui hasil 

penelitian pada ke-6 pasien Hipertermia sebelum 

diberikan Tepid Water Sponge pada pasien I adalah 

390C menjadi 370C, pasien II 38,60C menjadi 37,30C, 

 

Observasi 

Pasien kedua 

 Pre Post Selisih 

Hari ke-1 39,10C 380C 1,10C 

Hari ke-2 37,90C 36,80C 1,10C 

Hari ke-3 37,60C 360C 1,60C 
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pasien III 380C menjadi 370C, pasien IV 37,80C 

menjadi 370C, pasien V 37,80C menjadi 36,50C, 

pasien VI 380C menjadi 370C. Hal ini dibuktikan 

bahwa Tepid Water Sponge efektif menurunkan suhu 

tubuh pada pasien Hipertermia. 

 Hasil pemberian Tepid Water Sponge lebih 

efektif menurunkan suhu tubuh (Hastuti et al., 2021) 

Berdasarkan hasil penelitian tindakan 

keperawatan Tepid Water Sponge pada pasien 

pertama dan kedua dapat disimpulkan bahwa asuhan 

keperawatan dengan pemberian Tepid Water Sponge 

didapatkan penurunan suhu tubuh pada pasien 

dengan Hipertermia. 

 

KETERBATASAN 

Peneliti memiliki keterbatasan studi kasus, yaitu: 

1. Tindakan kompres Tepid Water Sponge sudah 

dilakukan sesuai harapan peneliti, pada kedua 

pasien berhasil menurunkan suhu tubuh hingga 

batas normal, namun pada saat tindakan yang 

berulang untuk mengganti air agar tetap hangat 

juga dipengaruhi suhu ruangan yang dingin. 

2. Pasien pertama kurang nyaman dalam tindakan 

kompres Tepid Water Sponge pada bagian lipatan 

paha menjadi penghambat dalam pelaksanaan 

kompres hanya 3 titik yang dapat 

diimplementasikan yaitu kedua ketiak dan leher. 

3. Implementasi hari ke-2 pasien pertama kurang 

nyaman dengan kompres Tepid Water Sponge 

pada bagian lipatan paha karena merasa malu. 

 

KESIMPULAN 

1. Pengkajian pada pasien dengan diagnosa 

Hipertermia yang berfokuskan pada pengkajian 

anak. Pada penelitian ini data fokus pada pasien 

pertama dan kedua dengan keluhan demam naik 

turun terutama pada malam hari sehingga dapat 

dirumuskan diagnosa Hipertermia. 

2. Diagnosa keperawatan yang ditegakkan oleh 

peneliti adalah Hipertermia, diagnosa ini sesuai 

dengan (Tim Pokja SDKI DPP PPNI, 2017) 

3. Intervensi keperawatan yang sudah dilakukan 

oleh peneliti adalah pemberian kompres Tepid 

Water Sponge dilakukan dalam 1 kali sehari 

durasi 15 menit, dilakukan dengan washlap yang 

telah dibasahi air hangat. Bertujuan untuk 

menurunkan suhu tubuh. 

4. Implementasi keperawatan yang diberikan 

peneliti kepada kedua pasien dengan pemberian 

kompres Tepid Water Sponge. 

5. Evaluasi yang dilakukan pada penelitian 

didapatkan hasil dari kelolaan selama 3 hari 

dengan masalah Hipertermia. Diberikan 

kompres Tepid Water Sponge pada kedua pasien 

selama 15 menit menunjukkan hasil penurunan 

suhu tubuh pada pasien pertama sebanyak 

37,80C, pada pasien kedua adalah 380C. 

Berdasarkan hal tersebut permasalahan yang 

muncul pada kedua pasien dapat teratasi.  

 

SARAN  

Menjelaskan saran untuk peneliti/penelitiaan 

selanjutnya. 

1. Bagi Pasien  

Memperoleh pengalaman serta dapat 

menerapkan apa yang telah dipelajari dalam 

penanganan masalah Hipertermia pada pasien 

anak yaitu salah satunya dengan kompres Tepid 

Water Sponge. 

2. Bagi Perawat  

Hasil penilitian ini diharapkan meningkatkan 

mutu pelayanan asuhan keperawatan pada pasien 

hipertermia dengan diharapkan menurun suhu 

tubuh di rumah sakit. 

3. Bagi Peneliti 

Karya Tulis Ilmiah ini dapat meningkatkan ilmu 

dan pengetahuan bagi peneliti serta dapat lebih 

berkembang lagi dari jumlah partisipan dan 

sebagainya. 
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