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Studi Kasus Pada Pasien Stroke Dengan Masalah Keperawatan Bersihan
Jalan Napas Tidak Efektif

ABSTRAK

Stroke merupakan suatu kondisi dimana suplai darah ke suatu bagian otak
terganggu secara tiba-tiba. Mengakibatkan terjadinya kerusakan pada batang otak
yang mengatur sistem pernapasan, sehingga menyebabkan penumpukan dahak
dalam jumlah berlebih dan ketidakmampuan dalam batuk secara efektif. Metode
penelitian ini dirancang dengan penelitian deskriptif kualitatif dengan bentuk studi
kasus. Sehingga mengangkat diagnosa yaitu Bersihan Jalan Napas Tidak Efektif,
intervensi keperawatan menggunakan pedoman SLKI dengan kriteria hasil
produksi sputum menurun, ronchi menurun, wheezing menurun, dispnea menurun,
ortopnea menurun, sianosis menurun, pola napas membaik, frekuensi napas
membaik, gelisah menurun. Serta menggunakan SIKI dengan tindakan manajemen
jalan napas. Implementasi dilakukan selama 6x24 jam dengan rencana keperawatan
yang ditentukan, evaluasi keperawatan dapat teratasi sebagian dengan observasi
produksi sputum menurun, suara napas ronkhi menurun, wheezing tidak terdengar
dan pasien mampu mengeluarkan sputum, dengan hasil skor observasi yang
diperoleh hari pertama 2 (bersihan jalan napas tidak efektif) dan hari keenam
didapatkan hasil skor 5 (bersihan jalan napas cukup efektif). Berdasarkan penelitian
ini pasien diharapkan bersihan jalan napas membaik setelah dilakukan tindakan
suction, fisioterapi dada, nebulizer dan posisi elevasi kiri dengan head to bed 30.

Kata kunci : Asuhan Keperawatan, Stroke, Bersihan Jalan Napas Tidak

Efektif
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AGENG PRASETYO

Case Study on Stroke Patients with Nursing Problems of Ineffective Airway
Cleansing

ABSTRACT

Stroke is a condition where the blood supply to a part of the brain is disrupted
suddenly. It results in damage to the brainstem that regulates the respiratory system,
leading to the accumulation of excessive amounts of phlegm and the inability to
cough effectively. This research method is designed with descriptive qualitative
research in the form of a case study. So that it raises the diagnosis, namely
Ineffective Airway Cleansing, nursing interventions using SLKI guidelines with the
outcome criteria of decreased sputum production, decreased ronchi, decreased
wheezing, decreased dyspnea, decreased orthopnea, decreased cyanosis, improved
breathing patterns, improved breathing frequency, decreased anxiety. As well as
using SIKI with airway management actions. Implementation is carried out for
6x24 hours with a specified nursing plan, nursing evaluation can be partially
resolved with the observation of decreased sputum production, decreased ronkhi
breath sounds, wheezing is not heard and the patient is able to remove sputum, with
the results of the observation score obtained on the first day 2 (airway clearance is
not effective) and the sixth day obtained a score of 5 (airway clearance is quite
effective). Based on this study, the patient is expected to have improved airway
clearance after suction, chest physiotherapy, nebulizer and left elevation position

with head to bed 30"

Keywords  : Nursing Care, Stroke, Inneffective Airway Cleansing
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