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 ISPA adalah penyakit saluran pernapasan yang menyerang mulai dari hidung 

sampai ke alveoli paru-paru dengan gejala yang muncul seperti  demam, batuk, 

pilek, sesak nafas yang dapat berlangsung selama 14 hari. Masalah keperawatan 

yang muncul pada penderita ISPA adalah bersihan jalan napas tidak efektif 

dimana klien mengalami ketidakmampuan membersihkan sekret atau obstruksi 

jalan nafas untuk mempertahankan jalan nafas tetap paten. Batuk efektif sangat 

direkomendasikan dalam pengeluaran sekret bagi penderita ISPA. Tujuan 

penelitian yaitu untuk mengambarkan pengelolaan bersihan jalan napas tidak 

efektif pada pasien ISPA di RS Charlie Hospital Kendal. Jenis penelitian 

menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan asuhan keperawatan yang 

meliputi pengkajian, analisa data, perumusan diagnosa, perencanaan, 

implementasi keperawatan dan evaluasi. Pengelolaan bersihan jalan napas tidak 

efektif dilakukan selama 3 hari, dengan implementasi yang dilakukan meliputi 

mengkaji tanda-tanda vital, mengkaji kemampuan batuk, memposisikan semi-

Fowler, mengajarkan dan latihan batuk efektif, manajemen obat, edukasi 

penyakit ISPA dengan media poster. Hasil pengelolaan didapatkan bersihan jalan 

napas meningkat dan masalah teratasi. Diharapkan perawat dapat memperbanyak 

edukasi tentang ISPA pada pasien dan keluarga menggunakan poster yang 

menarik. 

 

Abstract 

ARI is a respiratory disease that attacks from the nose to the alveoli of the lungs 

with symptoms such as fever, cough, runny nose, shortness of breath which can 

last for 14 days. The nursing problem that arises in ARI sufferers is ineffective 

airway clearance where the client experiences an inability to clear secretions or 

airway obstruction to maintain a patent airway. Effective coughing is highly 

recommended for removing secretions for ARI sufferers. The aim of the research 

is to describe ineffective management of airway clearance in ARI patients at 

Charlie Hospital Kendal. This type of research uses a descriptive method with a 

nursing care approach which includes assessment, data analysis, diagnosis 

formulation, planning, nursing implementation and evaluation. Management of 

ineffective airway clearance was carried out for 3 days, with implementation 

including assessing vital signs, assessing coughing ability, semi-Fowler 

positioning, teaching and practicing effective coughing, drug management, 

education about ARI diseases using poster media. The results of management 

showed that airway clearance increased and the problem was resolved. It is 

hoped that nurses can increase education about ISPA to patients and families 

using attractive posters. 

PENDAHULUAN  

World Health Organization (WHO) mendefinisikan kata sehat sebagai kondisi kesejahteraan 

fisik, mental, dan sosial, bukan hanya tidak adanya penyakit, kelainan bentuk, dan kecacatan. 

Sedangkan kesehatan adalah keadaan sehat jasmani, rohani, dan sosial yang baik (Juwita, 2021). 

Kondisi sehat dapat terganggu dengan adanya penyakit salah satunya adalah Infeksi Saluran 

Pernapasan Akut (ISPA).  
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Penyakit ISPA merupakan penyakit menular yang masih berdampak besar pada individu dan 

merupakan masalah kesehatan di Indonesia. WHO mengklaim bahwa penyakit pernapasan 

disebabkan oleh mikroorganisme yang disebarkan oleh percikan cairan (Nasution, 2020). Gejala 

ISPA antara lain demam, pilek, dan batuk dan penyakit ISPA memiliki risiko kematian yang tinggi. 

ISPA akan menyebar ke seluruh sistem pernapasan jika tidak segera diatasi. Biasanya, penderita yang 

memiliki kondisi ini memiliki masalah pernapasan, yang mencegah tubuh mendapatkan oksigen yang 

cukup. Semua kelompok umur bisa terserang ISPA dan ISPA merupakan penyakit mematikan yang 

penyebarannya cepat dan sangat menular (Simanjutak, 2021). 

Data ISPA di dunia pada tahun 2019, terdapat 55,4 juta kematian secara global, dengan 10 

penyebab kematian terhitung 55%, dari kematian tersebut, salah satunya adalah infeksi saluran 

pernapasan bawah. Meskipun demikian, 2,6 juta orang meninggal pada tahun 2019 dengan penurunan 

yang sangat besar dari 460.000 kematian yang terjadi pada tahun 2000 (WHO, 2020). 

