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Bronchopneumonia is an infectious disease that causes high morbidity 

and mortality in under-fives. Bronchopneumonia is the second leading 

cause of death in Indonesia among children aged 12-23 months. A nursing 

problem often found in bronchopneumonia is ineffective airway 

clearance. The purpose of the study was to determine the effect of 

peppermint oil aromatherapy on ineffective airway clearance in 

bronchopneumonia toddlers. The design used a qualitative descriptive 

method with observation in providing nursing care to 2 patients. The 

action of giving peppermint oil aromatherapy was carried out for 5 days 

for 15 minutes a day. The results obtained data there is a decrease in 

respiratory frequency with a decrease in the average respiratory 

frequency of 9.5 x/min. This study shows that the administration of 

peppermint oil aromatherapy can reduce the respiratory frequency of 

toddler patients with bronchopneumonia. The need to improve the quality 

of evidence-based nursing care by using peppermint oil aromatherapy as 

one of the complementary therapies to reduce the frequency of breathing 

in bronchopneumonia toddlers. 

 

 

ABSTRAK 

Bronkopneumonia adalah penyakit infeksi yang menyebabkan tingginya 

morbiditas dan mortalitas pada balita. Bronkopneumonia menjadi urutan 

kedua di Indonesia penyebab kematian balita pada usia 12-23 bulan. 

Masalah keperawatan yang sering ditemukan pada bronkopneumonia 

adalah bersihan jalan napas tidak efektif. Tujuan penelitian untuk 

mengetahui pengaruh pemberian aromaterapi peppermint oil terhadap 

perubahan frekuensi napas. Desain menggunakan metode deskriptif 

kualitatif dengan observasi dalam pemberian asuhan keperawatan pada 2 

pasien. Tindakan pemberian aromaterapi peppermint oil dilakukan selama 

5 hari selama 15 menit dalam sehari. Hasil evaluasi pada hari kelima 

terdapat penurunan frekuensi napas dengan penurunan frekuensi napas 

rata-rata 9,5 x/menit. Penelitian ini menunjukkan pemberian aromaterapi 

peppermint oil  mampu menurunkan frekuensi napas pasien balita dengan 

bronkopneumonia. Perlunya peningkatan kualitas asuhan keperawatan 

yang berbasis evidence based dengan menggunakan pemberian 

aromaterapi peppermint oil sebagai salah satu terapi komplementer untuk 

menurunkan frekuensi napas pada balita bronkopneumonia.  
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PENDAHULUAN 

Bronkopneumonia merupakan penyakit infeksi 

saluran pernapasan akut jenis pneumonia yang terjadi di 

bronkus dan alveolus yang biasanya menyebar di satu atau 

lebih bagian bronkus dan meluas ke jaringan paru-paru 

terdekat (Samuel, 2014). Bronkopneumonia merupakan 

penyakit infeksi yang umum terjadi pada anak (Huang et 

al., 2022).  

Definisi lain juga menjelaskan bahwa 

bronkopneumonia merupakan infeksi yang 

mempengaruhi saluran udara menuju paru-paru, disebut 

juga  bronkus. Kondisi ini  terutama disebabkan oleh 

infeksi bakteri, namun bisa juga  disebabkan oleh infeksi 

virus atau jamur. Penyakit ini sangat mengancam jiwa dan 

mengancam nyawa anak-anak kecil, orang tua,  dan pasien 

dengan kondisi kesehatan kronis lainnya yang mengalami 

gangguan sistem imun (Coutts, 2019).  

Data World Health Organization (WHO) 

menunjukkan balita yang meninggal dunia setiap 

tahunnya berjumlah 800.000 hingga 2 juta anak. Data dari 

United Nations Children’s Fund (UNICEF), 

bronkopneumonia sebagai penyebab kematian balita 

berada pada urutan tertinggi dibandingkan dengan 

penyakit lainnya yaitu malaria, Acquired 

Immunodeficiency Syndrome (AIDS), dan campak 

(WHO, 2019). Bronkopneumonia pada balita di Indonesia 

yaitu (34,8%). Jawa Barat menduduki urutan ke-6 

terbanyak untuk kejadian pneumonia balita yaitu 31,2%, 

setelah DKI Jakarta (53,0%), Banten (46,0%), Papua 

Barat (45,7%), Jawa Timur (44,3), Jawa Tengah (42,9) 

(Kemenkes RI, 2020).  

