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PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Asma adalah penyakit saluran napas kronik yang ingentdan
merupakan masalah kesehatan masyarakat yang skbesbagai negara
diseluruh dunia. Inflamasi kronik menyebabkan pgk#étan hiperresponsif
jalan napas yang menimbulkan gejala episodeik &eguberupa mengi, sesak
napas, dada terasa berat, dan batuk batuk teruteatzen dan atau dini hari.
Asma dapat bersifat ringan dan tidak menggangguitad, akan tetapi dapat
bersifat menetap dan mengganggu aktivitas bahkagiatem harian.
Produktivitas menurun akibat mangkir kerja atau otk dan dapat
menimbulkan disability (kecacatan), sehingga menambah penurunan
produktivitas serta menurunkan kualitas hidup (PR804). Kualitas hidup
adalah konsep yang mencakup karakteristik fisikntale sosial, emosional,
yang mencakup komplikasi dan efek terapi suatu gidhyecara luas yang
menggambarkan kemampuan individu untuk berperaamddihgkungannya
dan memperoleh kepuasan dari yang dilakukannyallitksiahidup yang
berhubungan dengan kesehatan menggambarkan kuhidap seseorang
setelah, dan atau sedang mengalami suatu penyaigt mendapatkan suatu
pengelolaan (Suharto, 2005).

Data dariWwHO Report 2001 menunjukkan bahwa 5 penyakit paru

yang utama adalah merupakan penyebab dari 17,4%atieemdi dunia.



Kelima penyakit paru utama itu adalah infeksi p&ri2%), Penyakit Paru
Obstruktif Kronik (4,8%), TB (3%), kanker paru (20}, dan asma (0,3%)
(PDPI 2004). Menurut data yang diperoleh dari B&lesar Kesehatan Paru
Masyarakat (BBKPM) Surakarta tentang penderita akihyasma yang
tercatat di tahun 2006 jumlah penderita asma mene&8 penderita, tahun
2007 terdapat 558 penderita dan status asmatikiah@) 2008 mencapai 728
penderita dan status asmatikus 2, tahun 2009 tard&t¥ penderita, tahun
2010 terdapat 3060 penderita dan ditahun 2011 Samupen april mencapai
1082 penderita asma. Data ini menunjukkan bahwayadgeningkatan
penderita asma pada setiap tahunnya di kota Stmakar

Meskipun asma merupakan penyakit yang dikenal dliassyarakat
namun kurang dipahami semestinya hingga timbul apag dari sebagian
dokter dan masyarakat bahwa asma merupakan pengalgjtsederhana serta
mudah diobati, dan bahwa pengelolaannya yang utzaaéah obat-obatan
asma khususnya bronkodilator. Timbul kebiasaandtzier dan pasien untuk
mengatasi gejala asma saja khususnya terhadap gefdk nafas dan mengi
dengan pemakaian obat-obatan dan bukannya mengsiola secara lengkap
(Dahlan, 2000).

Latihan pernapasan merupakan alternatif saranak umemperoleh
kesehatan yang diharapkan bisa mengefektifkan seorgen dalam tubuh
secara optimal dengan olah napas dan olah fiskraderatur, sehingga hasil
metabolisme tubuh dan energi penggerak untuk miedakaktivitas menjadi

lebih besar dan berguna untuk menangkal penyalarddyo, 2003).



Penderita asma memiliki pola pernapasan yang siahcenderung
menggunakan pernapasan dada atas dan mengempekdrsgat inspirasi.
Pada kondisi ini energi yang diperlukan tinggi segkan pengembangan paru
minimal, karena diafragma yang terdorong ke atagahakperut yang
dikempiskan. Cenderung tegang dan panik sewakangan, yang membuat
sukar mengatur (kontrol) pernafasan dan membuattiksi (menyempitnya)
saluran nafas bronchus bertambah (Herman, 2007).

Latihan pernapasan bertujuan untuk melatih canadpas yang benar ,
melenturkan dan memperkuat otot pernapasan, medkispektorasi yang
efektif, meningkatkan sirkulasi dan mempertahankama yang terkontrol
(Holloway, Ram, 2004). Pada penderita asma latihparnapasan selain
ditujukan untuk memperbaiki fungsi alat pernapagaga bertujuan melatih
penderita mengatur pernapasan jika terasa akanglaerangan, ataupun
sewaktu serangan asma. Terapi pernapasan utamperaigrita asma adalah
latihan napas perut atadiafragmatic breathing exercise. Diafragmatic
breathing exercisse dilakukandengan cara membesarkan perut ke depan dan
dilakukan secara perlahan ketika menghembuskanyaeg,) et al., 2003).
Selama melakukan teknik pernapasan ini dilakukangpengan gerakan
costa (Dechman, dan Wilson, 2004).

Mengingat latar belakang di atas maka penulis lnegkean untuk
meneliti tentang tentang: Péngaruh Diafragmatic Breathing Exercise

Terhadap Peningkatan Kualitas Hidup Penderita Asmd'.



B. ldentifikasi Masalah

Berdasarkan beberapa permasalahan yang dihadagderfianasma
seperti sesak napas, batuk, napas berbunyi, namadelp dan cepat baik
terjadi pada orang dewasa maupun anak anak yangelvenkan penurunan
kualitas hidup. Biasanya pada orang dewasa yanggaemi penurunan
kualitas hidup cenderung mangkir dari kerja danapadak anak sering
mengalami tidak masuk sekolah. Maka untuk mengrproblem asma di
atas dilakukan suatu upaya latihan pernapasan deteyaik diafragmatic
breathing exercise. Difragmatic breathing exercice merupakan salah satu
modalitas fisioterapi dalam kasus respirasi yangrtupen untuk

memaksimalkan kerja otot diafragma saat bernapas.

C. Batasan Masalah
Masalah yang akan diangkat penulis hanya dibatesda
permasalahan hubungandiafragmatic breathing exercise terhadap
peningkatan kualitas hidup.
Penelitian dilakukan di Balai Besar Kesehatan PaMiasyarakat
Surakarta. Penilaian kualitas hidup dilakukan menggan parametdvlini

Asthma Quality Of Life Questionnaire.

D. Rumusan Masalah
Sesuai dengan maksud dan tujuan penulis agar lebsitah dan

mencapai sasaran yang diharapkan, maka perlu dskanumasalah —



masalah yang akan dibahas. Masalah yang dapatmuaskan penulis dengan
hal ini adalah:
Apakah terdapat pengarulafragmatic breathing exercise terhadap

peningkatan kualitas hidup penderita asma?

E. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum
Skripsi sebagai salah satu syarat untuk menyeksagcogram
pendidikan Diploma Empat di Universitas Muhammabiy@urakarta,
serta menambah pengalaman nyata dalam membantundarberikan
manfaat bagi para penderita asma dalam meningkétlaitas hidupnya.

2. Tujuan Khusus
Untuk mengetahui pengarubDiafragmatic Breathing Exercise

terhadap peningkatan kualitas hidup penderita asma.

F. Manfaat Penelitian
1. Bagi Peneliti
Menambah pengetahuan dan ketrampilan penanganas &ama
dalam penatalaksanaan fisioterapi.
2. Bagi Fisioterapi
Agar fisioterapi dapat mengembangkan ilmu yang Idmi

terhadap kondisi respirasi.



3. Bagi llmu Pengetahuan
Memberikan khasanah ilmu pengetahuan dalam penandasus
asma.
4. Bagi Masyarakat
Dapat memberikan informasi yang benar kepada paké&tnarga,
masyarakat, sehingga dapat lebih mengenal dan tedngemengenai

asma dan latihan pernapasanya.



