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PENGARUH KOMBINASI INHALASI UAP MINYAK KAYU PUTIH DAN
LATIHAN BATUK EFEKTIF TERHADAP BERSIHAN JALAN NAPAS
PADA ANAK USIA SEKOLAH DENGAN ISPA

Nia Nuryati, Lia Herliana, Ridwan Kustiawan
Jurusan keperawatan Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya
JI. Cilolohan NO. 35 Kahuripan, Tawang, Tasikmalaya

Email : nianuryati35@gmail.com

ABSTRAK

Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA) merupakan salah satu penyakit yang sering terjadi pada
anak usia sekolah dan dapat menyebabkan gangguan bersihan jalan napas akibat penumpukan
sekret. Anak usia 6—12 tahun masih memiliki kemampuan batuk yang belum optimal sehingga sekret
sulit dikeluarkan secara mandiri. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh kombinasi
inhalasi uap minyak kayu putih dan latihan batuk efektif terhadap bersihan jalan napas pada anak
usia sekolah dengan ISPA di wilayah kerja Puskesmas Purbaratu Kota Tasikmalaya. Secara teoritis,
inhalasi vap minyak kayu putih yang mengandung eucalyptol dapat membantu mengencerkan
sekret, sedangkan latihan batuk efektif membantu pengeluaran sekret secara mekanis sehingga
keduanya berpotensi meningkatkan bersihan jalan napas. Metode penelitian menggunakan
pendekatan kuantitatif dengan desain kuasi eksperimen one group pretest-posttest. Sampel
penelitian berjumlah 21 responden yang dipilih menggunakan teknik accidental sampling. Intervensi
diberikan melalui inhalasi uap minyak kayu putih selama 10—15 menit yang dilanjutkan dengan
latihan batuk efektif selama 3 hari. Pengukuran bersihan jalan napas dilakukan sebelum dan sesudah
intervensi menggunakan lembar observasi menggunakan 5 indikator bersihan jalan napas. Analisis
data menggunakan uji Wilcoxon Signed Rank Test. Hasil penelitian menunjukkan sebagian besar
responden berusia 6—9 tahun sebanyak 18 orang (85,7%) dan berjenis kelamin perempuan sebanyak
11 orang (52,4%). Rerata skor bersihan jalan napas sebelum intervensi sebesar 7,24 dan menurun
menjadi 5,52 setelah intervensi dengan selisih penurunan sebesar 1,72. Hasil uji Wilcoxon Signed
Rank Test menunjukkan nilai Z sebesar -3,981 dengan p-value sebesar 0,000 (p < 0,05), sehingga
terdapat pengaruh kombinasi inhalasi uap minyak kayu putih dan latihan batuk efektif terhadap
bersihan jalan napas pada anak usia sekolah dengan ISPA. Disimpulkan bahwa kombinasi terapi ini
dapat digunakan sebagai intervensi nonfarmakologis yang aman, sederhana, dan ekonomis untuk
membantu meningkatkan bersihan jalan napas pada anak dengan ISPA.

Kata Kunci: ISPA; inhalasi uap minyak kayu putih; batuk efektif; bersihan jalan napas; anak usia
sekolah.
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THE EFFECT OF COMBINATION OF EUCALYPTUS OIL STEAM INHALATION
AND EFFECTIVE COUGHING EXERCISES ON AIRWAY CLEARANCE
IN SCHOOL-AGED CHILDREN WITH ARI

Nia Nuryati, Lia Herliana, Ridwan Kustiawan
Departement of Nursing Poltekkes Ministry of Health Tasikmalaya
JI. Cilolohan NO. 35 Kahuripan, Tawang, Tasikmalaya
Email : nianuryati35@gmail.com

ABSTRACT

Acute Respiratory Infection (ARI) is one of the most common diseases among school-aged children
and may cause ineffective airway clearance due to the accumulation of respiratory secretions.
Children aged 6—12 years still have suboptimal coughing ability, making it difficult for them to expel
secretions independently. This study aimed to determine the effect of a combination of eucalyptus oil
steam inhalation and effective coughing exercises on airway clearance among school-aged children
with ARI in the working area of Purbaratu Public Health Center, Tasikmalaya City. Theoretically,
eucalyptus oil steam inhalation containing eucalyptol may help liquefy respiratory secretions, while
effective coughing exercises facilitate the mechanical removal of secretions, thereby potentially
improving airway clearance. This study employed a quantitative approach with a quasi-
experimental one-group pretest—posttest design. A total of 21 respondents were selected using an
accidental sampling technique. The intervention consisted of eucalyptus oil steam inhalation for 10—
15 minutes followed by effective coughing exercises for three consecutive days. Airway clearance
was assessed before and after the intervention using an observation sheet based on five airway
clearance indicators. Data were analyzed using the Wilcoxon Signed Rank Test. The results showed
that most respondents were aged 6—9 years (18 children; 85.7%), and 11 respondents (52.4%) were
female. The mean airway clearance score before the intervention was 7.24 and decreased to 5.52
after the intervention, with a mean reduction of 1.72 points. The Wilcoxon Signed Rank Test yielded
a Z value of -3.981 and a p-value of 0.000 (p < 0.05), indicating a significant effect of the
combination of eucalyptus oil steam inhalation and effective coughing exercises on airway clearance
among school-aged children with ARI. In conclusion, this combination therapy may be used as a
safe, simple, and cost-effective non-pharmacological intervention to help improve airway clearance
in children with ARI.

Keywords: Acute Respiratory Infection, eucalyptus oil steam inhalation; effective cough exercise;
airway clearance,; school-age children.
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