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ABSTRAK

Terapi yang tepat agar dapat membantu dan mengurangi penderita asma di Indonesia,
yaitu dengan terapi komplementer atau nonfarmakologis. Terapi Guided Imagery bisa
menurunkan tingkat stres yang dialami dan memberikan dampak penurunan frekuensi
pernafasan pada pasien asma.Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh
kombinasi terapi nebulizer dan guided imagery terhadap penurunan frekuensi pernafasan pada
pasien asma di ruang IGD RS Panti Nirmala Malang. Desain penelitian yang digunakan pada
penelitian ini adalah Quasy Experimental pada satu kelompok intervensi. Populasi penelitian
adalah pasien dengan asma yang sedang mengalami serangan status asmatikus. Besar populasi
dalam penelitian ini sebanyak 40 responden. Sampel penelitian 40 perawat dipilih dengan fotal
sampling. Variabel independen dalam penelitian ini adalah Kombinasi terapi nebulizer dan
Guided Imagery, sedangkan variabel dependen adalah penurunan frekuensi pernafasan pada
pasien asma. Lokasi penelitian di Ruang IGD Rumah Sakit Panti Nirmala Malang. Waktu
penelitian mulai 1 Februari sampai 30 Juni 2023. Analisis data menggunakan Uji Spearman
Rho. Hasil penelitian menunjukkan bahwa p value = 0,024, 0,024 < 0,05 artinya H1 diterima
dan HO ditolak, artinya ada pengaruh kombinasi terapi nebulizer dan guided imagery terhadap
penurunan frekuensi pernafasan pada pasien asma di Ruang IGD RS Panti Nirmala Malang.
Pemberian kombinasi terapi nebulizer dan terapi komplementer guided imagery menjadi salah
satu alternatif terapi tambahan yang bisa diberikan kepada penderita asma agar mendapatkan
derajat kesehatan yang optimal. Kesimpulannya ada pengaruh kombinasi terapi nebulizer dan
guided imagery terhadap penurunan frekuensi pernafasan pada pasien asma di Ruang IGD RS
Panti Nirmala Malang. Nebulizer memiliki manfaat untuk mengurangi sesak, mengencerkan
dahak sehingga penyempitan bronchial berkurang dan menghilang. Saran untuk rumah sakit
memodifikasi SOP rumah sakit tentang tata laksana pasien asma nebulizer dikombinasi dengan
terapi guided imagery untuk mempercepat penurunan frekuensi pernafasan.

Kata kunci: Nebulizer, Guided imagery, asma, frekuensi nafas.
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ABSTRACT

Appropriate therapy in order to help and reduce asthma sufferers in Indonesia, namely
with complementary or non-pharmacological therapy. Guided imagery therapy can reduce
stress levels experienced and have an impact on reducing respiratory frequency in asthma
patients. The aim of this study was to determine the effect of a combination of nebulizer and
guided imagery therapy on decreasing respiratory frequency in asthma patients in the
emergency room of Panti Nirmala Hospital Malang. The research design used in this study was
Quasy Experimental in one intervention group. The study population was patients with asthma
who were experiencing status asthmaticus attacks. The population size in this study was 40
respondents. The research sample of 40 nurses was selected by total sampling. The independent
variable in this study was a combination of nebulizer therapy and Guided Imagery, while the
dependent variable was a decrease in respiratory rate in asthma patients. The research location
was in the emergency room at Panti Nirmala Hospital Malang. The time of the study was from
1 February to 30 June 2023. Data analysis used the Spearman Rho Test. The results showed
that p value = 0.024, 0.024 <0.05, meaning that Hl was accepted and H(O was rejected,
meaning that there was an effect of a combination of nebulizer therapy and guided imagery on
decreased respiratory frequency in asthmatic patients in the emergency room of Panti Nirmala
Hospital Malang. Administration of a combination of nebulizer therapy and guided imagery
complementary therapy is an alternative additional therapy that can be given to asthma
sufferers in order to obtain optimal health status. In conclusion, there is an effect of a
combination of nebulizer therapy and guided imagery on a decrease in respiratory frequency
in asthma patients in the emergency room of Panti Nirmala Hospital, Malang. The nebulizer
has the benefit of reducing tightness, diluting the phlegm so that the bronchial narrowing is
reduced and disappears. Suggestions for hospitals to modify hospital SOPs regarding the
management of nebulizer asthma patients combined with guided imagery therapy to accelerate
the decrease in respiratory frequency.