Menurut WHO, ISPA berkembang di negara berkembang dengan angka kematian 40 per 1000 

orang, atau 15%–20% per tahun pada populasi lanjut usia. WHO menyatakan ISPA adalah salah satu 

penyebab utama kematian di seluruh dunia, membunuh hingga 2 juta orang lanjut usia setiap tahun. 

Sebagian besar kematian terjadi di negara berkembang (Huda, 2021). Berdasarkan prevalensi ISPA 

di Indonesia tahun 2016 memiliki 25 % dengan kisaran insiden kira-kira 17,5% hingga 41,4% di 

antara 16 provinsi prevalensinya lebih tinggi dari pada tingkat nasional. Sebagai tambahan ISPA juga 

sering masuk dalam daftar 10 besar penyakit di rumah sakit. (Windasari, 2018). 

Data Riskesdas 2018, provinsi yang mempunyai insiden ISPA tertinggi adalah Papua (10.5%) 

sedangkan Jawa Tengah menempati urutan ke  9 dengan prevalensi 4,6% (Kemenkes, 2018). Menurut 

Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Tengah, jumlah kasus ISPA tertinggi yang ditemukan terdapat pada 

Pemalang 49.824, Jepara 45.173, Kota Semarang 42.595, Banyumas 33.438, Karanganyar 29.336. 

Sedangkan kasus ISPA di Kendal 6.121 kasus (Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Tengah, 2021). Di RS 

Charlie sendiri kasus ISPA pada bulan November hingga Januari sejumlah 7 kasus dengan kategori 

orang dewasa.  

ISPA memberikan gangguan pernapasan berupa produksi sekret yang meningkat di bronkus 

sehingga memunculkan masalah keperawatan yaitu bersihan jalan napas tidak efektif. Bersihan jalan 

nafas tidak efektif adalah ketidakmampuan membersihkan sekret atau obstruksi jalan napas untuk 

mempertahankan jalan napas tetap paten. Jika masalah keperawatan bersihan jalan napas tidak efektif 

tidak segera dilakukan tindakan akan menimbulkan sesak napas dan bahkan kematian (PPNI, 2016).  

Tenaga Kesehatan berperan penting dalam pemberian asuhan keperawatan pada pasien dengan 

ISPA. Pendidikan Kesehatan untuk membantu pasien dalam mengeluarkan sekret yaitu dengan cara 

batuk efektif. Batuk secara efektif berarti menggunakan energi sesedikit mungkin tetapi tetap 

mengeluarkan dahak sebanyak mungkin. Gerakan ini terjadi atau dilakukan oleh tubuh sebagai 

mekanisme alamiah terutama untuk melindungi paru-paru. Komunitas medis juga menggunakan 

gerakan ini sebagai pengobatan untuk membersihkan lendir yang disebabkan oleh berbagai penyakit 

yang menumpuk di saluran pernapasan. Batuk yang disengaja adalah batuk yang efektif. Namun, 

batuk yang efektif dilakukan dengan gerakan terencana atau diajarkan sebelumnya, berbeda dengan 

batuk biasa, yang merupakan respons tubuh terhadap masuknya benda asing ke dalam sistem 

pernapasan tubuh. Dengan batuk efektif, maka hambatan atau penyumbatan pada saluran pernapasan 

dapat dihilangkan (Diansari, 2016). Menurut Tahir,et al, (2019)] menyatakan  bahwa  tindakan  batuk  

efektif  dapat  bertujuan  untuk membebaskan jalan nafasa dari akumulasi sekret, mengeluarkan 

sputum untuk pemeriksaan diagnostik  laboratat  dan  mengerangi  sesak  nafas  akibat  akumulasi  
sekret.  Hasil  penelitian menunjukkan    bahwa  setelah  dilakukan  tindakan  batuk  efektif  suara  

nafas  tambahan (ronchi)  tidak  terdengar  lagi.  Bunyi  ronchi  disebabkan  karena  aliran  udara  

melalui  saluran nafas  telalu  banyak  sputum.  Sputum  pada  jalan  nafas  dapat  dimobilisasi  keluar  

melalui tindakan batuk efektif (Mardiono, 2013).  