Balita rentan sekali terkena bronkopneumonia, 

kondisi tersebut dikarenakan karena balita masih memiliki 

sistem imunitas yang rendah, sehingga memudahkan agen 

infeksius masuk ke tubuh balita. Adapun bakteri yang 

menyebabkan terjadinya pneumonia yaitu Streptococcus 

pneumoniae, Haemophilus influenzae, Staphylococcus 

aureus, Mycoplasma, Chlamydia, dan Mycobacterium 

tuberculosis. Faktor resiko penyebab pneumonia yaitu 

tidak memberikan ASI ekslusif, pemberian imunisasi 

dasar yang tidak lengkap, polusi udara di ruangan, 

terdapat riwayat berat badan lahir rendah (BBLR), 

malnutrisi berat. Faktor resiko yang dominan adalah 

menyusui yaitu pemberian ASI ekslusif (Sutriana et al., 

2021). Hasil penelitian Sutriana (2021) menunjukkan 

bahwa faktor risiko yang berkaitan dengan kejadian 

bronkopneumonia juga diantaranya faktor ekonomi, 

imunisasi, ASI Eksklusif, pencemaran udara, ventilasi 

rumah dan pengetahuan dengan Bronkopneumonia, 

sedangkan faktor kepadatan hunian tidak berhubungan 

dengan kejadian bronkopneumonia balita (Wardani et al., 

2023). 

Adapun tanda dan gejala pneumonia balita 

berupa takipnea, batuk, sesak, tarikan dinding dada ke 

dalam, sianosis sentral, ketidakmampuan dalam makan 

dan minum, letargi, obstruksi, kejang nyeri kepala, mual 

dan muntah, nyeri perut dan nyeri dada (Brooks, 2020). 

Sesak yang merupakan tanda gejala pada balita dengan 

bronkopneumonia, disebabkan karena adanya 

penumpukan sekret ketidakmampuan mengeluarkan 

sekret secara mandiri dan reflek batuk masih lemah. Hal 

tersebut berdampak pada munculnya masalah 

keperawatan gangguan bersihan jalan napas tidak efektif 

(Mashudi, 2021), (Safitri & Suryani, 2022). Faktor 

penyebab masalah bersihan jalan nafas tidak efektif 

berupa spasme jalan nafas, hipersekresi jalan nafas, 

adanya disfungsi persarafan, adanya benda asing, sekresi 

yang tertahandan proses infeksi (Tim Pokja SDKI DPP 

PPNI, 2017). 

Masalah keperawatan bersihan jalan napas tidak 

efektif tersebut membutuhkan penatalaksanaan berupa 

tindakan kolaborasi maupun mandiri. Tindakan 

kolaborasi berupa pemberian antibiotik yang sesuai dengn 

dosis dan lama pemberian untuk menghindari terjadinya 

resistensi antibiotik (Williams et al., 2022). Selain itu 

terapi untuk balita dengan bronkopneumonia adalah 
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dengan pemberian obat batuk, obat penurun demam, serta 

sangat penting dalam pengaturan diet atau nutrisi sesuai 

dengan usia anak (Coutts, 2019). 

Tindakan mandiri perawat berdasarkan hasil 

penelitian bisa dilakukan dengan pemberian fisioterapi 

dada, kompres hangat dalam menurunkan demam, dan 

bisa diberikan dengan aromaterapi peppermint oil (Rosadi 

et al., 2022). Peppermint (Mentha x Piperita L.) 

merupakan tanaman obat dengan efek farmakologis dan  

terapeutik yang penting (Malekmohammad et al., 2021).  

