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ABSTRAK 

 

ASUHAN KEPERAWATAN ANAK BRONKOPNEUMONIA MELALUI 

TERAPI UAP MINYAK KAYU PUTIH TERHADAP BERSIHAN JALAN 

NAFAS TIDAK EFEKTIF DI RSUD MARGONO SOEKARJO 

Latar belakang: Bronkopneumonia merupakan penyakit karena adanya inflamasi 

yang disebabkan oleh bakteri, virus, jamur yang menyebabkan infeksi / peradangan 

pada saluran pernapasan dan jaringan paru. Penanganan bronkopneumonia dapat 

menggunakan terapi non farmakologi uap minyak kayu putih. 

Tujuan: Mengetahui gambaran terapi uap minyak kayu putih terhadap status 

oksigenasi pada anak dengan bronkopneumonia di RSUD Margono Soekarjo. 

Metode: Penelitian ini menggunakan penerapan Tindakan uap minyak kayu putih 

pada anak dengan bronkopneumonia dengan sampel 5 responden menggunakan 

variabel respiratory rate, batuk efektif, suara napas tambahan, Sa O2 dan 

menggunakan instrumen kasus format asuhan keperawatan, SOP uap minyak kayu 

putih, lembar observasi, oxymeter, dan jam detik pada bulan Mei-Juni 2024 di 

RSUD Margono Soekarjo. 

Hasil: Hasil penerapan uap minyak kayu putih kepada kelima pasien didapatkan 

hasil semua responden mengalami masalah bersihan jalan napas tidak efektif 

diberikan intervensi farmakologi dan non farmakologi uap minyak kayu putih 

selama 10-15 menit. Kemudian diobservasi sebelum dan sesudah terapi uap minyak 

kayu putih.Setelah dilakukan tindakan selama 3x24 jam didapatkan hasil kelima 

responden mengalami penurunan frekuensi pernapasan yang mana hasil RR dari 

kelima klien kurang dari 34 x/menit, suara napas ronchi, dan mengalami 

peningkatan pada Sa O2.  

Kesimpulan: Hasil penelitian ini dapat diterapkan pada pasien dengan keluhan 

bersihan jalan napas tidak efektif guna memperbaiki status oksigenasi pada anak. 
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Bronkopneumonia, Bersihan Jalan Napas, Uap Minyak Kayu Putih, Anak 
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ABSTRACT 

 

NURSING CARE FOR CHILDREN WITH BRONCHOPNEUMONIA 

THROUGH EUCALYPTUS OIL STEAM THERAPY FOR INEFFECTIVE 

AIRWAY CLEARANCE AT RSUD MARGONO SOEKARJO 

 

Background: Bronchopneumonia is a disease caused by inflammation due to 

bacteria, viruses, or fungi that leads to infection or inflammation in the respiratory 

tract and lung tissues. Treatment for bronchopneumonia may include non-

pharmacological therapy such as eucalyptus oil steam inhalation. 

Objective: Understanding the effect of eucalyptus oil steam therapy on 

oxygenation status in children with bronchopneumonia at RSUD Margono 

Soekarjo. 

Method: This study involves the application of eucalyptus oil steam therapy for 

children with bronchopneumonia, with a sample of 5 respondents. It uses variables 

such as respiratory rate, effective cough, additional breath sounds, and SaO2. The 

instruments include a nursing care case format, SOP for eucalyptus oil steam 

therapy, observation sheets, an oximeter, and a stopwatch. The study is conducted 

from May to June 2024 at RSUD Margono Soekarjo. 

Results: The results of applying eucalyptus oil steam therapy to the five patients 

showed that all respondents initially had ineffective airway clearance issues. After 

administering both pharmacological and non-pharmacological interventions, 

including eucalyptus oil steam therapy for 10-15 minutes, observations were made 

before and after the therapy. After taking action for 3x24 hours, the results showed 

that the five respondents experienced a decrease in respiratory frequency, where the 

RR results of the five clients were less than 34x/minute, rhonchi breath sounds, and 

an increase in Sa O2. 

Conclusion: The results of this study suggest that eucalyptus oil steam therapy can 

be applied to patients with ineffective airway clearance issues to improve 

oxygenation status in children. 

