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1.1 Latar Belakang

Tuberkulosis (TBC) adalah penyakit infeksi yang tetap menjadi tantangan
kesehatan di seluruh dunia, termasuk di Indonesia. Pada kelompok lanjut usia, TBC
berisiko menyebabkan komplikasi lebih serius akibat penurunan kondisi fisik serta
adanya penyakit penyerta yang umum terjadi (KemenkesRI, 2020b). Tuberkulosis
(TBC) merupakan penyakit menular yang disebabkan oleh infeksi bakteri
Mycobacterium tuberculosis. Bakteri ini berbentuk batang dan memiliki sifat tahan
asam, sehingga sering disebut sebagai Basil Tahan Asam (BTA) (Mariyah, 2021)

Berdasarkan Laporan Global Tuberkulosis 2022 yang diterbitkan oleh WHO,
terdapat sekitar 10,6 juta kasus baru tuberkulosis (TBC) pada tahun 2021. Kasus ini
mencakup berbagai jenis TB, termasuk TB paru dan TB ekstra-paru. Pada tahun
yang sama, sekitar 1,6 juta orang meninggal akibat TB, baik secara langsung
maupun karena komplikasi terkait (WHO, 2022). Di Indonesia, tuberkulosis masih
menjadi tantangan kesehatan utama dengan angka kejadian yang tinggi,
berkontribusi terhadap angka kematian yang mencapai 52 per 100.000 penduduk
pada tahun 2021. Indonesia juga menghadapi tantangan serius akibat kasus Multi
Drug Resistant Tuberculosis (MDR-TB) yang memperburuk pengobatan dan
pengendalian penyakit. Laporan Global TB Report 2022 mencatat bahwa Indonesia
termasuk negara dengan beban TBC tertinggi di dunia, dengan 969.000 kasus,
termasuk 22.000 pasien TB/HIV. Upaya pengendalian TBC menghadapi kendala
dalam deteksi dini, pengobatan yang efektif, serta penanganan resistensi obat. Oleh
karena itu, penguatan program pengendalian TBC secara menyeluruh, termasuk
kolaborasi lintas sektor dan pemanfaatan teknologi modern, sangat diperlukan
untuk mencapai eliminasi TBC di Indonesia (KemenkesRI, 2023).

Berdasarkan Laporan Kinerja Direktorat Jenderal Pencegahan dan
Pengendalian Penyakit untuk Semester I Tahun 2023, Indonesia menempati posisi
kedua sebagai negara dengan jumlah kasus tuberkulosis (TBC) terbanyak di dunia,
setelah India dan diikuti oleh Cina. Diperkirakan terdapat sekitar 1.060.000 kasus

TBC di Indonesia, dengan angka kematian mencapai 134.000 jiwa setiap tahun,



yang berarti sekitar 17 orang meninggal setiap jam akibat penyakit ini. Data dari
Sistem Informasi Tuberkulosis (SITB) tahun 2023 menunjukkan bahwa Indonesia
berhasil melaporkan 821.200 kasus TBC, atau sekitar 77% dari target yang telah
ditetapkan (KemenkesRI, 2023).

Berdasarkan data dari Badan Pusat Statistik Provinsi Sumatera Selatan,
penanggulangan Tuberkulosis (TBC) di 17 kabupaten/kota menunjukkan
perkembangan yang signifikan dalam dua tahun terakhir. Jumlah kasus TBC yang
terdeteksi meningkat dari 18.122 kasus pada tahun 2022 menjadi 23.256 kasus pada
tahun 2023, mencerminkan peningkatan upaya skrining serta kesadaran masyarakat
terhadap penyakit ini. Selain itu, tingkat keberhasilan pengobatan juga mengalami
pertumbuhan, dengan jumlah pasien yang dinyatakan sembuh meningkat dari
11.521 pada tahun 2022 menjadi 18.372 pada tahun 2023, yang menunjukkan
efektivitas program pengobatan yang telah dijalankan. Meskipun demikian,
peningkatan ini juga menjadi tantangan untuk terus memperkuat pencegahan,
deteksi dini, dan pengobatan guna menurunkan angka kejadian dan meningkatkan
keberhasilan pengobatan TBC di masa depan (BPS Provinsi Sumatera Selatan,
2023).

