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								    				    A. PENGERTIAN



Thypoid adalah penyakit infeksi sistemik akut yang disebabkan infeksi salmonella Thypi. Organisme ini masuk melalui makanan dan minuman yang sudah terkontaminasi oleh faeses dan urine dari orang yang terinfeksi terinfeksi kuman salmonella salmonella (Smeltzer (Smeltzer & Bare. 2012. epera!atan epera!atan "edika "edikall Bedah Bedah ##. $akart $akarta% a% '). '). Thypoi Thypoid d adalah adalah penyaki penyakitt infeks infeksii akut usus usus halus halus yang disebabkan disebabkan oleh kuman kuman salmonella  salmonella Thypi ("ans*oer+ Thypi ("ans*oer+ ,rif. 200-. apita Selekta edokteran+ $akarta % "edia ,esulapius.). /emam thypoid adalah suatu penyakit infeksi infeksi oleh bakteri bakteri salmonella thy pi dan bersifat endemi yang termasuk dalam penyakit menular ( ahyono+2010). Sedangkan menurut lseier  201+ demam thypoid adalah infeksi sistemik yang disebabkan oleh salmonella oleh salmonella thypi. thypi. $adi+ demam thypoid merupakan penyakit menular yang disebabkan oleh bakteri gram negatie negatie (bakteri (bakteri salmonella  salmonella thypi) thypi) yang merupakan sistem pertahan tubuh dan masuk melalui makanan dan minuman yang terkontaminasi.



B. ETIOLOGI



enyebab utama demam thypoid ini adalah bakteri salmonella thypi. Bakteri salmonella Bakteri salmonella thypi adalah thypi adalah berupa basil gram negatie+ bergerak rambut getar+ tidak berspora+ dan mempunyai tiga antigen yaitu O ( Somatik yang terdiri atas zat kompleks lipopolisakarida)+ antigen 3 (flagella)+ dan antigen 4#. /alam serum penderita terdapat zat (agglutinin) terhadap ketiga maam antigen tersebut. uman tubuh pada suasana aerob dan fakultatif anaerob pada suhu 156 71 o (optimum 8o) dan p3 pertumbuhan 96:. ;aktor penetus lainnya adalah lingkungan+ sistem imun yang rendah+ feses+ urin+ makanan atau minuman yang terkontaminasi+ fomitus dan lain sebagainya. enyebab penyakit thypoid adalah kuman salmonella thyposa salmonella parathypi ,+B+ dan  memasuki saluran penernaan. enularan salmonella enularan salmonella thypi dapat thypi dapat ditularkan berbagai ara+ yang dikenal dengan 5 ; yaitu ;ood (makanan)+ ;ingers (*ari tangan


"akanan dan minuman minuman yang yang terkontam terkontaminasi inasi bakteri bakteri salmonell salmonellaa thypi thypi "akanan "akanan mentah mentah atau atau belum belum masak  masak  urang urangnya nya sanita sanitasi si dan higien higienita itass /aya /aya tahan tahan tub tubuh uh yang yang menu menuru russ



