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AIRWAY MANAGEMENT: COMBINATION OF ANULOM VILOMA AND
NEBULIZER BREATHING TECHNIQUES WITH THE PROBLEM OF INEFFECTIVE
BREATHING PATTERN ON OXYGEN SATURATION (SPO2) IN ASTHMA
PATIENTS IN THE EMERGENCY INSTALLATION (IGD) OF BETHESDA
HOSPITAL YOGYAKARTA 2025

Meliana Utami’ | Wayan Sudarta? Asung Joko S.°
ABSTRACT

MELIANA UTAMI. “Airway Management: Combination Of Anulom Viloma And
Nebulizer Breathing Techniques With The Problem Of Ineffective Breathing Pattern
On Oxygen Saturation (SPO2) In Asthma Patients In The Emergency Installation
(IGD) Of Bethesda Hospital Yogyakarta 2025

Background : Asthma is a chronic inflammatory disordexoj the airways. Inflammatory

disorders in the airways can cause increased ail hyperresponsiveness. The
prevalence of asthma reached around 235 million with a mortality rate of more than
80% in developing countries . The Global Athma rt estimates that asthma cases
will increase by 400 million by 2025 3. A

Objective : To determine the effect of m viloma and nebulizer breathing
techniques on oxygen saturation (SPO asthma patients at the Emergency

Department (IGD) of Bethesda Hospital @@/akan‘a 2025

Main symptoms : wheezing, difﬁ%’greathing, chest tightness, and coughing,
especially at night or in the early nﬂ{ ing

Therapeutic intervention: Fi %éientiﬁc Work was conducted in the Emergency
Room of the Hospital with a pogylation of asthma patients, a sample of one patient.
The intervention carried o@as a combination of anulum viloma and nebulizer
respiratory therapy.

Results: Before the in ntion of anulum viloma breathing technique and nebulizer,
oxygen saturation w, % and after nebulizer therapy, the saturation increased to
99%.

Conclusion: anulum viloma breathing therapy and nebulizer can increase oxygen
saturation in the body for asthma patients

Keywords: Asthma, non-pharmacological therapy, nebulizer.

'Bachelor of Nursing Student, Bethesda Yakkum Health College Yogyakarta

2L ecturer of Bachelor of Nursing Study Program, Bethesda Yakkum Health College
Yogyakarta

3Nurse of Bethesda Hospital Yogyakarta



MANAJEMEN JALAN NAFAS : KOMBINASI TEHNIK PERNAFASAN ANULOM

VILOMA DAN NEBULIZER DENGAN MASALAH POLA NAFAS TIDAK EFEKTIF

TERHADAP SATURASI OKSIGEN (SPO2) PADA PASIEN ASMA DI INSTALASI
GAWAT DARURAT (IGD) RUMAH SAKIT BETHESDA YOGYAKARTA 2025

Meliana Utami' | Wayan Sudarta? Asung Joko S.3

ABSTRAK

MELIANA UTAMI. “Manajemen Jalan Nafas : Kolaborasi Tehnik Pernafasan Anulom
Viloma dan Nebulizer dengan Masalah Pola Nafas Tidak Efektif Terhadap Saturasi
Oksigen (SPO2) Pada Pasien Asma di Instalasi Gawat Daturat (IGD) Rumah Sakit
Bethesda Yogyakarta 2025” &

Latar Belakang: Asma adalah gangguan inflamasi k{E\?saluran nafas. Gangguan
inflamasi di saluran nafas dapat menyebabkan p&niwmgkatan hiperresponsif jalan
nafas. Prevalensi asma mencapai sekitar 235 juta%\aan angka kematian lebih dari
80% di negara berkembang '. Global Athma Re emperkirakan kasus asma akan
meningkat 400 juta pada tahun 20253 .

Tujuan : Mengetahui pengaruh tehnik p asan anulom viloma dan nebulizer
terhadap saturasi oksigen (SPO2) pada asma di Instalasi Gawat Darurat (IGD)
Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta 20@

Gejala utama: wheezing, sulit bern dada terasa berat,dan batuk, terutama terjadi
malam hari atau menjelang pagi

Intervensi terapeutik: Karya Q/h Akhir dilakukan di IGD RS dengan populasi
pasien asma, sampel de mengambll satu orang pasien. Intervensi yang
dilakukan adalah kombinaQ'/ pi pernafasan anulum viloma dan nebulizer.

Hasil: Sebelum diIaku%-’mtervensi pemberian terapi intervensi tehnik pernafasan
anulum viloma dan n er saturasi oksigen adalah 90% dan setelah diberikan terapi
nebulizer saturasi r@bmenjadi 99%.

