
 
 

ASUHAN KEPERAWATAN BERSIHAN JALAN NAFAS 

TIDAK EFEKTIF PADA KASUS BRONKOPNEUMONIA 

DI RUANG RAWAT ANAK DARUSSALAM 3 RS AL-ISLAM  

BANDUNG: PENDEKATAN EVIDENCE BASED  

NURSING FISIOTERAPI DADA 

 

 

KARYA ILMIAH AKHIR KOMPREHENSIF 

 

 

 

Oleh: 

Amelia Fatimah 

NIM. 402022043 

 

 

 

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI NERS 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS ‘AISYIYAH BANDUNG 

2023 

 

 

 



 
 

ASUHAN KEPERAWATAN BERSIHAN JALAN NAFAS 

TIDAK EFEKTIF PADA KASUS BRONKOPNEUMONIA 

DI RUANG RAWAT ANAK DARUSSALAM 3 RS AL-ISLAM  

BANDUNG: PENDEKATAN EVIDENCE BASED  

NURSING FISIOTERAPI DADA 

 
KARYA ILMIAH AKHIR KOMPREHENSIF 

 

 
Diajukan untuk menyelesaikan Program Studi Pendidikan Profesi Ners 

Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Aisyiyah Bandung 

 

 

 

 

Oleh: 

 

AMELIA FATIMAH 

NIM. 402022043 

 

 

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI NERS 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS ‘AISYIYAH BANDUNG 

2023



 
 

i  

LEMBAR PERSETUJUAN 

 

 

AMELIA FATIMAH 

NIM. 402022043 

 

 

ASUHAN KEPERAWATAN BERSIHAN JALAN NAFAS TIDAK 

EFEKTIF PADA KASUS BRONKOPNEUMONIA DI RUANG  

RAWAT ANAK DARUSSALAM 3 RS AL-ISLAM  

BANDUNG: PENDEKATAN EVIDENCE BASED  

NURSING FISIOTERAPI DADA 

 

 

Karya Ilmiah Akhir ini Telah Disetujui dan Dipertanggungjawabkan 

dihadapan Sidang Penguji Program Studi Profesi Ners 

 

Oleh: 

 

Pembimbing Utama 

 

 

 

 

Maya Amalia, S.Kep., Ners., M.Kep 

NPP.2021160386092 

 

 

 

 

 



 
 

ii  

LEMBAR PENGESAHAN 

 
Yang bertanda tangan di bawah ini menyatakan bahwa KIA yang 

berjudul: 

 

ASUHAN KEPERAWATAN BERSIHAN JALAN NAFAS TIDAK 

EFEKTIF PADA KASUS BRONKOPNEUMONIA DI RUANG  

RAWAT ANAK DARUSSALAM 3 RS AL-ISLAM  

BANDUNG: PENDEKATAN EVIDENCE BASED  

NURSING FISIOTERAPI DADA 

 

Disusun Oleh: 

 

Amelia Fatimah 

NIM. 402022043 

 

  
Telah disetujui dan dipertahankan dihadapan Tim Penguji Sidang 

Karya Ilmiah Akhir Komprehensif Program Studi Profesi Ners 

Universitas ‘Aisyiyah Bandung dan dinyatakan telah memenuhi syarat 

untuk diterima   

 

Bandung, 31 Januari 2023 
 

 

           Penguji I 

 
 

 

 

 

Ns. Whina Widianti, M.Kep 

 

 

 

 

            Pembimbing Utama 

 

 

 

 

 
Maya Amalia, S.Kep.,Ners.,M.Kep 

                  Penguji II 

 
 

 

 
 

 
Ns. Tia Setiawati, M.Kep., Sp.Kep.,An 
 

 

Ketua Program Studi Pendidikan Profesi Ners 

Universitas ‘Aisyiyah Bandung 

 

 

 

 

Nina Gartika.,S.Kp.,M.Kep 



 
 

iii  

SURAT PERNYATAAN 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini: 

Nama Mahasiswa  : Amelia Fatimah 

NIM    : 402022043 

Program Studi   : Profesi Ners 

Dengan ini menyatakan bahwa saya tidak melakukan plagiarisme atau 

penjiplakan/pengambilan karangan, pendapat atau karya orang lain dalam penulisan 

Karya Ilmiah Akhir Komprehensif yang berjudul: 

“ASUHAN KEPERAWATAN BERSIHAN JALAN NAFAS TIDAK 

EFEKTIF PADA KASUS BRONKOPNEUMONIA DI RUANG  

RAWAT ANAK DARUSSALAM 3 RS AL-ISLAM  

BANDUNG: PENDEKATAN EVIDENCE BASED  

NURSING FISIOTERAPI DADA” 

 
Apabila suatu saat nanti saya terbukti melakukan plagiarisme, maka saya bersedia 

menerima sanksi akademik berupa pencabutan gelar yang telah diperoleh karena 

karya ini, serta sanksi lainnya sesuai dengan norma yang berlaku di perguruan 

tinggi ini. 

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan kesadaran sendiri dan tidak atas 

tekanan ataupun paksaan dari pihak manapun demi menegakkan integritas 

akademik institusi ini. 

