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ABSTRAK
ASUHAN KEPERAWATAN PENERAPAN ACTIVE CYCLE OF BREATHING
TECHNIQUE (ACBT) PADA PASIEN CONGESTIVE HEART FAILURE
DENGAN KETIDAKEFEKTIFAN POLA NAPAS
DI RSUD DR. SOEDIRMAN KEBUMEN

Latar Belakang: Penyakit jantung saat ini menduduki urutan pertama penyebab
kematian di Indonesia, sekitar 25% dari seluruh kematian hampir disebabkan oleh
gangguan kelainan jantung. Tanda dan gejala yang penting dan sering terjadi dari gagal
jantung salah satunya sesak nafas. Salah satu teknik yang bertujuan untuk mengeluarkan
sputum dan pengontrolan pernapasan untuk mengurangi sesak adalah Active Cycle of
Breathing Technique (ACBT).

Tujuan: Melakukan Asuhan keperawatan penerapan Active Cycle Of Breathing
Technique (ACBT) pada pasien congestive heart failure dengan ketidakefektifan pola
napas di RSUD dr. Soedirman Kebumen

Metode: Menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan studi kasus. Subyek studi

kasus yang akan dikaji adalah 5 pasien congestive heart failure. Alat dalam penelitian ini
adalah format asuhan keperawatan, Nursing Kit, observasi ketidakefektifan pola napas,
dan SOP Active Cycle Of Breathing Technique (ACBT). Penyajian data yang penulis
lakukan dengan menarik kesimpulan berdasarkan data subjektif dan objektif, yang
disajikan dalam metode pendokumentasian dan resume asuhan keperawatan

Hasil: Hasil pengkajian yang dilakukan pada pasien congestive heart failure didapatkan
data keluhan utama yang dirasakan adalah sesak napas. Diagnosa keperawatan prioritas
pada pasien congestive heart failure adalah pola nafas tidak efektif yang dibuktikan pada
semua pasien mengeluh sesak napas. Intervensi dan implementasi keperawatan yang
dilakukan yaitu manajemen jalan nafas selain itu penulis juga menerapkan Active Cycle
Of Breathing Technique (ACBT). Hasil evaluasi keperawatan pada pasien congestive
heart failure, menunjukkan masalah pola nafas tidak efektif teratasi dengan indikasi
semua pasien mengalami penurunan RR dan peningkatan SPO2. Hasil Inovasi tindakan
keperawatan Active Cycle Of Breathing Technique (ACBT) menunjukkan kelima klien
mengalami penurunan RR dan peningkatan SPO2

Rekomendasi: Hasil asuhan keperawatan ini dapat dijadikan acuan penyusunan SOP
penatalaksanaan sesak napas pada pasien congestive heart failure menggunakan metode
nonfarmakologi salah satunya Active Cycle Of Breathing Technique (ACBT) ataupun
mengkombinasikan dengan tindakan lain

Kata Kunci: Active Cycle Of Breathing Technique (ACBT), congestive heart failure,
ketidakefektifan pola napas
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ABSTRACT
ACTIVE CYCLE OF BREATHING TECHNIQUE (ACBT) AS IMPLEMENTING
NURSING CARE IN CONGESTIVE HEART FAILURE PATIENTS WITH
INEFFECTIVENESS OF BREATH PATTERNS AT RSUD DR. SOEDIRMAN
KEBUMEN

Background: Heart disease is currently the leading cause of death in Indonesia,
accounting for approximately 25% of all deaths. One of the most significant signs and
symptoms of heart failure is shortness of breath. The Active Cycle of Breathing
Technique (ACBT) is a technique used to help expel sputum and control breathing,
thereby reducing tightness.

Objective: To provide nursing care for the application of the Active Cycle Of Breathing
Technique (ACBT) in congestive heart failure patients with ineffective breathing patterns
at RSUD dr. Soedirman Kebumen.

Method: This study used a descriptive method with a case study approach. The case
study subjects were five congestive heart failure patients. The tools used in this study
included nursing care formats, Nursing Kits, observation of ineffective breathing patterns,
and the SOP for Active Cycle Of Breathing Technique (ACBT). The author presented the
data and drew conclusions based on subjective and objective data, which were
documented in nursing care resumes.