Menurut data dari Dinas Kesehatan Kabupaten Lahat, angka penemuan kasus
Tuberkulosis (TBC) menunjukkan peningkatan signifikan dalam dua tahun terakhir.
Pada 2022 tercatat 506 kasus, sementara pada 2023 jumlahnya melonjak menjadi
1.057 kasus. Peningkatan ini mencerminkan upaya yang lebih intensif dalam
mendeteksi dan melaporkan kasus TBC, yang dipengaruhi oleh peningkatan
kesadaran masyarakat tentang pentingnya pemeriksaan dini, penguatan program
kesehatan masyarakat, serta kolaborasi antar sektor untuk memperbaiki deteksi.
Meskipun demikian, TBC masih menjadi tantangan utama di Kabupaten Lahat yang
membutuhkan perhatian serius dalam pencegahan, pengobatan yang tepat, dan
pengendalian penyebaran penyakit (Dinas Kesehatan Kabupaten Lahat, 2024).
Sementara itu, di Kota Palembang, kasus TBC meningkat dari 6.927 pada 2022
menjadi 7.379 pada 2023, mencerminkan perbaikan dalam deteksi dan kesadaran
masyarakat. Angka keberhasilan pengobatan juga mengalami peningkatan, dari
4.488 pasien sembuh pada 2023 menjadi 6.889 pada 2024, yang menunjukkan

efektivitas program pengobatan. Namun, tantangan untuk menurunkan angka



kejadian dan memperkuat pencegahan serta deteksi dini masih harus dihadapi (BPS
Kota Palembang, 2024).

Menurut data dari Puskesmas Sukarami, penanganan penyakit TB paru pada
tahun 2024 menunjukkan variasi yang cukup besar setiap bulannya. Dalam program
deteksi terduga TB paru, tercatat 328 kasus dari target tahunan, dengan pencapaian
sebesar 14%. Sementara itu, dalam program pengobatan kasus TB paru positif, 26
kasus berhasil ditangani dari target 54, dengan tingkat pencapaian 48,14%.
Fluktuasi signifikan terlihat setiap bulan, dengan bulan April menjadi puncak
capaian, yaitu 48 kasus terduga TB paru (11,5%) dan 7 kasus TB paru positif
(12,9%). Meskipun demikian, pencapaian ini masih jauh dari target tahunan yang
ditetapkan. Oleh karena itu, diperlukan evaluasi menyeluruh dan pendekatan yang
lebih intensif untuk meningkatkan efektivitas program dan mendekati target yang
diharapkan di tahun berikutnya (Medical Record Puskesmas Sukarami, 2024)

Tuberkulosis (TBC) merupakan ancaman kesehatan yang signifikan dan
dapat menghambat kemajuan pembangunan sumber daya manusia, karena penyakit
ini berdampak pada kemampuan individu untuk menjalani kehidupan yang
produktif. TBC adalah infeksi paru kronis yang disebabkan oleh bakteri
Mycobacterium tuberculosis, yang tidak hanya menyerang paru-paru tetapi juga
dapat merusak organ tubuh lainnya. Penyakit ini dapat menurunkan kualitas hidup
penderitanya, membatasi kegiatan sehari-hari, dan berpotensi menyebabkan
kecacatan atau bahkan kematian jika tidak diatasi dengan benar. Oleh karena itu,
TBC memerlukan perhatian serius dari berbagai pihak, termasuk pemerintah,
tenaga kesehatan, dan masyarakat, untuk meningkatkan kesadaran, mempercepat
deteksi dini, serta memberikan pengobatan yang efektif guna mencegah penyebaran
penyakit dan mencapai eliminasi (Ardiansyah et al., 2023).

Pada lansia yang terdiagnosis Tuberkulosis (TBC), penurunan kekuatan otot
pernapasan menjadi salah satu masalah utama. Seiring bertambahnya usia, otot-otot
pernapasan menjadi lebih lemah, yang mengarah pada penumpukan lendir dan
sekresi di saluran pernapasan. Kondisi ini mengganggu proses pembersihan jalan
napas, menyebabkan ketidaknyamanan fisik, dan berpotensi menurunkan
efektivitas pengobatan TBC yang memerlukan kepatuhan dalam konsumsi obat

secara teratur (Farsida et al., 2023). Kondisi tersebut dapat menyebabkan bakteri



TBC terperangkap dalam saluran pernapasan, yang memperburuk infeksi dan
mengurangi efektivitas terapi. Hal ini meningkatkan risiko komplikasi seperti
pneumonia. Komplikasi yang tidak tertangani dengan baik dapat memperburuk
kondisi pasien TBC, khususnya pada lansia, serta meningkatkan angka kematian
yang seharusnya dapat dicegah dengan pengelolaan yang lebih tepat (Oktaviani et
al., 2023).