Hasil penelitian dari bawa pepermint oil 

merupakan bagian dari essensial oil yang digunakan pada 

proses perawatan kesehatan karena berfungsi sebagai 

antimikroba, anti-inflamasi, analgesik, dan penggunaan 

lainnya (Zhao et al., 2022). Antibiotik mempunyai efek 

resistensi sehingga perlunya alternatif pengobatan akibat 

infeksi bakteri penyebab. Essensial oil  memiliki sifat 

yang mudah menguap sehingga mudah mencapai saluran 

pernapasan bagian atas dan bawah melalui penghirupan. 

Essensial oil yang memiliki manfaat sebagai antimikroba 

dan anti-inflamasi, maka bisa berdampak positif dalam 

meredakan flu, batuk, dan kondisi peradangan seperti 

sinusitis, asma, bronkitis, PPOK, pneumonia (Jain et al., 

2023). 

Pemberian peppermint oil dapat diberikan secara 

langsung ataupun dengan menghirup uap air yang telah 

dicampurkan dengan aromaterapi peppermint oil 

menggunakan alat yang dinamakan diffuser. Peppermint 

oil memiliki kandungan 30-45% menthol, 5- 13% 

menthylacetat, 2,5-4% neomenthol, 17-35% menthone, 

dan 2-5% limonene. Kandungan utama pada peppermint 

adalah menthol, yang berfungsi sebagai anti radang dan 

anti bakteri, sehingga dapat melancarkan saluran 

pernapasan dengan melonggarkan bronkus serta 

membantu menyembuhkan infeksi akibat bakteri 

(Setianto et al., 2021).  

Hasil penelitian oleh Juwita & Efriza (2018), 

bahwa penerapan aromaterapi peppermint oil pada balita 

dengan bronkopneumonia dapat mengatasi masalah 

bersihan jalan napas dibuktikan dengan berkurangnya 

frekuensi napas dan terdapat penurunan produk sputum. 

Selain itu juga khasiat dari aromaterapi peppermint oil 

yang diberikan dapat mengurangi sakit kepala, 

mengurangi pilek serta batuk, dan dapat menimbulkan 

efek relaksasi pada tubuh (Dewi, 2022).   

Terdapat perbedaan dengan penelitian-penelitian 

sebelumnya yaitu pada tahap pelaksanaan yang digunakan 

dalam penelitian penulis menggunakan alat diffuser 

sementara penelitian sebelumnya menggunakan terapi 

inhalasi air hangat (Pratiwi & Subarnas, 2020). Diffuser 

adalah alat untuk mencampurkan essential oil dan air 

menjadi uap halus yang digunakan untuk aromaterapi. 

Adapun tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui 

pengaruh pemberian pengaruh pemberian aromaterapi 

peppermint oil terhadap perubahan frekuensi napas pada 

balita bronkopneumonia di Ruang Melati BLUD RS Kota 

Banjar. 

  

METODE 

Desain yang digunakan adalah metode deskriptif 

kualitatif dengan pendekatan studi kasus. Subyek yang 

digunakan adalah anak balita (0-59 bulan) berjumlah 2 

kasus dengan bronkopneumonia yang mengalami masalah 

keperawatan bersihan jalan napas tidak efektif. 

Pengambilan subyek ditentukan atas penilaian klinis pada 

kasus dengan syarat keluarga bersedia menjadi kasus 

kelolaan selama 5 hari. Teknik pengumpulan data yang 

digunakan yaitu wawancara, observasi, pemeriksaan fisik 

fokus ke sistem pernapasan dan studi dokumentasi. 

Adapun instrumen yang digunakan dalam pengumpulan 

data yaitu format pengkajian asuhan keperawatan, set alat 

pemeriksaan fisik, lembar observasi dan penulis sendiri 

sebagai alat pengumpul data, set pemberian aromaterapi 

peppermint oil berupa peppermint oil dan diffuser serta air 

mineral.  
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Intervensi berupa pemberian tindakan aromaterapi 

satu kali sehari dalam 15 menit selama 5 hari berturut-

turut. Analisa data dilakukan dengan membandingkan 

antara teori dengan hasil yang telah dilakukan di tempat 

penelitian. Data yang sudah didapatkan akan disajikan 

dalam bentuk narasi dan dan disertai ungkapan verbal dari 

subyek studi kasus.  

