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ABSTRAK 

 

Asma bronkhial adalah salah satu penyakit yang tidak menular bahkan telah 

menjadi penyebab kematian secara global. Tindakan non farmakologis  yaitu 

aromaterapi eucalyptus merupakan terapi inhalasi sederhana yang memiliki 

aktifitas sebagai antiseptik dan ekspektoran sehingga dapat mengurangi sesak 

napas pada pasien asma bronkhial. Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui 

bagaimana penerapan intervensi terapi inhalasi uap menggunakan aromaterapi 

eucalyptus. Desain karya metode penelitian ini menggunakan metode kualitatif 

dalam bentuk studi kasus. Subyek yang digunakan 2 pasien perempuan dengan 

karakteristik pasien pertama berusia 23 tahun dan pasien 2 berusia 37 tahun 

dengan diagnosa medis Asma Bronkhial. Instrument penerapan dalam 

pengumpulan data menggunakan Standar Operasional Prosedur (SOP) Terapi 

inhalasi uap menggunakan aromaterapi eucalyptus. Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa setelah dilakukan penerapan terapi inhalasi uap menggunakan aromaterapi 

eucalyptus pada pagi hari 1 kali sehari dilakukan selama 5 hari dalam waktu 10 

menit mengalami pengaruh penurunan sesak napas disertai dengan batuk efektif, 

gelisah menurun, tidak tampak menggunakan otot bantu pernapasan, tidak 

terdengar suara napas tambahan (wheezing), frekuensi napas normal 16-

24x/menit. Namun dilihat dari keluhan dan respon pasien mengalami penurunan 

sesak napas dari kedua pasien terdapat perbedaan yang dipengaruhi oleh faktor 

usia, kepatuhan, obat-obatan, faktor genetik dan faktor lingkungan.  

 

Kata Kunci : Terapi inhalasi sederhana, Aromaterapi eucalyptus, Asma bronkhial 

 



 
 

ix 
 

DIPLOMA III NURSING STUDY PROGRAM CIREBON 

POLTEKKES KEMENKES TASIKMALAYA 

Scientific Paper, 16 May 2022 
 

Application of Steam Inhalation Therapy with Eucalyptus Aromatherapy on 

Bronchial Asthma Clients at Arjawinangun Hospital, Cirebon Regency 

Lina Andriyani, Komarudin, SKp, MKe
1
. Edi Ruhmadi, Skep, MKes

2
 

 

ABSTRACT 

 

Bronchial asthma is a non-communicable disease and has even become a cause of 

death globally. Non-pharmacological action, namely eucalyptus aromatherapy is a 

simple inhalation therapy that has activity as an antiseptic and expectorant so that 

it can reduce shortness of breath in bronchial asthma patients. The purpose of this 

study was to determine how the application of steam inhalation therapy 

intervention using eucalyptus aromatherapy. The design of this research method 

works using qualitative methods in the form of case studies. The subjects used 

were 2 female patients with the characteristics of the first patient being 23 years 

old and patient 2 being 37 years old with a medical diagnosis of Bronchial 

Asthma. Instrument application in data collection using Standard Operating 

Procedures (SOP) Steam inhalation therapy using eucalyptus aromatherapy. The 

results showed that after the application of steam inhalation therapy using 

eucalyptus aromatherapy in the morning 1 time a day for 5 days within 10 minutes 

experienced a decrease in shortness of breath accompanied by an effective cough, 

decreased anxiety, did not appear to use respiratory accessory muscles, did not 

hear a sound. Additional breaths (wheezing), normal respiratory rate 16-

24x/minute. However, judging from the complaints and responses of patients 

experiencing a decrease in shortness of breath from the two patients, there are 

differences that are influenced by age, compliance, drugs, genetic factors and 

environmental factors. 
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