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Abstrak 

 
Tujuan: Tuberkulosis paru ditularkan dari satu orang ke orang lain melalui transmisi udara oleh penderita 

tuberkulosis saat batuk, bersin, atau berbicara. Seseorang yang menghirup mycobacterium tuberculosis 

berisiko terinfeksi tuberkulosis. Gejala yang sering dikeluhkan oleh penderita tuberkulosis paru adalah 

batuk berkepanjangan disertai penumpukan sekret di saluran pernafasan. Batuk efektif yang dilakukan 

dengan benar dapat mengoptimalkan pengeluaran sekret dari saluran pernafasan secara efisien tanpa 

menyebabkan rasa kelelahan berlebihan. Penulisan studi kasus ini bertujuan untuk menerapkan asuhan 

keperawatan pada pasien tuberkulosis paru dengan pemberian intervensi batuk efektifik untuk mengatasi 

bersihan jalan nafas tidak efektif.   

Metode: Deskriptif kualitatif dengan pendekatan studi kasus terhadap 3 pasien tuberkulosis paru. 

Hasil: Terdapat tujuh masalah keperawatan yang ditegakkan pada pasien tuberkulosi paru dan didapatkan 

masalah keperawatan utama bersihan jalan nafas tidak efektif. Intervensi yang diberikan yaitu latihan batuk 

efektif untuk membantu pasien mengeluarkan sekret yang dapat menghambat aliran udara dan 

menyebabkan obstruksi jalan nafas. Implementasi dilakukan selama 3 hari didapatkan hasil bersihan jalan 

nafas teratasi sebagian ditandai dengan batuk efektif meningkat, frekuensi nafas membaik.  

Simpulan: Asuhan keperawatan diberikan selama tiga hari dan intervensi batuk efektif berpengaruh 

terhadap peningkatan bersihan jalan nafas pada ketiga pasien tuberkulosis paru.  

 

Kata kunci: Asuhan Keperawatan, Batuk Efektif, Tuberkulosis Paru  

 

IMPLEMENTATION OF EFFECTIVE COUGH INTERVENTIONS IN PULMONARY 

TUBERCULOSIS PATIENTS WITH INEFECTIVE BREATHWAY PROBLEMS 

 

Abstract 
Aim: Pulmonary tuberculosis transmitted from one person to another through airborne transmission by 

individuals with tuberculosis when they cough, sneeze, or speak. A person who inhales Mycobacterium 

tuberculosis is at risk of becoming infected with tuberculosis. The symptoms often reported by patients with 

pulmonary tuberculosis include prolonged coughing accompanied by the accumulation of secretions in the 

respiratory tract. Properly performed effective coughing can optimize the expulsion of secretions from the 

respiratory tract efficiently without causing excessive fatigue. The purpose of this case study is to apply 

nursing care to patients with pulmonary tuberculosis by providing effective coughing interventions to 

address ineffective airway clearance based on evidence  

Method: A qualitative descriptive method with a case study approach was used on three patients with 

pulmonary tuberculosis. 

Results: Seven nursing problems were identified in patients with pulmonary tuberculosis, with the main 

problem being ineffective airway clearance. The intervention provided was effective coughing exercises to 

help patients remove secretions that can inhibit airflow and cause airway obstruction. The intervention 

was implemented over three days, and the results showed that airway clearance was partially resolved, as 

indicated by increased effective coughing and improved breathing frequency 

Conclusion: Nursing care was provided for three days, and effective coughing intervention had a positive 

effect on improving airway clearance in three pulmonary tuberculosis  

 

Keywords: Effective Coughing, Pulmonary Tuberculosis, Nursing Care  
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PENDAHULUAN 

 

Tuberkulosis paru adalah penyakit infeksi 

kronis yang disebabkan oleh Mycobacterium 

tuberculosis atau dikenal sebagai Basil Tahan 

Asam (BTA). Tuberkulosis dapat ditularkan 

dari satu orang ke orang lain melalui transmisi 

udara, khususnya lewat droplet yang berasal 

dari penderita tuberkulosis.1 

 

Menurut World Health Organisation 

prevalensi kejadian tuberkulosis paru tahun 

2023 diperkirakan mencapai sekitar 10,6 juta 

orang di seluruh dunia.2 Indonesia adalah 

negara dengan jumlah penderita tuberkulosis 

paru tertinggi kedua di dunia setelah India, 

dengan proporsi kasus baru mencapai 10% 

dari total kasus di seluruh dunia. Kejadian 

tuberkulosis paru pada tahun 2023 ditemukan 

sebanyak 821.200 kasus & mengalami 

peningkatan signifikan dibandingkan dengan 

tahun 2022 yaitu sebanyak 677.464 kasus. 

