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ABSTRAK

PENERAPAN TERAPI COMMON COLD MASSAGE PADA PASIEN
ANAK ISPA UNTUK MENURUNKAN GEJALA BATUK PILEK
DENGAN MASALAH KEPERAWATAN BERSIHAN
JALAN NAFAS TIDAK EFEKTIF
(Di Ruang Mina RSI Siti Aisyah Madiun)

Oleh : Istri Yuliana

Infeksi Saluran Pernafasan Akut (ISPA) merupakan penyakit yang
disebabkan oleh adanya infeksi bakteri maupun virus. Salah satu upaya mengatasi
bersihan jalan nafas tidak efektif pada pasien anak dengan ISPA adalah dengan
memberikan terapi common cold massage. Studi kasus ini bertujuan untuk
melakukan asuhan keperawatan pada pasien anak ISPA dengan masalah
keperarawatan bersihan jalan nafas tidak efektif.

Penerapan terapi common cold massage pada An. G dengan ISPA dengan
masalah keperawatan bersihan jalan nafas tidak efektif dilakukan selama 3 hari
pada tanggal 16 Juni 2026 sampai dengan tanggal 19 Juni 2026. Metode
pengumpulan data yang digunakan yaitu wawancara, observasi dan dokumentasi,
dengan menggunakan format asuhan keperawatan.

Hasil pengkajian yang didapatkan dari An.G dengan ISPA masalah
keperawatan yang muncul adalah bersihan jalan nafas tidak efektif. Intervensi
keperawatan yang dilakukan yaitu dengan menggunakan manajement jalan nafas.
Tindakan keperawatan yang dilakukan untuk mengatasi masalah yaitu terapi
common cold massage. Hasil evaluasi pada An. G dengan ISPA menggunakan
standart luaran bersihan jalan nafas didapatkan hasil masalah bersihan jalan nafas
tidak efektif dapat teratasi.

Penerapan Terapi Common Cold Massage Pada An. G dengan ISPA Untuk
Menurunkan Gejala Batuk Pilek Dengan Masalah Keperawatan Bersihan Jalan
Nafas Tidak Efektif diharapkan dapat menjadi gambaran bagi perawat khususnya
dalam penanganan pasien anak ISPA dengan terapi common cold massage.

Kata Kunci : Bersihan jalan nafas tidak efektif, common cold massage, ISPA
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ABSTRACT

IMPLEMENTATION OF COMMON COLD MASSAGE THERAPY IN
CHILDREN WITH ARI TO REDUCE COUGH AND COLD SYMPTOMS
WITH NURSING PROBLEMS OF INEFECTIVE AIRWAYS
(In the Mina Ward at RSI Siti Aisyah Madiun)

By: Istri Yuliana

Acute Respiratory Infection (ARI) is a disease caused by bacterial or viral
infections. One approach to addressing ineffective airway clearance in pediatric
patients with ARI is the administration of “common cold massage" therapy. This
case study aims to provide nursing care for a pediatric patient with ARI presenting
with the nursing diagnosis of ineffective airway clearance.

"Common cold massage" therapy was administered to Patient G—a child
with ARI and ineffective airway clearance—over a three-day period, from June
16, 2026, to June 19, 2026. Data collection methods included interviews,
observation, and documentation, utilizing a standard nursing care format.

Assessment of Patient G revealed the nursing diagnosis of ineffective
airway clearance. The nursing intervention implemented was airway management,
specifically utilizing "common cold massage” therapy to address the issue.
Evaluation based on standard airway clearance outcome criteria indicated that the
problem of ineffective airway clearance was successfully resolved.

The application of "common cold massage" therapy for Patient G—aimed at
alleviating cough and cold symptoms associated with ineffective airway
clearance—is expected to serve as a reference for nurses, particularly regarding
the management of pediatric ARI patients using this specific massage therapy.

Keywords: Ineffective airway clearance, common cold massage, ARI (ISPA)
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