 

Keywords: 

Bronchopneumonia, Airway Clearance, Eucalyptus oil steam therapy, Child 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Bronkopneumonia adalah penyakit penyebab utama kematian pada 

anak-anak di bawah usia 9-5 tahun. Menurut WHO (World Health 

Organization) tahun 2021, sekitar 808.000 anak meninggal dunia akibat 

bronkopneumonia, yang merupakan 15% dari total kematian anak. Data 

menunjukkan pneumonia termasuk bronkopneumonia menempati posisi 

kedua sebagai penyebab kematian terbanyak pada anak-anak, dengan angka 

sebesar 9,4%, setelah diare yang mencapai 10,3%. Pada tahun 2021, jumlah 

kasus bronkopneumonia yang terkonfirmasi pada anak-anak di bawah usia 

5 tahun mencapai 278.261 pasien, dengan 444 pasien meninggal dunia 

karena penyakit ini (Riskesdas, 2022). 

Di Provinsi Jawa Tengah, penyakit bronkopneumonia dianggap 

serius karena jumlah kasus yang tinggi pada anak mencapai 3.624 kasus. 

Tingkat kematian juga mencapai 80-90%, yang mayoritas disebabkan oleh 

bronkopneumonia, menurut survei yang dilakukan oleh Dinas Kesehatan 

Provinsi Jawa Tengah pada tahun 2019 (Dinkes Jawa Tengah, 2020).  

Bronkopneumonia merupakan penyakit karena adanya inflamasi 

ataupun pembengkakan yang disebabkan oleh bakteri,virus,jamur yang 

menyebabkan infeksi/peradangan pada saluran pernapasan dan jaringan 

paru (Agustyana et al., 2019). Bronkopneumonia dapat menyebabkan 

peradangan cairan di paru-paru sehingga dapat mengganggu sistem 

pernapasan dan asupan oksigen yang terbatas. Pada anak-anak bakteri 

penyebab bronkopneumonia adalah pneumokokus,haemophilus influenza 

tipe b (Hib) dan respiratory syncytial virus,dengan gejala seperti 

demam,batuk,sesak napas,dan pernapasan cepat (Kemenkes RI, 2018). 

Langkah yang dapat diambil untuk mengatasi adanya dampak dari penyakit 

saluran pernapasan yang muncul diantaranya yaitu inhalasi oksigen, 
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fisioterapi dada, teknik pernapasan dalam, batuk yang efektif, dan inhalasi 

uap minyak kayu putih (Ikawati, 2016).  

Terapi inhalasi uap adalah metode alami yang sederhana dan efektif, 

menggunakan uap panas. Metode ini membantu mengatasi sumbatan pada 

saluran pernapasan seperti pilek, bronkitis, pneumonia, dan masalah 

pernapasan lainnya dengan membuka hidung dan paru-paru untuk 

mengencerkan lendir, sehingga memudahkan pernapasan dan mempercepat 

proses penyembuhan (Willington, 2015). Inhalasi uap bisa dilakukan 

dengan menambahkan minyak herbal seperti minyak kayu putih untuk 

meningkatkan efektivitasnya. Inhalasi uap air bertujuan untuk merangsang 

produksi lendir di tenggorokan, metode yang efektif dan ekonomis (Ikawati, 

2016). 

Eucalyptol, kandungan utama dalam minyak kayu putih, memiliki 

sifat mukolitik (mengencerkan dahak), bronkodilator (membuka saluran 

pernapasan), antiinflamasi, dan antitusif yang merupakan salah satu upaya 

untuk menurunkan frekuensi napas pada anak dengan bronkopneumonia 

(Iskandar et al., 2019). 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Pramudaningsih et al 

(2019) menyimpulkan bahwa sebagian besar responden mengalami 

penurunan skala sesak nafas setelah menerima terapi inhalasi uap dengan 

aromaterapi eucalyptus. Penelitian yang dilakukan oleh Nuraeni et al (2019) 

menyimpulkan bahwa setelah penerapan steam inhalation, rerata frekuensi 

napas responden mengalami perubahan selama 10 detik karena efektivitas 

penguapan air mendidih yang dicampur dengan minyak kayu putih terjadi 

secara optimal dalam waktu 10 menit. Lebih dari itu, uap sisa tidak efektif 

untuk penggunaan terapi inhalasi manual. Dan memiliki pengaruh terhadap 

peningkatan status oksigenasi pada anak (menurunkan frekuensi 

Respiratory Rate/RR, meningkatkan Heart Rate dan meningkatkan SaO2 

(Farhatun, 2020). 

