Mahakam Nursing Journal Vol 2, No. 12, November 2022 : 586-595

EFEKTIFITAS INTERVENSI DEEP BREATHING EXERCISE
TERHADAP SATURASI OKSIGEN PENDERITA ASMA

Khalid Mustofa?, Rina Loriana?, Mustaming®

Lurusan Keperawatan Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan
Kalimantan Timur, JI. Wolter Monginsidi No. 38 Sidodadi, Samarinda Ulu,
Kalimantan Timur, Samarinda, 75243
E-mail : Khalid.mustofa@yahoo.co.id

Abstract

Pravels of asthma sufferers worldwide increased from 235 million in 2011 to 334 million in 2014.
(Global Asthma Network, 2014). This study aims to identify the most effective interventions of
slow deep breathing exercise and deep breathing exercise for oxygen saturation changes in
asthmatics. This research is Quasi Experiment with pre and post test group design randomise
design. The population in this study were all asthma patients in the IGD room, the sample was 24
in the slow deep breathing exercise group with 5 times per minute for 3 minutes, 24 in the deep
breathing exercise group with 6 minutes per minute for 3 minutes. The research instrument used
pulse oximetry and observation sheet. Data were analyzed using paired sample t-test and mann
whitney. From the research result, the median(minimum-maximum) value of oxygen saturation
change in intervention group of slow deep breathing exercise was 1,00(1-3) while in the
intervention group deep breathing exercise was 2,00 (1-4) (p = 0,027 <0,05) The change in
oxygen saturation by using deep breathing exercise intervention is more effective than the
intervention of slow deep breathing exercise ...
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Abstract

Prevalensi penderita asma di seluruh dunia mengalami peningkatan dari 235 juta jiwa pada tahun
2011 menjadi 334 juta jiwa pada tahun 2014 (Global Asthma Network, 2014). Penelitian ini
bertujuan mengidentifikasi intervensi slow deep breathing exercise dan deep breathing exercise
yang paling efektif terhadap perubahan saturasi oksigen pada penderita asma. Penelitian ini
merupakan Quasi Experiment dengan rancangan randomise pre and post test group design. Populai
pada penelitian ini adalah semua pasien asma di ruang IGD, sampel penelitian ini berjumlah 24
pada kelompok slow deep breathing exercise dengan pemberian 5 kali permenit selama 3 menit,
24 pada kelompok deep breathing exercise dengan pemberian 6 kali permenit selama 3 menit.
Instrumen penelitian menggunakan pulse oximetry dan lembar observasi. Data dianalisis
menggunakan paired sample t-test dan mann-whitney. Dari hasil penelitian didapatkan nilai
median(minimum-maksimum) perubahan saturasi oksigen pada kelompok intervensi slow deep
breathing exercise sebesar 1,00 (1-3) sedangkan pada kelompok intervensi deep breathing
exercise sebesar 2,00 (1-4), (p = 0,031 < 0,05). Perubahan saturasi oksigen dengan menggunakan
intervensi deep breathing exercise lebih efektif dibandingkan dengan intervensi slow deep
breathing exercise.

Kata Kunci: Asma, Latihan pernafasan, Saturasi oksigen.
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PENDAHULUAN

Asma merupakan penyakit

yang
kesehatan di

saluran pernafasan  kronis

menjadi  masalah
berbagai Negara di seluruh dunia.
Penderita asma di seluruh dunia
mengalami peningkatan dari 235 juta
jiwa pada tahun 2011 menjadi 334
juta jiwa pada tahun 2014 (Global
Asthma Network, 2014). Indonesia
satu

Asia

merupakan  salah negara

berkembang  di dengan
Prevalesnsi penderita asma cukup
tinggi. Penderita asma di Indonesia
3,5% pada tahun 2007

meningkat menjadi 4,5% pada tahun

sebesar

2013. Sedangkan penderita asma di
Kalimantan sebesar 4,1% pada tahun
2007 meningkat menjadi 4,9% pada
2013,

peningkatan di

tahun dari besarnya
Kalimantan,
Kalimantan Timur

4,1%

menyumbang
pada tahun 2013
Penelitian

sebesar
(Badan
Pengembangan Kesehatan, 2013).

dan

Hasil data yang diperoleh dari
Dinas Kesehatan Kota Samarinda
pada tahun 2015 tercatat sebanyak
1576 jiwa penduduk Kota Samarinda
asma

yang menderita penyakit

(Dinas Kesehatan Kota Samarinda,
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2015). Menurut penelitian yang
dilakukan 2014,

tentang saturasi oksigen perkutan

oleh  Rasdini,

dengan derajat keparahan asma.

