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ABSTRAK

TB paru adalah suatu penyakit menular yang disebabkan oleh mycobacterium
tuberculosis. Penularannya terjadi Ketika penderita TB paru yang hasil tes BTA nya
positif batuk atau bersin dan menyebarkan kuman ke udara dalam bentuk percikan dahak.
Seorang penderita TB paru dengan BTA positif dapat menginfeksi 10-15 orang di
sekitarnya. Berdasarkan laporan World Health Organization (WHO) tahun 2023, estimasi
jumlah orang yang didiagnosis TB Paru di dunia mencapai 10,6 juta jiwa. Delapan negara
dengan jumlah kasus tertinggi umumnya berada di kawasan Asia dan Afrika, dengan
urutan India 27%, Indonesia 10%, China 7,1%, Filipina 7%, Pakistan 5,7%, Nigeria
4,5%, Bangladesh 3,6%, Republik Demokratik Kongo 3%. Penderita TB Paru di
Indonesia diperkirakan terdapat sekitar 1.060.000 jiwa. Penelitian studi kasus ini
bertujuan melaksanakan Manajemen Asuhan Keperawatan Medikal Bedah yang Service
Excellent pada Tn. H di Ruang Rawat Inap Paru Infeksi RSUP. H. Adam Malik Kota
MedanProvinsi Sumatera Utara Tahun 2024, penelitian studi kasus ini menggunakan
metode kualitatif bersifat deskriptif. Sampel pada penelitian studi kasus ini yaitu Tn. H
denga TB Paru, hasil studi kasus yaitu pasien mampu melakukan batuk efektif dengan
baik, mampu menerapkan terapi nonfarmakologi (dengan kompres air hangat pada area
nyeri dan Teknik relaksasi nafas dalam), pasien mampu menghabiskan prosi makan dan
makan secara rutin. Asuhan keperawatan dilakukan selama 3 hari dengan evaluasi
masalah keperawatan teratasi dan pasien melanjutkan melakukan impelementasi dalam
kehidupan sehari-hari

Kata Kunci: Asuhan keperawatan, TB Paru, Bersihan jalan napas tidak efektif



ABSTRACT

Pulmonary TB is an infectious disease caused by Mycobacterium tuberculosis.
Transmission occurs when a pulmonary TB sufferer whose BTA test results are positive
coughs or sneezes and spreads germs into the air in the form of phlegm droplets. A
pulmonary TB sufferer with positive BTA can infect 10-15 people around him. Based on
the World Health Organization (WHO) report in 2023, the estimated number of people
diagnosed with pulmonary TB in the world will reach 10.6 million people. The eight
countries with the highest number of cases are generally in the Asia and Africa region, in
the order of India 27%, Indonesia 10%, China 7.1%, Philippines 7%, Pakistan 5.7%,
Nigeria 4.5%, Bangladesh 3.6%, Democratic Republic of Congo 3%. It is estimated that
there are around 1,060,000 pulmonary TB sufferers in Indonesia. This case study
research aims to implement Excellent Medical Surgical Nursing Care Management for
Mr. H in the Lung Infection Inpatient Room at RSUP. H. Adam Malik, North Sumatra
Province. In 2024, this case study research used descriptive qualitative methods. The
sample in this case study research is Mr. H with pulmonary TB, the results of the case
study are that the patient is able to cough effectively well, is able to apply non-
pharmacological therapy (with warm water compresses on the painful area and deep
breathing relaxation techniques), the patient is able to finish eating and eat regularly.
Nursing care was carried out for 3 days with an evaluation of the nursing problem being
resolved and the patient continuing to implement it in daily life.

