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ABSTRAK

TERAPI INHALASI UAP UNTUK MENGATASI TIDAK EFEKTIFNYA BERSIHAN JALAN
NAFAS PADA PASIEN DENGAN ASMA DIIGD RSUD PROF DR, W. .Z. JOHANNES
KUPANG
Rambu Marces Sainenia’, Yoany Maria V.B.Aty? Aben B.Y.H. Romana?

Kementrian Kesehatan Republik Indonesia Direktorat Jenderal Tenaga Kesehatan
Rambumarces032003@gmail.com

Latar belakang : asma merupakan suatu penyakit pada saluran nafas yang sering dijumpai pada anak-
anak maupun dewasa. tanda dan gejala awal yaitu sesak nafas di sebabkan oleh peningkatan sekresi
lendir atau dahak yang kental.menurut World Health Organization (WHO) memperkirakan sekitar 339
juta penduduk asma adapun prevelensi asma di asia tenggara sebesar 3,3%( sebanyak 17,5 juta),
menurut hasil riset kesehatan dasar (riskesdas) prevelensi asma di indonesia didapatkan sebanyak 4,8%
dan di RSUD Prof Dr, W. Z. Johannes Kupang sebanyak 207 orang. Masalah bersihan jalan nafas tidak
efektif sering dirasakan oleh pasien asma sehingga di berikan terapi inhalasi uap.Tujuan : mengetahui
penerapan terapi inhalasi uap untuk mengatasi tidak efektifnya bersihan jalan nafas pada pasien asma
di IGD RSUD Prof Dr, W.Z.Johannes Kupang. Metode : penelitian ini menggunakan kualitatif
dengan pendekatan studi kasus, sampel 1 orang pasien ,setelah itu instrumen yang digunakan
lembar observasi sebelum dan sesudah intervensi dan sop terapi inhalasi uap. Hasil : hasil yang
didapatkan sebelum diberikan terapi inhalasi uap pasien tampak sesak, batuk-batuk dan terdengar
bunyi ronkhi pada jalan nafas,setelah diberikan terapi inhalasi uap sesak berkurang dan bunyi ronhki
berkurang.Saran : tindakan terapi inhalasi uap dilakukan selama 15 menit.

Kata kunci : Asma, Bersihan Jalan Nafas Tidak Efektif, Terapi Inhalasi Uap
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ABSTRACT

INHALATION THERAPY TO ADDRESS THE INEFFECTIVENESS OF AIRWAY
CLEANSING IN PATIENTS WITH ASTHMA IN THE EMERGENCY ROOM OF PROF. DR.
W. Z. JOHANNES KUPANG
Rambu Marces Sainenia', Yoany Maria V.B.Aty? Aben B.Y.H. Romana?

Ministry of Health of the Republic of Indonesia Directorate General of Health
Workforce
Rambumarces032003 @gmail.com

Background: Asthma is a disease of the respiratory tract that is often found in children and adults.
Early signs and symptoms, namely shortness of breath caused by increased mucus secretion or thick
phlegm. Asthma The main complaint is that airway cleaning is ineffective. The purpose of steam
inhalation therapy is to dilute phlegm/mucus from the lungs that cover the airways so that breathing
returns to normal. Method: primary data a. observation using physical examination, namely by
inspection, palpation, auscultation, and percussion techniques on the patient's body system. b.
Interview The interview method is carried out by obtaining information orally from parents and
guardians or health workers in the treatment room. Results: The study after reviewing the patient's
airway clearance was ineffective due to retained secretions. Conclusion: characteristics after steam
inhalation therapy was carried out on the respondent for 15 minutes of treatment, the secretion could
be removed, and the airway was cleaned effectively. Suggestion: steam inhalation therapy is carried
out for 15 minutes.

Keywords: Asthma, ineffective airway clearance, steam inhalation therapy
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