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Penerapan Batuk Efektif Pada Pasien Tuberkulosis Paru Di Ruang Cut Nyak Dien
RSUD Arjawinangun Kabupaten Cirebon

Afifah Fauziyyah1Edi Ruhmadi2Komarudin3

ABSTRAK

Tuberkulosis merupakan penyakit menular disebabkan oleh kuman
Mycobacterium tuberculosis. Pravelensi TB di Kabupaten Cirebon mengalami
kenaikan pada tahun 2018 sebanyak 203 per 100.000 penduduk. Pada penderita
sekret yang dikeluarkan terus menerus menyebabkan batuk menjadi lebih dalam
dan sangat mengganggu penderita, sekret ini dapat dikeluarkan dengan maksimal
melalui cara batuk efektif. Batuk efektif adalah suatu metode batuk dengan benar
dimana dapat menggunakan energi untuk batuk dengan seefektif mungkin
sehingga tidak mudah lelah dalam pengeluaran dahak secara maksimal. Tujuan
penelitian ini mengetahui penerapan batuk efektif pada pasien TB Paru. Metode
Desain karya tulis ilmiah yang digunakan adalah kualitatif dengan pendekatan
studi kasus. Pasien pada penelitian ini menggunakan 2 subjek dengan diagnosa
medis tuberculosis paru serta ketidakmampuan batuk yang sama. Adapun teknik
pengambilan data dari penelitian ini dengan menyampaikan informed concent,
menjelaskan mengenai tindakan batuk efektif setelah dilaksanakan intervensi
batuk efektif yang sama diharapkan adanya efektifitas terhadap respon pasien.
Kedua pasien memiliki respon yang berbeda. Kedua pasien mampu melakukan
batuk efektif pada hari ketiga dilakukanya intervensi. Pada pengeluaran sputum
pasien I mengeluarkan sputum pada hari pertama intervensi meskipun masih
belum berupa sputum murni, sedangkan pasien II mengeluarkan sputum pada hari
kedua hal tersebut dapat terjadi dikarenakan perbedaan usia yang mampu
mempengaruhi kemampuan batuk. Pola nafas kedua pasien membaik pada hari
ketiga dikarenakan sudah berkurangnya sekret pada saluran nafas. Frekuensi nafas
pasien I dan II mengalami perbedaan selisih satu angka yang dimana pada pasien I
23x/menit sedangkan pada pasien II 21x.menit. Sehingga dapat disimpulkan
bahwa batuk efektif memang memiliki pengaruh terhadap pengeluaran sputum
pada pasien TB Paru.

Kata Kunci: TB Paru, batuk efektif
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Application of Effective Cough in Pulmonary Tuberculosis Patients in the Cut
Nyak Dien Room, Arjawinangun Hospital, Cirebon Regency

Afifah Fauziyyah1 Edi Ruhmadi2 Komarudin3

ABSTRACT
Tuberculosis is an infectious disease caused by the bacteria Mycobacterium
tuberculosis. The prevalence of TB in Cirebon Regency increased in 2018 by 203
per 100,000 population. In patients with secretions that are issued continuously
causing the cough to become deeper and very disturbing to the patient, these
secretions can be maximally expelled through effective coughing. Effective
coughing is a method of coughing properly which can use energy to cough as
effectively as possible so that it is not easy to get tired of removing phlegm to the
maximum. The purpose of this study was to determine the application of effective
coughing in pulmonary TB patients. Method The design of scientific papers used
is qualitative with a case study approach. Patients in this study used 2 subjects
with the same medical diagnosis of pulmonary tuberculosis and the inability to
cough. The data collection technique from this study was by conveying an
informed consent, explaining the effective coughing action after the same
effective cough intervention was carried out, it was hoped that there would be
effectiveness in the patient's response. The two patients had different responses.
Both patients were able to cough effectively on the third day of intervention. On
the discharge of sputum, patient I produced sputum on the first day of intervention
although it was still not pure sputum, while patient II produced sputum on the
second day, this could occur due to age differences that could affect the ability to
cough. The second patient's breathing pattern improved on the third day due to
reduced secretions in the airways. The respiratory rates of patients I and II
experienced a difference of one digit, which in patient I was 23x/minute while in
patient II it was 21x.minute. So it can be concluded that effective cough does have
an effect on sputum production in pulmonary TB patients.

Key words: Pulmonary TB, effective cough
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