Jumlah kasus pada laki-laki 57,9% sementara 

pada perempuan 42,1%.3 Data profil 

kesehatan Provinsi Sumatera Selatan tahun 

2023 terdapat sebanyak 18.122 kasus 

tuberkulosis paru.4 

 

Gejala umum yang dialami oleh penderita 

tuberkulosis paru meliputi batuk berlangsung 

selama 2-3, seringkali disertai gejala 

tambahan seperti dahak dan batuk darah, 

sesak nafas, serta penurunan nafsu makan 

dan berat badan. Penderita juga dapat 

mengalami malaise, keringat malam tanpa 

aktivitas fisik, demam berkepanjangan pada 

malam hari.5 Gejala yang sering dikeluhkan 

oleh penderita tuberkulosis paru adalah batuk 

berkepanjangan disertai penumpukan sekret 

di saluran pernafasan bawah menimbulkan 

terjadinya batuk produktif.6 Penelitian yang 

dilakukan Rofi’i mencatat bahwa dari 86 

pasien TB paru yang diamati, 56 pasien (65%) 

diantaranya mengalami masalah bersihan 

jalan nafas tidak efektif dengan gejala batuk 

tidak efektif dan kesulitan dalam 

mengeluarkan sekresi.7 

Sekret yang dikeluarkan dari saluran 

pernafasan bawah melalui batuk dengan 

melibatkan mekanisme pembersihan yang 

dilakukan oleh silia menurun karena 

terinfeksi bakteri tuberkulosis 

mengakibatkan pengeluaran sputum tidak 

lancar.8 Pengeluaran sputum yang tidak 

lancar dapat menyebabkan penumpukan 

sekret di saluran pernafasan berakibat pada 

bersihan jalan nafas tidak efektif.9 

 

Penanganan pada penderita tuberkulosis 

paru dengan masalah bersihan jalan nafas 

bertujuan untuk membersihkan saluran 

pernafasan sehingga pasokan oksigen ke 

dalam tubuh terpenuhi serta mencegah 

gangguan yang disebabkan oleh kurangnya 

suplai oksigen. Adapun upaya untuk 

memenuhi kebutuhan oksigenasi dapat 

dilakukan dengan cara latihan batuk 

efektif.10 

 

Batuk efektif adalah metode batuk yang 

dilakukan dengan benar untuk 

mengoptimalkan pengeluaran sekret. 

Penelitian yang dilakukan Rini dan Hasrina 

menyebutkan bahwa batuk efektif terbukti 

mampu mengatasi masalah bersihan jalan 

nafas pada pasien tuberkulosis paru ditandai 

dengan adanya perubahan frekuensi nafas 

dan produksi sputum menurun.11 Didukung 

penelitian yang dilakukan oleh Suryanto et al 

teknik batuk efektif berpengaruh terhadap 

efektivitas pengeluaran sputum pada pasien 

tuberkulosis dengan p value 0,000 < α 0,05.12 

Peran perawat dalam memberikan asuhan 

keperawatan dengan mengajarkan batuk 

efektif pada pasien tuberkulosis paru sangat 

penting untuk efektivitas perawatan dan hasil 

perawatan yang baik. Adapun manfaat batuk 

efektif meliputi perbaikan fungsi pernafasan, 

peningkatan ketahanan dan kekuatan otot 

pernafasan, pencegahan kolaps paru, 

perbaikan pola nafas yang tidak efisien, serta 

peningkatan relaksasi yang mendalam.13 

Berdasarkan uraian diatas, penulis tertarik 

untuk membahas mengenai pemberian 

latihan batuk efektif beserta asuhan 
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keperawatan secara komprehensif yang dapat 

diimplementasikan pada 3 pasien 

tuberkulosis paru dengan masalah 

keperawatan bersihan jalan nafas tidak 

efektif. 
 

METODE   

 

Menggunakan metode penelitian kualitatif 

dengan pendekatan studi kasus. Pelaksanaan 

studi kasus dilakukan dengan beberapa tahap 

mulai dari pemilihan tiga kasus berkriteria 

pasien tuberkulosis paru dengan masalah 

bersihan jalan nafas tidak efektif. 

Melakukan analisis teori melalui studi 

literatur 10 jurnal yang membahas tentang 

batuk efektif dalam mengatasi masalah 

bersihan jalan nafas tidak efektif sehingga 

mampu memberikan asuhan 

keperawatan yang cocok pada pasien. 