Results: Nursing care given to congestive heart failure patients revealed that the main
complaint experienced by the patients was shortness of breath. The priority nursing
diagnosis for patients with congestive heart failure was an ineffective breathing pattern,
as evidenced by all patients complaining of shortness of breath. Nursing interventions and
implementations included airway management, as well as the application of the Active
Cycle Of Breathing Technique (ACBT). The nursing evaluation of congestive heart
failure patients showed that the issue of breathing patterns was not effectively resolved,
as indicated by a decrease in respiratory rate (RR) and an increase in peripheral capillary
oxygen saturation (SPO2) for all patients. The nursing action innovation using the Active
Cycle Of Breathing Technique (ACBT) resulted in a decrease in RR and an increase in
SPO?2 for all five clients.

Recommendation: The results of this nursing care can serve as a reference for
developing standard operating procedures (SOPs) for managing shortness of breath in
patients with congestive heart failure using non-pharmacological methods, such as the
Active Cycle Of Breathing Technique (ACBT), either alone or in combination with other
measures.

Keywords: Active Cycle of Breathing Technique (ACBT); congestive heart failure;
ineffective breathing pattern.
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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Menurut (Price dan Wilson, 2015) CHF (Congestive Heart Failure) adalah
keadaan patofisiologi ketika jantung sebagai pompa tidak mampu memenuhi
kebutuhan metabolisme. CHF adalah suatu kondisi dimana jantung mengalami
kegagalan dalam memompa darah guna mencukupi kebutuhan sel-sel tubuh
akan nutrien dan oksigen secara adekuat. Hal ini mengakibatkan peregangan
ruang jantung guna menampung darah lebih banyak untuk dipompakan
keseluruh tubuh atau mengakibatkan otot jantung kaku dan menebal.

Jantung hanya mampu memompa darah untuk waktu yang singkat dan
dinding otot jantung yang melemah tidak mampu memompa dengan kuat.
Sebagai akibatnya, ginjal sering merespons dengan menahan air dan garam.
Hal ini akan mengakibatkan bendungan cairan dalam beberapa organ tubuh
seperti tangan, kaki, paru atau organ lainya sehingga tubuh klien menjadi
bengkak (Udjianti, 2020).

Data yang diperoleh dari World Health Organization (WHO) tahun 2021
menunjukan bahwa terdapat 17 juta atau sekitar 48% dari total kematian
disebabkan oleh CHF. Pasien yang mengalami hospitalisasi akibat CHF
sebanyak 1.094.000 pasien dan kejadian rehospitalisasi hampir sekitar 50%
dari total pasien CHF yang pernah menjalani hospitalisasi tersebut (AHA,
2021).

Penyakit jantung saat ini menduduki urutan pertama penyebab kematian di
Indonesia, sekitar 25% dari seluruh kematian hampir disebabkan oleh
gangguan kelainan jantung (Kemenkes RI, 2021). Berdasarkan Riset Kesehatan
Dasar (Riskesdas) 2018 vyang dikeluarkan oleh badan Penelitian dan
Pengembangan Kesehatan Kementrian Kesehatan RI, prevalensi gagal jantung
pernah di diagnosa dokter di Indonesia sebesar 0,13 persen, dan berdasarkan

diagnosa dokter atau gejala sebesar 0,13 persen.
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Berdasarkan profil kesehatan Provinsi Jawa Tengah tahun 2021, Kasus
tertinggi Penyakit Tidak menular pada tahun 2021, adalah kelompok penyakit
jantung dan pembuluh darah. Dari total 1.212.167 kasus yang dilaporkan
sebesar 66,51% (806.208) adalah penyakit jantung dan pembuluh darah (Profil
Kesehatan Provinsi Jateng, 2021). Pada tahun 2020, Kabupaten Kebumen
merupakan daerah yang menempati urutan kedua kasus penyakit jantung
setelah semarang dengan jumlah 2.345 kasus (Dinkes Provinsi Jateng, 2021).

Tanda dan gejala yang penting dan sering terjadi dari gagal jantung yaitu
sesak nafas, batuk, mudah lelah, gelisah yang diakibatkan gangguan-gangguan
oksigenasi, disfungsi ventrikel atau gagal jantung kanan. Ciri-ciri yang penting
dari definisi ini adalah pertama definisi gagal adalah relatif terhadap kebutuhan
metabolik tubuh. Kedua penekanan arti gagal ditujukan pada fungsi pomap
jantung secara keseluruhan (Ardiansyah, 2017).