Keywords: Nursing care, Pulmonary TB, Ineffective airway cleaning



DAFTAR ISI

Halaman
HALAMAN JUDUL ..ot i
HALAMAN PERSETUJUAN ...oooiiiee e ii
HALAMAN PENGESAHAN ...t ii
KATA PENGANTAR ..ottt iv
DAFTAR RIWAYAT HIDUP ..ot vii
SURAT PERNYATAAN L.ttt nne e viii
ABSTRAK L.ttt iX
DAFTAR IS oo e Xi
DAFTAR TABEL ..ot Xiii
DAFTAR BAGAN ..ottt nne s Xiv
DAFTAR LAMPIRAN ...ttt XV
BAB 1 PENDAHULUAN ....oiiiie et 1
L1 Latar BelaKang .....ccccoeeeeiieieiicce e 1
1.2 Rumusan Masalah ..........ccocviiiiiieiie e 6
1.3 Tujuan PenuliSan .........ccccoveeiiiiecie e 6
1.4 Manfaat PENUIISAN .......cccoveiiiiee e 8
BAB 2 TINJAUAN TEORITIS ..ot 9
2.1 KONSEP TB PAIU ...ovviiiiieiiiie ittt 9
2.1.1 DefeniSi TB ParU .....ccccccevvereiieieee e 9
2.1.2 Etiologi TB PaAru ....ccccceiveiiiiiecieece e 9
2.1.3 Tanda dan Gejala TB Paru .......cccccooceviniiininininiieceee, 10
2.1.4  KlaSifikasi TB Paru .......cccccooveiiiiiniiniiieie e 10
2.1.5 Patofisiologi TB Paru ........c.ccccvoiriiiiiiiienenc e 11
2.1.6 Pathway TB Paru ........cccccceoiiiieiieiicc e 13
2.1.7 Komplikasi TB Paru .......c.ccccooeiiiiniiiiie e 14
2.1.8 Penatalaksanaan TB Paru ........ccccecevoeiiienininneeie e 14
2.1.9 Pemeriksaan PENUNJANG ......ccccoviririerieie e 15
2.2 Konsep Dasar keperawatan TB Paru .......c.ccccceevvveieeiieiie e 16
2.2.1 Pengkajian Keperawatan ...........ccccooerenenenenenienesesieeenns 16
2.2.2 Diagnosis Keperawatan ...........cccccveeviveiieiiieesiee e sie e 17
2.2.3 Intervensi Keperawatan ...........cccccoevereneiencneneseseseeeenes 18
2.2.4 Implementasi Keperawatan ..........cccccccovveviiieiiieiiieiie e 23
2.2.5 Evaluasi Keperawatan ............ccoeveieieienenenenescseseeeenes 23
2.2.6 Dokumentasi Keperawatan ..........cccccccevveeiieeiiieiinesiiesieeninens 23

Xi



BAB 3 METODE STUDI KASUS ... 24

3.1 JeniS SUAT KASUS ....ccvveiieiieiie et 24
3.2 Lokasi dan Waktu Studi KasuS .........ccccureiernneneienincneseeeeeeeans 24
3.3 Jadwal Kegiatan KT .......cccooiiiiiiiiiiiieeeec e 25
3.4 Subjek Studi KaSUS ........cccveiieiieiicic e 25
3.5 Alat Metode Pengumpulan Data ..........cccoevveieieniienincseseeeeee, 25
351 JENIS DALA ..oovvieeiicieciieeee e 25
3.5.2 Teknik Pengumpulan Data ..........c.ccoovvieiiieneniniiceceeee, 26
BAB 4 TINJAUAN KASUS. ..ottt 27
4.1 HaSil STUAT KASUS ....ocviiiiiiieiieieiesie s 27
4.1.1 Pengkajian Keperawatan ..........c.cccceoerereneneneneseseseeeeenns 27
4.1.2 Diagnosa Keperawatan ...........ccccccceeveeieereinesieenesieeseeseeneenns 34
4.1.3 Intervensi KEperawatan ...........ccccooeeereereneneneneseseseeeeeans 35
4.1.4 Implementasi Keperawatan .............cccccevivevveiieenesieeseeseeneenns 37
4.1.5 Evaluasi Keperawatan ...........ccocoveiiriirieiene e 37
4.2 PEMDENASAN ..ot 43
4.2.1 Pengkajian Keperawatan ...........ccccooeveierenenenenese e 43
4.2.2 Diagnosa Keperawatan ..........c.ccoceoveeeieerenenenenesesesieeeeeans 44
4.2.3 Intervensi Keperawatan ..........cccccceeveeiveresiesieene s 45
4.2.4 Implementasi Keperawatan ............ccccoceveneienenienieninsineeeenn, 47
4.2.5 Evaluasi Keperawatan ...........ccccceeveiieieeiesie e 48
BAB 5 KESIMPULAN DAN SARAN .....cooiiiiieintese e 49
5.1 KeSIMPUIAN ..o 49
D2 SAFAN .ottt 50
DAFTAR PUSTAKA
LAMPIRAN

Xii



DAFTAR TABEL

Tabel 3.1 Jadwal pelaksanaan penelitian tugas akhir............ccocceveevieiininnene, 25
Tabel 4.1 Hasil pemeriksaan penunjang..........ccccoeverineieiene e 32
Tabel 4.2 PeNgODALaN ...........cccoiveiuiiieieece e 32
Tabel 4.3 ANaliSa data .........cccoeiieiiiie e 33
Tabel 4.4 Intervensi KEPErawatan ............ccoevererineninieieese e 35
Tabel 4.5 Implementasi dan Evaluasi keperawatan diagnosa pertama............. 37
Tabel 4.6 Implementasi dan Evaluasi keperawatan diagnosa kedua................ 39
Tabel 4.7 Implementasi dan Evaluasi keperawatan diagnosa ketiga ................ 41

Xiii



Bagan 4.1 Genogram

DAFTAR BAGAN

Xiv



Lampiran 1:
Lampiran 2:
Lampiran 3:
Lampiran 4:
Lampiran 5:
Lampiran 6:
Lampiran 7:

Lampiran 8:

DAFTAR LAMPIRAN

Surat izin survei awal

Surat balasan izin survei awal
Surat izin penelitian

Surat balasan izin penelitian
surat etic clearance penelitian
Lembar kegiatan bimbingan KTI
Berita acara perbaikan KTI

Hasil turnitin

XV



