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 Background: Bronchial asthma is a chronic disease characterized by airway 

inflammation and a global health problem. The main complaint often experienced 

by bronchial asthma sufferers is dyspnea or shortness of breath. One of the non-

pharmacological efforts to reduce dyspnea is by implementing diaphragmatic 

breathing exercise. Objective: To determine the implementation of diaphragmatic 

breathing exercises to reduce dyspnea in bronchial asthma patients at 

Bhayangkara Hospital, Makassar. Method: The descriptive method of the case 

study approach was conducted two respondents diagnosed with bronchial asthma 

with complaints of dyspnea. Data were collected through interviews and 

observations and then presented in the form of tables and narratives. Results: 

After implementing diaphragmatic breathing exercises for two days with a 

frequency of 10 minutes, a decrease in the degree of dyspnea was observed in both 

respondents. In respondent I, the degree of dyspnea decreased from a scale of 2 to 

0, while in respondent II from a scale of 3 to a scale of 1. Conclusion: 

Implementation of diaphragmatic breathing exercises can help reduce the degree 

of dyspnea in bronchial asthma patients at Bhayangkara Hospital, Makassar. 
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 Latar Belakang: Asma bronkial merupakan salah satu penyakit kronis yang 

ditandai dengan peradangan jalan napas dan menjadi masalah kesehatan dunia. 

Keluhan utama yang sering dialami oleh penderita asma bronkial yaitu dyspnea 

atau sesak napas. Salah satu upaya non-farmakoterapi untuk mengurangi dyspnea 

yaitu dengan terapi diaphragmatic breathing exercise. Tujuan: Untuk mengetahui 

implementasi diaphragmatic breathing exercise dalam menurunkan derajat 

dyspnea pada pasien asma bronkial di RS Bhayangkara Makassar. Metode: 

Metode deskriptif pendekatan studi kasus yang dilakukan pada dua orang 

responden yang didiagnosa asma bronkial dengan keluhan dyspnea. Data 

dikumpulkan melalui wawancara dan observasi, kemudian disajikan dalam bentuk 

tabel dan narasi. Hasil: Setelah implementasi diaphragmatic breathing exercise 

selama dua hari dengan frekuensi 10 menit diamati terjadi penurunan derajat 

dyspnea pada kedua responden. Pada responden I derajat dyspnea menurun dari 

skala 2 menjadi 0, sedangkan pada responden II dari skala 3 menjadi skala 1. 

Kesimpulan: Implementasi diaphragmatic breathing exercise dapat membantu 

menurunkan derajat dyspnea pada pasien asma bronkial di RS Bhayangkara 

Makassar. 
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PENDAHULUAN 

Asma bronkial merupakan salah satu penyakit kronis yang ditandai dengan peradangan jalan 

napas, yang menjadi masalah kesehatan global baik di negara maju maupun berkembang (Sutrisna et 

al., 2022). Gejala yang selalu dirasakan oleh pasien dengan asma bronkial yaitu dyspnea yang terjadi 

karena saluran napas yang menyempit, sehingga mengakibatkan bronkospasme, edema mukosa, dan 

hipersekresi mukus yang kental (Yulia et al., 2019). Angka kejadian penyakit asma bronkial cukup 

tinggi dan bervariasi di setiap negara. 

Menurut Word Health Organization (WHO), pada tahun 2019 prevelensi asma sebanyak 3,49% 

atau 262 juta orang di seluruh dunia (Word Health Organization, 2023). Di Indonesia prevelensi asma 

bronkial sekitar 4,5% dari jumlah populasi atau 12 juta lebih (Direktorat Jendral Pelayanan 

Kesehatan, 2022). Pada tahun 2019, provinsi Sulawesi selatan berada di urutan ke 6 di Indonesia 

dengan prevelensi asma bronkial terbanyak untuk semua provinsi di Indonesia yaitu 2,54% atau 

50.127 jiwa, Di Makassar sendiri prevelensi asma bronkial sebanyak 2,99% (Yusuf, 2022). Tingginya 

prevelensi asma bronkial sehingga membutuhkan penatalaksanaan yang cepat agar komplikasi 

penyakit dapat di cegah. 

Pengobatan seperti oksigenasi dan terapi obat bronkodilator merupakan penatalaksanaan yang 

umum diberikan pada penderita asma bronkial sebagai terapi farmakologis untuk menurunkan 

dyspnea, selain itu penderita juga dapat diberikan pengobatan non farmakologis sebagai pendamping 

pengobatan farmakologis salah satunya yaitu terapi diapharmatic breathing exercise (Pratiwi & 

Chanif, 2021). 