Pada pasien CHF tanda dan gejala yang mucul yaitu dyspnea saat istirahat
atau aktivitas, kelelahan, dan edema tungkai (PERKI, 2015). Sering juga
ditemukan pada penderita CHF adalah sesak nafas, orthopnea, paroksimal
nocturnal dispnea, odema perifer, fatigue, penurunan kemampuan beraktivitas,
serta batuk dengan sputum jernih. (Sosin et al, 2016).

Salah satu teknik yang bertujuan untuk mengeluarkan sputum dan
pengontrolan pernapasan untuk mengurangi sesak adalah Active Cycle of
Breathing Technique (ACBT). Active Cycle of Breathing Technique adalah
teknik latihan pernafasan yang bertujuan untuk membersihkan jalan nafas dari
sputum agar dapat mengurangi sesak nafas, mengurangi batuk, dan perbaikan
dalam pola nafas dengan melakukan beberapa tahapan dalam melakukan
Active Cycle of Breathing Technique (ACBT) yaitu dengan Breathing Control
(BC), Deep Breathing Exercise (DBE), dan Huffing. Teknik ACBT ini diulangi
dalam beberapa siklus sampai dada terasa lebih lega, dan teknik ACBT ini bisa
dilakukan saat duduk ataupun berbaring (NHS,2018).

Penelitian tentang Active Cycle of Breathing Technique (ACBT)
dilakukan Charity Kapenda Muselema et al (2015) di University Teaching
Hospital, Lusaka, Zambia yaitu hasil penelitian menyebutkan bahwa ACBT
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memberikan peningkatan fungsi ventilasi yang sederhana tetapi secara
signifikan memperbaiki gejala dari gagal jantung, dan meningkatkan kualitas
hidup pada pasien gagal jantung. Pada penelitian yang dilakukan oleh Huriah
(2017) di RS Paru Respira Yogyakarta menyebutkan bahwa latihan ACBT
dapat lebih mudah untuk untuk mengeluarkan sputum sehingga jalan nafas
menjadi bersih. Hal tersebut didukung oleh penelitian yang dilakukan Faisal
(2017) bahwa ACBT memiliki manfaat yang cukup signifikan untuk
membersihkan jalan napas dan dapat meningkatkan fungsi paru pada penderita
dengan keluhan batuk dan sesak napas.

Dari hasil studi pendahuluan di RSUD dr. Soedirman Kebumen
penanganan pasien CHF yang telah dilakukan tindakan farmakologi seperti
kolaborasi pemberian terapi obat jantung, diuretik, dan lain-lain. Untuk
tindakan non farmakologi telah dilakukan seperti monitor tanda-tanda vital.
Active Cycle of Breathing Technique belum pernah diterapkan maka penulis
tertarik melakukan studi kasus tentang asuhan keperawatan penerapan Active
Cycle Of Breathing Technique (ACBT) pada pasien congestive heart failure
dengan ketidakefektifan pola napas di RSUD dr. Soedirman Kebumen.

. Tujuan Penulisan
1. Tujuan Umum
Tujuan umum dari penulisan Karya Tulis Ilmiah ini untuk menguraikan
hasil asuhan keperawatan penerapan Active Cycle Of Breathing Technique
(ACBT) pada pasien congestive heart failure dengan ketidakefektifan pola
napas di RSUD dr. Soedirman Kebumen.
2. Tujuan Khusus
a. Memaparkan hasil pengkajian pada pasien congestive heart failure
dengan ketidakefektifan pola napas.
b. Memaparkan hasil Analisa data pada pasien congestive heart failure
dengan ketidakefektifan pola napas.
c. Memaparkan hasil intervensi keperawatan yang dilakukan pada pasien

congestive heart failure dengan ketidakefektifan pola napas.
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d. Memaparkan implementasi keperawatan yang dilakukan pada pada

pasien congestive heart failure dengan ketidakefektifan pola napas.
Memaparkan evaluasi keperawatan yang dilakukan pada pasien
congestive heart failure dengan ketidakefektifan pola napas.
Memaparkan hasil inovasi tindakan keperawatan Active Cycle Of
Breathing Technique (ACBT) pada pasien congestive heart failure
dengan ketidakefektifan pola napas.