 

METODE 
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Metode penelitian yang digunakan adalah metode penelitian deskriptif yang bertujuan 

menggambarkan pengelolaan pada pasien Infeksi Saluran Pernapasan Akut dengan masalah 

keperawatan bersihan jalan napas tidak efektif di Charlie Hospital Kendal. Pendekatan penelitian 

yang digunakan yaitu dengan pendekatan asuhan keperawatan yang meliputi proses pengkajian, 

diagnosa keperawatan, intervensi keperawatan, implementasi keperawatan dan evaluasi keperawatan. 

Pengelolaan kasus ini dilakukan di Charlie Hospital Kendal selama 3 hari mulai hari Jumat, 10 

Februari 2023 sampai dengan Minggu, 12 Februari 2023. Sampel yang dipilih dengan menggunakan 

teknik convinience sampling dengan kriteria pasien yang mempunyai penyakit Infeksi Saluran 

Pernapasan Akut dengan masalah keperawatan bersihan jalan napas tidak efektif, pasien yang 

berkenan menjadi responden, pasien dengan kesadaran penuh. Pengumpulan data dilakukan dengan 

wawancara, observasi, dan studi dokumentasi 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Pengkajian dilaksanakan pada hari Jumat, 10 Februari 2023 pukul 09.00 WIB di Charlie Hospital 

Kendal. Pengkajian didapatkan data pasien Ny. E usia 76 tahun lahir di Kendal, Juli 1947. Pasien 

beralamat di Boja l. Beragama Islam. Pekerjaan sebagai ibu rumah tangga, berasal dari suku Jawa. 

Penanggung jawab yaitu Nn. A usia 19 tahun. Alamat tinggal di Boja, dengan pekerjaan sebagai 

pelajar dan Pendidikan terakhirnya SMA, hubungan dengan pasien yaitu cucu. 

Keluhan utama pasien mengatakan susah untuk batuk, dahak tertahan di tenggorokan. Pasien 

mengatakan masuk rumah sakit karena batuk sudah 2 hari, pilek, nyeri ulu hati, sesak nafas ngos-

ngosan. Pasien mengatakan sakitnya ini muncul secara bertahap. Sebelum dibawa ke rumah sakit, 

pasien sudah berobat diklinik terdekat tetapi tidak ada perubahan lalu dibawa ke rumah sakit pada 

hari Kamis, 9 Februari 2023. 

Pada pengkajian pemeriksaan fisik didapatkan data bahwa keadaan umum klien yaitu 

composmentis dengan GCS 15, tekanan darah 140/80 mmHg, suhu 36,8 0C, Nadi 90 x/menit, 

frekuensi nafas 25 x/menit, saturasi oksigen 97%. Klien terpasang oksigen dengan nasal kanul 3L/ 

menit. Pada pemeriksaan dada/pernafasan diperoleh data yaitu inspeksi dada simetris, palpasi taktil 

fremitus bergetar kanan dan kiri sama, perkusi sonor, auskultasi terdapat suara tambahan ronchi, 

adanya sputum berlebih berwarna putih kental. 

Berdasarkan dengan data pengkajian diatas ditegakkan diagnosa keperawatan yaitu bersihan 

jalan nafas tidak efektif berhubungan dengan hipersekresi jalan nafas, sekresi yang tertahan (D.0001) 

ditandai dengan adanya sputum berlebih, batuk tidak efektif, tidak mampu batuk, ronchi, frekuensi 

nafas berubah. 

Intervensi yang dilakukan yang pertama adalah pemantauan tanda-tanda vital. Pemantauan tanda 

vital selain memperkuat diagnosis suatu penyakit juga membantu dalam memilih strategi pengobatan 

yang terbaik, pemeriksaan ini berguna untuk mengukur dan mengidentifikasi tanda-tanda klinis 

(Syaifudin, Rusmana, & Aliyu, 2020). 

Intervensi yang kedua adalah identifikasi kemampuan batuk. Mengkaji tentang kemampuan 

batuk apakah klien sudah mampu batuk dengan benar. Kemampuan batuk yang benar akan 

memperngaruhi pengeluaran sekret. Intervensi ketiga adalah atur posisi semi-Fowler, teknik prosedur 

ini adalah dengan meletakkan bantal di bawah klien sesuai dengan tingkat kenyamanan klien untuk 

memposisikan kepala dari tempat tidur ke permukaan yang benar pada sudut 45° hingga 90° 

tujuannya untuk melancarkan sistem saluran pernapasan (Umammi, Siyamti, & Astuti, 2020). 