 

Bandung, 31 Januari 2023 

Yang membuat pernyataan, 

 

 

 

 

 Amelia Fatimah 

 

 



 
 

iv  

KESEDIAAN PUBLIKASI KARYA ILMIAH 

 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini: 

Nama Mahasiswa  : Amelia Fatimah 

NIM    : 402022043 

Program Studi   : Profesi Ners 

Demi pengembangan ilmu pengetahuan, saya menyetujui untuk memberikan 

kepada Universitas ‘Aisyiyah Bandung Hak Bebas Royalti Nonekslusif (Non-

ecxlusive Royalty Free) atas karya ilmiah saya yang berjudul: 

 

“ASUHAN KEPERAWATAN BERSIHAN JALAN NAFAS TIDAK 

EFEKTIF PADA KASUS BRONKOPNEUMONIA DI RUANG  

RAWAT ANAK DARUSSALAM 3 RS AL-ISLAM  

BANDUNG: PENDEKATAN EVIDENCE BASED  

NURSING FISIOTERAPI DADA” 

 

Hak bebas Royalti Nonekslusif ini, Universitas ‘Aisyiyah Bandung berhak 

menyimpan, mengalihkan dalam bentuk media lain, mengelolanya dalam bentuk 

pangkalan data (database), merawat dan mempublikasikan tugas akhir saya selama 

tetap mencamtumkan nama saya sebagai penulis/pencipta. 

Demikian pernyataan ini saya buat untuk dapat dipergunakan sebagaimana 

mestinya. 

 

Bandung, 31 Januari 2023 

Yang membuat pernyataan, 

 

 

 

 Amelia Fatimah 



 
 

v  

MOTTO 

 

“Barang siapa yang mengerjakan amal saleh, baik laki-laki maupun 

perempuan dalam keadaan beriman, maka sesungguhnya akan kami 

berikan kepadanya kehidupan yang baik, dan sesungguhnya akan kami 

berikan balasan kepada mereka dengan pahala yang lebih baik dari 

apa yang telah mereka kerjakan” 

(Q.S An-Nahl:97) 

 
PERSEMBAHAN 

 

Skripsi ini saya persembahkan kepada: 

 

1) Orang tua tercinta Bapak Jajang dan Ibu Hani Hadiyani yang tentu saja 

dari awal sudah berjuang memberikan segalanya agar saya bisa 

meneruskan pendidikan sampai tahap ini. Terima kasih sudah selalu 

berusaha dan mendoakan saya setiap harinya. 

2) Suami saya Sigit Seftian yang telah membantu dan memberikan yang 

terbaik selama saya belajar sampai pengerjaan skripsi ini sehingga dapat 

berjalan dengan baik. 

3) Adik saya Luthfiah Jamilah dan 3 sepupu saya Sepani Maryam, Davina 

Sufi Madinah, dan Muhammad Reyndra Anshori yang selalu 

memberikan saya semangat selama pengerjaan skripsi. 

4) Keluarga besar Hj. Imas Wiyarsih  

5) Kakek saya Alm. Elan Suryadi saya persembahkan skripsi ini  

 

 

 

 

 

 

 



 
 

vi  

ABSTRAK 

 

Amelia Fatimah 

402022043 

 
ASUHAN KEPERAWATAN BERSIHAN JALAN NAFAS TIDAK EFEKTIF 
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vi; 2023;  85 halaman; 6 tabel; 7 lampiran 

 

Bronkopneumonia adalah radang yang terjadi di saluran pernafasan pada 

bronkus sampai alveolus paru. Bronkopneumonia lebih sering terjadi pada 

anak ataupun bayi biasanya disebabkan oleh bakteri streptokokus pneumonia. 

Salah satu dampak pada anak dengan bronkopneumonia adalah batuk dan 

lendir. Sputum yang tidak dikeluarkan mengganggu pembersihan jalan napas. 

Dan anak-anak biasanya sangat sulit mengeluarkan lendir/dahak. Jika 

masalah jalan napas tidak segera ditangani, akan mengakibatkan 

penyempitan yang parah atau berkurangnya ekspansi paru dan dapat 

menyebabkan obstruksi bronkial internal bahkan kematian. Fisioterapi dada 

adalah teknik yang mengeluarkan sekret yang melekat pada dinding bronkus 

dan mendukung fungsi otot pernapasan. Pelaksanaan fisioterapi dada dapat 

dilakukan selama 2 kali dalam sehari dengan waktu pemberian setiap 8-12 

jam tergantung pada kebutuhan anak. bahwa fisioterapi dada dapat 

meningkatan efisiensi pola nafas dan bersihan jalan nafas ditandai dengan 

frekuensi nafas meningkat, terdapat suara nafas tambahan, dan terdapat 

retraksi dinding dada 
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vi; 2023;  85 pages; 6 table; 7 appendices 

 

Bronchopneumonia is inflammation that occurs in the respiratory tract from 

the bronchi to the alveoli of the lungs. Bronchopneumonia is more common 

in children or infants, usually caused by streptococcal pneumonia bacteria. 

One of the effects on children with bronchopneumonia is coughing and 

mucus. Sputum that is not expelled interferes with airway clearance. And 

children are usually very difficult to remove mucus / phlegm. If the airway 

problem is not treated immediately, it will result in severe narrowing or 

reduced lung expansion and can cause internal bronchial obstruction and 

even death. Chest physiotherapy is a technique that removes secretions that 

stick to the bronchial walls and supports the function of the respiratory 

muscles. Implementation of chest physiotherapy can be done 2 times a day 

with a time of administration every 8-12 hours depending on the needs of 

the child. that chest physiotherapy can increase the efficiency of breathing 

patterns and airway clearance characterized by increased respiratory 

frequency, additional breath sounds, and chest wall retraction. 
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