 C. TANDA DAN GEJALA & MANIFESTASI



"enuru "enurutt ngasti ngastiyah yah (2008% (2008%28) 28)++ demam demam thypoi thypoid d pada pada anak biasany biasanyaa lebih lebih ringan ringan daripada orang de!asa. "asa tunas 10620 hari+ yang tersingkat 7 hari *ika infeksi ter*adi melalui makanan+ sedangkan *ika memelalui minuman yang terlama 0 hari. Selama inkubasi mungkin ditemukan ge*ala prodromal+ perasaan tidak enak badan+ nyeri+ lesu+ nyeri kepala+ pusing dan tidak bersemangat+ kemudian ge*ala klinis yang biasanya ditemukan+ yaitu % 1. /emam  pada kasus yang khas+ demam berlangsung  minggu bersifat febris remitten dan suhu tidak tidak tinggi tinggi sekali sekali.. "inggu "inggu pertam pertama+ a+ suhu suhu tubuh tubuh berangs berangsur6 ur6angs angsur ur naik naik setiap setiap hari+ hari+ menurun pada pagi hari dan mreningkat lagi pada sore dan malam hari. /alam minggu ketiga suhu tubuh berangsur6angsur turun dan normal kembali. 2. 'anggua 'angguan n pada pada salu saluran ran penern penernaan aan ada mulut terdapat nafas berbau tidak sedap+ bibir kering dan peah6peah peah6peah ( ragaden). ragaden). lidah tertutup selaput putih kotor ( oated tongue )+ u*ungnya dan tepinya kemerahan. ada abdomen dapat ditemukan keadaan perut kembung. 3ati dan =impa membesar  disertai nyeri dan peradangan. . 'ang 'anggu guan an kes kesad adar aran an >mumnya >mumnya kesadaran kesadaran pasien pasien menurun+ menurun+ yaitu yaitu apatis sampai samnolen. samnolen. $arang $arang ter*adi ter*adi supor supor++ koma koma atau atau gesi gesila lah h (ke (keual ualii peny penyaki akitt bera beratt dan terh terham amba batt mens mensapa apatk tkan an  pengobatan). 'e*ala lain yang yan g *uga dapat ditemukan pada punggung dan anggota gerak  dapat ditemukan reseol+ yaitu bintik6bint bintik6bintik ik kemerahan kemerahan karena emboli hasil dari kapiler  kapiler  kulit+ yang ditemukan pada minggu pertama demam+ kadang6kadang ditemukan pula trakikardi dan epistaksis. 7. ?elaps ?ela ?elaps ps (kam (kambuh buh)) ialah ialah beru berula langn ngnya ya ge*a ge*ala la penya penyaki kitt dema demam m thyp thypoid oid++ akan akan teta tetap p  berlangsung ringan dan lebih singkat. Ter*adi Ter*adi pada minggu kedua setalah suhu badan normal kembali+ ter*adinya sukar diterangkan. "enurut teori relaps ter*adinya karena terdapa terdapatny tnyaa basil basil dalam dalam organ6 organ6org organ an yang yang tidak tidak dapat dapat dimusn dimusnahka ahkan n baik baik oleh oleh obat obat maupun obat zat anti.



Komplikasi



1. perforasi usus 2. perdarahan usus



5. olestatis 9. "eningitis+nsafalitis+ nselopati.



 . peritonitis 7. sepsis



8. Bronkopneumonia



(apita selekta kedokteran+2010) D. PATOFISIOLOGI



Bakteri salmonella Bakteri salmonella thypi bersama thypi bersama makanan atau minuman masuk kedalam tubuh melalui mulut. ada saat mele!ati lambung dengan suasana asam (p3 @ 2) banyak bakteri yang mati. keadaan keadaan6ke 6keadaa adaan n sepert sepertii alkorhi alkorhidir diria+ ia+gast gastrek rektom tomi+ i+ pengobat pengobatan an dengan dengan antagon antagonis is resept reseptor  or  histamine 32+ inhibitor pompa proton atau antasida dalam *umlah besar+ akan mengurangi dosis infeksi. infeksi. Bakteri yang masih masih hidup akan menapai usus halus. /i usus halus+ bakteri bakteri melekat  pada sel6sel mukosa dan kemudian menginasi sel mukosa dan menembus dinding usus+ tepatn tepatnya ya di ileum ileum dan *e*unum *e*unum.. sel6se sel6sell "+ sel epitel khusus khusus yang melapi melapisi si peyerAs peyerAs path+ path+ merupakan merupakan tempat internalisa internalisasi si  salmonella thypi. Bakteri menapai folikel limfe usus halus+ mengikuti aliran ke kelen*ar limfe mesentrika bahkan ada yang mele!ati sirkulai sistemik  sampai ke*aringan ?S di organ hati dan limpa. salmonella thypi mengalami multiplikasi di dalam sel fagosit mononulear di dalam folikel limfe+ kelen*ar limfe mesentrika+ hati dan limfe (Soedarmo+Su (Soedarmo+Su!armo !armo S oor!o+dkk.2 oor!o+dkk.2012. 012. Buku Ajar Infeksi & Pediatric Tropics. Tropics. $akart $akartaa % #/,#). Setelah melalui periode !aktu tertentu (periode inkubasi) yang lamanya ditentukan oleh  *umlah dan irulansi kuman serta respon imun pe*amu maka salmonella maka salmonella thypi akan keluar dari habitnya dan melalui duktus torasikus masuk ke dalam sirkulasi sistemik. /engan ara ini organisme organisme dapat menapai organ organ manapun+ akan tetapi tempat tempat yang disukai disukai oleh salmonella oleh salmonella thyp thypii adalah hati+ limpa+ sumsum tulang belakang+ kandung empedu dan peyerAs path dari ileum terminal. andung empedu dapat ter*adi baik seara langsung dari darah dan penyebaran retrograde dari empedu. kskresi organisme di empedu dapat menginasi ulang dinding usus atau dikeluarkan oleh tin*a. eran endotoksin dalam pathogenesis demam thypoid tidak *elas+ hal tersebut terbukti dengan tidak terdeteksinya endotoksin dalam sirkulasi penderita melalui  pemeriksaan limulus. /iduga endotoksin dari salmonella dari salmonella thypi menstimulasi thypi menstimulasi magrofag di dalam hati+ limpa+ folikel+ limfoma usus halus dan kelen*ar limfe mesenterika untuk memproduksi sitokinin dan zat6zat lain. roduk dari magrofag inilah yang dapat menimbulkan nekrosis sel+ sistem asular tidak stabil+ demam+ depresi sumsum tulang belakang+ kelainan pada darah dan