Kesimpulan: terapi pernafasan anulum viloma dan nebulizer vyaitu dapat
meningkatkan saturasi oksigen dalam tubuh untuk pasien asma

Kata kunci: Asma, terapi non farmakologis, nebulizer.

'Mahasiswa Sarjana Keperawatan, STIKES Bethesda Yakkum Yogyakarta
’Dosen Prodi Sarjana Keperawatan, STIKES Bethesda Yakkum Yogyakarta
3Perawat Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta



PENDAHULUAN
Penderita asma yang terdapat hampir 235 juta orang penderita asma,
dan angka kematian di negara-negara terbelakang di atas 80% [6].
Pada tahun 2025, akan ada 400 juta lebih kasus asma, menurut
Laporan Global Athma. Menurut [4] telah terjadi kenaikan 0,5% dalam
insiden asma sejak tahun 2007. Dengan 7.711 kasus rawat inap dan
58.936 kasus rawat jalan, rumah sakit di Ja@ engah memiliki jumlah
pasien asma tertinggi kedua [3] v\g-k_
A

Penderita asma sering kali diot@%ngan teknik pernapasan karena
sama halnya dengan hiperv@si. Teknik pernapasan anulom viloma
merupakan salah satu ﬁre de pernapasan yang dapat diterapkan.
Salah satu latihan yo@/ang melibatkan menghirup udara melalui satu
lubang hidung I@/mengeluarkannya melalui lubang hidung lainnya
adalah teknike(%mapasan anulom viloma [2]. Latihan pernapasan dapat
meningkatkan ketenangan, memperkuat sistem pernapasan, dan
membantu tubuh membuang racun yang dihasilkan oleh polusi dan

stres sehari-hari.



METODE

Penelitian ini menggunakan deskriptif berupa studi dokumentasi dengan
pendekatan studi dokumentasi vyaitu menggambarkan  suatu
peristiwa/kasus dengan memanfaatkan dokumentasi laporan asuhan

keperawatan dengan pasien asma di IGD RS Betehsda Yogyakarta 2025.

S

HASIL A?{-k-

HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian telah dilaksanakan pad&égal 4 April 2025 jam 07.35 WIB

pada pasien yang menderita as@%i IGD RS Bethesda Yogyakarta.

Gambar grafik 1 Satura@ksigen sebelum dilakukan kombinasi tehnik

pernafasan an%/;; viloma dan nebulizer pada pasien asma
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Gambar 1 menunjukkan bahwa sebelum dilakukan kombinasi
terapi pernafasan anulum viloma dan nebulizer pada setiap

intervensi nilai rata-ratanya adalah 95%.

Gambar grafik 2 Saturasi oksigen sesudah dilakukan kombinasi

tehnik pernafasan anulum viloma dan nebulizer pada pasien asma
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Gambar 2 menunjukkan bahwa saturasi oksigen sesudah

dilakukan kombinasi tehnik pernafasan pernafasan anulum

viloma dan nebulizer pada pasien asma rata-ratanya 98%.



Gambar grafik 3 Saturasi oksigen sebelum dan sesudah
dilakukan kombinasi tehnik pernafasan anulum viloma dan
nebulizer pada pasien asma

sebelum dan sesudah intervensi

100

98 ‘\ I 0
9% =0 O
94 @
92 0
90 {_
88 {_
86 v
84 A\
Nebulizer Intervensg Intervensi 2 Intervensi 3

—O—Saturas@igen sebelum Intervensi
—O—Sa%' ksigen Sesudah Intervensi

Gambar 3 men '\é\kan bahwa intervensi kolaborasi tehnik
pernafasan ar@m viloma dan nebulizer pada pasien asma
dapat me mbarkan saturasi oksigen meningkat sebelum dan
sesudéq\operasi pemberian terapi intervensi tehnik pernafasan
anulum viloma dan nebulizer. Pada grafik diatas sebelum
dilakukan intervensi pemberian terapi intervensi tehnik
pernafasan anulum viloma dan nebulizer saturasi oksigen adalah
90% dan setelah diberikan terapi nebulizer saturasi naik menjadi

99%.



PEMBAHASAN
Setelah peneliti melakukan pengkajian pada kasus ini, didapatkan data
bahwa pasien datang di IGD RS Bethesda pada pukul 07.30 WIB dan
dilakukan oleh mahasiswa didapatkan hasil pemeriksaan yaitu TD :
151/87 mmHg, Nadi :109x/menit, RR : 27x/menit, Saturasi O2 : 90%,
suhu : 36.8°C, terlihat adanya retraksi dinding dada ringan, dan
terdengar suara nafas wheezing di kedua | paru. Saat dilakukan
pengkajian didapatkan adanya keluhan ien mengatakan sesak nafas
disertai dengan batuk yang terdapa&-ﬁggak pada tenggorokkan yang
tidak bisa keluar. Sesak nafas ya@;icu karena pasien alergi terhadap
debu dan bau-bau yang me@gat yang dapat memunculkan batuk

il

mengatakan biasanyézmenggunakan obat semprot untuk menangani

disertai sesak nafas isertai dengan suara mengi. Pasien
asma jika kambu@api obat semprot pasien habis dan waktu sudah
malam pasie}QTdak berobat ke rumah sakit.

