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ABSTRAK 

Analisis Asuhan Keperawatan Melalui Intervensi Skin to Skin Pada An. A 

dan An.N Dengan Diagnosa Medis Dengue Hemorrhagic Fever (DHF) di 

Rumkital Marinir Cilandak 

Lukas Dwi Atmojo 
1
, Rizqi Nursasmitai

2*
 

 

Latar Belakang: :. Dengue Hemorrhagic Fever (DHF) adalah penyakit infeksi 

yang disebabkan oleh satu dari 4 virus dengue berbeda dan ditularkan melalui 

nyamuk terutama Aedes aegypti dan Aedes albopictus yang ditemukan di 

daerah tropis dan subtropis di antaranya kepulauan di Indonesia hingga bagian 

utara Australia Jumlah kasus di Amerika, Asia Tenggara dan Pasifik Barat 

telah melewati 1,2 juta kasus di tahun 2008 dan lebih dari 2,3 juta kasus di 

2010. Pada tahun 2013 dilaporkan terdapat sebanyak 2,35 juta kasus di 

Amerika, dimana 37.687 kasus merupakan DHF berat 

Tujuan: Menganalisis Asuhan Keperawatan Melalui Intervensi dengan 

Diagnosa Medis Dengue Hemorrhagic Fever di Rumkital Marinir Cilandak 

Implementasi: Tindakan keperawatan yang diberikan pada klien An. A dan 

An. N yang dilakukan pada tanggal 13 sampai 15 Desember 2023. 

Implementasi yang diberikan pada diagnosa keperawatan hipertermia 

dilakukan dengan pemberian teknik skin to skin dengan tujuan untuk 

menurunkan suhu yang demam pada An. A dan An. N. 

Hasil: Hasil evaluasi keperawatan pada masalah bersihan jalan napas tidak 

efektif berdasarkan catatan perkembangan menunjukkan bahwa, setelah 

diberikan Teknik skin to skin selama 3 hari pertemuan pada klien An. A dan 

An. N diperoleh data pada hari ke-3 tindakan keperawatan yaitu kedua klien 

mengalami penurunan suhu tubuh 

 

Simpulan dan Saran : Pemberian Teknik skin to skin berhasil mengatasi 

masalah hipertermia. Diharapkan keluarga melakukan skin to skin dapat 

diaplikasikan secara rutin dengan tujuan untuk menurunkan suhu yang tinggi 

ke suhu yang normal . 

 

Kata Kunci: Anak, DHF, skin to skin 
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