 menstimulasi sistem imunologik (Soedarmo+Su!armo S oor!o+dkk.2012. Buku  Buku Ajar Infeksi &  Pediatric Tropics. Tropics. $akarta  $akarta % #/,#). F. PEMERIKSAAN DIAGNOSTIK 



1.



emeriksaan leukosit /i dalam beberapa beberapa literatur literatur dinyatakan dinyatakan bah!a demam typhoid typhoid terdapat terdapat leukopenia dan



limposistosis relatif tetapi kenyataannya leukopenia tidaklah sering di*umpai. ada kebanyakan kasus demam typhoid+ *umlah leukosit pada sediaan darah tepi berada pada batas6batas normal  bahkan kadang6kadang terdapat leukosit !alaupun tidak ada komplikasi atau infeksi sekunder. Oleh karena itu pemeriksaan *umlah leukosit tidak berguna untuk diagnosa demam typhoid. 2.



emeriksaan S'OT /an S'T S'OT S'OT /an S'T pada demam demam typhoi typhoid d sering seringkal kalii mening meningkat kat tetapi tetapi dapat dapat kembali kembali



normal setelah sembuhnya typhoid. .



Biakan darah Bila biakan darah positif hal itu menandakan demam typhoid+ tetapi bila biakan darah



negatif tidak menutup kemungkinan akan ter*adi demam typhoid. 3al ini dikarenakan hasil  biakan darah tergantung dari beberapa faktor % a.



Teknik Teknik pemeriksaan =aboratorium 3asil pemeriksaan satu laboratorium berbeda dengan laboratorium yang lain+ hal ini



disebabkan oleh perbedaan teknik dan media biakan yang digunakan. aktu pengambilan darah yang baik adalah pada saat demam tinggi yaitu pada saat bakteremia berlangsung.  b.



Saat pemeriksaan selama per*alanan enyakit Biakan Biakan darah darah terhad terhadap ap salmon salmonell ellaa thypi thypi terutam terutamaa positi positiff pada minggu minggu pertam pertamaa dan



 berkurang pada minggu6minggu berikutnya. ada !aktu kambuh biakan darah dapat positif  kembali. .



4aksinasi 4aksinasi di masa lampau 4aksinasi terhadap demam typhoid di masa lampau dapat menimbulkan antibodi dalam



darah klien+ antibodi ini dapat menekan bakteremia sehingga biakan darah negatif. d.



engobatan dengan obat anti mikroba Bila klien sebelum pembiakan darah sudah mendapatkan obat anti mikroba pertumbuhan



kuman dalam media biakan terhambat dan hasil biakan mungkin negatif. e.