Implementasi keperawatan yang di lakukan pada pasien dengan kasus
asma dilakukan dalam waktu yang singkat dengan 1 Kkali
penatalaksanaan farmakologi dan 3 kali penatalaksanaan non
farmakologi. Setiap intervensi dilakukan dengan waktu 5 menit dan di
jeda istirahat setiap 5 menit untuk dilakukan intervensi kembali dengan
evaluasi menggunakan alat ukur oxymetri pulse dalam menilai saturasi

oksigen sebelum dan sesudah dilakukan tehnik pernafasan anulum



viloma. Saturasi menurun disebabkan oleh penyempitan saluran
pernapasan yang terjadi karena hiperreaktivitas, sehingga
menyebabkan bronkospasme. Bronkospasme asma mengakibatkan
penurunan ventilasi paru, yang diikuti oleh peningkatan kapasitas paru
residual dan residu fungsional, yang mengubah tekanan gas parsial.
Secara Klinis, variasi tekanan gas parsial akan memengaruhi saturasi
oksigen karena akan mengurangi difusi oksi@%alam darah [6].
Penelitian yang dilakukan oleh [8] yang @impulkan bahwa terdapat
pengaruh yang signifikan antara teﬁoY: pernafasan anulum viloma
terhadap peningkatan saturasi o@n pada pasien asma.

Temuan penelitian ini mendl@temuan [2], yang melaporkan bahwa
anulom vilom, yang dibeﬁk n selama sebulan, merupakan intervensi
yang bermanfaat dalﬁpmenurunkan dispnea pada pasien asma. Otak
kanan dan Kiri @t dirangsang secara bergantian melalui latihan
anulom vilon}«R‘arena udara yang mengalir melalui hidung menstimulasi
sisi otak yan@ berlawanan, hal itu dapat mengubah karakteristik otonom

dan kardiorespirasi, yang menyebabkan stimulasi.



KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Hasil observasi yang dilakukan sebanyak tiga kali intervensi dalam
rentang waktu 5 menit untuk satu intervensi dan diberikan terapi oksigen
serta pemberian obat melalui nebulizer didapatkan hasil bahwa terdapat
perubahan peningkatan saturasi oksigen @belum dan sesudah
intervensi pemberian terapi pernafasan am&,lm viloma dan nebulizer.

Peneliti menyimpulkan hasil penelitiiwsesuai dengan tujuan terapi
pernafasan anulum viloma dan nQb.ulizer yaitu dapat meningkatkan

saturasi oksigen dalam tubuh pasien asma.

Saran &\2{(/

&

Hasil KIA ini\@at menjadikan referensi dalam pengembangan ilmu

1. Teoritis

dan pen \nuan dalam bidang keperawatan yang berkaitannya
dengan pemberian terapi pernafasan anulum viloma dan nebulizer

terhadap saturasi oksigen pasien asma.



2. Praktis

a. Bagi Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta (Instalasi Gawat

Darurat)
Karya Illmiah Akhir ini dapat dimanfaatkan sebagai dasar
pembuatan SOP untuk mengembangkan ilmu kesehatan dalam
memodifikasi terapi non farmakologi pada pasien yang dijumpai
dengan masalah asma. 0

b. Bagi klien dan keluarga \Q.k_

Mendaptakan pengetahuan-éa dapat menerapkan tehnik
pernafasan anulum vilon&m nebulizer yang telah dijelaskan
dalam penanganan((%sien asma dalam pelaksanaan
keperawatan terhaﬂa saturasi oksigen pada pasien asma.

c. Bagi STIKES %esda Yakkum Yogyakarta
Menamba@erensi untuk mengembangkan ilmu dan dapat
menja,d&{'an gambaran dalam penerapan tehnik pernafasan
anul% viloma dan nebulizer terhadap saturasi oksigen pada
pasien asma.

d. Bagi peneliti selanjutnya
Memberikan ringkasan kontras antara ide dan situasi
sebenarnya sehingga peneliti masa depan dapat menulis lebih
banyak tentang pemilihan lokasi, pemilihan tindakan, dan

pemilihan klien dalam kasus asma.
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