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ABSTRAK

Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA) merupakan penyakit yang mencakup
infeksi pada saluran pernapasan atas, seperti rhinitis, faringitis dan otitis serta
saluran pernapasan bawah seperti laringitis, bronkitis, bronkiolitis dan pneumonia.
Penyakit ini umumnya berlangsung hingga 14 hari di mana durasi tersebut di
gunakan sebagai patokan untuk menetapkan batasan fase akut dari ISPA. Tujuan
penelitian memberikan asuhan keperawatan anak yang service excellent dengan
Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA) di Kementerian Kesehatan RS. Adam
Malik. Metode Penelitian ini menggunakan studi kasus dengan pendekatan
deskriptif. Subjek Penelitian ini yaitu 1 pasien anak yang mengalami gangguan
sistem pernapasan. Pengumpulan data dilakukan melalui berbagai cara yaitu
wawancara, observasi akurat mengenai status kondisi pada pasien anak tersebut.
Hasil penelitian yang telah dilakukan pada Infeksi Saluran Pernapasan Akut
(ISPA), bersihan jalan napas tidak efektif, pola napas tidak efektif, hipertermi dan
defisit nutrisi. Intervensi yang dilakukan adalah latih batuk efektif, manajemen
jalan napas, manajemen hipertermia dan manajemen nutrisi. Kesimpulan bersihan
jalan napas tidak efektif, pola napas tidak efektif, hipertermia dan defisit nutrisi,
sebagian teratasi dan dilanjutkan perawat lapangan. Saran untuk pelayanan
keperawatan tingkatkan intervensi yang dilaksanakan untuk mengatasi masalah
yang belum tuntas.

Kata Kunci :Manajemen, Asuhan keperawatan anak, ISPA, service excellent
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ABSTRAC

Acute Respiratory Tract Infection (ARI) is a disease that includes infections of the
upper respiratory tract, such as rhinitis, pharyngitis and otitis as well as lower
respiratory tract such as laryngitis, bronchitis, bronchiolitis and pneumonia. This
disease generally lasts up to 14 days where the duration is used as a benchmark to
determine the limits of the acute phase of ARI. The purpose of this study is to
provide excellent service nursing care for children with Acute Respiratory Tract
Infection (ARI) at the Ministry of Health, Adam Malik Hospital. This research
method uses a case study with a descriptive approach. The subject of this study is 1
child patient who experiences respiratory system disorders. Data collection is
carried out through various methods, namely interviews, accurate observations
regarding the status of the child's condition. The results of the study that have been
conducted on Acute Respiratory Tract Infection (ARI), ineffective airway clearance,
ineffective breathing patterns, hyperthermia and nutritional deficits. The
interventions carried out are effective cough training, airway management,
hyperthermia management and nutritional management. The conclusion was that
ineffective airway clearance, ineffective breathing patterns, hyperthermia, and
nutritional deficits were partially resolved and continued by the field nurse.
Recommendations for nursing services include improving interventions to address
unresolved issues.

Keywords: Management, Pediatric Nursing Care, Acute Respiratory Infection
(ARI), Excellent Service
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