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RINGKASAN 

 

(Sisca Alviana Ali, 2013, 31 Halaman) 

PENGARUH DIAPHRAGMATIC BREATHING EXERCISE TERHADAP 
FREKUENSI SERANGAN SESAK NAFAS PADA PENDERITA ASMA DI 

BALAI BESAR KESEHATAN PARU MASYARAKAT (BBKPM) 
SURAKARTA 

Asma adalah penyakit inflamasi kronik saluran nafas yang menyebabkan 
peningkatan hiperresponsif yang menimbulkan gejala episodik berulang berupa 
mengi, sesak nafas, batuk-batuk, terutama malam menjelang dini hari 
(Perhimpunan Dokter Paru Indonesia, 2006). Pada asma, terdapat berbagai faktor 
pencetus timbulnya serangan asma, antara lain adalah olahraga, alergen, infeksi, 
perubahan suhu udara yang mendadak, atau pajanan terhadap iritan repiratorik 
seperti asap rokok dan lain sebagainya (Kartasasmita, 2008).  

Diaphragmatic Breathing Exercise adalah pernapasan yang dilakukan 
dengan memaksimalkan fungsi paru-paru sampai ke paru-paru bagian bawah 
sehingga dapat  meningkatkan kapasitas paru-paru dalam bernapas atau dengan 
cara membesarkan perut kedepan dan dilakukan secara perlahan ketika 
menghembuskannya (Joneset al., 2003). Oleh karena itu, dengan diaphragmatic 
breathing exercise dapat  sebagai  alternatif  dalam penanganan asma untuk 
mencegah resiko kambuhnya asma karena dengan terapi pernapasan tersebut 
dapat melatih bagaimana cara bernapas yang benar, melenturkan serta 
memperkuat otot pernapasan, melatih ekspektorasi yang efektif, meningkatkan 
sirkulasi, mempercepat asma yang terkontrol, mempertahankan asma yang 
terkontrol dan meningkatkan kualitas hidup bagi penderita asma.  Frekuensi  dan  
beratnya  serangan asma seperti sesak nafas  bervariasi. Maka dari itu frekuensi 
serangan sesak nafas dapat  berlangsung dalam  beberapa  menit  atau  bisa 
berlangsung  sampai  beberapa  jam, bahkan  selama  beberapa  hari (Brunner, 
2001). Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh 
diaphragmatic breathing exercise terhadap frekuensi serangan sesak nafas pada 
penderita asma di Balai Besar Kesehatan Paru Masyarakat (BBKPM) Surakarta. 

Penelitian ini menggunakan metode quasi eksperiment dengan desain 
penelitian one grouppre and post test without control design. Responden dalam 
penelitian ini adalah pasien di Balai Besar Kesehatan Paru Masyarakat (BBKPM) 
Surakarta. Total responden berjumlah 9 orang yang memenuhi kriteria inklusi. Uji 
pengaruh frekuensi serangan sesak nafas (ACT) menggunakan Wilcoxon Test 
menunjukkan hasil p = 0,007 < 0,05 yang berarti ada pengaruh diaphragmatic 
breathing exercise terhadap frekuensi serangan sesak nafas pada penderita asma 
di Balai Besar Kesehatan Paru Masyarakat (BBKPM) Surakarta.  

Kesimpulan pada penelitian ini adalah ada pengaruhdiaphragmatic 
breathing exercise terhadap frekuensi serangan sesak nafas pada penderita asma 
di Balai Besar Kesehatan Paru Masyarakat (BBKPM) Surakarta. 
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ABSTRAK 

PROGRAM STUDI DIPLOMA IV FISIOTERAPI 
FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURAKARTA 

SISCA ALVIANA ALI / J110090038 

“ PENGARUH DIAPHRAGMATIC BREATHING EXERCISE TERHADAP 
FREKUENSI SERANGAN SESAK NAFAS PADA PENDERITA ASMA DI 
BALAI BESAR KESEHATAN PARU MASYARAKAT(BBKPM) 
SURAKARTA” 

 ( Dibimbing oleh Isnaini Herawati, SST.Ft, M.Sci  Agus Widodo, SST.Ft,M.Fis)  

