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ABSTRAK
Kementrian Kesehatan RI

Politeknik Kesehatan Kemenkes Kupang
Program Studi DIl Keperawatan
Waingapu

MANAJEMEN EDUKASI UNTUK MENINGKATKAN STATUS HIDRASI
CAIRAN PADA PASIEN GASTROENTERITIS AKUT (GEA) DENGAN
MASALAH DIARE DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS KAWANGU

Latar belakang: Gastroenteritis akut (GEA) merupakan salah satu faktor etiologi
utama terjadinya diare pada populasi anak maupun dewasa. Apabila tidak dilakukan
intervensi yang adekuat, kondisi ini berpotensi menimbulkan komplikasi berupa
dehidrasi. Adapun tanda dan gejala dari GEA yaitu diare mual dan muntah,dan
masa berlangsungnya tergantung dari factor penyebabnya.Tujuan: Mampu
mengeksplorasi edukasi pemberian larutan gula garam dan pencegahan diare pada
pasien GEA Dengan Masalah Diare Di Wilayah Kerja Puskesmas kawangu
Kabupaten Sumba Timur. Metode: Penelitian ini menggunakan desain studi kasus
melalui asuhan keperawatan keluarga. terhadap 1 orang pasien. intervensi yang
akan di lakukan adalah pemberian larutan gula garam. Hasil: Setelah dilakukan
intervensi berupa pemberian larutan gula garam selama tiga hari, diperoleh hasil
bahwa frekuensi buang air besar pasien menurun menjadi kurang dari tiga kali per
hari, membran mukosa tampak lembab, serta turgor kulit membaik. Kesimpulan:
Pemberian LGG bisa mengatasi masalah keperawatan Diare pada pasien GEA di
wilayah kerja Puskesmas Kawangu. Saran: Temuan penelitian ini dapat menjadi
sumber informasi bagi pihak puskesmas dalam upaya peningkatan mutu pelayanan
kesehatan dan bagi institusi pendidikan dapat digunakan Hasil penelitian ini dapat
dimanfaatkan sebagai referensi pembelajaran dan pengembangan ilmu, khususnya
terkait Asuhan Keperawatan Keluarga pada pasien GEA, baik bagi dosen maupun
mahasiswa.

Kata kunci : Diare, Edukasi Larutan Gula Garam dan Gastro
Enteritis Akut.

Kepustakaan : 22 (2018-2024)
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