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ASUHAN KEPERAWATAN BERSIHAN JALAN NAPAS TIDAK 

EFEKTIF PADA PASIEN PENYAKIT PARU  

OBSTRUKTIF KRONIS  

 

ABSTRAK 
 

PPOK merupakan penyakit kronis yang ditandai dengan adanya hambatan aliran 

udara pada saluran napas dan paru yang bersifat progresif dan persisten sebagai 

respon inflamasi kronik terhadap paparan partikel atau gas berbahaya, ditandai 

dengan sesak nafas dan produksi sputum berlebih. Penulisan ini bertujuan untuk 

mengetahui asuhan keperawatan pada pasien PPOK dengan bersihan jalan napas 

tidak efektif. Metode studi kasus terhadap 2 pasien kelolaan dengan pendekatan 

asuhan keperawatan. Hasil penulisan ini menunjukkan bahwa, pada pengkajian 

ditemukan persamaan DS dan DO yaitu batuk tidak efektif, sputum berlebih, 

wheezing, ronkhi, gelisah, frekuensi napas berubah dan pola napas berubah. 

Diagnosis keperawatan kedua pasien yaitu bersihan jalan napas tidak efektif 

berhubungan dengan hipersekresi jalan napas. Perencanaan disusun berdasarkan 

acuan SLKI dan SIKI, serta intervensi pemberian fisioterapi dada didukung 

dengan evidence based practice. Implementasi yang dilakukan pada kedua pasien 

sama diantaranya berupa tindakan observasi, terapeutik, edukasi, dan kolaborasi. 

Evaluasi menunjukan adanya peningkatan pengeluaran sekret pada kedua pasien 

setelah diberikan intervensi. Penerapan fisioterapi dada pada pasien PPOK yang 

mengalami bersihan jalan napas tidak efektif mampu meningkatkan pengeluaran 

sekret. Pemberian fisioterapi dada disarankan pada tenaga kesehatan khususnya 

perawat untuk dapat diterapkan bagi pasien dengan masalah keperawatan bersihan 

jalan napas tidak efektif sebagai tindakan mandiri keperawatan di lapangan. 

 

Kata kunci: PPOK, Bersihan Jalan Napas Tidak Efektif 
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NURSING CARE OF INEFFECTIVE AIRWAY CLEARENCE  

IN PATIENTS WITH CHRONIC OBSTRUCCTIVE  

PULMONARY DISEASE 

 

ABSTRACT 

 

COPD is a chronic disease characterized by progressive and persistent airflow 

obstruction in the airways and lungs as a chronic inflammatory response to 

exposure to harmful particles or gases, characterized by shortness of breath and 

excess sputum production. This writing aims to determine nursing care in COPD 

patients with ineffective airway clearance. Case study method on 2 patients 

managed with nursing care approach. The results of this paper indicate that, in 

the assessment, the subjective data and objective data equations were found, 

namely ineffective coughing, excess sputum, wheezing, ronkhi, restlessness, 

changing breath frequency and changing breathing patterns. The nursing 

diagnosis for both patients was ineffective airway clearance related to airway 

hypersecretion. Planning is prepared based on the SLKI and SIKI references, as 

well as the intervention of providing chest physiotherapy supported by evidence 

based practice. The implementation carried out on both patients was the same, 

including observation, therapeutic, education, and collaboration. The evaluation 

showed an increase in the discharge of secretions in both patients after the 

intervention was given. The application of chest physiotherapy in COPD patients 

who experience ineffective airway clearance can increase secretions. Giving chest 

physiotherapy is recommended to health workers, especially nurses to be applied 

to patients with nursing problems in effective airway clearance as an independent 

nursing action in the field. 

 

Keywords: COPD, Ineffective Airway Clearence  
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