Terdapat hubungan yang berarti
antara saturasi  oksigen dengan
derajat keparahan asma, hal ini

menunjukkan bahwa saturasi oksigen

bisa menjadi indikator  untuk

mendeteksi derajat keparahan
serangan asma.

Studi pendahuluan dilakukan
dengan mengamati 2 pasien asma
Kriteria,

sesuai yang diberikan

intervensi  slow deep breathing
exercise dan deep breathing exercise
terhadap perubahan saturasi oksigen
pada ruang Instalasi Gawat Darurat
Rumah Sakit Daerah Umum Abdul
Wahab Sjahranie Samarinda. Pasien
A diberikan intervensi slow deep
breathing exercise selama 15 menit,
mengalami  perubahan  saturasi
95% menjadi 98%.

Pasien B dengan diberikan deep

oksigen dari

breathing exercise selama 3 menit
mengalami saturasi
oksigen dari 96% menjadi 98%. Hal

ini

perubahan

menunjukan bahwa intervensi
slow deep breathing exercise dan

deep breathing exercise relatif aman
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untuk  diberikan  dan dapat
mempengaruhi perubahan saturasi

oksigen.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian
quasi experiment, dengan
menggunakan desain randomise pre
test and post test group design.
Populasi penelitian ini adalah semua
pasien asma di ruang IGD, dengan
jumlah sampel sebanyak 24 sampel
pada kelompok 1 dan 24 sampel pada
kelompok 2. Penentuan kelompok
menggunakan metode simple random
sampling dengan cara ganjil genap,

kemudian dilaukan pre test pada

kedua kelompok dengan mengukur
saturasi  oksigen perifer pasien
dengan menggunakan pulseoxymetri.
Kelompok 1 diberikan intervensi
slow deep breathing exercise
sebanyak 5 kali selama 3 menit
sedangkan kelompok 2 diberikan
intervensi deep breathing exercise
sebanyak 6 kali selama 3 menit.
Setelah dilakukan intervensi maka
dilakukan post test pada kedua
kelompok untuk mengetahui
perubahan saturasi oksigen pasien.
Metode analisa data menggunakan
Uji Paired T-Test dan Uji Mann

Whitney.

Tabel 1.1 Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin dan Usia pada
Kelompok 1 (Intervensi Slow Deep Breathing Exercise) dan Kelompok 2
(Intervensi Deep Breathing Exercise) di RumahSakit Umum Daerah
Abdul Wahab Sjahranie Samarinda

Karakteristik Kelompok 1 Kelompok 2 N
n % Mean+SD n % Mean+SD
Jenis Kelamin 48
Laki-laki 11 458 9 375
Perempuan 13 54,2 15 625
Usia 44,92+15,836 46,42+14,593 48

Sumber: Analisis data primer, 2017

Tabel 1.1 Berdasarkan data tersebut
dapat disimpulkan bahwa sebagian
besar responden pada kelompok 1

dan kelompok 2 adalah perempuan.

Sedangkan rata-rata usia responden
berada pada usia 44,92 tahun pada
kelompok 1 dan 46,42 tahun pada
kelompok 2.
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Tabel 1.2 Hasil Uji T Berpasangan Saturasi Oksigen Sebelum dan Setelah
diberikan Intervensi Slow Deep Breathing Exercise dan Intervensi
Deep Breathing Exercise di Rumah Sakit Umum Daerah Abdul
Wahab Sjahranie Samarinda.

