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ABSTRAK 

 

IMPLEMENTASI INHALASI SEDERHANA UAP AIR HANGAT DAN 

MINYAK KAYU PUTIH TERHADAP MASALAH BERSIHAN 

JALAN NAPAS TIDAK EFEKTIF PADA ANAK USIA 

PRASEKOLAH AKIBAT ISPA  

 

Silmi Laila Salsabila 

Dr. Dini Mariani, S.Kep., Ners., M.Kep 

Lia Herliana, S.Kep., Ners., M.Kep 

 

Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA) merupakan salah satu penyakit yang 

sering terjadi pada anak usia prasekolah dan dapat menyebabkan masalah bersihan 

jalan napas tidak efektif akibat peningkatan produksi sekret. Salah satu tindakan 

non-farmakologis yang dapat diberikan untuk membantu mengatasi masalah 

tersebut adalah terapi inhalasi sederhana menggunakan uap air hangat dan minyak 

kayu putih. Karya Tulis Ilmiah ini bertujuan untuk menggambarkan implementasi 

terapi inhalasi sederhana uap air hangat dan minyak kayu putih terhadap masalah 

bersihan jalan napas tidak efektif pada anak usia prasekolah akibat ISPA di 

Puskesmas Cigeureung. Metode yang digunakan adalah studi kasus dengan 

pendekatan proses asuhan keperawatan yang meliputi pengkajian, diagnosia 

keperawatan, intervensi, implementasi, dan evaluasi. Subjek penelitian adalah 

anak usia prasekolah yang mengalami ISPA dengan masalah keperawatan 

bersihan jalan napas tidak efektif. Terapi inhalasi sederhana diberikan selama tiga 

hari berturut-turut dengan melakukan inhalasi uap air hangat dan minyak kayu 

putih sesuai prosedur. Hasil implementasi menunjukkan adanya perbaikan kondisi 

pernapasan yang ditandai dengan berkurangnya produksi sekret, sputum lebih 

mudah dikeluarkan, penurunan suara napas tambahan (ronkhi), frekuensi batuk 

berkurang, serta peningkatan kenyamanan bernapas. Setelah dilakukan terapi 

selama tiga hari, masalah bersihan jalan napas tidak efektif menunjukkan 

perbaikan secara bertahap.Kesimpulan penelitian ini menunjukkan bahwa terapi 

inhalasi sederhana menggunakan uap air hangat dan minyak kayu putih dapat 

menjadi intervensi non-farmakologis yang efektif dalam membantu meningkatkan 

bersihan jalan napas pada anak usia prasekolah yang mengalami ISPA 

 

Kata kunci: ISPA, uap air hangat, minyak kayu putih, bersihan jalan napas tidak      

                     efektif, anak usia prasekolah. 

 

 

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia 

Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya  

 

 

 

 



 

  

vii 

 

ABSTRACT 

 

SIMPLE IMPLEMENTATION OF WARM WATER STEAM  

AND EUCALYPTUS OIL INHALATION TO RELIEVE 

 INEFECTIVE AIRWAY HYGIENE IN PRESCHOOL 

CHILDREN DUE TO ISPA 

 

Silmi Laila Salsabila 

Dr. Dini Mariani, S.Kep., Ners., M.Kep 

Lia Herliana, S.Kep., Ners., M.Kep 

 

Acute Respiratory Tract Infection (ARI) is a common illness in preschool children 

and can cause ineffective airway clearance due to increased secretion production. 

One non-pharmacological measure that can be given to help overcome this 

problem is simple inhalation therapy using warm water vapor and eucalyptus oil. 

This scientific paper aims to describe the implementation of simple inhalation 

therapy using warm water vapor and eucalyptus oil for ineffective airway 

clearance in preschool children due to ARI at the Cigeureung Community Health 

Center. The method used is a case study with a nursing care process approach 

that includes assessment, nursing diagnosis, intervention, implementation, and 

evaluation. The study subjects were preschool children with ARI and nursing 

problems related to ineffective airway clearance. Simple inhalation therapy was 

administered for three consecutive days by inhaling warm water vapor and 

eucalyptus oil according to procedure. The implementation results showed 

improvements in respiratory conditions, characterized by reduced secretion 

production, easier expectoration of sputum, decreased additional breath sounds 

(rhonchi), decreased cough frequency, and increased breathing comfort. After 

three days of therapy, ineffective airway clearance showed gradual improvement. 

The conclusion of this study indicates that simple inhalation therapy using warm 

water vapor and eucalyptus oil can be an effective non-pharmacological 

intervention to help improve airway clearance in preschool-aged children with 

acute respiratory infections (ARI). 

 

Keywords: ARI, warm water vapor, eucalyptus oil, ineffective airway clearance,  

                  preschool-aged child 
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