Berdasarkan penjelasan yang telah dikemukakan diatas, penulis 

tertarik untuk mengeksplorasi intervensi keperawatan terapi inhalasi uap 
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minyak kayu putih terhadap status oksigenasi pada anak dengan 

bronkopneumonia di RSUD Margono Soekarjo. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah diatas, peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian tentang bagaimana pengaruh terapi Uap Minyak Kayu 

Putih Terhadap Bersihan Jalan Nafas Tidak Efektif Di RSUD Margono 

Soekarjo?  

C. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Mengetahui gambaran terapi inhalasi uap minyak kayu putih terhadap 

bersihan jalan nafas tidak efektif dengan bronkopneumonia di RSUD 

Margono Soekarjo. 

2. Tujuan Khusus 

a. Memaparkan hasil pengkajian pada anak bronkopneumonia dengan 

masalah keperawatan bersihan jalan nafas tidak efektif. 

b. Memaparkan analisa data pada anak bronkopneumonia dengan 

masalah keperawatan bersihan jalan nafas tidak efektif. 

c. Memaparkan intervensi keperawatan pada anak bronkopneumonia 

dengan masalah keperawatan bersihan jalan nafas tidak efektif. 

d. Memaparkan implementasi keperawatan pada anak 

bronkopneumonia dengan masalah keperawatan bersihan jalan nafas 

tidak efektif. 

e. Memaparkan hasil evaluasi keperawatan pada anak 

bronkopneumonia dengan masalah keperawatan bersihan jalan nafas 

tidak efektif. 

f. Memaparkan hasil respiratory rate (RR), suara napas, dan O2 

dengan terapi uap minyak kayu putih pada pasien anak 

bronkopneumonia dengan masalah keperawatan bersihan jalan 

napas tidak efektif di Ruang Aster RSUD Margono Soekarjo. 
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D. Manfaat 

1. Manfaat Keilmuan 

Hasil Penelitian ini diharapkan dapat menjadi masukan bagi institusi 

pendidikan dalam proses pembelajaran mahasiswa keperawatan agar 

dapat menjadi gambaran dalam melakukan terapi uap minyak kayu putih 

terhadap bersihan jalan nafas tidak efektif yang tepat supaya dapat 

memberikan asuhan keperawatan yang baik. 

2. Manfaat Aplikatif 

a. Bagi Penulis 

Sebagai pengalaman dan penambah ilmu pengetahuan bagi 

penulis dalam memberikan asuhan keperawatan, serta dapat 

mengimplementasikan terapi uap minyak kayu putih pada anak 

dengan bronkopneumonia di RSUD Margono Soekarjo. 

b. Bagi Rumah Sakit 

Memberikan  informasi dan masukan  kepada  pihak  rumah sakit 

mengenai implementasi terapi uap minyak kayu putih bagi anak 

dengan bronkopneumonia.  

c. Bagi Pasien 

Memberikan motivasi dan edukasi pada pasien dan keluarga 

pasien dalam melakukan aktivitas terapi uap minyak kayu putih 

untuk menambah status oksigenasi pada anak dengan 

bronkopneumonia.
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2 Penyusunan 

proposal 

        

3 Uji turnitin         

4 Pengajuan 

seminar 

proposal 

        

5 Pelaksanaa

n Penelitian 

        

6 Pengolahan 

data 

hasil 

penelitian 

        

7 Penyusunan 

hasil 

penelitian 

      

 

  

8 Ujian hasil 

penelitian 
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Lampiran 2  
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Lampiran 3 

LEMBAR INFORMED CONSENT PENELITIAN 

 

Assalamu’alaikum Wr.Wb 

Perkenalkan saya adalah mahasiswa Profesi Ners Universitas 

Muhammadiyah Gombong yang akan melakukan studi kasus dengan judul Asuhan 

Keperawatan Anak Bronkopneumonia Melalui Uap Minyak Kayu Putih Terhadap 

Bersihan Jalan Nafas Tidak Efektif Di RSUD Margono Soekarjo. Untuk tindakan 

yang akan dilakukan pada studi kasus ini adalah yaitu pemberian terapi uap minyak 

kayu putih pada pasien anak dengan bronkopneumonia dengan masalah 

keperawatan bersihan jalan napas tidak efektif,studi kasus ini mengambil 5 pasien 

bronkopneumonia. 