Saturasi Oksigen

Saturasi Oksigen ~ Sebelum Setelah Selisih t Correlation  p
Mean + SD Mean + SD Mean + SD

Kelompok 1 9425+1,294 9592+1316 1,67+0,816 -10,00 0,804 0,000

Kelompok 2 94,83+1,204 97,08+1,283 2,25+0,944 -11,68 0,713 0,000

Sumber : Analisis data primer, 2017

Tabel 1.2 Hasil uji paired sample t-

test  menunjukkan nilai  selisih

Mean+SD saturasi oksigen kelompok

1 sebesar 1,67+0,816, sedangkan
pada kelompok 2 sebesar 2,25+0,944.
Tabel 1.2 Hasil uji paired

sample t-test menunjukkan nilai t
saturasi oksigen pada kelompok 1
-10,00,
kelompok 2 sebesar -11,68, kedua

sebesar sedangkan pada

data tersebut lebih besar dari nilai

kritis 1,96 (95%).

Tabel 1.2 Hasil uji paired
sample t-test menunjukkan nilai
correlation sebelum dan setelah

589

intervensi pada kelompok 1 sebesar
0,804 dan pada kelompok 2 sebesar
0,713. Jika nilai r dikuadratkan maka
didapatkan nilai pada kelompok 1
sebesar (0,804)% = 0,644 (64,4%) dan

nilai pada kelompok 2 sebesar
(0,713)2= 0,508 (50,8%).
Tabel 1.2 Hasil uji paired

sample t-test menunjukkan nilai p
value sebelum dan setelah intervensi
pada kelompok 1 sebesar 0,000 dan
pada kelompok 2 sebesar 0,000, (p
value <0,05).
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Tabel 1.3 Hasil Uji Mann-Whitney Saturasi Oksigen Sebelum dan Setelah diberikan

Intervensi Slow Deep Breathing Exercise dan Intervensi
Deep Breathing Exercise di Rumah Sakit Umum Daerah Abdul
Wahab Sjahranie Samarinda

Kelompok N Median Mann-Whitney U P
(Minimum-Maksimum)
Selisih Kelompok 1 24 1,00 (1-3) 189,000 0,031
Kelompok 2 24 2,00 (1-4)

Sumber : Analisis data primer, 2017

Tabel 1.3 Hasil uji mann-whitney

menunjukkan nilai selisih
Median(minimum-maksimum)

saturasi oksigen kelompok 1 sebesar
1,00 (1 3),
kelompok 2 sebesar 2,00 (1 — 4)

dengan nilai p value sebesar 0,031,

sedangkan pada

nilai p value<0,05 Berdasarkan data
tersebut dapat disimpulkan bahwa
intervensi deep breathing exercise
lebih  efektif

saturasi  oksigen

dalam  perubahan
penderita asma
dibandingkan dengan intervensi slow

deep breathing exercise.

PEMBAHASAN

Asma merupakan penyakit

heterogen yang biasanya ditandai

dengan inflamasi saluran napas
kronis  (Sajidin, So’emah, &
Supramono, 2015) Perubahan

saturasi oksigen pada penderita asma

dapat terjadi pada pada setiap

individu dewasa baik perempuan
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ataupun laki-laki, namun perubahan

saturasi  oksigen pada individu

dewasa lebih banyak dialami oleh

perempuan dari pada laki-laki
(Wedri,W.N, Rasdini,A,l,
Sudiartana,l,  2013). Hal ini

disebabkan karena saat anak-anak
ukuran paru pada laki-laki cendrung
sama atau lebih kecil dibandingkan
perempuan, sedangkan saat remaja
dan dewasa ukuran paru-paru pada
laki-laki lebih besar dari perempuan
(Gina Science Committe, 2012).
Hasil penelitian menggunakan
uji  paired t-test

sample pada

intervensi  slow deep breathing
exercise dengan pemberian 5 Kkali
3

menunjukkan bahwa ada perubahan

permenit selama menit
saturasi oksigen dengan nilai p value
sebesar 0,000 lebih kecil dari nilai a
= 0,05, dan nilai correlation sebesar
(0,804)2 0,644 (64,4%). Hasil

penelitian yang didapatkan didukung
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oleh penelitian Bilo et al., (2012)
yang menyatakan bahwa slow deep
exercise

breathing dapat

meningkatkan  saturasi  oksigen
dengan nilai p value 0,001 lebih kecil
dari nilai a = 0,05.