Salah satu gangguan terkait kebutuhan oksigenasi adalah ketidakmampuan
dalam membersihkan jalan napas secara efektif. Ketidakmampuan ini terjadi ketika
seseorang tidak dapat menghilangkan sekresi atau obstruksi di saluran pernapasan,
yang berfungsi untuk menjaga agar saluran napas tetap terbuka. Kehadiran agen
penyebab infeksi yang masuk ke paru-paru dapat memicu proses infeksi, yang pada
akhirnya menghasilkan produksi sputum yang berlebihan. Kondisi ini berpotensi
menyebabkan gangguan dalam pembersihan jalan napas pada pasien yang
menderita tuberkulosis paru (Tim Pokja SDKI DPP PPNI, 2017). Ketidakefektifan
pembersihan saluran napas merujuk pada ketidakmampuan untuk menghilangkan
sekresi atau hambatan pada saluran pernapasan, yang diperlukan untuk menjaga
saluran napas tetap bersih. Penumpukan sputum pada saluran napas dapat
menyebabkan obstruksi, yang pada gilirannya mengganggu ventilasi dan
menyebabkan ketidakcukupan oksigenasi. Oleh karena itu, penting untuk
melakukan tindakan yang dapat memfasilitasi pengeluaran sputum, sehingga proses
pernapasan dapat berjalan dengan lancar dan memenuhi kebutuhan oksigen tubuh
(Oktaviani et al., 2023).

Intervensi yang dilakukan sesuai dengan pedoman Standar Intervensi
Keperawatan Indonesia untuk mengatasi masalah keperawatan bersihan jalan napas
tidak efektif pada pasien TB paru adalah dengan menggunakan teknik batuk efektif.
Teknik batuk efektif adalah cara batuk yang dilakukan dengan benar, di mana pasien
dapat memanfaatkan energi untuk batuk secara optimal sehingga tidak mudah lelah
saat mengeluarkan dahak secara maksimal. Prosedur batuk efektif dimulai dengan
menarik napas dalam melalui hidung, menahan napas beberapa detik, kemudian
batuk dua kali. Saat batuk, tekan dada dengan bantal dan tampung sekret pada
wadah sputum. Batuk tidak boleh dilakukan terlalu lama karena dapat

meningkatkan risiko hipoksia (Tahir et al., 2020).



Pada lansia, tuberkulosis (TBC) cenderung menimbulkan komplikasi yang
lebih serius jika dibandingkan dengan kelompok usia yang lebih muda. Selain
penurunan kapasitas fisik yang wajar pada lansia, mereka juga sering menghadapi
masalah kesehatan lain, seperti penyakit jantung atau diabetes, yang semakin
memperburuk kondisi kesehatan secara keseluruhan (KemenkesRI, 2023). Salah
satu masalah utama yang dihadapi lansia penderita TBC adalah kebersihan jalan
napas yang tidak efektif, yang dapat memperburuk kondisi kesehatan mereka dan
meningkatkan risiko komplikasi, seperti infeksi saluran pernapasan lebih lanjut.
Selain itu, kebersihan jalan napas yang buruk juga dapat mempengaruhi efektivitas
pengobatan, memperpanjang durasi gejala, serta mempersulit proses penyembuhan.
Oleh karena itu, perawatan yang lebih fokus pada kebersihan jalan napas sangat
penting bagi pasien lansia dengan TBC. Salah satu pendekatan yang efektif dalam
hal ini adalah latihan batuk yang efektif, yang bertujuan untuk membantu
membersihkan jalan napas, mengurangi penumpukan lendir, serta meningkatkan
ventilasi paru-paru (Nurul et al., 2022).

Penelitian yang dilakukan oleh Nurul dkk (2022) mengenai penerapan batuk
efektif dan fisioterapi dada pada lansia dengan Tuberkulosis Paru menunjukkan
bahwa kedua teknik ini efektif dalam meningkatkan kebersihan jalan napas pada
pasien. Dalam studi kasus yang dilakukan pada Ibu I, pasien lansia berhasil
mengeluarkan sputum yang berkurang jumlahnya, dan frekuensi pernapasan
membaik menjadi 19 kali per menit setelah lima hari penerapan. Selain itu, pasien
tidak lagi mengalami sesak napas, dan pemeriksaan fisik menunjukkan hasil yang
normal, seperti dada simetris dan suara napas vesikuler. Hasil ini mengindikasikan
bahwa fisioterapi dada dan batuk efektif dapat membantu mengatasi masalah
kebersihan jalan napas pada lansia dengan Tuberkulosis Paru, serta meningkatkan
kualitas hidup mereka (Nurul et al., 2022).

Berdasarkan penelitian terdahulu penerapan teknik batuk efektif dan
fisioterapi dada pada lansia dengan Tuberkulosis Paru terbukti efektif dalam
meningkatkan kebersihan jalan napas dan membantu pengeluaran sputum.
Beberapa penelitian menunjukkan bahwa latihan batuk yang dilakukan secara rutin
dapat memperbaiki frekuensi pernapasan, mengurangi sesak napas, dan

meningkatkan kualitas hidup pasien lansia. Meskipun demikian, beberapa pasien



masih mengalami kesulitan dalam melakukan batuk secara optimal, yang
menunjukkan perlunya pemantauan dan penyesuaian lebih lanjut. Selain itu,
penting untuk memberikan edukasi yang baik kepada pasien dan keluarga, agar
teknik batuk dapat diterapkan dengan baik dan pasien dapat melakukannya secara
mandiri.