C. Manfaat Penulisan

1.

Manfaat keilmuan
Sebagai bahan referensi dan bahan bacaan dan pembelajaran untuk
memenuhi kebutuhan pembelajaran dan pengetahuan bagi mahasiswa

keperawatan.

2. Manfaat aplikatif

a. Penulis

Memberikan pengalaman yang nyata tentang asuhan keperawatan pada

congestive heart failure.

. Rumah Sakit

Hasil penelitian ini diharapkan bisa sebagai motivasi untuk memberikan
dan meningkatkan mutu pemberian asuhan keperawatan dengan
masalah ketidakefektifan pola napas.

Pasien dan Keluarga

Memberikan informai dan manfaat nyata pada psein dan keluarga
tentang pemberian asuhan keperawatan pada pasien congestive heart

failure dengan ketidakefektifan pola napas.
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PENJELASAN UNTUK MENGIKUTI PENELITIAN
(PSP)

Kami adalah mahasiswa berasal dari Universitas Muhammadiyah Gombong

dengan ini meminta anda untuk berpartisipasi dengan sukarela dalam studi kasus

yang berjudul “Asuhan keperawatan penerapan Active Cycle Of Breathing

Technique (ACBT) pada pasien congestive heart failure dengan ketidakefektifan

pola napas di RSUD dr. Soedirman Kebumen”.

1.

Tujuan dari studi kasus ini adalah melakukan asuhan keperawatan penerapan
Active Cycle Of Breathing Technique (ACBT) pada pasien congestive heart
failure dengan ketidakefektifan pola napas di RSUD dr. Soedirman Kebumen.
Prosedur pengambilan bahan data dengan cara wawancara terpimpin dengan
menggunakan pedoman wawancara yang akan berlangsung lebih kurang 15-
20 menit. Cara ini mungkin menyebabkan ketidaknyamanan tetapi anda tidak
perlu khawatir karena studi kasus ini untuk kepentingan pengembangan
asuhan atau pelayanan keperawatan.

Keuntungan yang anda peroleh dalam keikutsertaan anda pada studi kasus ini
adalah anda turut terlibat aktif mengikuti perkembangan asuhan dan tindakan
yang diberikan.

Nama dan jati diri anda beserta seluruh informasi yang saudara sampaikan

akan tetap dirahasiakan.
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Risma Riawardini
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akan dilakukan oleh Risma Riawardini dengan judul “Asuhan keperawatan
penerapan Active Cycle Of Breathing Technique (ACBT) pada pasien congestive
heart failure dengan ketidakefektifan pola napas di RSUD dr. Soedirman
Kebumen”.

Saya memutuskan setuju untuk ikut berpartisipasi pada studi kasus ini secara
sukarela tanpa paksaan. Bila selama studi kasus ini saya menginginkan

mengundurkan diri, maka saya dapat mengundurkan sewaktu-waktu tanpa sanksi

apapun.
Kebumen, ................... 2022
Saksi, Yang Membuat Pernyataan
 (UPTRTROORIN. PO, ) ( )
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Standar Operasional Prosedur Pemberian Active Cycle Of

Breathing Technique(ACBT)

Pengertian

Latihan yang terdiri dari tiga siklus yaitu relaksasi pernapasan, latihan
ekspansi toraks dan pengeluaran sekresi aktif yaitu dengan teknik ekspirasi
paksa (huffing)

Tujuan

Tindakan yang dapat digunakan untuk memobilisasi dan membersihkan
kelebihan sekresi pulmonal untuk meningkatkan fungsi paru-paru.

Indikasi

1. Pembersihan dada secara independen untuk membantu menghilangkan
sekresi yang tertahan

Atelektasis

Sebagai profilaksis terhadap komplikasi paru pasca operasi

Untuk mendapatkan sputum spesimen untuk analisis diagnostik

Kontraindikasi

Pasien yang tidak mampu bernapas secara spontan
Pasien tidak sadar
Pasien yang tidak mampu mengikuti instruksi

bl el R

Persiapan alat

Tempat dahak, handscoon.

