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Abstract 

Background: Pleural effusion is the collection of fluid in the pleural space located between the 

visceral and parietal surfaces which will cause the accumulation of secretions and coughing. 

Effective coughing is a treatment activity to clear the airway that functions to increase the 

mobilization of secretions so as to facilitate the release of sputum. Objective: This case study 

discusses the implementation of effective cough in pleural effusion patients with nursing diagnosis 

of ineffective airway clearance. Method: Case study conducted on 1 patient by applying effective 

cough for 3 days from December 12 to 15, 2022. Results: After 3 days of nursing action, the 

nursing diagnosis of airway clearance is ineffective associated with restrained secretions resolved 

characterized by the patient being able to remove phlegm and no additional breathing sounds. 

Conclusion: Effective coughing affects sputum discharge in pelural effusion patients with airway 

clearance problems is not effective. 
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PENDAHULUAN 

Efusi pleura adalah salah satu 

manifestasi dari penyakit lain yang mendasari, 

maka dari itu angka kejadian sulit untuk 
ditentukan dan diketahui. Masih sedikit 

penelitian dan survey yang telah dilakukan. 

Namun, beberapa studi menuliskan bahwa 

estimasi prevalensi efusi pleura adalah 320 dari 

100.000 kasus di negara industri di mana 

persebaran etiologi tergantung dari prevalensi 

penyakit yang mendasarinya (Pratama, 

2020).Gagal nafas pada anak harus mendapat 

penanganan segera dan tepat. Obstruksi jalan 

nafas yang terjadi dapat menyebabkan 

penurunan konsetrasi oksigen ke jaringan 

sehingga menimbulkann gangguan status 

oksigenasi dan kegawatdaruratan respirasi 

(Mulia, 2020). Intervensi non farmakologis 

dapat diaplikasikan untuk mengatasi sesak 

nafas pada pasien asma, salah satu intervensi 

yang dapat di aplikasikan adalah pengaturan 

posisi. Metode yang paling sederhana dan 

efektif dalam biaya untuk mengurangi risiko 

stasis sekresi pulmonar mengurangi resiko 

penurunan pengembangan dinding dada dan 
mengurangi yaitu dengan pengaturan posisi 

saat istirahat. Pemberian modalitas 

penatalaksanaan keperawatan yang dapat 

dilakukan mengatasi masalah bersihan jalan 

nafas yaitu fisioterapi dada, vibrasi, 

penggunaan nebulizer dan latihan batuk efektif 

dengan cara pernafasan pursed lips breathing 

(Kemenkes, 2011, dalam (Mulia, 2020). 

Berdasarkan fenomena tersebut,mahasiswa 

tertarik memberikan asuhan keperawatan  

mengenai penatalaksanaan bersihan jalan tidak 

efektif dengan Batuk efektif pada Nn.I yang 

mengalami Efusi Peura dengan alasan adanya 

jurnal pendukung tentang pemberian batuk 

efektif yang signifikan terhadap bersihan jalan 

nafas pada penderita gastritisefusi pleura. 

 

mailto:intanmustadiorh@gmail.com


992 Vol.4 No.5 Oktober 2023 
……………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………… 
Jurnal Inovasi Penelitian  ISSN 2722-9475 (Cetak)  

 ISSN 2722-9467 (Online)   

METODE PENELITIAN 

Metode dalam karya tulis ilmiah ini 

adalah deskriptif dalam bentuk studi kasus 

dengan pendekatan asuhan keperawatan yang 

meliputi pengkajian, diagnosa keperawatan, 

perencanaan, pelaksanaan, dan evaluasi. 

Pengkajian terdiri dari pengumpulan informasi 

subjektif dan objektif (misalnya, tanda-tanda 

vital, wawancara pasien/keluarga, pemeriksaan 

fisik) dan peninjauaan informasi riwayat pasien 

pada rekam medik. Perawat juga 

mengumpulkan kekuatan (untuk 

mengidentifikasi peluang promosi kesehatan) 

dan resiko (area yang merawat dapat mencegah 

atau potensi masalah yang dapat ditunda) 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Pengkajian dilakukan pada tanggal 12 

Desember 2022 pukul 10.00 WIB, peneliti 

melakukan pengumpulan data melalui 

wawancara, observasi, dan pemeriksaan fisik. 

Pengkajian adalah tahap awal dari proses 

keperawatan dan merupakan proses yang 

sistematis dalam pengumpulan data dari 

berbagai sumber data untuk mengevaluasi dan 

mengidentifikasi ststus kesehatan pasien 

(Dermawan, 2012). Pengumpulan data yang 

dilakukan penulis menggunakan teknik 

wawancara dengan subjek dan keluarga, 

observasi langsung, pemeriksaan fisik. Tujuan 

pengkajian untuk memperoleh informasi 

tentang keadaan klien, untuk menentukan 

masalah keperawatan dan kesehatan klien. Saat 

menilai keadaan kesehatan klien, untuk 

membuat keputusan yang tepat dalam 

menentukan langkah-langkah berikutnya. 

Proses asuhan keperawatan dilakukan selama 3 

hari, penulis telah mencoba menerapkan dan 

mengaplikasikan asuhan keperawatan pada 

pasien Nn.I dengan diagnosis medis Efusi 

Pleura sesuai dengan teori – teori yang ada. Saat 

pengkajian pada Nn.I didapatkan Nn.I 

mengalami sesak nafas sudh seminggu 

memberat 2 hari ini dirasakan lebih berat ketika 

batuk, pasien tidak demam, sedikit mual 

muntah, jam tidur tidak terdapat masalah.  