Tujuan penelitian ini adalah untuk untuk mengimplementasikan perawatan
dengan teknik latihan batuk efektif pada pasien lansia dengan Tuberkulosis Paru
yang mengalami masalah kebersihan jalan napas tidak efektif. Penelitian ini akan
mengeksplorasi bagaimana penerapan latihan batuk efektif dapat membantu pasien
lansia dalam mengelola kebersihan jalan napas mereka, yang pada gilirannya dapat
mendukung keberhasilan pengobatan Tuberkulosis Paru. Melalui intervensi ini,
diharapkan kualitas hidup pasien dapat meningkat, serta risiko komplikasi yang
lebih serius akibat Tuberkulosis Paru pada lansia dapat dikurangi. Penelitian ini
dilaksanakan di Puskesmas Sukarami Lahat pada tahun 2025.

Penelitian diatas memberikan dasar yang kuat untuk implementasi
keperawatan dalam meningkatkan kebersihan jalan napas dan efektivitas latihan
batuk pada pasien lansia dengan Tuberkulosis Paru, khususnya di Puskesmas
Sukarami Lahat pada tahun 2025. Hal ini sangat relevan dengan judul penelitian
"Implementasi Keperawatan Latihan Batuk Efektif Pada Pasien Lansia TBC
Dengan Masalah Bersihan Jalan Napas Tidak Efektif Di Puskesmas Sukarami Lahat
Tahun 2025," yang bertujuan untuk memperbaiki kebersihan jalan napas dan
meningkatkan efektivitas latithan batuk pada pasien lansia dengan Tuberkulosis

Paru.

1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang di atas, maka yang menjadi perumusan masalah
dalam penelitian ini adalah: “Bagaimanakah implementasi latihan batuk efektif
pada pasien lansia dengan Tuberkulosis Paru yang mengalami masalah kebersihan

jalan napas tidak efektif?”

1.3 Tujuan Studi Kasus
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1.3.2

Tujuan Umum
Penelitian ini bertujuan untuk mengkaji implementasi keperawatan
dalam meningkatkan kebersihan jalan napas pada pasien lansia dengan

Tuberkulosis Paru (TBC) yang menghadapi masalah kebersihan jalan napas

tidak efektif. Selain itu, penelitian ini juga bertujuan untuk menganalisis

faktor-faktor yang mempengaruhi kebersihan jalan napas pada pasien lansia
dengan TBC dan mengevaluasi peran intervensi keperawatan dalam
meningkatkan kondisi tersebut.

Tujuan Khusus

1. Mendeskripsikan implementasi keperawatan dalam meningkatkan
kebersihan jalan napas pada pasien lansia dengan TBC melalui edukasi,
pemantauan, dan dukungan terhadap regimen pengobatan.

2. Mendeskripsikan intervensi keperawatan yang dilakukan untuk
meningkatkan kebersihan jalan napas pada pasien lansia dengan TBC,
termasuk penerapan teknik perawatan pernapasan, terapi fisik, dan
latihan pernapasan dalam.

3. Menganalisis faktor-faktor yang mempengaruhi kebersihan jalan napas
pada pasien lansia dengan TBC dan dampaknya terhadap latihan batuk
efektif.

4. Mengevaluasi hasil dari implementasi intervensi keperawatan dalam
meningkatkan kebersihan jalan napas dan latihan batuk efektif pada

pasien lansia dengan TBC di wilayah Puskesmas Sukarami.

1.4 Manfaat Studi Kasus
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1.4.2

Manfaat bagi Pasien/Keluarga

Diharapkan penelitian ini dapat meningkatkan kualitas perawatan
bagi pasien lansia dengan TBC, khususnya dalam memperbaiki kebersihan
jalan napas dan meningkatkan latihan batuk efektif. Dengan demikian,
pemulihan pasien dapat lebih cepat dan keluarga juga dapat memahami
pentingnya perawatan pernapasan serta kepatuhan dalam pengobatan.
Manfaat bagi Lahan Penelitian

Penelitian ini memberikan informasi yang bermanfaat bagi

Puskesmas Sukarami untuk meningkatkan program perawatan lansia
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dengan TBC serta memberikan dasar untuk pengembangan kebijakan
kesehatan yang lebih efektif di wilayah tersebut.
Manfaat bagi Institusi Pendidikan

Penelitian ini dapat menjadi masukan berharga dalam
pengembangan ilmu keperawatan, khususnya sebagai referensi bagi
institusi pendidikan, dosen, dan mahasiswa dalam studi kasus yang

berkaitan dengan masalah serupa di masa depan.
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