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ABSTRAK

Latar Belakang : Penyakit Paru Obstruksi Kronis adalah kelainan paru yang
ditandai dengan gangguan fungsi paru berupa memanjangnya periode ekspirasi
yang disebabkan oleh adanya penyempitan saluran napas dan tidak banyak
mengalami perubahan dalam masa observasi beberapa waktu. PPOK merupakan
penyakit yang disebabkan oleh kebiasaan merokok, polusi udara, infeksi.
Penurunan saturasi oksigen terjadi akibat kerusakan jaringan paru, penyempitan
saluran napas, dan ketidakseimbangan rasio ventilasi dan perfusi yang
menyebabkan terganggunya difusi oksigen dari alveolus ke kapiler darah. Sebagai
respons terhadap hipoksemia dan peningkatan kebutuhan ventilasi, tubuh
meningkatkan frekuensi pernapasan guna mempertahankan oksigenasi jaringan,
meskipun hal ini justru dapat meningkatkan kerja otot pernapasan dan
memperburuk sesak napas pada pasien PPOK.Teknik Deep Breathing sebagai
intervensi tambahan setelah diberikan terapi O2 Nasal, untuk menurunkan sesak
napas dan juga dapat mengoptimalkan saturasi oksigen, teknik pernapasan yang
dilakukan dengan pernapasan yang dalam dengan mengembangkan otot diafragma.
Tujua penelitiain ini adalah untuk menerapkan asuhan keperawatan pada pasien
PPOK dengan intervensi terapi deep breathing exercise. Metode yang digunakan
adalah penelitian kualitatif dengan pendekatan studi kasus terhadap 3 pasien PPOK.
Hasil penelitian setelah dilakukan terapi deep breathing exercise 15 menit dan
dilakukan sebanyak 3x dengan jarak waktu 30 menit, didapatkan hasil Tn. A :(RR
: 26x/menit, spo2 98%), Tn. I :(RR: 26x/menit, spo2 : 98%): Ny. S: (RR :
28x/menit, spo2: 99%), penurunan frekuensi pernapasan dan peningkatkan saturasi
oksigen pada ke tiga pasien kelolaan. Kesimpulan Intervensi pemberian terapi deep
breathing exercise yang dilakukan efektif dalam menurunkan frekuensi pernapasan
dan mengoptimalkan saturasi oksigen pada pasien PPOK.

Kata kunci : Deep Breathing Exercise, PPOK, Frekuensi Pernapasan, Saturasi
Oksigen.
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ABSTRACT

Background:Chronic Obstructive Pulmonary Disease (COPD) is a lung disorder
characierized byimpaired lung function in the form of a prolonged expiratory
period due to airway narrowing, whichsmoking habits, air pollution, and infections.
Decreased oxygen saturation occurs due to lung tissuedamage, airway
constriction, and an imbalance in the ventilation and perfusion ratio,which
disruptsoxygen diffusion from the alveoli to the blood capillaries. In response to
hypoxemia and increasedactually increase the work of the respiratory muscles and
worsen shortness of breath of COPD patients. Deep Breathing technique is an
additional intervention, after being given Nasal O2 therapy,to reduce shorness of
breath and optimize oxygen saturation. It is carried out through deep breathingby
developing the diaphragm muscle. The purpose of this study is to apply nursing
care of deepbreathing exercise therapy intervention for COPD patients. Method:
The method of the study wasqualitative research with a case study approach
involving 3 COPD patients. Results:The results oftimes with a time interval of 30
minutes, Mr. A showed RR: 26x/ minute, spo2 98%, Mr. I obtaineddecreased
respiratory rate and increased oxygen saturation of the three patients. Conclusion:
Theintervention of deep breathing exercise therapy is effective in reducing
respiratory rate and optimizingoxygen saturation of COPD pastients.

Keywords: Deep Breathing Exercise, COPD, Respiratory Rate, Oxygen Saturation
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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

PPOK (Penyakit Paru Obstruksi Kronis) adalah kelainan paru yang
ditandai dengan gangguan fungsi paru berupa memanjangnya periode
ekspirasi yang disebabkan oleh adanya penyempitan saluran nafas dan tidak
banyak mengalami perubahan dalam masa observasi beberapa waktu.
PPOK merupakan penyakit yang disebabkan oleh kebiasaan merokok,
polusi udara, infeksi (Yunica Astriani et al., 2021).

