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R.S.U.MITRA SEJATI

Jin. AH Nasution No. 7 Telp. (061) 7875967

Pangkalan Masyhur Medan

No. : 2105/01/e/RSUMS/PKL/IV/2022 Medan, 11 April 2022
Lamplmn Bl
Hal : Izin Penelitian

Kepada Yth,

Ketua STIKes Mitra Husada

di_

Medan
Dengan hormat,

Berdasarkan surat yang kami terima Nomor 533/STIKes-
MHM/VIV2022, tertanggal 07 April 2022, perihal permohonan Izin
melaksanakan Penelitian bagi mahasiswa :

No. Nama NPM Jurusan/ Judul Penelitian
Prodi
5 Yuli 1919144017 Prodi Asuhan Keperawatan Pada
Hllaqamn Keperawatan | An. A Dengan Diare Akut
Azila Program Di Ruang Sakura RSU
Diploma Tiga | Mitra Sejati Medan Tahun
2022
|

Dengan ini kami menerangkan bahwasanya mahasiswa tersebut diatas diizinkan
untuk melaksanakan penelitian di RSU Mitra Sejati Medan selama tidak
menyalahi peraturan.

Demikian izin dari kami, semoga hasilnva nanti dapat bermanfaat. Terima kasih.
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SURAT PERSETUJUAN/INFORMED CONSENT

Medan, .../ ..../ .....
Saya yang bertanda tangan dibawah ini:
Nama
Umur
Alamat
No.Telepon
Menyatakan dengan sesungguhnya bahwa saya Setuju/Menolak *untuk dilakukan
tindakan berupa :
Yang dilakukan oleh Mahasiswa STIKes Mitra Husada Medan sebagai berikut :
Nama > Yuli Hikmatun Azila
NPM : 1919144017
Prodi : Diploma Tiga Keperawatan
Dari penjelasan yang diberikan, saya telah mengerti segala hal yang berhubungan
dengan tindakan tersebut.
Demikian surat persetujuan ini saya perbuat tanpa adanya paksaan dari pihak
manapun

Pasien Suami/Wali

Mahasiswa

(Yuli Hikmatun Azila)

75
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LEMBAR KEGIATAN BIMBINGAN KARYA TULIS ILMIAH (LTA)

No.Dokumen Halaman Tgl Berlaku REVISI
FM-PM-1.1V.Pd4-05/05-49-10 1 20 Apr 2022 00
Nama : Yuli Hikmatun Azila
Npm : 1919144017

Dosen Pembimbing

: Lisbet Gurning, SKp., M.Kep

Judul : Asuhan Keperawatan Anak Pada An.A Dengan Gangguan
Sistem Pencernaan : Diare Akut Di Ruang Sakura Rsu Mitra
Sejati Tahun 2022
TT
No Tanggal Topik Bimbingan Keterangan Pembimb
ing
1. 15 Apr 2022 Pengajuan Judul Perbaikan Judul
2. 18 Apr 2022 Perbaikan Judul Acc Judul
3. 20 Apr 2022 Survey awal penelitian Lanjut BAB 1,11
4, 24 Apr 2022 Perbaikan BAB I,11 Acc BAB 1,11
5. 28 Apr 2022 BAB IlI Acc BAB I
6. 02 Mei 2022 BAB IV Perbaikan BAB IV
7. 06 Mei 2022 Perbaikan BAB IV Acc BAB IV
8. 15 Mei 2022 BAB V Perbaikan BAB V
0. 23 Mei 2022 Perbaikan BAB V Acc BAB V
10. | 03 Jun 2022 Acc LTA Lanjut sidang LTA
11. | 06 Jun 2022 Sidang KTI Perbaikan Revisi
12. | 21 Jun 2022 Revisi LTA BAB | dan BAB IV | Acc Revisi BAB | dan
BAB IV
13. | 03 Nov 2022 Revisi kembali Acc Revisi
14. | 04 Nov 2022 Jilid lux
Diketahui Pembimbing
Prodi Keperawatan Program Diploma Tiga
Ka. Prodi

Martaulina S, SKM.,S.Kep.,Ns.,M.Kes

NIDN. 01-2109-7405
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: 1919144017
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2022
NO Masukan Penguji Yang diperbaiki
1. |BABI Susunan pengertian Demam Kejang
2. | BABII Perbaikan Pathway

Medan,06 Juni 2022

Penguji |

Martaulina S, SKM.,S.Kep.,Ns..M.Kes
NIDN: 01-2109-7405
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Hari/tanggal : Senin/06 Juni 2022