 

HASIL PENELITIAN 

Berikut hasil pengukuran perubahan frekuensi 

napas setelah dilakukan tindakan pemberian peppermint 

oil selama lima hari perawatan pada balita 

bronkopneumonia. 

 

Tabel 1 Perubahan Frekuensi Napas Sebelum dan 

Sesudah dilakukan Tindakan Pemberian Aromaterapi 

Peppermint Oil  

Hari 

ke- 

Pasien 1  Pasien 2  

Sebelum   Sesudah   Sebelum   Sesudah   

1 
 

62 x/menit 58 x/menit 68 x/menit 55 x/menit 

2 58 x/menit 40 x/menit 64 x/menit 56 x/menit 

3 50 x/menit 36 x/menit 56 x/menit 42 x/menit 

4 47 x/menit 35 x/menit 55 x/menit 49 x/menit 

5 40 x/menit 38 x/menit 52 x/menit 48 x/menit 

 

Berdasarkan tabel 1 menunjukkan bahwa kedua pasien 

mengalami perubahan frekuensi napas dari hari pertama 

sampai hari kelima. Penurunan frekuensi napas pada 

kedua pasien secara bertahap setelah diberikan 

aromaterapi peppermint oil. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabel 2 Rata-Rata dan Selisih Rata-Rata Penurunan 

Frekuensi Napas 

Hari ke-  
Pasien 1  Pasien 2  

Penurunan Frekuensi Napas (x/menit)  

1. 4 13 

2. 18 8 

3. 14 14 

4. 12 6 

5. 2 4 

Total 50 45 

Rata-Rata  10  9  

Rata-rata 

pada kedua 

pasien  

9,5 

 

Berdasarkan tabel 2 menunjukkan bahwa kedua 

responden mengalami penurunan frekuensi napas pada 

kedua pasien dalam waktu 5 hari, dengan rata-rata 

penurunan frekuensi napas pada kedua pasien yaitu 9,5 

x/menit. 

 

PEMBAHASAN 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pemberian 

peppermint oil pada pasien balita bronkopneumonia 

selama 5 hari perawatan ternyata sangat efektif untuk 

menurunkan frekuensi napas dengan penurunan rata-rata 

9,5 x/menit. Selain berpengaruh ke frekuensi napas juga 

berdampak pada pengeluaran sputum. Namun tidak 

menutup kemungkinan adanya pengaruh- pengaruh lain 

yang bisa mengurangi sesak napas, misalnya pemberian 

oksigen dan nebulizer. Hal ini sejalan dengan hasil 

penelitian (Juwita & Efriza, 2018) peppermint oil ini 

berpengaruh untuk mengatasi ketidakefektifan bersihan 

jalan napas dengan kriteria hasil frekuensi napas 

berkurang, akumulasi sputum berkurang, ronkhi dan 

wheezing berkurang (Dewi, 2022).  
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Hasil penelitian ini sejalan dengan yang 

dilakukan (Rasmin dkk, 2012) dalam (Amelia et al., 2018) 

tentang terapi inhalasi aromaterapi peppermint pada 

pasien bronkopneumonia dimana setelah diberikan 

aromaterapi peppermint dengan inhalasi sederhana yaitu 

menghirup uap air hangat air mendidih yang telah 

dicampur dengan aromaterapi peppermint sebagai 

penghangat dapat mengatasi bronkospasme, 

mengencerkan sputum, menurunkan hiperaktivitas 

bronkus serta mengatasi infeksi. Hal ini terjadi karena 

komponen utama peppermint oil yaitu ekstrak menthol 

yang mengandung efek dekongestan yang membantu 

mengencerkan lendir yang menyumbat hidung dan 

melegakan saluran napas. Selain itu, daun mint juga 

memiliki kandungan antibiotik yang bersifat anti bakteri 

sehingga dapat mengurangi akumulasi sputum akibat 

reaksi inflamasi akibat serangan mikroorganisme.   