Latar belakang: Asma adalah penyakit inflamasi kronik saluran nafas yang 
menyebabkan peningkatan hiperresponsif yang menimbulkan gejala episodik 
berulang berupa mengi, sesak nafas, batuk-batuk, terutama malam menjelang dini 
hari. Ada berbagai faktor pencetus timbulnya serangan asma, antara lain adalah 
olahraga, alergen, infeksi, perubahan suhu udara yang mendadak, atau pajanan 
terhadap iritan repiratorik seperti asap rokok dan lain sebagainya. Diaphragmatic 
breathing exercise dapat  sebagai  alternatif  dalam penanganan asma untuk 
mencegah resiko kambuhnya asma karena dengan terapi pernapasan tersebut 
dapat melatih bagaimana cara bernapas yang benar, melenturkan serta 
memperkuat otot pernapasan, melatih ekspektorasi yang efektif, meningkatkan 
sirkulasi, mempercepat asma yang terkontrol, mempertahankan asma yang 
terkontrol dan meningkatkan kualitas hidup bagi penderita asma. Tujuan 
penelitian: untuk mengetahui pengaruh diaphragmatic breathing exercise 
terhadap frekuensi serangan sesak nafas pada penderita asma di Balai Besar 
Kesehatan Paru Masyarakat (BBKPM) Surakarta. Metode penelitian: dengan 
pendekatan quasi experiment dan desain penelitianone group pre and post test 
without control design. Populasi dalam penelitian ini adalah pasien asma yang 
berobat di Balai Besar Kesehatan Paru Masyarakat (BBKPM) Surakarta. Total 
sampel 9 responden yang memenuhi kriteria inklusi. Hasil penelitian dianalisa 
dengan menggunakan Wilcoxon Test. Hasil penelitian: uji Wilcoxon Test 
menunjukkan hasil p = 0,007 < 0,05 yang berarti ada pengaruh diaphragmatic 
breathing exercise terhadap frekuensi serangan sesak nafas pada penderita asma. 
Kesimpulan: diaphragmatic breathing exercise mampu menurunkan frekuensi 
serangan sesak nafas pada penderita asma. 

Kata kunci: diaphragmatic breathing exercise, frekuensi serangan sesak 
nafas, asma 
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ABSTRAC 
 

STUDY DIPLOMA IV PHYSIOTHERAPY 
FACULTY OF HEALTH SCIENCE 

MUHAMMADIYAHUNIVERSITY OF  SURAKARTA 

SISCA ALVIANA ALI/ J110090038 

“ EFFECT OF DIAPHRAGMATIC BREATHING EXERCISE FOR 
FREQUENCY ATTACKS ON PACKED BREATH IN CENTER OF 
ASTHMA PATIENTS OF PULMONARY HEALTH SOCIETY (BBKPM) 
SURAKARTA " 
 
 (Supervised by Isnaini Herath, SST.Ft, M.Sci Agus Widodo, SST.Ft, M.Fis) 
 
Background: Asthma is a chronic inflammatory disease that causes an increase in 
airway hyperresponsiveness that cause recurrent episodic symptoms of wheezing, 
shortness of breath, coughing, especially at dawn. There are many factors trigger 
the onset of asthma attacks, among other sports, allergens, infections, sudden 
changes in temperature, or exposure to irritants such as cigarette smoke repiratorik 
and so forth.Diaphragmatic breathing exercise can be as an alternative in the 
treatment of asthma is to prevent the recurrence of asthma because of the risk of 
respiratory therapy can be trained how to breathe correctly, relaxes and 
strengthens the respiratory muscles, train expectorated effective, improve 
circulation, accelerate controlled asthma, asthma maintain a controlled and 
improve the quality of life for people with asthma.Objective: to know the effect 
of diaphragmatic breathing exercise blown attack frequency in patients with 
asthma in the Center for Lung Health Society (BBKPM) Surakarta. Methods of 
study: with quasi experiment approach one group pre and post test without 
control research design. The population in this study is that asthma patients 
treated at the Center for Lung Health Society (BBKPM) Surakarta. Total sample 
of 9 respondents that met the inclusion criteria. Results were analyzed using the 
Wilcoxon Test.The results: Test Wilcoxon test showed the results p = 0.007 
<0.05, which means there is diaphragmatic breathing exercise influence on the 
frequency of attacks shortness of breath in people with asthma. Conclusion: 
diaphragmatic breathing exercise can reduce the frequency of attacks shortness of 
breath in people with asthma. 
 
Keywords: diaphragmatic breathing exercise, frequency of attacks shortness 
breath, asthma 
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