Saya menjamin dalam proses dan hasil analisis keperawatan ini tidak akan 

memberikan dampak negatif bagi responden maupun pihak yang terkait. Hasil dari 

analisis asuhan keperawatan ini dapat bermanfaat bagi para responden untuk 

mengurangi bersihan jalan napas tidak efektif pasien bronkopneumonia. Dalam 

studi kasus ini menggunakan inovasi pemberian terapi uap minyak kayu putih yang 

akan dipantau menggunakan lembar observasi dan SOP yang sudah disediakan. 

Saya menghormati calon responden untuk tidak ikut serta dalam analisis asuhan 

keperawatan atau mengundurkan diri setelah menjadi responden dalam studi kasus 

ini, serta akan menjaga dan menyimpan kerahasiaan data yang sudah diperoleh oleh 

peneliti.  

Saya mengucapkan terimakasih yang sebesar-besarnya atas kesediaan 

Saudara ikut serta dalam studi kasus ini. Semoga Allah SWT membalas seluruh 

kebaikan Saudara dengan kebaikan dan kemuliaan yang berlimpah. 

Wassalamu’alaikum Wr.Wb. 
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Lampiran 4 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 

Yang bertanggung jawab di bawah ini : 

Nama (inisial) : 

Umur  : 

Jenis Kelamin : 

Dengan saya bersedia menjadi responden pada studi kasus dengan judul “Asuhan 

Keperawatan Anak Bronkopneumonia Melalui Uap Minyak Kayu Putih Terhadap 

Bersihan Jalan Nafas Tidak Efektif Di RSUD Margono Soekarjo” yang diteliti oleh: 

Nama  : Iman Arif Aji Widodo 

NIM  : 202303043 

 

Demikian persetujuan ini saya buat dengan sesungguhnya dan tidak ada unsur 

paksaan dari pihak manapun. 

 

Purwokerto,     2024 

Peneliti,      Yang membuat pernyataan  

 

 

 

(Iman Arif Aji Widodo)   (…………………………..) 
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Lampiran 5 

SOP TERAPI UAP MINYAK KAYU PUTIH 

Pengertian Terapi uap minyak kayu putih merupakan terapi yang diberikan 

dengan cara menghirup uap air panas yang dicampurkan dengan 

minyak kayu putih. 

Tujuan - Melonggarkan jalan nafas  

- Mengencerkan dahak agar bisa keluar 

Waktu Dilakukan 1 hari dalam sehari waktunya 10-15 menit 

Alat & Bahan Alat dan bahan :  

1. Gelas Cawan Plastik  

2. Handuk  

3. Kain pengalas 

4. Baskom untuk air panas  

5. Minyak kayu putih (5-10 tetes) 

Prosedur Pelaksaan 1. Prosedur pra interaksi  

- Mencuci tangan  

- Menyiapkan alat dan bahan  

2. Tahap orientasi  

- Menucapkan salam dan sapa kepada pasien 

 - Menjelaskan maksud dan tujuan  

- Menanyakan persetujuan kepada pasien dan kesiapan klien  

3. Tahap kerja  

-  Menjaga privasi pasien 

- Mengatur posisi kenyamanan pasien semi fowler / fowler - 

Menyiapkan troly di dekat pasien  
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- Menyiapkan baskom  yang terisi air panas  

- Memasukan minyak kayu putih 5 sampai 10 tetes ke dalam gelas 

plastik yang terisi air panas  

- Berikan gelas plastik suruh dihirup uapnya waktunya 10-15 menit  

- Merapikan pasien  

4. Tahap terminasi  

- Melakukan evaluasi tindakan  

- Mengucapkan salam dan berpamitan kepada pasien  

- Membereskan alat dan bahan  

- Mencuci tangan  

- Mencatat kegiatan di lembar observasi 
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