>*i idal



 >*i !idal adalah suatu reaksi aglutinasi antara antigen dan antibodi (aglutinin). ,glutinin yang yang spesif spesifik ik terhada terhadap p salmon salmonell ellaa thypi thypi terdapa terdapatt dalam dalam serum serum klien klien dengan dengan typhoi typhoid d *uga *uga terdapat pada orang yang pernah diaksinasikan. ,ntigen yang digunakan pada u*i !idal adalah suspensi salmonella yang sudah dimatikan dan diolah di laboratorium. Tu*uan dari u*i !idal ini adalah adalah untuk untuk menent menentukan ukan adanya adanya agluti aglutinin nin dalam dalam serum serum klien klien yang yang disang disangka ka mender menderita ita tthypoid. >*i !idal dilakukan untuk mendeteksi adanya antibody terhadap kuman Salmonella typhi typhi.. >*i >*i !idal !idal dikat dikatak akan an berni bernila laii bila bila terd terdap apat at kenai kenaika kan n tite titerr !ida !idall 7 kali kali lipat lipat (pad (padaa  pemeriksaan ulang 568 hari) atau titer !idal O C 1


os ossibl siblee



ase ase



deng dengan an



anam anamne nessis



dan dan



pem pemeri eriksaa ksaan n



fisi fisik k



dida didapa patk tkan an



ge*a ge*alla



demam+ demam+gang ganggua guan n salura saluran n erna+ erna+ ganggua gangguan n pola pola buang buang air besar besar dan hepato< hepato


robable ase telah didapatkan ge*ala ge*ala klinis lengkap atau hampir lengkap+ serta didukung



oleh gambaran laboraorium yang menyokong demam tifoid (titer !idal O C 1


/efinite /efinite ase ase /iagnosis /iagnosis pasti+ pasti+ ditemukan ditemukan S. Thypi Thypi pada pemeri pemeriksaan ksaan biakan biakan atau positif  positif 



S.Thypi pada pemeriksaan ? atau terdapat kenaikan titeridal 7 kali lipat (pada pemeriksaan ulang 568 hari) atau titer !idal OC 1#.



G. PENATALAKSANAAN



 ,. "edis a.



,nti Biotik ("embunuh uman) %



 1)



lorampeniol



2)



,moDiilin



)



otrimoDasol



7)



eftriaDon



5)



efiDim



 b.



,ntipiretik ("enurunkan panas) %



1)



araetamol



B. epera!atan a. Obserasi dan pengobatan  b. asien harus tirah baring absolute sampai 8 hari bebas demam atau kurang lebih dari selam selam 17 hari. hari. "aksud "aksud tirah tirah baring baring adalah adalah untuk untuk menega menegah h ter*ad ter*adiny inyaa kompli komplikas kasii  perforasi usus. . "obilisasi bertahap bila tidak panas+ sesuai dengan pulihnya kekuatan pasien. d. asien dengan kesadarannya yang menurun+ posisi tubuhnya harus diubah pada !aktu6 !aktu tertentu untuk menghindari komplikasi pneumonia dan dekubitus. e. /efekasi dan buang air keil perlu diperhatikan karena kadang6kadang ter*adi konstipasi f.



/iet o o o o



/iet yang sesuai +ukup kalori dan tinggi protein. ada penderita yang akut dapat diberi bubur saring. saring. Setelah bebas demam diberi bubur kasar selama selama 2 hari lalu nasi tim  /ilan*utkan dengan nasi biasa setelah penderita bebas dari demam selama 8 hari (Smeltzer & Bare. 2010. epera!atan "edikal Bedah ###. $akarta% ').



