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ABSTRAK 
 

Acute Respiratory Distress Syndrome (ARDS) merupakan penyakit dengan 
angka kejadian yang tinggi di dunia. Kasus ARDS menurut The American 
European Consensus berkisar 64,2 hingga 78,9 kasus/100.000 orang per tahun. 

Kasus ARDS pada awalnya diklasifikasikan sebagai ringan 25% dan 75% 
sebagai sedang atau berat. Taiwan melaporkan peningkatan 50% dalam 
kejadian ARDS dengan kasus kematian yang diamati sebesar 57,8% (Irawati et 
al, 2021). Tujuan dari studi kasus ini yaitu mampu melaksanakan asuhan 
keperawatan pada pasien dengan gangguan sistem pernapasan : Acute 
respiratory distress syndrome (ARDS) dengan perawatan ETT menggunakan 

NaCl 0,9% terhadap bersihan jalan napas di ruang ICU RSU Murni Teguh 
Methodist Suasanna Wesley Medan Penelitian ini menggunakan metode 
deskriptif dengan pendekatan studi kasus. Penelitian ini dilakukan pada tanggal 7 
Juni – 9 Juni 2024. Subjek dalam penelitian ini adalah 1 pasien dengan diagnosa 
medis ARDS (Acute Respiratory Distress Syndrome). Hasil yang ditemukan yaitu 
perawatan ETT menggunakan NaCl 0,9% memberikan banyak manfaat terutama 
dalam bersihan jalan napas, gangguan pertukaran gas, dan pola napas tidak 
efektif. Kesimpulan yaitu dibuktikan bahwa perawatan ETT digunakan untuk 
memperbaiki bersihan jalan napas, memperbaiki frekuensi pernapasan, 
meningkatkan saturasi oksigen dan mencegah terjadinya infeksi pada pasien 
ARDS. 
 
Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Acute Respiratory Distress Syndrome, 
Perawatan ETT, Bersihan Jalan Napas. 
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ABSTRACT 
 

Acute Respiratory Distress Syndrome (ARDS) is one of the diseases with the 
highest number of cases in the world. ARDS occurences, according to The 
American European Consensus, were around 64.2 to 78.9 cases per 100.000 
people each year. ARDS cases was once classified as 25% mild cases and 75% 
moderate to severe cases. Taiwan reported of 50% increase of ARDS 
occurences accompanied by death around 57.8%. This case study aimed to 
provide nursing care on patient with respiratory system disorder: acute 
respiratory distress syndrome (ARDS) with ETT care using 0.9% NaCl towards 
airways clearance in ICU room at Murni Teguh Methodist Susanna Wesley Public 
Hospital, Medan. This research was done with descriptive method and case 
study approach. The research was conducted in 7th of June – 9th of June 2024. 
Subject in this research was one patient with undisclosed name who had 
medically diagnosed with ARDS. Results found from ETT treatment using NaCl 
0.9% gave a lot of benefits especially for respiratory airways clearance, gas 
exchange disruptions, and ineffective breathing pattern. To conclude this 
reasarch, it had been proven that ETT treatment can be used to revitalize 
respiratory airways clearance, recover breathing pattern, increase oxygen 
saturation and prevent infection in ARDS patient. 
 
Keywords : Nursing Care, Acute Respiratory Distress Syndrome, ETT 
Treatment, Respiratory Airways Clearance  
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