Persiapan pasien

1. Memberikan informed consent

2. Menjelaskan tujuan dan prosedur yang akan diberikan
3. Berikan posisi yang tepat dan nyaman selama prosedur
4. Melepaskan terapi oksigen yang digunakan

Persiapan Mengerti prosedur yang akan dilakukan
perawat
Pelaksanaan Breathing Control
1. Menganjurkan pasien duduk rileks diatas tempat tidur atau di kursi
2. Menganjurkan pasien untuk melakukan inspirasi dan ekspirasi secara
teratur dan tenang.
3. Tangan peneliti berada di belakang thoraks pasien untuk merasakan
pergerakan yang naik turun selama responden bernafas.
4. Tindakan diulang 3-5 kali
Thoracic Expansion Efercise
1. Menganjurkan responden untuk tetap duduk rileks diatas tempat tidur
2. Menganjurkan responden untuk menarik napas dalam secara perlahan
lalu menghembuskannya secara perlahan hingga udara dalam paru-paru
terasa kosong
3. Tindakan diulangi 3-5 kali
4. Responden mengulangi kembali kontrol pernafasan awal.
Forces Expiration Technique
1. Menganjurkan responden mengambil napas dalam secukupnya lalu
mengontraksikan otot perutnya untuk menekan napas saat ekspirasi dan
menjaga agar mulut serta tenggorokan tetap terbuka.
2. Responden melakukan Huffing sebanyak 3-5 kali
3. Melakukan batuk efektif
Evaluasi Lakukan pengukuran, aturasi oksigen, frekuensi nafas dan produksi sputum

Sumber : Pakpahan (2018), Pengaruh Kombinasi Fisioterapi Dada Dan Active Cycle Breathing
Tecnique Terhadap Saturasi Oksigen, Frekuensi Pernapasan, Kemampuan
Mengeluarkan Sputum Dan Lama Hari Rawat Pada Pasien Penyakit Paru Obstruktif
Kronik Di Ruang Rawat Inap Rsup H. Adam Malik
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CHECKLIST

TINDAKAN ACTIVE CYCLE OF
BREATHING TECHNIQUE(ACBT)

A. Identitas

No Responden

Inisial

B. Tindakan Pemberian Active Cycle Of Breathing Technique(ACBT)

disediakan sesuai dengan keadaan klien. Jika dilakukan Ya bernilai 1,

Peneliti memberi tanda “[1” pada kolom tanggapan yang sudah

Tidak bernilai O.

Tindakan

Dilakukan

Ya Tidak

2.

3.

4.
Thoracic Expansion Efercise
1.

2.

3.
4.
Forces Expiration Technique
1.

Breathing Control
l.

Menganjurkan pasien duduk rileks diatas tempat tidur atau
di kursi

Menganjurkan pasien untuk melakukan inspirasi dan
ekspirasi secara teratur dan tenang.

Tangan peneliti berada di belakang thoraks pasien untuk
merasakan pergerakan yang naik turun selama responden
bernafas.

Tindakan diulang 3-5 kali

Menganjurkan responden untuk tetap duduk rileks diatas
tempat tidur

Menganjurkan responden untuk menarik napas dalam secara
perlahan lalu menghembuskannya secara perlahan hingga
udara dalam paru-paru terasa kosong

Tindakan diulangi 3-5 kali

Responden mengulangi kembali kontrol pernafasan awal.

Menganjurkan  responden mengambil napas dalam
secukupnya lalu mengontraksikan otot perutnya untuk
menekan napas saat ekspirasi dan menjaga agar mulut serta
tenggorokan tetap terbuka.

Responden melakukan Huffing sebanyak 3-5 kali

Melakukan batuk efektif
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LEMBAR OBSERVASI
TANDA DAN GEJALA KETIDAKEFEKTIFAN POLA NAPAS

A. Identitas
No Responden
Inisial

B. Tindakan Observasi tanda dan gejala ketidakefektifan pola napas

Har | Hari/tanggal/ Tanda dan gejala Ketiadakefektifan pola napas

ike | Waktu Sebelum Setelah

dilakukan dilakukan
ACBT ACBT

1 Frekuensi Napas

Saturasi Oksigen

Sputum

Rasio inspirasi : ekspirasi
2 Frekuensi Napas

Saturasi Oksigen

Sputum

Rasio inspirasi : ekspirasi
3 Frekuensi Napas

Saturasi Oksigen

Sputum

Rasio inspirasi : ekspirasi
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