Diaphragmatic breathing exercise merupakan latihan napas dengan melibatkan otot diafragma 

saat melakukan pernapasan (inspirasi dan ekspirasi). Latian pernapasan ini dapat membantu pasien 

asma bronkial menghindari obstruksi jalan napas yang menghalangi udara masuk ke paru-paru (Okty 

Purnamasari et al., 2020). Dengan melatih otot-otot pernafasan maka kemampuan otot pernapasan 

akan meningkat, gangguan pernafasan berkurang, dapat beraktivitas normal, dan meringankan gejala 

sesak (Rahmasari et al., 2021). Pada saat melakukan teknik diaphragmatic breathing exercise otot-

otot expirasi pada abomen akan mengembang dengan aktif dan karbon dioksida pada rongga torax 

dapat dikeluarkan dengan mudah, sehingga ventilasi mengalami peningkatan yang memungkinkan 

alveoli bekerja lebih baik untuk mengefektifkan oksigen sehingga menghasilkan saturasi oksigen yang 

lebih tinggi. Terapi ini dilakukan dengan menarik napas melalui hidung sambil mengembangkan 

abdomen, membatasi latihan dada kemudian menghembuskan napas melalui mulut (Utoyo & 

Nugroho, 2021).  

Penelitian yang dilakukan Hamidah et al., (2023) menyatakan bahwa terjadi penurunan sesak 

nafas secara signifikan pada pasien asma bronkial setelah diberikan terapi diaphragmatic breathing 

xercise. penelitian lain yang dilakukan oleh Rahmasari et al., (2021) menyatakan bahwa Secara klinis 

ada pengaruh diaphragmatic breathing exercise terhadap penurunan derajat dyspneaHasil penelitian 

(Muhammad et al., 2021) menunjukkan bahwa suhu tubuh pasien dengan demam thypoid adalah 

38,5°C sebelum diberikan kompres air hangat. pada pasien dengan demam thypoid, dan turun menjadi 

38,0°C setelah di lakukan intervensi. 

Berdasarkan uraian latar belakang di atas, maka dilakukan studi kasus ini untuk mengetahui 

implementasi diaphragmatic breathing exercise untuk menurunkan derajat dyspnea pada pasien asma 

bronkial. 

METODE 

Desain Penelitian 

Jenis penelitian ini adalah studi kasus metode deskriptif pendekatan studi kasus, untuk 

menjelaskan, memahami, dan mengeksplorasi secara metodologis suatu sistem mengenai peristiwa 

yang terjadi pada suatu objek penelitian. 

Lokasi dan Waktu Penelitian 

Penelitian dilaksanakan di RS Bhayangkara Makassar selama dua hari dalam dua kali 

kunjungan 
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Sampel 

Sampel pada penelitian ini adalah dua orang responden yang didiagnosa asma bronkial dengan 

keluhan dyspnea, berjenis kelamin laki laki dan Perempuan, berusia ≥ 18 tahun yang bersedia jadi 

resonden. 

Pengumpulan Data 

Pada penelitian ini metode yang digunakan adalah wawancara dan observasi. Metode 

wawancara digunakan untuk mendapatkan informasi secara lansung dari responden mengenai hal-hal 

yang berkaitan dengan penelitian, sedangkan metode observasi digunakan oleh peneliti untuk melihat 

perubahan-perubahan yang terjadi kepada responden setelah diberikan intervensi.  

Pada studi kasus ini sebelum diberikan intervensi terlebih dahulu dilakukan pengukuran derajat 

dyspnea kemudian pasien diajarkan tekhnik diaphragmatic breathing exercise dan seteleh itu 

dilakukan kembali pengukuran derajat dyspnea. 

Intervensi yang akan diberikan yaitu terapi diaphragmatic breathing exercise. Intervensi ini 

akan diberikan sebanyak 1 kali sehari selama 2 hari berturut-turut. 

Analisis Data 

Data yang dikumpulkan dari hasil wawancara dan observasi ditulis dalam bentuk catatan 

lapangan, kemudian disalin dalam bentuk transkip. 

Penyajian Data 
Data yang telah dikumpulkan dengan cara manual kemudian dianalisis dan disajikan dalam 

bentuk tabel atau narasi. 