Dilanjutkan dengan penyusunan format 

asuhan keperawatan yang terdiri atas format 

pengkajian, diagnosis keperawatan, 

intervensi, implementasi dilakukan selama 

tiga hari, selanjutnya melakukan asuhan 

keperawatan dan implementasi penerapan 

batuk efektif pada tiga pasien kelolaan. 

 

HASIL 

  

Hasil pengkajian yang dilakukan pada ketiga 

pasien kelolaan didapatkan tujuh masalah 

keperawatan yang muncul yaitu,  bersihan 

jalan nafas tidak efektif, nausea, defisit 

nutrisi, hipertermia, keletihan, gangguan pola 

tidur dan resiko defisit nutrisi. Analisis 

pengkajian pada ketiga pasien kelolaan 

dengan tuberkulosis paru diperoleh keluhan 

utama yaitu batuk terus menerus dengan 

dahak yang tidak bisa dikeluarkan atau rasa 

tertahan di tenggorokan, terdapat suara nafas 

tambahan terdengar ronkhi.  

 

Intervensi dan implementasi yang bisa 

dilakukan pada pasien tuberkulosis paru 

dengan masalah bersihan jalan nafas tidak 

efektif adalah dengan latihan batuk efektif 

dan manajemen jalan nafas. Tindakan yang 

diberikan ialah mengidentifikasi kemampuan 

untuk memonitor pola nafas, memonitor 

bunyi nafas tambahan, mengajarkan teknik 

batuk efektif, memonitor Sputum, 

mengkolaborasikan pemberian mukolitik. 

 

Batuk efektif adalah sebuah tindakan yang 

dilakukan dengan tujuan untuk 

mengeluarkan lendir atau cairan yang ada di 

dalam saluran pernafasan, sehingga jalan 

nafas menjadi lebih bersih dan tidak 

tersumbat.14 Batuk yang efektif membantu 

membersihkan saluran napas dengan lebih 

efisien tanpa perlu menghabiskan banyak 

energi atau merasa lelah.15  

 

Hasil analisis diperoleh masalah bersihan 

jalan nafas tidak efektif pada pasien 

tuberkulosis paru mengalami perbaikan 

dengan kriteria hasil masalah teratasi 

sebagian. Implementasi keperawatan pada 

tiga pasien kelolaan terbukti dapat membantu 

mengatasi sekresi yang tertahan dibuktikan 

dengan pasien mampu mengeluarkan dahak 

yang tertahan dengan melakukan batuk 

efektif secara mandiri, frekuensi nafas 

membaik dan kemampuan batuk efektif 

meningkat. 

 

PEMBAHASAN 

 

Hasil pengkajian pada ketiga pasien kelolaan 

mengalami keluhan utama yang sama yaitu 

batuk terus menerus dengan dahak yang tidak 

bisa dikeluarkan atau rasa tertahan di 

tenggorokan, terdapat suara nafas tambahan 

terdengar ronkhi. Bakteri tuberculosis masuk 

dan menginfeksi saluran pernafasan bagian 

bawah menyebabkan batuk produktif disertai 

dahak. Peningkatan sekresi di saluran 

pernafasan dapat mengganggu fungsi silia 

sehingga menghambat proses pengeluaran 

sekresi dari saluran pernafasan.16 

 

Hasil intervensi dan implementasi pada ketiga 

pasien kelolaan yang dengan masalah 

keperawatan utama yaitu bersihan jalan nafas 
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tidak efektif dengan memberikan intervensi 

latihan batuk efektif untuk meningkatkan 

bersihan jalan nafas dan pada implementasi 

dilakukan pemberian batuk efektif. Penelitian 

Banna et al menyebutkan ada pengaruh batuk 

efektif terhadap jalan nafas tidak efektif pada 

pasien tuberkulosis paru dewasa di RSUD 

Kabupaten Sorong dengan hasil Wilcoxon  P 

0,000 < ɑ = 0,05.9 Sejalan dengan penelitian 

Ningsih dan Novitasari bahwa implementasi 

batuk efektif selama tiga hari dapat 

meningkatkan saturasi oksigen, frekuensi 

pernafasan membaik dan indikator lauran 

batuk efektif yang awalnya cukup menurun 

dari skala 2 menjadi meningkat skala 4.16 

 

Batuk efektif bertujuan untuk membantu 

membersihkan saluran nafas dari sekresi 

seperti lendir atau dahak yang dapat 

menghambat aliran udara dan menyebabkan 

obstruksi jalan nafas. Dengan melakukan 

batuk efektif, pasien dapat meningkatkan 

kapasitas paru-paru, mencegah terjadinya 

infeksi, serta mengurangi risiko komplikasi 

pernafasan dan meningkatkan kenyamanan 

pasien dengan gangguan pernafasan.17

  

