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ABSTRAK 

 

Pneumonia adalah salah satu penyakit infeksi saluran pernapasan bawah akut 

dengan gejala batuk dan disertai dengan sesak napas. Berdasarkan data yang 

diperoleh dari rekam medik jumlah kasus pneumonia di ruang Kecak RSD 

Mangusada pada tahun 2021 berjumlah 147 kasus dan 11 kasus pada bulan januari 

2022. Tujuan penyusunan Karya ilmiah akhir Ners ini adalah  untuk mengetahui 

asuhan keperawatan bersihan jalan napas tidak efektif pada pasien yang 

mengalami pneumonia dengan intervensi inhalasi rebusan daun mint di ruang 

Kecak RSD Mangusada Badung. Metode penyusunan karya ilmiah ini adalah 

deskriptif dalam bentuk studi kasus dengan menggunakan tehnik purposive 

sampling. Tahap pengkajian didapatkan data pasien mengeluh sesak, batuk 

berdahak dan dahak sulit dikeluarkan. Diagnosis keperawatan prioritas yang 

diangkat adalah bersihan jalan napas tidak efektif berhubungan dengan 

hipersekresi jalan napas. Perencanaan keperawatan disusun berdasarkan acuan 

Standar Luaran Keperawatan Indonesia (SLKI), intervensi yang diberikan sesuai 

pedoman Standar Intervensi Keperawatan Indonesia (SIKI) yaitu meliputi semua 

intervensi utama dan intervensi inovatif dengan inhalasi rebusan daun mint. Hasil 

evaluasi menunjukkan bahwa dengan pemberian intervensi inovatif terjadi 

peningkatan bersihan jalan napas. Pemberian intervensi inovasi inhalasi rebusan 

daun mint efektif dalam meningkatkan bersihan jalan napas pada pasien 

pneumonia sebagai tindakan mandiri perawat berbasis komplementer. 

 

Kata Kunci: Pneumonia, Bersihan Jalan Napas Tidak Efektif, Inhalasi Rebusan 

Daun Mint 
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NURSING CARE FOR PATIENTS PNEUMONIA WITH INEFFECTIVE 

AIRWAY CLEARANCE ON MINT LEAF INHALATION  

INTERVENTION IN THE KECAK WORD AT  

MANGUSADA HOSPITAL BADUNG 

 

 

ABSTRACT 

Pneumonia is an acute lower respiratory tract infection with cough symptoms and 

is accompanied by shortness of breath. Based on data from the medical record at 

the Kecak word in the Mangusada Hospital Badung, the number of pneumonia 

cases in 2021 was 147 cases and 11 cases in january 2022. The purpose of 

compiling this final scientific paper is to determine nursing care for patients 

pneumonia with ineffective airway clearance on mint leaf inhalation intervention 

in the Kecak word at Mangusada Hospital Badung. The method of compiling this 

scientific paper is descriptive in the form of case studies using purposive 

sampling. The results of the nursing assessment data for patients complaining of 

shortness of breath, cough with phlegm and difficult to expel phleg. The priority 

nursing diagnosis formulated is ineffective airway clearance associated with 

hipersekresi airway. Nursing planning is prepared based on the reference of the 

Indonesian Nursing Outcome Standard (SLKI), The interventions provided 

according to the e Indonesian Nursing Intervention Standard (SIKI) guidelines 

include the all main intervention and mint leaf inhalation intervention. The 

results of the evaluation showed that by mint leaf inhalation intervention an 

increase in airway clearance. Provide a inhalation innovation intervention with 

mint leaf that is effective in improving airway clearance in pneumonia patients as 

a complementary-based nurse independent action. 

 

Keywords : Pneumonia, Ineffective Airway Clearance, Inhalation with mint leaf 

inhalation 
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