Keywords: Nebulizer, guided imagery, asthma, respiratory rate.
PENDAHULUAN

Asma menjadi masalah kesehatan global yang serius yang mempengaruhi semua
kelompok umur. Prevalensinya meningkat di banyak negara, terutama di kalangan anak-anak.
Meskipun beberapa negara telah mengalami penurunan rawat inap dan kematian akibat asma,
asma masih menimbulkan beban yang tidak dapat diterima pada sistem perawatan kesehatan,
dan pada masyarakat melalui hilangnya produktivitas di tempat kerja dan, terutama untuk asma
anak, mengganggu keluarga (GINA, 2021). Kekurangan oksigen dalam waktu yang lama juga
dapat menyebabkan lemas mendadak hingga berakibat kematian (Mumpuni, 2013). Gangguan
pada sistem pernapasan merupakan salah satu penyakit yang paling banyak diderita oleh
masyarakat di negara berkembang seperti Indonesia.

Prevalensi di dunia Asma mempengaruhi sekitar 262 juta orang pada tahun 2019 dan
menyebabkan 455.000 kematian (World Health Organization, 2022). Menurut WHO yang
bekerja sama dengan Global Asthma Network (GAN) yang merupakan organisasi asma di
dunia, memprediksikan pada tahun 2025 akan terjadi kenaikan populasi asma sebanyak 400
juta dan terdapat 250 ribu kematian akibat asma termasuk juga pada anak-anak (Juwita & Sary,
2019). Menurut hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) Nasional (2018), prevalensi asma
pada semua umur sebanyak 4,5 %. Presentase asma yang terjadi perempuan sebesar 2,5% serta
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untuk laki -laki sebanyak 2,3%. Prevalensi asma di Jawa Timur sebesar 2,57%. Di Kota Malang
sendiri, prevalensi asma sebesar 3,83% (Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas), 2018).

Inflamasi kronik menyebabkan hiperesponsif jalan nafas yang menimbulkan gejala
episodik berulang berupa mengi, sesak napas, dada terasa berat dan batuk-batuk terutama
malam dan atau dini hari (Himpunan Dokter Paru Indonesia, 2004). Kecemasan dapat secara
langsung mempengaruhi tubuh atau menyebabkan pasien kurang efektif dalam mengelola
asma. Emosi-emosi yang kuat seperti kecemasan dapat memicu pelepasan bahan kimia, seperti
histamin dan leukotrien, yang dapat memicu penyempitan saluran napas (Puspita, 2014).
Gangguan emosi dapat menjadi pencetus terjadinya serangan asma, selain itu juga dapat
memperberat serangan asma yang sudah ada. Disamping gejala asma harus segera diobati
penderita asma yang mengalami stres harus diberi nasehat untuk menyelesaikan masalahnya.
(Wahid & Suprapto, 2013). Pengetahuan dan keterampilan mengenai penanganan asma, baik
pendekatan non farmakologis maupun farmakologis sangatlah penting. Dalam hal ini, selain
berkolaborasi dengan dokter perawat juga dapat memakai tindakan non farmakologis yang
berupa pemberian terapi Guided Imagery pada pasien asma. Terapi Guided Imagery sebagai
salah satu intervensi mandiri perawat yang dapat diaplikasikan pada pasien asma, terapi ini
merupakan salah satu terapi komplementer dan termasuk dalam tindakan mandiri profesi
keperawatan (Haris, Nurwahidah, Ulfa, 2018). Guided Imagery dapat membangkitkan
perubahan neurohormonal dalam tubuh yang menyerupai perubahan yang terjadi ketika sebuah
peristiwa yang sebenarnya terjadi. Hal ini bertujuan untuk membangkitkan keadaan relaksasi
psikologis dan fisiologis untuk meningkatkan perubahan yang menyembuhkan ke seluruh
tubuh (Afdila, 2016). Sehingga diharapkan dengan diberikan terapi Guided Imagery bisa
menurunkan tingkat stress yang dialami dan hal tersebut akan memberikan dampak penurunan
frekuensi pernafasan pada pasien Asma. Dari data Penelitian yang dilakukan sebelumnya oleh
Haris, Julhana, Ulfa (2017), bahwa Pengaruh Guided Imagery Terhadap Frekuensi Pernafasan
pada 30 sampel Pasien Asma Di Wilayah Kerja Puskesmas Paruga memberikan kesimpulan
Terapi Guided Imagery sebagai sebuah terapi alternatif untuk mengurangi peningkatan
frekuensi nafas penderita asma.