Menurut Kementrian Kesehatan Republik Indonesia (2021),
menyatakan bahwa Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK) adalah
penyakit pernafasan dari sekian banyak penyebab penyakit pernafasan di
negara maju atau berkembang yang menjadi penyebab kematian terbesar di
dunia (Rahma et al., 2023). PPOK adalah penyakit pernafasan yang
memberikan kontribusi besar pada morbiditas dan mortalitas di seluruh
dunia (Asyrofi et al., 2021). Menurut Global Chronic Obstructive
Pulmonary Disease Initiative (GOLD 2023), PPOK merupakan penyakit
yang tidak menular yang berhubungan dengan saluran pernafasan. Hal ini
ditandai dengan keterbatasan saluran napas yang ireversibel, sehingga
menimbulkan gejala pernafasan yang persisten (Ulwan et al., 2019).

Berdasarkan data dari World Health Organization, menyebut
Penyakit Paru Obstruktif Kronis (PPOK) merupakan penyebab kematian
ketiga terbanyak di dunia, lebih dari 80% kematian akibat PPOK terjadi di
negara berpenghasilan rendah dan menengah. WHO juga menyatakan
bahwa 12 negara di Asia Tenggara mempunyai prevalensi PPOK sedang-
berat pada usia >30 tahun dengan rata-rata 6,3% (World Health
Organization, 2021).

Pasien dengan Penyakit paru obstruktif kronik (PPOK) adalah
keadaan gawat darurat dengan tingkat mortalitas yang masih tinggi.

kelainan paru yang ditandai dengan gangguan fungsi paru berupa



memanjangnya periode ekspirasi yang disebabkan oleh adanya
penyempitan saluran nafas dan tidak banyak mengalami perubahan dalam
masa observasi beberapa waktu. PPOK terdiri dari bronkitis kronik dan
emfisema atau gabungan dari keduanya. Bronkitis kronik adalah gangguan
sekresi mukus bronkial berlebihan. Ditandai dengan batuk produktif yang
bertahan selama 3 bulan atau lebih pada 2 tahun berturut-turut. Sedangkan
emfisema ditandai dengan kerusakan dinding alveoli, dengan menyebabkan
pembesaran ruang udara yang abnormal. Gejala khas pada PPOK adalah
dyspnea kronis dan progresif. Didapatkan sebesar 30% dari pasien PPOK
mengalami batuk dengan produksi sputum. Gejala-gejala ini dapat
bervariasi dari hari ke hari dan dapat mendahului perkembangan
keterbatasan aliran udara selama bertahun-tahun. Keterbatasan aliran udara
yang signifikan juga dapat terjadi tanpa dyspnea kronis dan atau batuk.
Masalah sirkulasi dan masalah paru-paru dapat mempersulit tubuh
menyerap atau mengangkut oksigen yang cukup dan dapat menurunkan
tingkat saturasi oksigen. Saturasi oksigen adalah ukuran seberapa banyak
persentase oksigen yang mampu dibawa oleh haemoglobin (Sodikin ef al.,
2022). Saturasi oksigen adalah jumlah oksigen yang diangkut oleh
hemoglobin, ditulis sebagai persentase total oksigen yang terikat pada
hemoglobin. Nilai normal saturasi oksigen yang diukur menggunakan
oksimetri nadi berkisar antara 95-100%. Saturasi oksigen pasien PPOK bisa
mengalami penurunan hingga nilainya 85% yang menyebahkan pasien
mengalami hipoksemia, sianosis. Sebagian besar pasien PPOK mengalami
hipoksemia yaitu penurunan kadar oksigen dalam darah dan penurunan
saturasi oksigen darah arteri, kejadian hipoksemia pada pasien PPOK
menyebabkan penurunan kualitas hidup, berkurangnya toleransi terhadap
latihan, mengurangi fungsi otot rangka, dan akhirnya meningkatkan risiko
kematian. Hipoksemia jika tidak ditangani akan bertambah buruk dan akan
mengakibatkan hipoksia. Hipoksia merupakan penurunan tekanan oksigen

di sel dan jaringan(Mertha ef al., 2018).



