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2
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3
 

ABSTRAK 

 

Latar belakang (I): Demam tifoid merupakan penyakit infeksi akut yang 

disebabkan oleh Salmonella typhi, dengan gejala utama berupa demam tinggi 

berkepanjangan. Salah satu masalah keperawatan yang umum pada pasien demam 

tifoid adalah hipertermi. Bila tidak ditangani dengan cepat, kondisi ini dapat 

menyebabkan komplikasi seperti dehidrasi, kejang, hingga penurunan kesadaran. 

Menurut WHO (2020), terdapat 11–20 juta kasus demam tifoid per tahun di dunia 

dengan angka kematian 128.000–161.000, dan 70% kasus terjadi di Asia. Di 

Indonesia, penyakit ini bersifat endemik dengan angka kejadian mencapai 81 per 

100.000 penduduk. Di RSUD Waikabubak, Kabupaten Sumba Barat, jumlah 

kasus demam tifoid rawat inap mengalami peningkatan signifikan dari 12 pasien 

(2021), 25 pasien (2022), hingga 149 pasien (2023). Metode (M): Penelitian ini 

menggunakan desain deskriptif dengan pendekatan studi kasus pada dua pasien 

demam tifoid dengan diagnosis keperawatan hipertermi. Data diperoleh melalui 

wawancara, observasi, dokumentasi, dan pemeriksaan fisik. Hasil (R): Setelah 

dilakukan intervensi kompres hangat selama tiga hari, suhu tubuh pasien menurun 

dari 38,8°C menjadi 36,3°C. Selain itu, terjadi perbaikan kondisi klinis seperti 

kulit lebih segar, tidak menggigil, dan pasien merasa lebih nyaman. Diskusi (D): 

Hasil ini menunjukkan bahwa terapi kompres hangat efektif sebagai intervensi 

non-farmakologis dalam menurunkan hipertermi. Intervensi ini aman, mudah 

diterapkan, dan dapat menjadi pendamping terapi farmakologis seperti antipiretik. 

Kompres hangat juga dapat dilakukan oleh perawat maupun keluarga sebagai 

bentuk pertolongan pertama pada demam tinggi. 

Kata Kunci: Demam Tifoid, Hipertermi, Kompres Hangat, Intervensi 

Keperawatan. 
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