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ABSTRAK 

Diare merupakan salah satu penyebab utama morbiditas dan mortalitas anak 

diberbagai negara berkembang. Tujuan dari studi kasus ini adalah untuk 

menjelaskan asuhan keperawatan anak pada gastro enteritis dengan dehidrasi di 

ruang IKA 2 RSPAD Gatot Soebroto. Metode penelitian studi kasus ini sesuai 

dengan tindakan keperawatan yang dilakukan diruangan. Responden dalam 

penelitian ini berjumlah lima anak, dengan hasil semuanya mengalami perubahan 

pola defekasi lebih dari 3x dalam sehari dan terdapat ruam popok. Analisis data 

dilakukan dengan hasil masalah dapat teratasi, hasil evaluasi tidak terjadi ruam 

popok, dan penerapan olive oil pada perianal dapat menurunkan derajat ruam popok 

pada anak.  

 

 

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Ruam popok, Olive oil 

Referensi : 20 (2007-2014) 

 

 

 

 

 

 

 



ix 
 

 

ESA UNIVERSITY IS SUPERIOR 

FACULTY OF HEALTH SCIENCES 

NERS STUDY PROGRAMS 

Case Study Report, July 2018 

 

BERLIANO FAJAR. M 

2017-03-05-008 

 

NURSING CARE IN GASTROENTERITIS CHILDREN WITH 

DEHIDRATION IN GATOT IKA 2 SPACE, RSPAD SOEBROTO, 

JAKARTA PUSAT 

Xx + 5 chapters +102 pages + 38 tables + 1 

 

  ABSTRACT 

Diarhea is one of the main reasons of children morbidity and mortality in many 

developed countries. The aim of this case study is to explain children’s nursing for 

gastroenteritis with dehydration in room IKA 2 RSPAD Gatot Soebroto. The 

research methodology of this case study is confrom to in room nursing procedures. 

Resondents of this study are five children, and they have experienced defekasi 

patterns more than 3 times a day and there have been diaper rash. The results show 

that the problem has been overcome with no diaper rash occured. The application of 

olive oil on perianal may reduce the children’s diaper rash.  

 

Keywords: Nursing Care, Diaper Rash, Olive oil 
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DAFTAR LAMPIRAN 

 

Lampiran 1  SOP Pemberian Minyak Zaitun (olive oil) 

 