HASIL  

Tabel 1. Identitas Responden di RS Bhayangkara Makassar 

Biodata Pasien Responden I Responden II 

Nama Ny “Kl” Tn “S” 

JelnisKellamin Perempuan Laki-Laki 

Ulmulr 48 Thn 60 Thn 

Diagnosa Meldis Asma Bronkial Asma Bronkial 

Alamat  Jl. Kumala II Jl. Andi Mappaodang No. 10  

Tanggal Masulk 27- Juni- 2024 04 - Juli - 2024 

Sulmbelr: DataPrimelr, 2024 

Tabel 1 menunjukkan dula sulbjelk yang menderita asma bronkial berjenis kelamin perempuan 

dan laki laki dengan selisih umur 12 tahun. 

Tabel 2. Hasil Observasi Responden I Ny “K” Sebelum dan Setelah Implementasi 

Diaphragmatic Breathing Exercise  

Hari/ 

Tanggal 
Waktu 

Durasi 

Intervensi 

Hasil Observasi 

Pretest Posttest 

TTV 
Derajat 

Dyspnea 
TTV 

Derajat 

Dyspnea 

Jumat 

28/06/24 

12.00-

12.15 
10 menit 

TD: 140/90 mmHg 

N: 102x/menit 

P: 26x/menit 

S: 37,1ºC 

Spo2: 90% 

Derajat sedang  

(2) 

TD: 136/87mmHg 

N: 102x/menit 

P: 26x/menit 

S: 37,1ºC 

Spo2: 90% 

Derajat ringan 

(1) 

Sabtu 

29/06/24 

13.00-

13.15 
10 menit 

TD: 141/89 mmHg 

N:100x/menit 

P: 22x/menit 

S: 36ºC 

Spo2: 94% 

Derajat ringan 

(1) 

TD: 139/89 mmHg 

N:100x/menit 

P: 20x/menit 

S: 36ºC 

Spo2: 94% 

Tidak ada 

sedak 

(0) 

Sumber: Data primer 2024 
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Tabel 2 menunjukan bahwa pada kunjungan pertama, sebelum implementasi diaphragmatic 

breathing exercise derajat dyspnea responden I kategori sedang (nilai 2), dan setelah intervensi derajat 

dyspnea menurun pada kategori ringan (nilai 1). Pada kunjungan kedua, derajat dyspnea responden 

sebelum dintervensi yaitu derajat ringan (nilai 1), namun setelah intervensi pasien sudah tidak sesak 

dengan skor 0. 

Tabel 3. Hasil Observasi Responden II Tn “S” Sebelum dan Setelah Implementasi 

Diaphragmatic Breathing Exercise  

Hari/ 

Tanggal 
Waktu 

Durasi 

Intervensi 

Hasil Observasi 

Pretest Posttest 

TTV 
Derajat 

Dyspnea 
TTV 

Derajat 

Dyspnea 

Jumat 

05/07/24 

10.00-

10.15 
10 menit 

TD: 148/90  mmHg 

N: 102x/menit 

P: 28x/menit  

S: 37,6ºC 

Spo2: 90% 

Derajat berat  

(3) 

TD: 147/89mmHg 

N: 95x/menit 

P: 25/menit  

S: 37ºC 

Spo2: 90% 

Derajat sedanng 

(2) 

Sabtu 

06/07/24 

10.30-

1045 
10 menit 

TD: 143/85 mmHg 

N: 107x/menit 

P: 24x/menit  

S: 37ºC 

Spo2: 90% 

Derajat sedanng 

(2) 

TD: 143/84 mmHg 

N: 100x/menit 

P: 20x/menit  

S: 36ºC 

Spo2: 92% 

Derajat ringan 

(1) 

Sumber: Data primer 2024 

Tabel 3 menunjukan bahwa pada kunjungan pertama, sebelum implementasi diaphragmatic 

breathing exercise derajat dyspnea responden II kategori berat (nilai 3), dan setelah intervensi derajat 

dyspnea menurun pada kategori sedang (nilai 2). Pada kunjungan kedua, derajat dyspnea responden 

sebelum dintervensi yaitu derajat sedang (nilai 2), namun setelah intervensi derajat dyspnea responden 

menurun pada kategori ringan (nilai 1). 

DISKUSI 

Berdasarkan studi kasus yang telah dilakukan pada Ny “K” dan Tn “S” mengenai implementasi 

diaphragmatic breathing exercise untuk menurunkan derajat dyspnea pada pasien asma bronkial yang 

dilakukan selama 2 kali dalam seminggu yaitu pada minggu pertama dilakukan tanggal 28-29 Juni 

2024 lalu pada minggu kedua dilakukan pada tanggal 05-06 Juli 2024, di temukan kesenjangan pada 

kedua responden yaitu pada hari pertama di dapatkan hasil derajat dyspnea pada responden 1 sebelum 

diberikan implementasi yaitu pasien mengalami dyspnea sedang, sementara responden 2 mengalami 

dyspnea berat, hal tersebut dapat disebabkan karena usia responden, yaitu responden I berusia 48 

tahun sementara responden II berusia 60 tahun. Menurut (Dedi et al., 2022) Usia merupakan salah 

satu faktor pejamu seseorang terkena asma bronkial, sejalan dengan penelitian (Nurliaty, 2021) yang 

menyakakan bahwa semakin meningkatnya usia makah kekambuhan pada asma bronkial juga 

semakin berat.  