Intervensi keempat adalah mengajari dan melatih batuk efektif, prosedurnya meliputi jelaskan 
tujuan dari prosedur batuk efektif, anjurkan tarik napas dalam melalui hidung selama 4 detik, ditahan 

selama 2 detik, kemudian keluarkan dari mulut dengan bibir mecucu (dibulatkan) selama 8 detik, 

anjurkan mengulangi teknik tarik napas dalam hingga 3 kali, anjurkan batuk dengan kuat lansung 

setelah tarik napas dalam yang ke 3 (PPNI, 2018). 

Intervensi kelima adalah manajemen obat dan edukasi tentang penyakit. Salah satu upaya untuk 

memperluas pemahaman klien dan keluarganya adalah pendidikan kesehatan, oleh karena itu 

diharapkan dengan pengetahuan yang diperoleh, perilaku sehat dapat dibangun secara ideal dan dapat 
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memaksimalkan derajat peningkatan kesehatan. Oleh karena itu diyakini bahwa klien akan 

menerapkan gaya hidup sehat setelah mendapatkan pendidikan kesehatan tentang penyakit ISPA 

(Oktarina & Mulyani, 2020). 

Implementasi dilakukan selama 3 hari pengelolaan. Implementasi hari pertama mengkaji tanda-

tanda vital (tekanan darah, nadi, suhu,RR), mengkaji pola nafas, mengkaji bunyi nafas, mengkaji 

sputum, mengkaji kemampuan batuk, memberikan oksigen 3 liter/menit, melakukan posisi semi 

Fowler, mengindentifikasi alergi atau intolernsi makanan, melatih batuk efektif, mengobservasi 

saturasi oksigen, menganjurkan untuk meningkatkan asupan cairan.  

Implementasi hari kedua yaitu melakukan nebulizer, mengobservasi tanda-tanda vital (tekanan 

darah, nadi, suhu RR). Mengkaji keluhan, memberikan minum hangat, melatih dan melakukan batuk 

efektif, menganjurkan makan dengan posisi duduk dan mengajurkan makan sedikit demi sedikit tapi 

sering, mengobservasi saturasi oksigen, memberikan pendidikan kesehatan tentang penyakit dan 

perawatan ISPA. Implementasi hari ketiga yaitu memberikan terapi nebulizer, mengobservasi tanda-

tanda vital (tekanan darah, nadi, suhu, RR), mengkaji keadaan klien, melakukan batuk efektif. 

Setelah dilakukan tindakan selama 3x24 jam didapatkan hasil respon subjektif mengatakan sudah 

tidak sesak nafas tetapi masih batuk minimal. Dan didapatkan respon objektif pasien yaitu produksi 

sputum menurun, bunyi ronchi menurun, frekuensi napas 20x/menit. Dan didapatkan hasil bahwa 

masalah keperawatan teratasi. Diharapkan perawat dapat memperbanyak edukasi tentang ISPA pada 

pasien dan keluarga menggunakan poster yang menarik. 

 

SIMPULAN 

Pengkajian klien ISPA dengan masalah keperawatan bersihan jalan napas tidak efektif 

didapatkan data subjektif: Klien mengatakan susah batuk disertai dahak tertahan di tenggorokan. 

Riwayat kesehatan klien mengatakan masuk rumah sakit karena batuk  sudah 2 hari, pilek, nyeri ulu 

hati, sesak nafas ngos-ngosan. Data Objektif : nadi 90x/menit, suhu 36,oC, RR 25x/menit terdapat 

suara tambahan ronchi, adanya sputum berlebih berwarna putih kental, klien tidak mampu batuk. 

Diagnosa keperawatan prioritas adalah bersihan jalan napas tidak efektif berhubungan dengan 

hipersekresi jalan napas ditandai dengan sputum berlebih, batuk tidak efektif, tidak mampu batuk, 

dan ronchi. Intervensi keperawatan yang disusun yaitu monitor tanda tanda vital, identifikasi 

kemampuan batuk, atur posisi semi-fowler, latih batuk efektif, manajemen obat dan edukasi terkait  

proses penyakit. Implementasi keperawatan meliputi mengkaji tanda-tanda vital, mengkaji 

kemampuan batuk, memposisikan semi-fowler, melatih batuk efektif, memberikan nebulizer dan 

mengedukasi tentang penyakit ISPA menggunakan media poster dan leaflet. Evaluasi didapatkan 

hasil data subjektif klien mengatakan sudah tidak sesak nafas dengan batuk minimal. Data objektif 

ditemukan produksi sputum menurun, bunyi ronchi menurun, frekuensi napas 20x/menit. Hasil 

pengelolaan bahwa masalah keperawatan teratasi. 
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