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Tasikmalaya” 

 

ABSTRAK 

Penyakit paru obstruktif kronik (PPOK) adalah kondisi paru-paru yang ditandai 

oleh gejala pada sistem pernapasan seperti sesak napas dan batuk. Menurut World 

Health Organization (WHO) pada tahun 2019, PPOK menyebabkan sekitar 3,23 

juta kematian. Prevalensi PPOK di Jawa Barat menempati peringkat kedua tertinggi 

provinsi dengan penderita PPOK terbanyak dengan jumlah prevalensi 3.941 jiwa 

Berdasarkan data rekam medis dari ruang Uhud RSUD SMC Kabupaten 

Tasikmalaya, PPOK menempati peringkat ketujuh dari sepuluh penyakit tertinggi 

yang terjadi di ruang tersebut. Keluhan utama pada pasien PPOK adalah kesulitan 

bernafas yang ditunjukkan dengan tingkat oksigen dalam darah (SpO2) di bawah 

95%. Tujuan penulisan Karya Tulis Ilmiah ini adalah menggambarkan asuhan 

keperawatan pada pasien PPOK, menggambarkan hasil saturasi oksigen, dan 

menganalisis kesenjangan saturasi oksigen. Studi ini fokus bertujuan untuk 

mengevaluasi perubahan nilai SpO2 setelah melakukan Deep Breathing Exercise 

yang mendalam melalui pendekatan deskriptif kualitatif menggunakan studi kasus 

pada dua responden dengan PPOK, yang diberikan asuhan keperawatan selama 3 

hari. Metode pengumpulan data melibatkan wawancara, observasi, dan 

pemeriksaan fisik. Setelah intervensi, terjadi peningkatan SpO2 pada kedua 

responden. SpO2 awal pada responden pertama adalah 93% dan pada responden 

kedua adalah 94%, meningkat menjadi 96% untuk responden pertama dan 99% 

untuk responden kedua. Rata-rata peningkatan SpO2 adalah 1% untuk responden 

pertama dan 2% untuk responden kedua, dengan selisih rata-rata peningkatan 

sebesar 1%. Persamaan yang ditemukan adalah bahwa pada awalnya kedua 

responden memiliki nilai SpO2 di bawah 95%, namun setelah intervensi, nilai SpO2 

meningkat menjadi dalam kisaran normal. Perbedaan utamanya terletak pada 

jumlah rata-rata peningkatan. Intervensi dalam penelitian ini mampu meningkatkan 

SpO2, dan untuk meningkatkan hasil yang lebih optimal, disarankan untuk 

meningkatkan frekuensi pelaksanaan intervensi per hari. 

Kata kunci  : PPOK, saturasi oksigen, deep breathing exercise  
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ABSTRACT 
Chronic Obstructive Pulmonary Disease (COPD) is a lung condition characterized 

by respiratory symptoms such as shortness of breath and coughing. According to 

the World Health Organization (WHO) in 2019, COPD caused approximately 3.23 

million deaths. The prevalence of COPD in West Java ranks second highest among 

provinces with the most COPD patients, with a prevalence of 3,941 individuals. 

Based on medical record data from the Uhud Ward of the SMC District Hospital in 

Tasikmalaya, COPD ranks seventh among the top ten highest occurring diseases 

in that ward. The main complaint in COPD patients is difficulty breathing, 

indicated by blood oxygen levels (SpO2) below 95%. The purpose of this Scientific 

Paper is to describe nursing care for COPD patients, depict oxygen saturation 

levels, and analyze oxygen saturation gaps. This study focuses on evaluating 

changes in SpO2 values after deep breathing exercises through a qualitative 

descriptive approach using case studies of two COPD respondents who received 

nursing care for 3 days. Data collection methods involve interviews, observations, 

and physical examinations. After the intervention, there was an increase in SpO2 

in both respondents. The initial SpO2 for the first respondent was 93% and for the 

second respondent was 94%, increasing to 96% for the first respondent and 99% 

for the second respondent. The average increase in SpO2 was 1% for the first 

respondent and 2% for the second respondent, with an average difference in 

increase of 1%. The similarity found is that initially both respondents had SpO2 

values below 95%, but after the intervention, SpO2 values increased within the 

normal range. The main difference lies in the average increase in value. The 

intervention in this study was able to increase SpO2, and to achieve more optimal 

results, it is recommended to increase the frequency of intervention implementation 

per day 

Keywords  : COPD, oxygen saturation, deep breathing exercise 
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