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ABSTRAK

Latarbelakang: Bronchopneumonia adalah radang paru-paru yang mengenai satu atau
beberapa lobus paru-paru yang ditandai dengan adanya bercak-bercak infiltrat yang
disebabkan oleh bakteri,virus, jamur dan benda asing. Anak dengan bronchopneumonia
sering menjadi sangat lemahkarena penyakit yang berkepanjangan dan kerusakan status
nutrisi. Tujuan: Menganalisis asuhan keperawatan pada anak dengan masalah bersihan
jalan nafas tidak efektif pada kasus bronchopneumonia di Ruang Aster RSUD. PROF.
DR. Margono Soekarjo Purwokerto. Hasil: Setelah dilakukan tindakan keperawatan
menunjukkan bahwa pemberian intervensi berupa fisioterapi dada pada anak belum dapat
mengatasi masalah bersihan jalan nafas yang tidak efektif. Kesimpulan: Pemberian
fisioterapi dada pada semua pasien anak belum dapat mengatasi masalah bersihan jalan
nafas tidak efektif. Saran: Disarankan bagi perawat ruangan untuk menguasai teknik
terapi fisioterapi dada untuk mengatasi masalah keperawatan bersihan jalan nafas pada
balita dan mengajarkan pada keluarga. Selain itu perawat juga disarankan untuk mencari
inovasi baru yang berkaitan dengan mengatasi masalah bersihan jalan nafas tidak efektif,
sehingga dapat mengurangi hari rawat pasien.

Kata Kunci: bronchopneumonia, bersihan jalan nafas tidak efektif, fisioterapi dada
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ABSTRACT

Background: Bronchopneumonia is a pneumonia involving one or more lung lobes
characterized by infiltrating spots caused by bacteria, viruses, fungi and foreign matter.
Children with bronchopneumonia often become very weak due to prolonged illness and
damage to nutritional status. Objectives: Analyze nursing care in children with airway
clearance problem is not effective in cases of bronchopneumonia in Aster RSUD Room.
PROF. DR. Margono Soekarjo Purwokerto. Results: After the nursing action showed
that giving intervention in the form of chest physiotherapy in children has not been able
to overcome the problem of ineffective air clearance. Conclusion: Chest physiotherapy
in all pediatric patients has not been able to overcome the problem of ineffective airway
clearance. Suggestion: It is recommended for the room nurse to master therapeutic
techniques of chest physiotherapy to overcome the problem of nursing airway clearance
in toddlers and teaches the family. In addition, nurses are also advised to seek new
innovations related to addressing the problem of airway clearance is not effective, so as to
reduce patient's day care.

Keywords: bronchopneumonia, ineffective airway clearance, chest physiotherapy
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Pada tahun 2012 di Indonsia ada sekitar 150.000 anak yang meninggal.
Sebuah laporan baru UNICEF menunjukkan bahwa jika kecenderungan ini
terus berlanjut, dunia tidak akan memenuhi Millennium Development Goal 4,
untuk memotong tingkat kematian balita sebesar dua pertiga pada tahun 2015.
Secara global, jumlah kematian balita setiap tahunnya turun dari estimasi 12,6
juta pada tahun 1990 menjadi sekitar 6,6 juta pada tahun 2012 (Unicef, 2013).
Sedangkan di Provinsi Jawa Tengah tahun 2015 angka kematian balita
sebesar 11,64 per 1.000 kelahiran hidup, mengalami peningkatan
dibandingkan AKABA tahun 2014 yaitu 11,54 per 1.000 kelahiran hidup
(Dinkes Jateng, 2015).

Anak usia balita merupakan golongan usia yang paling rawan terhadap
penyakit, hal ini berkaitan dengan fungsi protektif atau immunitas anak, salah
satu penyakit yang sering diderita oleh anak adalah gangguan pernafasan atau
infeksi ~ pernafasan  seperti  bronchopneumonia  (Wong,  2008).
Bronchopneumonia disebut juga pneumonia lobularis yaitu suatu peradangan
pada parenkim paru yang terlokalisir yang biasanya mengenai bronkiolus dan
juga mengenai alveolus disekitarnya, yang sering menimpa anak-anak dan balita,
yang disebabkan oleh bermacam-macam etiologi seperti bakteri, virus, jamur dan
benda asing. Bronchopneumonia lebih sering merupakan infeksi sekunder
terhadap berbagai keadaan yang melemahkan daya tahan tubuh tetapi bisa juga
sebagai infeksi primer yang biasanya kita jumpai pada anak-anak dan orang
dewasa (Bradley et. al., 2011).

Fadhila (2013) menjelaskan bahwa bronchopneumonia adalah radang paru-
paru yang mengenai satu atau beberapa lobus paru-paru yang ditandai dengan
adanya bercak-bercak infiltrat yang disebabkan oleh bakteri,virus, jamur dan benda
asing. Insiden penyakit ini pada negara berkembang hampir 30% pada anak-anak di
bawah umur 5 tahun dengan resiko kematian yang tinggi. Bronchopneumonia

lebih sering dijumpai pada anak kecil dan bayi. Berdasarkan data WHO,



infeksi sauran nafas akut bagian bawah pada tahun 2000 menyebabkan 2,1
juta kematian anak di bawah umur 5 tahun. Menurut WHO Kkejadian
pneumonia di Indonesia pada balita diperkirakan antara 10%-20% per tahun
kasus (Anggraini dan Rahmanoe, 2014).