Dari data Studi Pendahuluan yang dilakukan oleh peneliti di RS Panti Nirmala Malang,
menunjukkan bahwa pada bulan November tahun 2022 terdapat angka kejadian asma sebanyak
46 orang pasien, yang terdiri dari 20 orang laki-laki dan 26 orang perempuan (IGD RS Panti
Nirmala, 2022). Survey awal oleh peneliti di IGD RS Panti Nirmala Malang pada tanggal 1
Desember 2022 didapatkan pada 5 orang pasien, 4 diantaranya mengatakan sesak nafas dan
belum pernah dilakukan terapi guided imagery. 4 orang pasien mengatakan penanganan yang
didapat di IGD berupa obat-obatan, nebulizer dan oksigen bila sesak datang. Dilakukan
wawancara kepada perawat didapatkan bahwa perawat yang ada di IGD hanya melaksanakan
program terapi hasil dari berkolaborasi dengan dokter untuk menghilangkan rasa sesak seperti
pemberian obat-obatan nebulizer, pemberian oksigen dan injeksi obat-obatan. Secara
sederhana, peneliti juga telah melakukan intervensi kepada 5 orang pasien penderita asma dan
memberikan dampak positif yaitu penurunan frekuensi nafas setelah dilakukan terapi guided
imagery.

Semakin sering serangan asma terjadi maka akibatnya akan semakin fatal sehingga
mempengaruhi aktivitas penting seperti kehadiran di sekolah, pemilihan pekerjaan yang dapat
dilakukan, aktivitas fisik dan aspek kehidupan lain (Brunner & Suddard, 2010 dalam Jurnal
Juwita & Sari, 2019). Banyaknya penderita asma di Indonesia, tentunya membutuhkan suatu
solusi agar penyakit asma bisa berkurang, selain dengan penanganan dokter, harus ada
penanganan di luar itu yang berfungsi sebagai terapi untuk membantu mengurangi gejala asma.
Terapi yang tepat agar dapat membantu dan mengurangi penderita asma di Indonesia, yaitu
dengan terapi komplementer atau nonfarmakologis (Lisavina, Evi, 2019).
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Berdasarkan latar belakang tersebut, maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian
tentang Pengaruh Kombinasi Terapi Nebulizer dan Guided Imagery Terhadap Penurunan
Frekuensi Pernafasan Pada Pasien Asma Di Ruang IGD RS Panti Nirmala Malang.

METODE PENELITIAN

Desain penelitian ini desain kuantitatif dengan metode quasi experimental design.
Populasi penelitian ini adalah pasien dengan asma yang sedang mengalami serangan status
asmatikus. Besar populasi sebanyak 40 responden. Sampel dalam penelitian ini sejumlah 40
pasien dipilih dengan total sampling. Variabel independen dalam penelitian ini
adalahkombinasi terapi nebulizer dan guided imagery sedangkan variabel dependen dalam
penelitian ini adalah penurunan frekuensi pernafasan pada pasien asma. Lokasi penelitian di
Ruang IGD Rumah Sakit Panti Nirmala Malang. Waktu penelitian adalah 1 Februari sampai
30 Juni 2023. Analisis data menggunakan Uji Spearman Rho. Telah dilakukan uji etik pada
proposal penelitian ini oleh Komite Etik Penelitian Kesehatan Sekolah Tinggi Patria Husada
Blitar dengan nomor 06/PHB/KEPK/98/02.23.

HASIL PENELITIAN
3.1 Karakteristik Data Umum Penelitian

Tabel 3.1 Distribusi Frekuensi Pasien Asma Berdasarkan Usia Di IGD RS Panti Nirmala

Malang
No Umur Frekuensi Persentase
1 14 — 25 tahun 10 25
2 26 - 45 tahun 10 25
3 46 — 65 tahun 14 35
4 > 66 tahun 6 15
TOTAL 40 100

Tabel 3.1 menunjukkan bahwa sebagian besar dari pasien asma di IGD rumah sakit Panti
Nirmala Malang memiliki umur 46 - 65 tahun sebanyak 14 orang (35%).

