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IMPLEMENTASI TERAPI DIAPHRAGMATIC BREATHING EXERCISE
PADA AN.Z DAN AN.M DENGAN GANGGUAN POLA NAPAS TIDAK
EFEKTIF AKIBAT BRONKOPNEUMONIA DI RUANG ANAK ADE
IRMA SURYANI RSUD ARJAWINANGUN

Rini*, Zaitun®, Ayu Yuliani S®
Jurusan Keperawatan Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya Kampus Cirebon

ABSTRAK

Latar Belakang: Bronkopneumonia merupakan salah satu infeksi saluran
pernapasan akut yang sering terjadi pada anak usia sekolah, ditandai dengan
gejala seperti sesak napas, demam, batuk berdahak, serta peningkatan frekuensi
napas. Penanganan bronkopneumonia dapat dilakukan dengan pemberian
farmakologi dan terapi non-farmakologi. Salah satu terapi non-farmakologi yang
dapat membantu mengatasi gangguan pola napas tidak efektif adalah
diaphragmatic breathing exercise. Tujuan: Tujuan dilakukannya penelitian ini
adalah untuk mengetahui gambaran implementasi terapi diaphragmatic breathing
exercise pada anak usia sekolah dengan masalah keperawatan gangguan pola
napas tidak efektif akibat bronkopneumonia. Metoda: Desain penelitian yang
digunakan adalah deskriptif kualitatif yang man untuk mengetahui perbandingan
antara dua subjek yang diberikan terapi diaphragmatic breathing exercise. Subjek
penelitian adalah dua anak usia sekolah dengan diagnosa medis
bronkopneumonia. Hasil: Hasil studi kasus ini menunjukkan bahwa pada subjek
1, masalah pola napas tidak efektif teratasi pada hari kelima, sedangkan pada
subjek 2, perbaikan terjadi lebih cepat yaitu pada hari keempat setelah dilakukan
tindakan terapi diaphragmatic breathing exercise. Keberhasilan implementasi
terapi ini juga dipengaruhi oleh tingkat kooperatif anak, dukungan keluarga, serta
kondisi psikologis anak. Kesimpulan: Kesimpulan yang diperoleh dari penelitian
ini adalah terapi efektif digunakan untuk mengatasi gangguan pola napas tidak
efektif pada anak. Saran: Penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi
bagi bidang keperawatan dalam menerapkan terapi diaphragmatic breathing
exercise sebagai intervensi non-farmakologis untuk mendukung pemulihan pasien
anak.

Kata kunci: Implementasi, Diaphragmatic Breathing Exercise, Anak Usia
sekolah, Bronkopneumonia
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IMPLEMENTATION OF DIAPHRAGMATIC BREATHING EXERCISE
THERAPY ON AN.Z AND AN.M WITH INEFFECTIVE BREATHING
PATTERNS DUE TO BRONCHOPNEUMONIA IN THE PEDIATRIC WARD
OF ADE IRMA SURYANI HOSPITAL, RSUD ARJAWINANGUN

Rinit, Zaitun?, Ayu Yuliani S8
Departement of Nursing, Helath Polytechnic of Tasikmalaya, Cirebon Region
ABSTRACT

Background: Bronchopneumonia is one of the acute respiratory tract infections
that frequently occurs in school-aged children, characterized by symptoms such
as shortness of breath, fever, productive cough, and increased respiratory rate.
Management of bronchopneumonia can be carried out through pharmacological
and non-pharmacological therapy. One non-pharmacological therapy that can
help overcome ineffective breathing patterns is diaphragmatic breathing exercise.
Objective: This study aims to describe the implementation of diaphragmatic
breathing exercise therapy in school-aged children with ineffective breathing
pattern problems due to bronchopneumonia. Method: The research design used is
a descriptive qualitative design to determine the comparison between two subjects
who received diaphragmatic breathing exercise therapy. The research subjects
were two school-aged children with a medical diagnosis of bronchopneumonia.
Results: The results of this case study showed that in subject 1, the ineffective
breathing pattern was resolved on the fifth day, while in subject 2, improvement
occurred more rapidly, on the fourth day after the diaphragmatic breathing
exercise therapy was applied. The success of the therapy implementation was
influenced by the child’s level of cooperation, family support, and psychological
condition. Conclusion: The study concludes that diaphragmatic breathing
exercise therapy is effective in treating ineffective breathing patterns in children.
Suggestion: This research is expected to contribute to the field of nursing by
implementing  diaphragmatic breathing exercise therapy as a non-
pharmacological intervention to support the recovery of pediatric patients.

Keywords: Implementation, Diaphragmatic Breathing Exercise, School-Age
Children, Bronchopneumonia
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