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ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN POLA NAPAS TIDAK EFEKTIF
TERHADAP PASIEN ASMA BRONKIAL DENGAN PENERAPAN
PERNAPASAN BUTEYEKO DI IGD
RUMAH SAKIT ISLAM BANJARNEGARA

Latar Belakang: Asma bronkial merupakan keadaan penyempitan jalan napas
yang diakibatkan hipersensitifitas karena adanya rangsangan pada bronkus,
sehingga diperlukan suatu tindakan untuk memperbaiki kondisi. Salah satunya
dengan teknik pernapasan buteyko selain dengan terapi medis.

Tujuan umum: Untuk menganalisis asuhan keperawatan pola napas tidak efektif
dengan penerapan pernapasan buteyko terhadap pasien asma bronkial di IGD
Rumah Sakit Islam Banjarnegara.

Metode: Penelitian ini menggunakan desain studi kasus deskriptif pada 5 pasien
asma dengan menerapkan teknik pernapasan buteyko.

Hasil asuhan keperawatan: Pengkajian pada pasien didapat usia 45 - 59 tahun.
Diagnosa pasien dengan sesak napas serta tidak efetif jlan napas akibat dari
kambuhnya asma yang diderita pasien. Intervensi yang diterapkan berupa teknik
pernapasan. Evaluasi terhadap lima pasien pada masalah keperawatan pola napas
tidak efektif didapatkan data subyektif bahwa pasien mengatakan sesak napas
dapat berkurang berkurang setelah dilakukan terapi buteyko.

Rekomendasi : Terdapat efektifitas terapi buteyko dalam bersihan jalan nafas
tidak efektif pada pasien asma bronkial di IGD RSI Banjarnegara. Inovasi
intervensi keperawatan terapi buteyko nantinya dapat dijadikan SOP (Standar
Operasional Prosedur) Rumah Sakit pada pasien pasien asmas dengan masalah
keperawatan pola napas tidak efektif sehingga pasien dapat menerapkan terapi
buteyko.

Kata Kunci: Asma, Pola napas tidak efektif, terapi buteyko
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ABSTRACT
NURSING CARE FOR INEFFECTIVE BREATHING PATTERNS FOR
PATIENTS WITH BRONCHIAL ASTHMA IN IGD ISLAMIC HOSPITAL
BANJARNEGARA

Background: Bronchial asthma is a condition of airway narrowing caused by
hypersensitivity due to stimulation of the bronchi, so an action is needed to
improve the condition. One of them is the buteyko breathing technique in addition
to medical therapy.

General objectives: To analyze nursing care for ineffective breathing patterns
with the application of buteyko breathing to patients with bronchial asthma in the
emergency room of Banjarnegara Islamic Hospital.

Methods: This study used a descriptive case study design on 5 asthma patients by
applying buteyko breathing techniques.

Nursing care results: Assessment of patients aged 45 - 59 years. Diagnosis of
patients with shortness of breath and ineffective airway due to recurrence of
asthma suffered by the patient. Interventions applied in the form of breathing
techniques. Evaluation of five patients on the nursing problem of ineffective
breathing patterns obtained subjective data that the patient said shortness of
breath could be reduced after buteyko therapy.

Recommendation: There is an effectiveness of buteyko therapy in clearing the
airway ineffective in patients with bronchial asthma in the emergency room of RSI
Banjarnegara. The innovation of buteyko therapy nursing interventions can later
be used as a Hospital SOP (Standard Operating Procedure) for patients with
asthma patients with ineffective breathing patterns nursing problems so that
patients can apply buteyko therapy.

Keywords: Asthma, ineffective breathing pattern, buteyko therapy
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Asma bronkial keadaan dimana terjadinaya penyempitan jalan napas
yang diakibatkan hipersensitifitas karena adanya rangsangan pada bronkus
Sedangkan menurut Global Asthma Initiative (GINA) asma merupakan
penyakit heterogen ditandai dengan adanya peradangan saluran napas
kronis(GINA, 2023). Hal ini di pengaruhi oleh riwayat dan tanda — tanda
pernapasan seperti mengi, sesak napas, sesak dada, dan batuk yang parah.
Data World Health Organization (WHQO) tahun 2022 menunjukan sejumlah
262 juta mengalami asma atau 18% populasi dunia (WHO, 2022).
Perhimpunan Dokter Paru Indonesia (PDPI) menyatakan sekitar 12 juta lebih
atau sebesar 4,5 % dari total jumlah penduduk Indonesia merupakan penderita
asma. Prevalensi berdasarkan umur, kurang dari 1 tahun +0,4%, 1- 4 tahun
+1,6%, usia 5 - 14 tahun £1,9%, 25 - 34 tahun = 2,2% sedangkan umur 55 -
64 sejumlah 3,4% dengan asma(Perhimpunan Paru Indonesia, 2023).