Dampak PPOK bagi kesehatan terhadap pasien dapat diukur
menggunakan kuesioner COPD Assessment Test (CAT) yang sudah
terstandar dan tervalidasi untuk menegakkan diagnosis dan memastikan
tingkat keparahan obstruksi jalan napas pasien PPOK (Ghobadi et al., 2019).
Untuk meningkatkan ventilasi saluran napas dan efisiensi otot pernafasan
dapat dilakukan dengan cara terapi latithan pernafasan. Sesak napas
merupakan gejala utama dari penyakit PPOK, ventilasi saluran pernafasan
dan efisiensi otot pernapasan dapat dit08ingkatkan dengan melakukan terapi
pernafasan. Intervensi yang dapat dilakukan pada penderita PPOK yaitu
rehabilitasi paru yang merupakan program intervensi komprehensif secara
efektif yang dapat memperbaiki kondisi fisik dan mental. (Kusumawati &
Yuniartika, 2020).

Penatalaksanaan PPOK terbagi menjadi dua yaitu penatalaksanaan
medis dan keperawatan, untuk meningkatkan ventilasi alveoli dan
memelihara pertukaran gas diperlukan pemberian asuhan keperawatan yaitu
yang bisa dilakukan perawat secara mandiri salah satunya adalah pemberian
teknik Deep Breathing, selain dapat menurunkan intensitas nyeri, teknik
pernafasan dalam mempunyai peran yang sangat penting, diantaranya
adalah memperlambat denyut jantung, mengatur tekanan darah,
menghilangkan ketegangan otot, dan mengembalikan keseimbangan mental
dan emosional batin. Relaksasi nafas dalam dapat melatih otot-otot
diafragma yang digunakan untuk mengkompensasi kekurangan oksigen dan
meningkatkan efisiensi pernafasan sehingga dapat mengurangi sesak nafas.
Latihan nafas yang dilakukan berulang kali secara teratur dapat melatih
otot-otot pernafasan, mengurangi beratnya gangguan pernafasan,
menurunkan gejala dyspnea, sehingga terjadi peningkatan perfusi dan
perbaikan alveoli yang dapat meningkatkan kadar oksigen dalam paru
sehingga terjadi peningkatan saturasi oksigen(hidayat fahrul, 2023). Dalam
penelitian yang dilakukan oleh Sodikin (2021) yang berjudul “Penerapan
Teknik Deep Breathing Exercise Untuk Mengatasi Sesak Nafas Pada Pasien

PPOK” Hasil penelitian menunjukkan bahwa setelah dilakukan penerapan



Deep Breathing Exercise, frekuensi nafas pada kedua subyek mengalami
penurunan yaitu 23 x/menit pada subyek pertama dengan jumlah saturasi 91
%, dan 24x/menit pada subyek kedua dengan jumlah saturasi 98 %.

Kesimpulan bahwa sesak nafas kedua pasien teratasi.

Teknik Deep Breathing sebagai intervensi tambahan setelah
diberikan terapi O2 Nasal, untuk menurunkan sesak nafas dan juga dapat
meningkatkan saturasi oksigen, teknik pernapasan yang dilakukan dengan
pernapasan yang dalam dengan mengembangkan otot diafragma. Hal ini
bertujuan agar jalan pernapasan terbuka sehingga ventilasi udara akan
optimal, dimana respon yang diharapkan adalah menurunkan sesak nafas
dan terjadi peningkatan saturasi oksigen dan pasien mampu bernafas dengan
dalam dengan pengembagan paru sempurna sehingga tidak sampai terjadi
komplikasi seperti atelektasis dan pneumonia. Dalam hal ini, perawat
mengajarkan kepada klien bagaimana cara melakukan teknik Deep
Breathing. Teknik ini sangat sederhana dan mudah dilakukan (Sodikin et
al., 2022).

Berdasarkan pendahuluan diatas maka penulis tertarik untuk
memberikan asuhan keperawatan pada pasien Penyakit Paru Obstruksi
Kronis (PPOK) dan memberikan intervensi yang dapat dilakukan untuk
mengurangi sesak napas dan meningkatkan saturasi oksigen yaitu dengan

pemberian terapi deep breathing exercise.

B. Tujuan Penulisan
1. Tujuan Umum
Menggambarkan hasil praktik keperawatan gawat darurat yang
berfokus pada asuhan keperawatan pasien dengan PPOK dan sesuai
dengan evidence based learning di Instalasi Gawat Darurat RSUP

Mohammad Hoesin Palembang.



2. Tujuan Khusus

a.