Jam : 16.00 Wib
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2022

NO Masukan Penguji Yang diperbaiki

1. | BABIII Menambahkan riwayat penyakit

dahulu
2. |BABIV Perbaikan dignosa keperawatan

Medan, 06 Juni 2022

Penguji 1l

Adelina Sembiring, S.Kep., NS., M.Kep
NIDN: 02-1078-102
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Ruang : Daring Zoom di Gedung A lantai 2
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2022
NO Masukan Penguji Yang diperbaiki
1. |BABIV Menambahkan evaluasi dihari ke 2
dan 3
2. | Daftar pustaka Perbaikan daftar pustaka

Medan, 06 Juni 2022

Penguji 111

Lisbet Gurning, SKp., M.Kep
NIDN: 01-2809-7803
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BERITA ACARA PERBAIKAN SKRIPSI/TUGAS AKHIR

No. Dokumen

Halaman Tgl Berlaku Revisi

FM-PM-1.1V.Pd2-05/22-07 1-1

18 Oktober 2017 00

Nama

NPM
Hari/Tanggal
Jam

Judul

Nama Dosen

Yuli Hikmatun Azila

1919144017

Sabtu, April 2022

15.00 — Selesai

Asuhan Keperawatan Pada An.A Dengan Gangguan
Sistem Pencernaan Diare Akut DiRuang Sakura
RSU Mitra Sejati Tahun 2022

Lisbet Gurning, SKp., M.Kep

No

Masukan Penguji

Yang diperbaiki

1. Perbaikan BAB | bagian
latar belakang ditambahkan
data- data terbaru tentang
diare

Menurut  Riskesdas 2018, prevalensi diare
berdasarkan diagnosis tenaga kesehatan sebesar 6,8%,
sedangkan berdasarkan gejala yang dialami adalah 8%.
Kelompok umur dengan prevalensi diare tertinggi
adalah kelompok usia 1-4 tahun yaitu sebesar 11,5%,
sedangkan pada bayi sebesar 9%. Untuk kelompok
umur di atas 75 tahun, juga memiliki prevalensi yang
cukup tinggi (7,2%) terutama pada wanita yang tinggal
di pedesaan nelayan karena memiliki pendidikan yang
relatif lebih rendah dibandingkan kelompok lain.
Sedangkan pada anak dibawah usia 5tahun, prevalensi
diare sebesar 11%.

Menurut data Riskesdas 2018, kejadian diare di
Provinsi Sumatera Utara adalah sebanyak 8,1%
kejadian. Sedangkan berdasarkan profil kesehatan Kota
Medan pada tahun 2018, angka kejadian diare adalah
sebanyak 55.351 kasus.

Perbaikan Bab Il mengenai
Teori tentang Diare harus

Diare adalah penyakit ditandai dengan perubahnya
bentuk tinja dengan intensitas buang air besar yang
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referensi terbaru

berlebihan lebih dari 3 kali dalam waktu satu hari
(Prawati & Haqi, 2019). dengan konsistensi lembek
atau cair, dan bahkan bisa hanya air dengan
frekuensinya lebih banyak (biasanya tiga kali atau
lebih) dalam satu hari. Sedangkan diare akut adalah
buang air besar yang terjadi pada bayi atau anak yang
sebelumnya sehat,di sertai dengan perubahan tinja
menjadi cair, atau tanpa lendir dan darah yang

berlangsung kurang dari 14 hari (Rospita et al., 2017).

Perbaikan pada BAB 4
pembahasan

1. Pengkajian

Hasil pengkajian ditemukan beberapa data klien, yaitu
Klien berusia 3 tahun dengan diagnosa medis diare.
Setelah dilalukan pengkajian pada klien didapatkan data
bahwa BAB klien cair tanpa ampas, dengan jumlah
frekuensi BAB 4-7 kali perhari dengan disertai adanya
mual, muntah,nafsu makan menurun, mukosa bibir
kering dan terjadi peningkatan suhu tubuh menjadi
39,6°C.

Berdasarkan hasil yang telah data yang disebutkan
diatas, maka peneliti menghubungkan dengan hasil
studiWijayaningsih (2013) yang menjelaskan bahwa
manifestasi klinik diare pada anak yaitu anak
cengeng,gelisah,suhu tubu meningkat, nafsu makan
berkurang,sering buang bair besar dengan konsisten tinja
cair atau encer.