Sebelum dilakukan implementasi diaphragmatic breathing exercise responden telah diberikan 

terapi oksigen 4 liter/menit dan inhalasi nebulizer sesuai anjuran dokter, kemudian hasil penelitian 

implementasi diaphragmatic breathing exercise data hasil analis menunjukkan kedua responden 

setelah dilakukan intervensi diaphragmatic breathing exercise selama 2 hari berturut-turut dengan 

frekuensi satu kali dalam sehari selama 5-10 menit, hasil akhir derajat dyspnea kedua responden 

berbeda yaitu pada hari kedua setelah diberikan implementasi diaphragmatic breathing exercise 

responden I sudah tidak mengalami sesak sementara responden II derajat dyspneanya masih nilai 1 

(dyspnea ringan) hal tersebut dikarenakan pada hari pertama sebelum dilakukan implementasi 

diaphragmatic breathing exercise derajat dyspnea responden II lebih tinggi dibandingkan Responden 

I. Tetapi terdapat penurunan derajat dyspnea dengan selisih 2:2 pada kedua responden dimana 

pengukuran derajat dyspnea dilakukan setiap sebelum dan setelah implementasi maka dapat 

disimpulkan bahwa implementasi diaphragmatic breathing exercise dapat menurunkan derajat 
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dyspnea pada pasien asma bronkial. Sejalan dengan teori yang dikemukakan oleh (Novitasari & Wati, 

2022) diaphragmatic breathing exercise (pernafasan diafragma) dapat menurunkan derajat dyspnea 

dan meningkatkan ketahanan pasien dalam beraktivitas, latihan pernapasan diafragma dapat 

meningkatkan volume dinding dada dengan meningkatkan uptake oksigen kedalam tubuh, sehingga 

dyspnea yang dirasakan pasien asma bronkial akan menurun dan kapasitas dalam melakukan aktivitas 

fisik atau latihan dapat ditingkatkan. Hasil penelitian (Tentrem & Sulisetyawati, 2023) yang 

menyatakan bahwa teknik non farmakologi dengan diaphragmatic breathing exercise memiliki 

pengaruh dalam memperbaiki frekuensi napas pasien asma. Hasil penelitian (Rahmasari et al., 2021) 

menyatakan bahwa secara klinis ada pengaruh diaphragmatic breathing exercise terhadap penurunan 

derajat dyspnea. Hasil penelitian lain oleh (Waladani, 2022) yang menyatakan bahwa terjadi 

penurunan frekuensi respirasi dan penggunaan otot bantu napas setelah implementasi diaphragmatic 

breathing exercise. 

Hasil studi kasus ini menunjukkan manfaat diaphragmatic breathing exercise dalam 

menurunkan derajat dyspnea, sehingga dapat menjadi pilihan alternatif bagi perawat untuk 

menurunkan derajat sesak pada pasien asma bronkial. 

SIMPULAN DAN SARAN 

Berdasarkan studi kasus yang telah dilakukan pada Ny “K” dan Tn“S” di RS Bhayangkara 

Makassar selama 2 kali dalam dalam seminggu yaitu pada minggu pertama tanggal 28-29 Juni 2024 

lalu pada minggu kedua dimulai tanggal 05-06 Juli 2024, sebelum diberikan terapi diaphragmatic 

breathing exercise pada kedua responden derajat dyspnea responden I berada pada dyspnea sedang 

(skala 2), sedangkan responden satu mengalami dyspnea berat (skala 3) dan setelah diberikan terapi 

diaphragmatic breathing exercise dyspnea pada responden I menurun sampai tidak ada sesak (skala 

0), sementara responden II menurun ke dyspnea ringan (skala 1), maka disimpulkan bahwa 

implementasi diaphragmatic breathing exercise dapat menurunkan dyspnea pada pasien asma 

bronkial. Melalui penelitian ini khususnya pada kalangan masyarakat yang menderita asma bronkial, 

diaphragmatic breathing exercise dapat dijadikan sebagai rujukan atau pedoman untuk menurunkan 

derajat dyspnea pada saat asma kambuh. 
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