Perlakuan batuk efektif pada ketiga pasien 

kelolaan dilakukan dengan meminta pasien 

untuk rileks dan mengatur posisi duduk atau 

semi fowler diatas tempat tidur pasien, 

kemudian menjelaskan tujuan dan langkah-

langkah batuk efektif kepada pasien, 

selanjutnya mengajak pasien untuk 

melakukan batuk efektif secara bersama-

sama serta meminta pasien untuk 

mengulangi langkah-langkah batuk efektif.

    

Batuk dimulai dengan tarikan nafas dalam 

yang diikuti oleh penutupan glotis, relaksasi 

diafragma, dan kontraksi otot melawan 

glotis yang tertutup, akibatnya tekanan 

positif terbentuk di dalam rongga toraks 

yang menyebabkan trakea menyempit. 

Ketika glotis terbuka bersamaan dengan 

penyempitan trakea akan menghasilkan 

aliran udara yang cepat melalui trakea. 

Tekanan eksplosif ini membantu 

membersihkan sekret dan benda asing dari 

saluran pernafasan.18  

 

Batuk efektif yang dilakukan pada ketiga 

pasien kelolaan dengan masalah bersihan 

jalan nafas tidak efektif selama tiga hari 

terbukti dapat membantu mengatasi sekresi 

yang tertahan dibuktikan dengan pasien 

mampu mengeluarkan dahak yang tertahan 

dengan melakukan batuk efektif secara 

mandiri, frekuensi nafas membaik dan 

kemampuan batuk efektif meningkat.  

Secara fisiologis batuk berperan dalam 

membersihkan sekret dan partikel-partikel 

dari faring serta saluran pernafasan. Batuk 

umumnya adalah refleks involunter yang 

timbul sebagai respons terhadap rangsangan 

pada reseptor sensorik yang berada dari 

faring hingga alveoli8. Batuk juga bisa 

bersifat volunter dengan tujuan untuk 

mengeluarkan benda asing yang 

terakumulasi di saluran pernafasan.11  

 

SIMPULAN 

 

1. Analisis pengkajian pada ketiga pasien 

kelolaan dengan tuberkulosis paru 

diperoleh keluhan utama yaitu batuk terus 

menerus dengan dahak yang tidak bisa 

dikeluarkan atau rasa tertahan di 

tenggorokan, terdapat suara nafas 

tambahan terdengar ronkhi. 

2. Diagnosis keperawatan pada tiga pasien 

kelolaan dengan tuberkulosis paru 

didapatkan enam diagnosis aktual dan 

satu diagnosis resiko. Adapun masalah 

keperawatan pada tiga pasien kelolaan 

yaitu bersihan jalan nafas tidak efektif, 

nausea, defisit nutrisi, hipertermia, 

keletihan, gangguan pola tidur dan resiko 

defisit nutrisi. 

3. Perencanaan keperawatan untuk ketiga 

pasien kelolaan dibuat dan disusun 

berdasarkan dengan panduan Standar 

Intervensi Keperawatan Indonesia yang 

terdiri dari 8 intervensi utama yaitu 

latihan batuk efektif, manajemen jalan 

nafas, manajemen mual, manajemen 

muntah, manajemen nutrisi, manajemen 
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hipertermia, manajemen energi dan 

dukungan tidur. 

4. Implementasi yang diberikan pada ketiga 

pasien kelolaan untuk mengatasi masalah 

keperawatan bersihan jalan nafas tidak 

efektif adalah dengan memberikan 

latihan batuk efektif yang dilakukan 

selama 3 hari. 

5. Evaluasi keperawatan dilakukan setelah 

diberikan tindakan selama tiga hari 

kepada ketiga pasien kelolaan dengan 

tuberkulosis paru didapatkan hasil 

evaluasi 3 diagnosis teratasi yaitu nause, 

hipertermia, gangguan pola tidur dan 4 

diagnosis teratasi sebagian yaitu bersihan 

jalan nafas tidak efektif, defisit nutrisi, 

keletihan, resiko defisit nutrisi. 

6. Implikasi penerapan batuk efektif dapat 

membantu mengatasi sekresi yang 

tertahan dibuktikan dengan pasien 

mampu mengeluarkan dahak yang 

tertahan dengan melakukan batuk efektif 

secara mandiri, frekuensi nafas membaik 

dan kemampuan batuk efektif meningkat. 
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