Tabel 3.2 Distribusi Frekuensi Pasien Asma Berdasarkan Pendidikan Di IGD RS Panti
Nirmala Malang

No Pendidikan Frekuensi Persentase
1 SD 15 37,5
2 SMP 5 12,5
3 SMA 14 35
4  Perguruan Tinggi 6 15
TOTAL 40 100

Tabel 3.2 menunjukkan bahwa sebagian besar dari pasien asma di IGD rumabh sakit Panti
Nirmala Malang berpendidikan SD sebanyak 15 orang (37.5%).

Tabel 3.3 Distribusi Frekuensi Pasien Asma Berdasarkan Jenis Kelamin Di IGD RS Panti
Nirmala Malang
No Jenis Kelamin Frekuensi Persentase
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1 Laki-laki 18 45
2 Perempuan 22 55
TOTAL 40 100

Tabel 3.3 menjelaskan bahwa menunjukkan bahwa sebagian besar dari pasien asma di
IGD Rumah sakit Panti Nirmala Malang berjenis kelamin perempuan sebanyak 22 orang
(55%).

3.2 Data Khusus Penelitian
3.2.1. Distribusi frekuensi pernafasan pasien asma sebelum diberikan kombinasi terapi
nebulizer dan guided imagery di Ruang IGD RS Panti Nirmala Malang

Tabel 3.4 Distribusi Frekuensi Pernafasan Pasien Asma Sebelum Diberikan Kombinasi
Terapi Nebulizer dan Guided Imagery Di Ruang IGD RS Panti Nirmala Malang

No Frekuensi Pernafasan Frekuensi Persentase
1 Bradypnea 0 0
2 Normal 0 0
3 Tachipnea 40 100
TOTAL 40 100

Tabel 3.4 menjelaskan bahwa sebagian besar frekuensi pernafasan pasien asma di ruang
IGD rumah sakit Panti Nirmala Malang sebelum dilakukan kombinasi terapi nebulizer dan
terapi guided imagery adalah tachipnea sebanyak 40 orang (100%).

3.2.2 Rata-rata frekuensi pernafasan pasien asma setelah diberikan kombinasi terapi
nebulizer dan guided imagery di ruang IGD RS Panti Nirmala Malang

Tabel 3.5 Distribusi Frekuensi Pernafasan Pasien Asma Setelah Diberikan Kombinasi
Terapi Nebulizer dan Terapi Guided Imagery Di Ruang IGD RS Panti Nirmala

Malang
No Frekuensi Pernafasan Frekuensi Persentase
1 Bradypnea 0 0
2 Normal 40 100
3 Tachipnea 0 0
TOTAL 40 100

Tabel 3.5 menjelaskan bahwa sebagian besar frekuensi pernafasan pasien asma di ruang
IGD rumah sakit Panti Nirmala Malang setelah dilakukan kombinasi terapi nebulizer dan
guided imagery adalah normal sebanyak 40 orang (100%).

3.2.3. Hasil Analisis Korelasi Pengaruh Kombinasi Terapi Nebulizer dan Guided Imagery
Terhadap Penurunan Frekuensi Pernafasan Pada Pasien Asma Di Ruang IGD RS Panti
Nirmala Malang.

Tabel 3.6 Hasil Analisis Uji Korelasi Pengaruh Kombinasi Terapi Nebulizer dan Guided
Imagery Terhadap Penurunan Frekuensi Pernafasan Pada Pasien Asma Di
Ruang IGD RS Panti Nirmala Malang.
Variabel Koefisien Korelasi Jumlah Pvalue
Spearman’s Rho Responden
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Independen: 1,000 40 -0,024
Kombinasi  Terapi

Nebulizer dan

Guided Imagery

Dependen: -0,325 40 0,024
Penurunan

Frekuensi

Pernafasan Pada

Pasien Asma

Tabel 3.6 menjelaskan bahwa hasil analisis korelasi non parametris spearman rho adalah
P value= -0,024, dan -0,024 < 0,05 artinya H1 diterima dan HO ditolak bahwa ada pengaruh
kombinasi terapi nebulizer dan guided imagery terhadap penurunan frekuensi pernafasan pada
pasien asma di ruang IGD RS Panti Nirmala Malang.