Hasil penelitian ini juga sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan (Siswantoro, 2015) tentang 

pengaruh aromaterapi daun mint dengan inhalasi 

sederhana terhadap penurunan sesak napas pada pasien 

tuberculosis paru dimana setelah diberikan aromaterapi 

daun mint dengan inhalasi sederhana pada kelompok 

eksperimen responden yang mengalami takipnea, karena 

aroma menthol yang terdapat pada daun mint memiliki 

anti inflamasi, sehingga nantinya akan membuka saluran 

pernapasan. Sedangkan pada kelompok kontrol tidak 

diberi perlakuan, sehingga pada kelompok eksperimen 

mengalami penurunan nilai skala sesak napas sedangkan 

pada kelompok kontrol tidak mengalami penurunan nilai 

skala sesak napas (Amelia et al., 2018).  

Hasil penelitian ini juga diperkuat oleh hasil 

penelitian (Setiawan, 2022) bahwa terjadi perbedaan pada 

anak dengan bronkopneumonia setelah dan sebelum 

diberikannya aromaterapi peppermint oil yaitu sesak 

napas berkurang dan frekuensi napas berangsur normal 

setelah pemberian aromaterapi peppermint oil selama 3 

hari berturut-turut yang diberikan selama 5 menit 

menggunakan diffuser.  

Dapat disimpulkan bahwa dengan pemberian 

aromaterapi peppermint oil ini menunjukkan adanya 

penurunan frekuensi napas dan pengurangan akumulasi 

sputum pada pasien anak dengan bronkopneumonia. 

Sehingga pemberian aromaterapi peppermint oil ini dapat 

dijadikan intervensi keperawatan yang berbasis evidence 

based dimana pemberian aromaterapi peppermint oil bisa 

menjadi salah satu terapi komplementer dalam 

menurunkan frekuensi napas pada pasien dengan 

bronkopneumonia.  

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian studi kasus tentang asuhan 

keperawatan pada pasien balita dengan bronkopneumonia 

yang dilakukan pemberian aromaterapi peppermint oil di 

ruang Melati BLUD RSU Kota Banjar pada tanggal 6 - 11 

April 2023, maka dapat ditarik kesimpulan sebagai 

berikut: .  

1. Pemberian aromaterapi peppermint oil selama 5 hari 

perawatan, menunjukkan adanya penurunan  

frekuensi napas pada kedua pasien setelah diberikan 

aromaterapi peppermint oil dengan penurunan 

frekuensi napas rata-rata pada kedua pasien yaitu 9,5 

x/menit Selain itu juga berdampak pada penurunan 

akumulasi sputum.   

2. Terdapat kesenjangan hasil penelitian yang terjadi 

pada kedua pasien setelah diberikan aromaterapi 

peppermint oil bahwa pada pasien 1 terdapat lebih 

banyak penurunan frekuensi napas dibandingkan 

dengan pasien 2 dengan selisih rata-rata 1 x/menit 

penurunan frekuensi napas. Hal ini mungkin terjadi 

karena perbedaan faktor derajat penyakit yang 

memperberat, produksi sputum dan jumlah hari 

perawatan.   

Diharapkan peneliti selanjutnya lebih memperhatikan 

masalah yang dialami pasien serta mampu menjalin 
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hubungan antara keterlibatan pasien, keluarga dan tim 

kesehatan lainnya untuk memaksimalkan proses 

penelitian. Selain itu tenaga kesehatan khususnya perawat 

dapat meningkatkan kualitas asuhan keperawatan dengan 

memberikan intervensi keperawatan yang berbasis 

evidence based yaitu aromaterapi peppermint oil sebagai 

terapi komplementer bagi pasien balita yang mengalami 

masalah bersihan jalan napas tidak efektif. Sedangkan 

institusi pendidikan kedepannya lebih memperhatikan 

ketersediaan sumber sumber literatur terbaru khususnya 

mengenai keperawatan anak di perpustakaan serta 

menyediakan fasilitas untuk mahasiswa agar dapat 

mengakses literatur dari berbagai sumber.  
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