Berdasarakan penelitian yang dilakukan 

oleh (Sari & Setyawati, 2022) salah satu tanda 

gejala yang muncul pada pasien efusi pelura 

adalah batuk dan sesak nafas, serta suara nafas 

ronkhi (Ramal, 2022). Adanya timbunan cairan 

mengakibatkan perasaan sakit  karena 

pergesekan,  setelah  cairan  cukup  banyak rasa   

sakit hilang.   Bila   cairan   banyak, penderita   

akan   sesak   napas.   Masalah  pernapasan  

adalah  hal  yang  paling sering    dikeluhkan. 

Apabila dihubungkan dengan 

penyebabnyaberupa    pneumonia maka   gejala   

yang   muncul   adalah   batuk, demam,   sesak   

napas,   menggigil.   Apabila penyebabnya  

bukan  pneumonia, maka  gejala pada  anak  

mungkin  tidak  ditemukan  sampai efusi  yang  

timbul  telah  mencukupi  untuk menimbulkan    

gejala    sesak    napas    atau kesulitan   

bernapas.   Adanya   gejala-gejala penyakit 

penyebab seperti demam, menggigil, dan nyeri 

dada pleuritis (pneumonia),  panas  tinggi  

(kokus),  subfebril (tuberkulosis),  banyak     

keringat,     batuk, banyak    riak.    Deviasi    

trachea    menjauhi tempat  yang  sakit  dapat  

terjadi  jika  terjadi penumpukan cairan pleural 

yang signifikan (Tristianti & Gumilang, 2022). 

Diagnosis keperawatan merupakan penelitian 

klinis dari pengalaman atau respon individu, 

keluarga, serta komunitas terhadap masalah 

kesehatan, pada risiko masalah kesehatan atau 

pada proses kehidupan. Perumusan diagnosis 

aktual keperawatan terdiri dari struktur 

masalah, penyabab serta gejala/tanda (PPNI, 

2017). Diagnosa keperawatan merupakan suatu 

penilaian klinis mengenai respon klien terhadap 

masalah kesehatan atau proses kehidupan yang 

dialaminya baik yang berlangsung aktual 

maupun potensial (Tim Pokja SDKI DPP PPNI, 

2016). Diagnosis keperawatan yang muncul di 

tinjauan pustaka pada gangguan sistem 

pernapasan  efusi pleura 

Berdasarkan tinjauan kasus evaluasi dapat 

dilakukan karena dapat diketahui keadaan 

pasien dan masalahnya secara langsung. 

Evaluasi merupakan tahap terakhir dari sebuah 

proses keperawatan dengan cara menialai 
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sejauh mana tujuan dari rencana keperawatan 

tercapai atau tidak. Bersihan jalan napas tidak 

efektif berhubungan dengan sekresi yang 

tertahan Evaluasi Nn.I dilakukan pada hari 

terakhir tanggal 15 Desember 2022, didapatkan 

data Subjektif (S) : pasien mengatakan sesak 

sudah berkurang, dapat mengeluarkan sekret, 

masih batuk walau tidak sering. Objektif (O) : 

terkadang masih batuk, suara ronchi mulai 

menghilang, vital sign (TD : 97/80 mmHg, N : 

86 x/menit, S: 36°C, RR : 22 x/menit, SPO2 : 

99%), oksigen 3 lpm nasal canul (lepas pasang). 

Assesment (A): masalah teratasi sebagian. 

Planning (P) : lanjutkan intervensi (monitor 

pola napas, monitor bunyi napas tambahan, 

observasi kemampuan mengeluarkan sekret, 

posisikan semi fowler, berikan oksigen, 

kolaborasi pemberian mukolitik).  

Berdasarkan data subjektif dan objektif 

diatas penulis menyimpulkan bahwa pada 

masalah ketidakefektifan jalan nafas sudah 

teratasi sebagian intervensi selanjutnya dapat 

dilanjutkan sesuai rencana keperawatan. 

 

PENUTUP 

Kesimpulan 

Dapat disimpulkan penerapan batuk 

efektif dalam terbukti dapat mengatasi masalah 

diagnosa ketidakefektifan bersihan jalan nafas 
berhubungan dengan secret, pelaksanaan 

asuhan keperawatan sendiri dilaksanakan 

selama 3 hari, dengan kriteria hasil secret 

berkurang dan jalan nafas efektif. Untuk 

selanjutnya orangtua diajarkan dan diberi 

discharge planning cara penerapan batuk 

efektif untuk diterapkan dirumah.  

Saran 

1. Bagi Peneliti Diharapkan dapat 

menjadi salah satu rujukan hasil 

peneliti berikutnya yang akan 

melakukan studi kasus pada asuhan 

keperawatan pada kasus efusi pleura  

2. Bagi Klien Diharapkan klien dan 

keluarga mengerti serta mampu 

dalam merawat keluarga yang sakit 

dan mengenal masalah kesehatan 

yang diderita salah satu anggota 

keluarga  

3. Bagi Profesi Kesehatan Diharapkan 

sebagai tambahan ilmu bagi profesi 

keperawatan dan memberikan 

pemahaman yang lebik baik tentang 

asuhan keperawatan pada kasus 

yang sama seperti efusi pleura 

dengan diagnose ketidakefektifan 

jalan nafas tidak efektif. 
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