PEMBAHASAN

Tabel 3.1 menunjukkan bahwa sebagian besar dari pasien asma di IGD rumah sakit Panti
Nirmala Malang memiliki usia 46-65 tahun sebanyak 14 orang (35%). Kelompok usia 46-65
tahun merupakan kategori usia dewasa. Menurut Dewina & Dinie (2020) menjelaskan bahwa
masa dewasa merupakan periode penyesuaian diri terhadap pola-pola kehidupan baru dan
harapan-harapan sosial baru. Kategori dewasa juga mampu menyesuaikan diri secara mandiri
(Saputra, Dharmais, Yarmis, 2022). Rentang emosi yang matang dapat dikategorikan sudah
mencapai tingkat kedewasaan sehingga memberikan respon yang tepat sesuai dengan situasi
yang dihadapinya dalam hal ini sebagai pasien asma yang dirawat di ruang IGD rumah sakit
Panti Nirmala Malang yang sedang menjalani pengobatan. Dengan demikian diperlukan
ketrampilan dalam melakukan komunikasi interpersonal oleh pasien asma dengan petugas
pemberi layanan Kesehatan di rumah sakit. Kemampuan yang paling penting dari komunikasi
interpersonal ini adalah mengekspresikan perasaan, memilih apa yang akan dilakukan,
mengemukakan pendapat, meningkatkan penghargaan pada diri dan mampu menyesuaikan diri
dengan orang lain. Dimana hal tersebut dibutuhkan saat berkomunikasi dengan petugas
kesehatan di IGD. Sumber lainnya Siti & Anna (2023) juga menjelaskan bahwa usia dewasa
dapat dinyatakan telah matang secara emosional serta dapat mengendalikannya, maka
mempermudah dalam menerima pengetahuan dan informasi baru dari lingkungan sekitarnya
(Ulya & Andanawarih, 2021).

Tabel 3.2 menunjukkan bahwa sebagian besar dari pasien asma di IGD rumah sakit Panti
Nirmala Malang berpendidikan SD sebanyak 15 orang (37.5%). Kelompok pendidikan SD
merupakan kategori pendidikan yang rendah, sesuai dengan penelitian dari Risnah, ez al. (2021)
menjelaskan bahwa seseorang yang memiliki latar belakang pendidikan rendah lebih sulit
dalam proses menerima hal-hal baru sehingga pada akhirnya akan lebih sulit pula
menyelesaikan persoalan terkait dengan hal-hal baru tersebut. Demikian pula hasil penelitian
dari Rizki Nurhafizah, et al. (2020) menyebutkan bahwa pendidikan yang dicapai seseorang
menjadi faktor determinan produktivitas antara lain, knowledge, skills, abilities, attitude dan
behavior yang cukup dalam menjalankan aktivitasnya. Hasil penelitian tersebut selaras dengan
asumsi peneliti bahwa produktivitias seorang pasien asma dapat ditunjang oleh pendidikan
formalnya. Pendidikan memberikan pengetahuan bukan saja yang langsung dengan
pelaksanaan tugas, tetapi juga landasan untuk mengembangkan diri serta kemampuan
memanfaatkan semua sarana salah satunya pemahaman didalam pengobatan selama dalam
masa perawatan di rumah sakit.
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Tabel 3.3 menjelaskan bahwa sebagian besar dari pasien asma di IGD Rumah sakit Panti
Nirmala Malang berjenis kelamin perempuan sebanyak 22 orang (55%). Beberapa Penelitian
menyebutkan, kejadian asma lebih banyak ditemukan pada perempuan dibandingkan dengan
laki-laki. Hal ini dikarenakan pada perempuan terjadi siklus menstruasi, kehamilan dan
menopause yang menyebabkan perubahan kadar estrogen sehingga dapat terjadi respon
inflamasi yang akhirnya akan menyebabkan asma. Perempuan juga memiliki ukuran saluran
pernapasan yang lebih kecil dibandingkan dengan pria (Ivo, Abdul, Effiana, 2017). Diketahui
bahwa jenis kelamin perempuan lebih beresiko untuk terserang penyakit Asma. Hal ini sesuai
dengan penelitian yang pernah dilakukan bahwa kadar hormonal berlebih yang dihasilkan oleh
perempuan menjadi salah satu pemicu kekambuhan asma dan dari segi anatomi fisiologi
system pernafasan, perempuan memiliki saluran pernafasan yang lebih kecil dari pria.Hal ini
selaras dengan hasil temuan dalam penelitian ini bahwa perempuan memiliki resiko asma lebih
tinggi dibanding laki-laki.

