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ASUHAN KEPERAWATAN BERSIHAN JALAN NAFAS TIDAK EFEKTIF 

PADA PASIEN TB PARU DI RUANG RAWAT INAP DARUSALAM 5 RS 

AL ISLAM BANDUNG PENDEKATAN EVIDENCE BASED NURSING 

BATUK EFEKTIF 

Tuberkulosis adalah penyakit menular langsung yang disebabkan oleh kuman 

Mycobacterium Tuberculosis. Beberapa intervensi keperawatan untuk mengatasi 

masalah ketidakefektifan bersihan jalan nafas diantaranya adalah latihan batuk 

efektif. Tujuan Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh batuk efektif 

terhadap pengeluaran sputum pada pasien Tuberkulosis Paru. Desain penelitian ini 

menggunakan deskriptif analitik dalam bentuk studi kasus. Pada 2 pasien yang 

mempunyai masalah keperawatan yang sama yaitu bersihan jalan nafas tidak 

efektif. Dimana bersihan jalan nafas tidak efektif ini merupakan keluhan yang 

sering terjadi pada pasien TB paru. Pada tahapan penatalaksanaan dilakukan 

Latihan batuk efektif untuk membantu mengeluarkan secret.  Hasil pengkajian 

didapatkan keluhan utama pada pasien sesak napas disertai batuk, fisik lemah serta 

penurunan nilai hemoglobin. Pada tahapan penatalaksanaan dilakukan latihan batuk 

efektif untuk membantu mengeluarkan secret, terapi oksigen, memposisikan semi 

fowler dan edukasi suportif. Hasil evaluasi didapatkan diagnosa keperawatan 

bersihan jalan napas tidak efektif, dan dilakaukan intervensi utama batuk efektif 

dan terbukti berhasil mengurangi sesak dan secret pasien. Rekomendasi penulis 

untuk pembaca adalah edukasi dampak putus obat, memotivasi pasien untuk 

konsisten minum OAT, serta melakukan pemeriksaan darah rutin. 

Kata kunci: Batuk efektif, bersihan jalan nafas tidak efektif, TB paru 
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AIRWAY CLEANING NURSING CARE IS INEFFECTIVE IN 

PULMONARY TB PATIENTS IN THE DARUSALAM INSTITUTION 

DARUSALAM 5 AL ISLAM HOSPITAL BANDUNG EVIDENCE BASED 

NURSING APPROACH TO EFFECTIVE COUGH 

 

Tuberculosis is a direct infectious disease caused by the bacterium Mycobacterium 

Tuberculosis. Several interventions to address the problem of ineffective airway 

hygiene include effective coughing exercises. The aim of this study was to 

determine the effect of an effective cough on phlegm discharge in Pulmonary 

Tuberculosis patients. This research design uses descriptive analytic in the form of 

a case study. In 2 patients who had the same problem, namely ineffective airway 

hygiene. Where ineffective airway clearance is a complaint that often occurs in 

pulmonary TB patients. At the management stage, effective coughing exercises are 

carried out to help get rid of secrets. The results of healing the main complaints in 

patients with shortness of breath accompanied by coughing, physical weakness and 

decreased hemoglobin values. At the management stage, effective coughing 

exercises are carried out to help remove secretions, oxygen therapy, semi-Fowler's 

position and supportive education. The results of the evaluation obtained a 

diagnosis of fighting ineffective airway clearance, and the main intervention for 

coughing was effective and proven to be successful in reducing shortness of breath 

and patient secrets. The author's recommendations for readers are education on the 

impact of drug withdrawal, motivating patients to consistently take OAT, and to 

carry out routine blood tests. 

 
Keywords: Effective cough, ineffective airway clearance, pulmonary TB 
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