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ABSTRAK 

Tuberkulosis paru (TB paru) merupakan penyakit menular yang masih menjadi 

masalah kesehatan utama di Indonesia, dengan angka kejadian yang cukup tinggi. 

Salah satu masalah keperawatan yang sering dialami pasien tuberkulosis paru 

adalah pola napas tidak efektif. Terapi non-farmakologis seperti slow deep 

breathing dan aromaterapi peppermint diketahui dapat membantu mengurangi 

sesak napas serta meningkatkan kenyamanan pasien. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui pengaruh implementasi slow deep breathing dan aromaterapi 

peppermint terhadap pasien dengan masalah keperawatan pola napas tidak efektif 

akibat tuberkulosis paru di RSUD Arjawinangun. Metode yang digunakan adalah 

studi kasus terhadap dua pasien dengan gangguan pola napas tidak efektif akibat 

tuberkulosis paru. Intervensi dilakukan selama lima hari, masing-masing dua kali 

sehari, dengan durasi 10-15 menit untuk slow deep breathing serta pemberian 

aromaterapi peppermint melalui diffuser. Hasil penelitian menunjukkan adanya 

perbaikan pola napas pada kedua pasien, ditandai dengan penurunan frekuensi 

napas, berkurangnya penggunaan otot bantu napas, membaiknya fase ekspirasi, 

serta peningkatan saturasi oksigen. Respon pasien terhadap terapi ini cukup 

signifikan dalam mengurangi sesak napas. Terapi slow deep breathing dan 

aromaterapi peppermint efektif membantu memperbaiki pola napas tidak efektif 

pada pasien tuberkulosis paru. Intervensi ini dapat dijadikan sebagai terapi 

pendukung non-farmakologis untuk pasien dengan gangguan pola napas akibat 

tuberkulosis paru. 

 

Kata Kunci : Tuberkulosis Paru, Pola Napas Tidak Efektif, Slow Deep Breathing, 

Aromaterapi Peppermint. 
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ABSTRACT 

Pulmonary tuberculosis (pulmonary TB) is an infectious disease that is still a major 

health problem in Indonesia, with a fairly high incidence rate. One of the nursing 

problems often experienced by pulmonary tuberculosis patients is ineffective 

breathing patterns. Non-pharmacological therapies such as slow deep breathing 

and peppermint aromatherapy are known to help reduce shortness of breath and 

improve patient comfort. This study aims to determine the effect of implementing 

slow deep breathing and peppermint aromatherapy on patients with nursing 

problems of ineffective breathing patterns due to pulmonary tuberculosis at 

Arjawinangun Hospital. The method used is a case study of two patients with 

ineffective breathing patterns due to pulmonary tuberculosis. The intervention was 

carried out for five days, twice a day, with a duration of 10-15 minutes for slow 

deep breathing and administration of peppermint aromatherapy through a diffuser. 

The results showed an improvement in breathing patterns in both patients, marked 

by a decrease in breathing frequency, reduced use of accessory respiratory muscles, 

improved expiration phase, and increased oxygen saturation. The patient's response 

to this therapy was quite significant in reducing shortness of breath. Slow deep 

breathing and peppermint aromatherapy therapy are effective in helping to improve 

ineffective breathing patterns in pulmonary tuberculosis patients. This intervention 

can be used as non-pharmacological supportive therapy for patients with 

respiratory pattern disorders due to pulmonary tuberculosis.. 

 

Keywords : Pulmonary Tuberculosis, Ineffective Breathing Pattern, Slow Deep 
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