Penderita asma pada proponsi Jawa tengah di tahun 2020 sebanyak
110.534 (P2PM, 2022). Asma berupa penyakit dengan inflamasi kronis
saluran pernapasan yang bersifat reversible dengan ciri meningkatnya respon
trakea dan bronkus terhadap berbagai rangsangan. Tanda serta gejala asma
bronkhial bervariatif setiap dengan individu lainnya didasarkan pada tingkat
keparahannya beserta frekuensi kekambuhannya. Tanda gejala penderita
memiliki ciri kas seperti sesak napas berulang, batuk, dan terdapat suara nafas
(P2PM, 2022). Pasien yang mengalami kegawatdaruratan asma bronkhial,
akan berdampak pada airway, breathing, serta circulation pasien akan
mengalami gangguan, dimana pada saat serangan asma terjadi adanya sesak
nafas yang mengakibatkan frekuensi pernapasan pasien dapat meningkat
hingga diatas 30 kali per menit merupakan salah satu kondisi kegawatan yang
mengacam nyawa pasien, sehingga harus segera diatasi(Kemenkes RI et al.,
2020)
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Terapi yang diberikan dalam mengatasi kegawatan serangan asma
salah satunya menerapkan terapi farmakolgis seperti pemberian oksigenasi
dapat juga melalui terapi obat bronkodilator. Setelah terapi kegawatdaruratan
pada pasien asma bronkhial teratasi, pasien dapat diberikan terapi kombinasi
non-farmakologis. Metode terapi non-farmakologis pada pasien asma salah
satunya menerapkan teknik olah napas. Teknik olah napas ini dapat berupa
senam, olahraga, yoga, prayanama dan buteyko(Soeroto, 2023)

Penerapan teknik buteyko berupa gabungan dari pernapasan melalui
hidung, diafragma serta control pause. Teknik buteyko diterapkan melalui
posisi duduk, selanjtnya memulai napas dangkal melalui hidung,tahan selama
mungkin sesuai dengan kemampuan sampai terasa ada dorongan untuk
mengeluarkan napas. Pada saat menghembuskan napas, dilakukan secara
perlahan dalam hitungan 1 — 5, kemudian pasien diminta untuk menahan
napas kembali sesuai dengan kemampuan hingga terasa ada dorongan untuk
menarik napas(Soeroto, 2023). Penelitian Sujati (2022),pada penerapan
teknik pernapasan buteyko menunjukkan hasil yang signifikan, yang
dibuktikan dengan frekuensi pernapasan pasien menjadi lebih baik(Sujati et
al.,, 2022). Pernapasan buteyko berdampak adanya penurunan frekuensi
kekambuhan asma pada pasien(Wijonarko & Jaya Putra, 2022). Selain itu
penelitian yang dilakukan Pratiwi (2019), dengan tindakan keperawatan
latihan pernafasan buteyko 1kali pertemuan samapi 3kali dengan jeda waktu
30 menit, didapatkan hasil adanya peningkatan control pause 5 detik
meningkat 9 detik. Sehingga dari beberapa penelitian yang telah dilakukan
menunjukan adanya pengaruh teknik pernapasan buteyko terhadap frekuensi
pernapasan serta saturasi oksigen(Pratiwi & Chanif, 2021),

Penelitian ini memiliki tujuan untuk melakukan teknik napas
buteyko pada pasien asma bronkhial di IGD RSI Banjarnegara. Studi kasus
ini  bertujuan untuk menerapkan teknik pernapasan buteyko dalam
menurunkan frekuensi pernapasan dan meningkatkan saturasi oksigen pada
pasien asma bronkial dengan menggunakan pendekatan asuhan keperawatan.

Tindakan non farmakologi yang saat ini dilakukan oleh perawatan yaitu
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dengan menganjurkan pasien melakukan nafas dalam. Bersumber pada
kejadian Asma yang dialami oleh pasien IGD di rumah sakit RSI
Banjarnegara, maka penulis tertarik untuk melakukan penerapan teknik
pernapasan buteyko pasien yang mengalami asma bronkhial di IGD RSI
Banjarnegara. Studi kasus ini bertujuan untuk menerapkan teknik pernapasan
buteyko dalam menurunkan frekuensi pernapasan dan meningkatkan saturasi
oksigen pada pasien asma bronkial dengan menggunakan pendekatan asuhan
keperawatan.
B. Tujuan
1. Tujuan Umum
Penulisan Karya llmiah Akhir-Ners (KIA-N) ini bertujuan untuk
Menganalisa asuhan keperawatan pola napas tidak efektif dengan
penerapan pernapasan buteyko terhadap pasien asma bronkial di IGD
Rumah Sakit Islam Banjarnegara.
2. Tujuan Khusus
a. Memaparkan pengkajian pasien asma bronkial di IGD RSI
Banjarnegara.
b. Memaparkan pengkajian pola napas tidak efektif pada pasien asma
bronkial di IGD RSI Banjarnegara.
c. Menguraikan hasil intervensi keperawatan dengan penerapan napas
buteyko pada pasien asma bronkial di IGD RSI Banjarnegara.
d. Menganalisis hasil inovasi pelaksanaan keperawatan pnapas buteyko

pada pasien asma bronkial di IGD RSI Banjarnegara.

C. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Keilmuan
Menjadi literasi sebagai media di kepustakaan untuk ilmu
keperawatan khususnya Asuhan keperawatan pola napas tidak efektif pada
pasien asma bronkial di IGD RSI Banjarnegara..
2. Manfaat Aplikatif

a. Tenaga Kesehatan
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Menambah ilmu pengetahuan serta penerapan teori berkaitan
dengan asuhan keperawatan pada pasien asma bronkial di IGD RSI
Banjarnegara..

Rumah Sakit

Sebagai dasar masukan untuk melakukan evaluasi apabila
dipergunakan dalam melaksanaan layanan keperawatan terkhusus pada
Asuhan keperawatan pola napas tidak efektif pada pasien asma
bronkial di IGD RSI Banjarnegara.

Penulis

Hasil dari Karya Tulis ini semoga bermanfaat bisa menjadi
penambah wawasan bagi peneliti, menjadi bahan referensi
pengetahuan terutama ilmu kesehatan dalam penatalaksanaan Asuhan
keperawatan pasien asma bronkial di IGD RSI Banjarnegara.
Masyarakat

Meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang penerapan
pernapasan buteyko pada pasien asma bronkial serta mampu

menerapkan secara mandiri.
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Lampiran 2
PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Identitas Peneliti

Nama : Yekti Purwaningsih
NIM : 202303175
Prodi : Pendidikan Profesi Ners Program Profesi
Kampus : Universitas Muhammadiyah Gombong
Judul : Asuhan Keperawatan Pola Napas Tidak Efektif Terhadap Pasien
Asma Bronkial Di Igd Rumah Sakit Islam Banjarnegara
Tujuan : Untuk menganalisa Asuhan Keperawatan Pola Napas Tidak

Efektif Terhadap Pasien Asma Bronkial di IGD Rumah Sakit
Islam Banjarnegara.

Manfaat : Menjadi bahan untuk pengembangan ilmu pengetahuan dan juga
menjadi referensi untuk penelitian selanjutnya serta untuk
menambah ilmu pengetahuan khususnya ilmu keperawatan dalam
penanganan pola napas tidak efektif terhadap pasien asma
bronkial.

Bahwa saya meminta Ibu hamil untuk berperan serta dalam pembuatan
karya ilmiah akhir ners sebagai responden dengan mengisi lembar persetujuan
yang sudah disediakan. Sebelumnya saya akan memberikan penjelasan tentang
tujuan penelitian ini dan saya akan merahasiakan identitas, data maupun informasi
yang Kklien berikan.

Apabila ada pertanyaan yang akan digjukan  menimbulkan
ketidaknyamanan bagi klien, peneliti akan menghentikan pada saat ini dan klien
berhak mengundurkan diri. Demikian permohonan ini saya buat dan apabila klien
mempunyai pertanyaan, klien dapat menanyakan langsung kepada peneliti yang
bersangkutan.

GomboNng,.......ccceeeveiveennenn,

Peneliti

Yekti Purwaningsih
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LEMBAR PERSETUJUAAN MENJADI RESPONDEN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama
Umur
Alamat
Menyatakan bersedia untuk menjadi subyek penelitian dari :
Nama : Yekti Purwaningsih
NIM : 202303175
Kampus : Universitas Muhammadiyah Gombong

Pembimbing : Barkah Waladani, M. Kep

Dengan judul “asuhan keperawatan pola napas tidak efektif dengan
penerapan pernapasan buteyko terhadap pasien asma bronkial di IGD Rumah
Sakit Islam Banjarnegara”. Semua penjelasan telah disampaikan kepada saya.
Saya mengerti bahwa bila masih memerlukan penjelasan, saya akan mendapat
jawaban dari peneliti. Dengan menandatangani lembar persetujuan menjadi
responden, saya setuju untuk berpartisipasi dalam penelitian ini. Demikian secara
sukarela dan tanpa unsur paksaan dari siapapun, saya bersedia berperan serta

dalam penelitian ini.
Banjarnegara,.........c.ccocevvrennnnnnn

Responden Saksi
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Judul : Asuhan keperawatan pola napas tidak efektif dengan penerapan pernapasan
buteyko terhadap pasien asma bronkial di IGD Rumah Sakit Islam Banjarnegara.
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