Tabel 3.4 menjelaskan bahwa sebagian besar frekuensi pernafasan pasien asma di ruang
IGD rumah sakit Panti Nirmala Malang sebelum dilakukan kombinasi terapi nebulizer dan
terapi guided imagery adalah tachipnea sebanyak 40 orang (100%). Gejala utama yang sering
muncul pada pasien asma adalah dipsnea, batuk dan mengi. Mengi sering dianggap sebagai
salah satu gejala yang harus ada bila serangan asma muncul (Soedarto, 2022). Manifestasi klnis
serangan asma adalah memiliki frekuensi pernafasan yang lebih cepat. Begitupula dengan hasil
penelitian ini bahwa pasien asma dirumah sakit Panti Nirmala Malang memilki gejala yang
sama seperti kriteria pasien asma lainnya yaitu fachipnea. Beberapa kesalahan dalam
penggunaan nebulizer, yang sering dijumpai, adalah perakitan perangkat yang tidak benar,
pemilihan interface yang tidak tepat, fill- volume atau flow yang tidak tepat, tumpahan obat
yang disebabkan nebulizer miring, gagal meletakkan mouthpiece di mulut selama proses
nebulizer, serta kebocoran di sekitar muka (Nenvy, 2021). Diketahui bahwa setiap pasien
dengan serangan asma yang diberikan terapi nebulizer akan menurunkan frekuensi pernafasan
pasien. Tetapi penggunaan terapi nebulizer sendiri belum sepenuhnya efektif tergantung cara
penggunaan, ketepatan dosis, ketepatan obat dan tingkat keparahan dari asma yang diderita.
Hal ini sesuai dengan yang disampaikan dalam teori bahwa keefektifan penggunaan terapi
nebulizer terhadap penurunan frekuensi pernafasan bergantung pada cara penggunaan, dosis
yang digunakan dan ketepatan obat yang digunakan

Tabel 3.5 menjelaskan bahwa sebagian besar frekuensi pernafasan pasien asma di ruang
IGD rumah sakit Panti Nirmala Malang setelah dilakukan kombinasi terapi nebulizer dan
guided imagery adalah normal sebanyak 40 orang (100%). Tujuan dari terapi guided imagery
mempercepat penyembuhan yang efektif dan membantu tubuh mengurangi berbagai macam
penyakit seperti depresi, alergi dan asma (Afdila,2016). Diketahui bahwa setiap pasien yang
telah diberikan kombinasi terapi nebulizer dan guided imagery memiliki frekuensi pernafasan
yang normal. Hal ini sesuai dengan tujuan pemberian terapi guided imagery adalah menjadi
salah satu terapi komplementer alternatif yang bisa diberikan kepada penderita asma dalam
mempercepat penyembuhan dengan berdampak pada penurunan frekuensi pernafasan

KESIMPULAN

1. Distribusi frekuensi pernafasan pasien asma sebelum diberikan kombinasi terapi nebulizer
dan guided imagery di Ruang IGD RS Panti Nirmala Malang adalah sebagian besar
tachipnea sebanyak 40 orang (100%).

2. Distribusi frekuensi pernafasan pasien asma setelah diberikan kombinasi terapi nebulizer
dan guided imagery di Ruang IGD RS Panti Nirmala Malang adalah sebagian besar normal
sebanyak 40 orang (100%).
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3. Hasil analisis korelasi non parametris spearman rho adalah P value= -0,024, dan -0,024 <
0,05 artinya H1 diterima dan HO ditolak bahwa ada pengaruh kombinasi terapi nebulizer
dan guided imagery terhadap penurunan frekuensi pernafasan pada pasien asma di ruang
IGD RS Panti Nirmala Malang
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