H. ASUHAN KEPERAATAN



1.engka*ian a. #dentitas pasien



 "eliputi nama+alamat+umur+*enis kelamin+peker*aan+ suku


7. ola tidur dan istirahat ola tidur dan istirahat terganggu sehubungan dengan peningkatan suhu tubuh. 5. ola persepsi dan konsep diri



 Biasanya ter*adi keemasan pada orang tua terhadap keadaan penyakit pada anaknya. 9. ola sensori dan kognitif  ada peniuman+ perabaan+ perasaan+ pendengaran dan penglihatan umumnya tidak mengalami kelainan serta tidak terdapat suara !aham pada klien. 8.ola hubungan dan peran 3ubungan dengan orang lain terganggu sehubungan klien di ra!at di rumah sakit dan klien harus bed rest total. :. ola penanggulangan stress Biasanya orang tua akan nampak emas. g. emeriksaan fisik 1. keadaan umum /idapatkan klien tampak lemah+ suhu tubuh meningkat :6700+ muka kemerahan. 2. Tingkat kesadaran /apat ter*adi penurunan kesadaran. . Sistem respirasi ernafasan rata6rata ada peningkatan+nafas epat dan dalam gambaran seperti  bronhitis. 7. Sistem kardioaskuler  Ter*adi Ter*adi penurunan tekanan darah+ bradikardi relatie+ hemoglobin rendah. 5. Sistem intugumen kulit kering+ turgor kulit menurun+ muka tampak puat+ rambut agak kusam. 9. Sistem gastrointestinal Bibir kering peah6peah+ mukosa mulut kering+ lidah kotor(khas)+ mual+ muntah+ anoreksia+ dan konstipasi+ nyeri perut+ perut terasa tidak enak+ peristaltik meningkat. 8.Sistem muskuluskeletal lien lemah+ terasa lelah tapi tidak didapatkan adanya kelainan. :.Sistem abdomen



 Saat palpasi didapatkan hati dan limpa membesar dengan konsistensi lunak serti nyeri tekan pada abdomen. ada perkusi didapatkan perut kembung serta pada auskultasi  peristalti usus meningkat. 2. /iagnosa kepera!atan 1. 3ipertermi berhubungan dengan infeksi salmonella thypi. 2. erubahan nutrisi atau airan dan elektrolit elektrolit kurang dari kebutuhan tubuh b


I. DIAGNOSA KEPERAATAN



1.3ipertemi berhubungan dengan infeksi salmonella thypi. Tu*uan



% Thermolegulation (suhu tubuh normal


rit riter eria ia hasil hasil



% Ta Tanda6 nda6ta tand ndaa ita itall dal dalam am bata batass nor norma mal+ l+tu turg rgor or kulit kulit kemba kembali li memb membai aik. k.



 Fi



% ;eer treatment a. "onitor suhu  b. "onitor !arna kulit dan suhu kulit . olaborasi untuk pemberian antipiretik  d. Tingkatkan sirkulasi udara e. =akukan tapid sponge  "onitoring ital sign f. "onitor frekuensi dan irama pernafasan g. "onitor suara paru



 h. atat adanya fluktasi tekanan darah 2. erubahan nutrisi atau airan dan elektrolit kurang dari kebutuhan tubuh b


% Futrition status % ;ood and fluid intake



riter riteria ia hasil hasil



% eni eningk ngkata atan n berat berat badan+ badan+ tidak tidak ada penuru penurunan nan berat berat badan badan yang yang berart berartii



 Fi



% Futrition management



a. a*i adanya alergi makanan  b. olaborasi dengan ahli gizi untuk menentukan *umlah kalori dan nutrisi yang di  butuhkan.  Futrition monitoring . BB pasien dalam keadaan normal d. "onitor adanya penurunan berat badan e. "onitor turgor kulit f. "onitor mual dan muntah .urangya pengetahuan orang tua tentang penyakit b


% no!legde %disease proess+ no!ledge G health be behaior 



 r  riteria hasil



%



a.asien dan keluarga menyatakan pemahaman tentang penyakit+ kondisi+ prognosis dan  program pengobatan.  b. asien dan eluarga mampu men*elaskan kembali apa yang di*elaskan oleh pera!at


% Teahing G disease proess



a. Berikan penilaian tentang tingkat pengetahuan pasien (proses penyakit)  b. $elaskan patofisiologi dari penyakit dan bagaimana hal ini berhubungan dengan anatomi fisiologi+ dan dengan ara yang tepat. . 'ambarkan tanda dan ge*ala yang biasa munul pada penyakit+ dengan ara yang tepat. d. 'ambarkan proses penyakit+ dengan ara yang tepat.