Hasil

sample t-test pada intervensi deep

penelitian  uji  paired
breathing exercise dengan pemberian
6 kali permenit selama 3 menit
menunjukkan bahwa ada perubahan
saturasi oksigen dengan nilai p value
sebesar 0,000 lebih kecil dari nilai o
= 0,05, dan nilai correlation sebesar
(0,713)> = 0,508 (50,8%) Hasil
penelitian yang didapatkan didukung
oleh penelitian Sivakumar G. (2011)
yang
breathing exercise selama 2-5 menit
efek  akut

peningkatan saturasi yang signifikan

menyatakan bahwa deep

memiliki terhadap
pada kemampuan fungsi paru sesaat
setelah diberikan sehingga dapat
mempengaruhi saturasi oksigen.
Hasil

whitney menunjukkan bahwa ada

penelitian  uji  mann-

perbedaan perubahan saturasi

oksigen pada kedua kelompok
dengan nilai p value sebesar 0,031
lebih kecil dari nilai oo = 0,05. Hasil

penelitian yang didapatkan juga di

591

dukung dengan penelitian Iryanita, E
(2015) yang menyatakan bahwa ada
perbedaan perubahan saturasi
oksigen setelah diberika intervensi
slow deep breathing exercise dengan
nilai p value sebesar 0,037 lebih
o=0,05.

klinis

kecil dari

Secara pada saturasi
oksugen penderita asma sebelum dan
setelah diberikan intervensi slow
deep breathing exercise dan deep
breathing exercise selama 3 menit,
penderita ~ masih  menunjukkan
adanya sesak nafas, fekuensi nafas
diatas batas normal, menggunakan
otot bantu pernafasan, dan suara
wheezing. Artinya pemberian selama
tidak

perubahan yang bermakna pada

3 menit memeberikan
kondisi pasien secara klinis.

Secara statistik pada saturasi
oksigen penderita asma sebelum dan
setelah diberikan intervensi slow
deep breathing exercise dan deep
breathing exercise selama 3 menit,
menunujukkan hasil penelitian dari
uji mann-whitney didapatkan selisih
Mean+SD sebelum dan sesudah
intervensi  slow deep breathing
exercise yaitu 1,00 (1 — 3)lebih kecil

dibandingkan pada intervensi slow
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deep breathing exercise yaitu 2,00 (1
— 4) dengan nilai p value dari kedua
p = 0,031
(p<0,05). Artinya intervensi deep

intervensi  sebesar

breathing exercise lebih efektif dari

intervensi  slow deep breathing
exercise.
KESIMPULAN

Ada perbedaan selisih rerata saturasi
oksigen kelompok 1 intervensi slow
deep breathing exercise dan 2
intervensi deep breathing exercise
dengan nilai p value 0,027.

SARAN

Intervensi slow deep breathing
exercise dan intervensi  deep
breathing  exercise = merupakan

tindakan terapi non farmakologi yang
terbukti efektif dalam meningkatkan
sehingga

saturasi oksigen,

diharapkan Rumah Sakit Umum
Daerah Abdul Wahab Sjahranie
Samarinda dapat menjadikan terapi
ini menjadi terapi yang ditambahkan
dan digunakan dalam penanganan
asma di Ruang IGD Rumah Sakit
Abdul  Wahab

Sjahranie Samarinda.

Umum  Daerah
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Intervensi  slow deep breathing

exercise  dan intervensi  deep
breathing exercise merupakan terapi
yang ditambahkan

digunakan

dapat dan

dalam melakukan
intervensi kepada penderita asma di
Ruang IGD Rumah Sakit Umum
Daerah Abdul Wahab Sjahranie
Samarinda.
Kepada masyarakat, khususnya
penderita asma disarankan untuk
menggunakan Intervensi slow deep
breathing exercise dan intervensi
deep breathing exercise sebagali
alternative terapi non farmakologis
dalam

penanganan  peningkatan

saturasi oksigen, Kkhususnya pada
penderita asma Yyang mengalami

penurunan saturasi oksigen.
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