Penyakit bronkopneumonia di provinsi Jawa Tengah masih merupakan
masalah serius. Angka kejadian bronkopneumonia anak dan balita di Jawa
Tengah sebanyak 3.624 kasus. Seluruh kasus kematian mencapai 80%-90%
disebabkan pneumonia maupun bronkopneumonia. Berdasarkan hasil survey
Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Tengah tahun 2013 angka Kematian anak dan
balita 146 per 1.000 kelahiran hidup (KH) (Dinkes Jateng, 2013).

Anak dengan bronchopneumonia sering menjadi sangat lemah karena
penyakit yang berkepanjangan dan kerusakan status nutrisi. Hal ini karena
anak susah untuk makan yang pada akhirnya anak mengalami penurunan
berat badan. Selera makan anak mungkin terganggu karena keletihan akibat
batuk, pembentukan sputum, nyeri dada atau status kelemahan secara umum.
Sputum atau dahak yang tidak dikeluarkan akan menggangu bersihan jalan
nafas (Nariarti, 2012).

Penanganan pada pasien dengan bronchopneumonia ada dua yaitu
secara farmakologis dan non farmakologis. Secara farmakologi yaitu dengan
memberikan terapi simptomatik. Obat — obatan simptomatik diperlukan untuk
meringankan gejala bronkopneumonia seperti batuk, demam, dahak produktif
dan obstruksi salura napas (Mediskus, 2017). Sedangkan cara non
farmakologis yaitu dengan memberikan terapi fisioterapi dada. Gita (2016)
menjelaskan bahwa masalah yang umum ditemukan pada bronchopneumonia
adalah bersihan jalan nafas tidak efektif, untuk mengatasi masalah tersebut
salah satu cara adalah fisioterapi dada (Clapping). Hasil penilaian bersihan
jalan nafas anak dengan bronchopenemounia sesudah mendapatkan
fisioterapi napas (Clapping) didapatkan data bahwa mayoritas responden
berada pada level no deviation from normal range untuk frekuensi nafas (per
menit) (60%), irama nafas (60%), kedalaman inspirasi (60%), kemampuan

untuk mengeluarkan secret (80%), suara nafas tambahan: ronchi (86%),



gasping (70%), penggunaan otot bantu nafas (70%), dan kemampuan batuk
(70%).

Hasil penelitian yang dilakukan Maidartati (2014) bahwa rata-rata
frekuensi nafas sebelum dilakukan fisioterapi dada 45 kali/menit dan setelah
dilakukan fisioterapi 41 kali/menit. Analisis lebih lanjut menunjukan terdapat
perbedaan yang bermakna antara rerata frekuensi nafas responden, dengan
kata lain bahwa secara signifikan fisioterapi dada dapat menurunkan
frekuensi nafas. Supraba (2016) dalam penelitiannya menyatakan bahwa
pasien menunjukkan kepatenan/kelonggaran jalan nafas, secret sudah bisa
keluar setelah diberikan tindakan. Adanya pengaruh tindakan fisioterapi dada
dalam mengefektifkan jalan nafas.

Berdasarkan hasil analisa diatas maka penulis ingin mengambil judul
“Analisis Asuhan Keperawatan pada Anak dengan Masalah Bersihan Jalan
Nafas Tidak Efektif pada Kasus Bronchopneumonia di Ruang Aster RSUD.
PROF. DR. Margono Soekarjo Purwokerto”.

B. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Menganalisis asuhan keperawatan pada anak dengan masalah
bersihan jalan nafas tidak efektif pada kasus bronchopneumonia di Ruang
Aster RSUD. PROF. DR. Margono Soekarjo Purwokerto.

2. Tujuan Khusus

a. Memaparkan hasil pengkajian pada anak dengan masalah bersihan
jalan nafas tidak efektif pada kasus bronchopneumonia.

b. Memaparkan hasil rumusan diagnosa pada anak dengan masalah
bersihan jalan nafas tidak efektif pada kasus bronchopneumonia.

c. Memaparkan hasil intervensi pada anak dengan masalah bersihan jalan
nafas tidak efektif pada kasus bronchopneumonia.

d. Memaparkan hasil implementasi pada anak dengan masalah bersihan

jalan nafas tidak efektif pada kasus bronchopneumonia.



e. Memaparkan hasil evaluasi pada anak dengan masalah bersihan jalan

nafas tidak efektif pada kasus bronchopneumonia.

f.  Mendeskripsikan inovasi tindakan pada anak dengan masalah bersihan

jalan nafas tidak efektif pada kasus bronchopneumonia.

C. Manfaat Penelitian

1.

Manfaat keilmuan

Penulisan karya ilmiah ini diharapkan dapat bermanfaat bagi
pengembangan ilmu keperawatan khususnya dalam memberikan gambaran
asuhan keperawatan pada anak dengan masalah bersihan jalan nafas tidak
efektif pada kasus bronchopneumonia.

Manfaat Aplikatif

Penulis ilmiah ini diharapkan dapat membantu perawat dalam mengatasi
anak dengan masalah bersihan jalan nafas tidak efektif pada kasus
bronchopneumonia.

Manfaat Metodologi

Penulis ilmiah ini diharapkan dapat dijadikan sebagai penemuan baru
penerapan terapi fisioterapi dada pada anak dengan masalah bersihan jalan

nafas tidak efektif pada kasus bronchopneumonia.
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