 e. #dentifikasi kemungkinan penyebab+ dengan ara yang tepat. f. sediakan informasi pada pasien tentang kondisi dengan ara yang tepat. 7. Fyeri berhubungan dengan proses peradangan Tu*uan



% ain leel+ ain ontrol+ omport leel



riteria hasil



%



a. "ampu mengontrol nyeri( tahu penyebab nyeri+mampu menggunakan tehnik non farmakologi untuk mengurangi nyeri.  b. "elaporkan nyeri berkurang dengan menggunakan tehnik mana*emen n yeri. . "ampu mengenali nyeri (skala+intensitas+frekuensi+dan tanda nyeri). d. "enyatakan nyaman saat nyeri berkurang.  Fi



% ain management



a. =akukan pengka*ian nyeri.  b. Obserasi reaksi nonerbal dari nyeri. . ontrol lingkungan yang dapat mempengaruhi nyeri seperti suhu ruangan+  penahayaan dan kebisingan. d. urangi faktyor presipitasi nyeri. e. =akukan penangan nyeri (farmakologi dan nonfarmakologi). f. a*i tipe nyeri dan sumber nyeri untuk u ntuk menentukan interensi. g. ,*arkan tehnik nonfarmakologi. h. Berikan analgetik untuk mengurangi nyeri *ika di perlukan. i. Tingkatkan istirahat.  *. kolaborasikan dengan dokter *ika ada keluhan dan tindakan n yeri yang tidak berhasil.



5. urang olume airan b


% ;l ;luid uid ba balane ne+3yd 3ydration+Futrional nal st status % ;o ;ood and and fluid uid in intake.



 riteria hasil



%



a. "empertahankan urine output sesuai dengan d engan usia dan BB+B$ urine normal+ 3T normal.  b. Tekanan Tekanan darah+nadi+suhu tubuh dalam rentang normal. . Tidak ada tanda6tanda dehidrasi+lastisitas d ehidrasi+lastisitas turgor turgor kulit baik+membrane mukosa lembab tidak ada rasa haus berlebihan.  Fi



% ;luid management



a."onitoring status dehidrasi.  b "onitor ital sign. . =akukan terapi #4. d. "onitor status nutrisi. e. monitor masukan makanan atau airan dan hitung intake kalori harian. f. /orong masuk oral. g. olaborasi pemberian obat dengan dokter. 9. /efisit pera!atan diri berhubungan dengan kelemahan+ istirahat total dan pembatasan karena pengobatan Tu*uan



% era!atan diri % aktiitas kehidupan sehari6hari



riteria hasil



%



1.asien dapat melakukan aktiitas sehari6hari (makan+ berpakaian+ kebersihan+ toileting+ ambulasi) 2. ebersihan diri pasien terpenuhi



  Fi



% Self6are assistant



1. a*i kemampuan klien self6are mandiri 2. a*i kebutuhan klien untuk personal hygiene+ berpakaian+ mandi+ ui rambut+ toilething+ makan. . sediakan kebutuhan yang diperlukan untuk ,/= 7. Bantu ,/= sampai mampu mandiri. 5. ,n*urkan keluarga untuk membantu 9.>kur tanda ital setiap tindakan



J. DISCHARGE PLANING



1. enderita harus dapat diyakinkan ui tangan dengan sabun setelah defekasi. 2. "ereka yang diketahui sebagai karier dihindari untuk mengelola makanan. . =alat perlu diegah *angan sampai menghinggapi makanan dan minuman. 7. enderita memerlukan istirahat. 5. Berikan informasi tentang kebutuhan melakukan aktiitas sesuai dengan tingkat  perkembangan dan kondisi fisik anak. 9. $elaskan terapi yang di berikan % dosis+ dan efek samping. 8. "en*elaskan ge*ala6ge*ala kekambuhan penyakit dan hal yang harus dilakukan untuk mengatasi ge*ala tersebut. :. Tekankan untuk melakukan kontrol sesuai !aktu yang di tentukan.
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