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ABSTRAK

Gastroenteritis merupakan inflamasi pada membran mukosa lambung dan usus
halus, yang diakibatkan karena kesalahan makan, maupun akibat gangguan secara
mikrobiologis. Manifestasi klinis gastroenteritis antara lain anoreksia, mual dan muntah,
nyeri abdominal atau nyeri perut. Jika gastroenteritis tidak segera di tangani akan
mengakibatkan dehidrasi seperti mata cekung, turgor kulit kembali lambat, lemas, bahkan
sampai tidak sadarkan diri. Tujuan penulisan ini untuk menggambarkan Pengelolaan
Kekurangan Volume Cairan Pada An.A dengan Gastroenteritis Akut di Ruang Amarilis RSUD
Ungaran.

Pengelolaan pasien kekurangan volume cairan dengan gastroeteritis akut dilakukan
selama 3 hari dengan pendekatan proses asuhan keperawatan. Pengkajian dilanjutkan
penegakan diagnosa keperawatan, intervensi, implementasi dan evaluasi. Tindakan
keperawatan yang dilakukan selama 3 hari yaitu, monitor tanda-tanda vital, monitor
dehidrasi, menghitung balance cairan.

Hasil pengelolaan didapatkan balance cairan +362 cc, konsistensi sudah lembek,
pasien kooperatif, dan sudah tidak lemas lagi.

Saran bagi orang tua di rumah sakit yaitu perlu memotivasi anak untuk memberikan
asupan cairan yang cukup agar kebutuhan cairan pasien adekuat.

Kata Kunci : Gastroenteritis, dehidrasi, kekurangan volume cairan
Kepustakaan :40(2010-2020)
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ABSTRACT

Acute gastroenteritis is inflammation mucus membrane on stomach and instestine,
resulted because wrong eat, or disruption on microbiologi. Clinical manifestation
gastroenteritis is anorexia, nausea, vomitus, abdominal pain. If gastroenteritis not quickly
handling will result dehydration such us concave eye, skin elastic slowly, faint, and sub
conscious. The objective of the study is to describe nursing care of The Management of Fluid
Volume Deficiency on Child.A with Acute Gastroenteritis in Amarilis Ward Ungaran Regional
Hospital

The Management of Fluid Volume Deficiency on Child.A with Acute Gastroenteritis
was done for 3 days with techniques for collecting data used nursing methodology,
including assessment which included physical examination, observation, investigation,
enforcement of nursing diagnoses, implementation and evaluation nursing care.
Implementation doing for 3 days is vital sign monitor, dehydration monitor, and fluid
balance count.

Saran bagi orang tua di rumah sakit yaitu perlu memotivasi anak untuk memberikan
asupan cairan yang cukup agar kebutuhan cairan pasien adekuat

The management results showed that fluid balance +362 cc, consistency soft,
patient kooperatif, and not faint.

It is suggested for parents in hospital is need motivated child for give fluid nutrition
enough that needed fluid patient adekuat.

Keywords : Gastroenteritis, dehydration, fluid volume deficiency
Literatures 140 (2010 - 2019)
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