Memberikan gambaran pengkajian keperawatan yang dilakukan
pada asuhan keperawatan pasien PPOK dengan memberikan terapi
deep breathing exercise untuk mengurangi sesak napas dan
mengoptimalkan saturasi oksigen pada pasien PPOK di Instalasi
Gawat Darurat RSUP Mohammad Hoesin Palembang.

Memberikan gambaran diagnosis keperawatan yang muncul pada
asuhan keperawatan pasien PPOK dengan memberikan terapi deep
breathing exercise untuk mengurangi sesak napas dan
mengoptimalkan saturasi oksigen pada pasien PPOK di Instalasi
Gawat Darurat RSUP Mohammad Hoesin Palembang.
Memberikan gambaran rencana intervensi dan implementasi
keperawatan pada asuhan keperawatan pasien PPOK dengan
memberikan terapi deep breathing exercise untuk mengurangi sesak
napas dan mengoptimalkan saturasi oksigen pada pasien PPOK di
Instalasi Gawat Darurat RSUP Mohammad Hoesin Palembang.
Memberikan gambaran evaluasi keperawatan pada asuhan
keperawatan pasien PPOK dengan memberikan terapi deep
breathing exercise untuk mengurangi sesak napas dan
mengoptimalkan saturasi oksigen pada pasien PPOK di Instalasi
Gawat Darurat RSUP Mohammad Hoesin Palembang.
Memaparkan informasi evidence based pada area keperawatan
gawat darurat mengenai penerapan terapi deep breathing exercise
untuk mengurangi sesak napas dan mengoptimalkan saturasi
oksigen pada pasien PPOK di Instalasi Gawat Darurat RSUP

Mohammad Hoesin Palembang.

C. Manfaat Penulisan

1. Bagi Profesi Keperawatan

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat menjadi suatu suatu

pengetahuan, menambah wawasan dan meningkatkan critical thinking

bagi pembaca mengenai gambaran pelaksanaan asuhan keperawatan



untuk mengurangi sesak napas dan mengoptimalkan saturasi oksigen
pada pasien PPOK dengan menggunakan terapi deep breathing

exercise.

2. Bagi institusi pendidikan

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat menjadi bahan
pertimbangan bagi institusi dalam pengembangan ilmu keperawatan
gawat darurat untuk memberikan asuhan keperawatan untuk
menurunkan sesak napas dan mengoptimalkan saturasi oksigen pada

pasien PPOK dengan terapi deep breathing exercise.

3. Bagi pasien

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat memberikan informasi
kepada pasien dan keluarga pasien mengenai manfaat pemberian terapi
deep breathing exercise dalam menurunkan sesak napas dan

meningkatkan saturasi oksigen.

D. Metode Penulisan

Metode penulisan dalam penulisan Karya ilmiah adalah dengan

metode kualitatif dengan pendekatan studi kasus. Langkah pelaksanaan

studi kasus dilakukan melalui beberapa tahapan sebagai berikut:

1.

Penerapan terapi deep breathing exercise dalam asuhan keperawatan

yang dilakukan pada tiga pasien yang didiagnosa PPOK di Instalasi

Gawat Darurat RSUP Mohammad Hoesin Palembang.

Tahapan dalam pelaksanaan studi kasus

a. Melakukan analisis teori melalui studi literatur mengenai
permasalahan yang kemungkinan dapat ditemukan pada pasien
PPOK dengan mengumpulkan 10 artikel penelitian yang akan
diterapkan pada pasien dengan menggunakan konsep evidence
based practice.

b. Membuat format asuhan keperawatan yang terdiri pengkajian,

analisa data, penegakkan diagnosis keperawatan, perencanaan



intervensi, implementasi dan evaluasi keperawatan yang sesuai
dengan konsep permasalahan pada pasien berdasarkan ketentuan
format pengkajian keperawatan gawat darurat.

Menegakan diagnosis keperawatan berdasarkan panduan SDKI
(Standar Diagnosis Keperawatan Indonesia), tujuan dan kriteria
hasil berdasarkan panduan SLKI (Standar Luaran Keperawatan
Indonesia), serta rencana keperawatan dan implementasi
berdasarkan panduan SIKI (Standar Intervensi Keperawatan
Indonesia).

Melakukan aplikasi asuhan keperawatan dimulai saat melakukan
pengkajian hingga pasien direncanakan pulang dan melakukan
evaluasi keperawatan pada ketiga kasus serta mengevaluasi

keefektifan asuhan keperawatan yang diberikan.
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