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ABSTRAK 

 

Respiratory Distress Syndrome merupakan sindrom gawat napas pada neonatus 

yang disebabkan oleh defisiensi surfaktan dengan gejala takipnea, retraksi dada, 

sianosis, rintihan saat ekspirasi dan penggunaan otot bantu pernapasan. Pola napas 

tidak efektif merupakan inspirasi dan atau ekspirasi yang tidak memberikan 

ventilasi adekuat. Tujuan dari penyusunan ini adalah mengetahui gambaran asuhan 

keperawatan pola napas tidak efektif dengan quarter prone position pada bayi 

dengan respiratory distress syndrome di RSU Bangli. Metode penyusunan 

menggunakan rancangan studi kasus. Pengkajian dilakukan pada By. Ny. K dengan 

keluhan utama sesak. Diagnosis keperawatan yaitu pola napas tidak efektif 

berhubungan dengan penurunan energi dibuktikan dengan dispnea, terdapat 

penggunaan otot bantu pernapasan (retraksi dada), suara napas tambahan grunting, 

pola napas abnormal (takipnea), RR: 75x/menit, SpO2 94%. Intervensi yang 

diberikan adalah manajemen jalan napas dan pemberian quarter prone position. 

Implementasi dilakukan selama 3 hari dengan melakukan pemberian quarter prone 

position dan memonitor pola napas. Hasil evaluasi menunjukkan pola napas 

membaik. Kesimpulan yang diperoleh yaitu intervensi pemberian quarter prone 

position menjadi salah satu intervensi inovasi yang efektif untuk mengatasi pola 

napas tidak efektif pada bayi dengan respiratory distress syndrome. 

 

Kata kunci : quarter prone; pola napas; RDS 
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ABSTRACT 

Respiratory Distress Syndrome is a neonatal respiratory disorder caused by 

surfactant deficiency, characterized by symptoms such as tachypnea, chest 

retraction, cyanosis, expiratory grunting, and the use of accessory respiratory 

muscles. Ineffective breathing pattern is defined as inspiration and/or expiration 

that does not provide adequate ventilation. The purpose of this study is to describe 

the nursing care for ineffective breathing patterns using the quarter prone position 

in infants with RDS at Bangli General Hospital. This report uses a case study 

design. The assessment was conducted on Baby of Mrs. K, who presented with the 

main complaint of shortness of breath. The nursing diagnosis was ineffective 

breathing pattern related to decreased energy, evidenced by dyspnea, use of 

accessory respiratory muscles (chest retraction), presence of grunting sounds, 

abnormal respiratory pattern (tachypnea), respiratory rate of 75 breaths per 

minute, and SpO₂ of 94%. The interventions provided included airway management 

and the application of the quarter prone position. The implementation was carried 

out over three days, involving the application of the quarter prone position and 

monitoring of the breathing pattern. The evaluation results indicated improvement 

in the breathing pattern. It is concluded that the quarter prone position is an 

effective and innovative approach to managing ineffective breathing patterns in 

infants with respiratory distress syndrome. 

Keywords: quarter prone; breathing pattern; RDS 
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