2. Diagnosa Keperawatan

Berdasarkan ~ asuhan  keperawatan  yang
dikemukan oleh Nurarif dan Kusuma (2016) dan
mengacu pada standar diagnosa keperawatan PPNI
tahun 2018, maka diagnosa keperawatan yang dapat
ditegakan pada klien An. A vyaitu 1) Kekurangan
volume cairan berhubungan dengan kehilangan cairan
aktif, 2) Ketidakseimbangnya nutrisi kurang dari
kebutuhan berhubungan dengan mual muntah, 3)
Kurang pengetahuan keluarga berhubungan dengan
proses penyakit4. Hipertermi berhubungan dengan
paparan lingkungan yang panas ditandai dengan demam

3. Intervensi keperawatan

Tahap ketiga proses keperawatan adalah perencanaan
terhadap masalah yang dialami klien. Perencanaan
tindakan keperawatan pada An.A dengan diagnosa
keperawatan  hipovolemia  berhubungan  dengan
kehilangan cairan aktif yaitu observasi atanda-tanda
vital pasien, kaji terhadap adanya tanda-tanda dehidrasi,
kaji intake dan outputcairan, lakukan edukasi dengan
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mengajarkan  dan  menganjurkan  keluarga untuk
memberikan minum sedikit tapi sering,
kolaborasi:kolaborasi dengan tim medis dalam
pemberian obat dan cairan intravena.

Menurut panduan SIKI PPNI (2018), intervensi
keperawatan harus memuat 4 komponen yaitu
observasi, terapeutik, edukasi, kolaborasi, dan
menggunakan panduan SLKI (PPNI, 2019). Maka
intervensi yang sesuai dengan panduan PPNI tersebuti
alah sebagai berikut: Intervensi dan kriteria hasil pada
diagnosa keperawatan diare berhubungan dengan
fisiologis (proses infeksi) yaitu setelah dilakukan
intervensi keperawatan selama 3 x 24 jam diharapkan
eliminasi fekal pasien membaik ( L.03101 ) dengan
Kriteria hasil : konsistensi feses meningkat, frekuensi
defekasi/bab meningkat, peristaltik usus meningkat,
kontrol pengeluaran feses meningkat, nyeri abdomen
menurun dengan intervensi observasi : identifiksi
penyebab diare, identifikasi riwayat pemberian makan,
identifikasi gejala invaginasi, monitor warna, volume,
frekuensi, dan konsistensi tinja, monitor jumlah
pengeluaran diare, terapeutik : berikan asupan cairan
oral (oralit), pasang jalur intravena, berikan cairan
intravena, ambil sample darah untuk pemeriksaan darah
lengkap, ambil sample feses untuk kultur, jika perlu,
edukasi anjurkan manghindari makanan pembentuk gas,
pedas, dan mengandung laktosa, anjurkan makanan
porsi kecil dan sering secara bertahap, kolaborasi :
kolaborasi pemberian obat pengeras feses,kolaborasi
pemberian obatantimotilitas.

4. Implementasi keperawatan

Implementasi yang dilakukan pada klien dimulai pada
tanggal 12 April 2022 sampai dengan 14 April 2022
untuk diagnosa keperawatan hipovolemi berhubungan
dengan kehilangan cairan aktif dan defisit nutrisi
berhubungan dengan penurunan intake makanan sudah
dilakukan sesuai dengan intervensi asuhan keperawatan
yang telah disusun. Implementasi pada diagnosa
hipovolemi dengan kehilangan cairan aktif yang
dilakukan ialah kaji tanda-tanda vital pasien, kaji
tanda-tanda dehidrasi, kaji intake dan output cairan,
anjurkan keluarga untuk memberikan minum sedikit
tapi sering, dan kolaborasi dengan tim medis dalam
pemberian obat dan cairan, infus NaCl dengan jumlah
teteasan16x/menit dan pemberian oralit.

5.Evaluasi Keperawatan
Evaluasi keperawatan mengukur keberhasilan dari
rencana dan pelaksanaan tindakan keperawatan yang
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dilakukan dalam memenuhi kebutuhan klien. Penilaian
adalah tahap yang menentukan apakah tujuantercapai.
Evaluasi selalu berkaitan dengan tujuan yaitu pada
komponen kognitif, afektif, psikomotor, perubahan
fungsi dan tanda gejala yang spesifik ( Ifah & Ghofur,
2016).

Hasil evaluasi yang dilakukan pada klien terdapat
diagnosa teratasi setelah 3 hari dilakukan asuhan
keperawatan yaitu diagnosa hipovolemi berhubungan
dengan kehilangan cairan aktif dan diagnosa
keperawatan Ketidakseimbangan nutrisi kurang dari
kebutuhan tubuh berhubungan dengan mual dan
muntah dan diagnosa Kurang pengetahuan keluarga
berhubungan dengan proses penyakit

Perbaikan BAB | - VV

1. Perbaiki tulisan skripsi
sesuai panduan yang telah
diberikan.

Pada penulisan sudah di perbaiki sesuai dengan
panduan skripsi.

Martaulia Sina

Menyetujui,

Ka.Prodi

Medan, April 2022

prodi Keperawatan Program Diploma Tiga l‘embimbing

vy

Lisbet Gurning. SKp.. M.Kep
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