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Abstrak

Congestive heart failure (CHF) atau gagal jantung adalah suatu keadaan fungsional dimana jantung tidak
adekuat dalam memompa darah ke seluruh tubuh. Masalah yang sering terjadi pada pasien : Congestive
heart failure adalah nyeri dada dan sesak nafas, sehingga diperlukan penatalaksanaa non-farmakologis
yang salah satunya adalah Alternate Nostril Breathing Exercise (ANBE). Mengetahui hasil penerapan
terapi ANBE terhadap respiration rate pada pasien CHF yang mengalami sesak nafas. Penerapan
dilakukan dengan metode deskriptif studi kasus kepada 2 responden dengan diagnosa CHF yang
mengalami gangguan pada respiration rate (RR) selama 7 hari berturut-turut dengan frekuensi 2 kali
dalam sehari selama 10-15 menit. Berdasarkan hasil penerapan yang sudah dilakukan, terdapat
penurunan respiration rate pada pasien; Congestive heart failure sebelum dan sesudah dilakukan terapi
ANBE. Terapi ANBE dapat dijadikan sebagai salah satu teknik non-farmakologis atau intervensi mandiri
pada pasien; Congestive heart failure yang mengalami sesak nafas.

Kata Kkunci : Congestive Heart Failure (CHF), Alternate Nostril Breathing Exercise (ANBE),
Respiration Rate

Abstract

Congestive heart failure (CHF) or heart failure is a functional condition in which the heart is inadequate in
pumping blood throughout the body. Problems that often occur in Congestive heart failure patients are
chest pain and shortness of breath, so that non-pharmacological management is needed, one of which is
Alternate Nostril Breathing Exercise (ANBE). Betermine the results of the application of Anbe therapy on
the respiration rate in Congestive heart failure patients who experience shortness of breath. Application is
done by descriptive method of case study to 2 respondents with a diagnosis of Congestive heart failure who
experience disturbances in the respiration rate (RR) for 7 consecutive days with a frequency of 2 times a
day for 10-15 minutes. Based on the results of the application that has been done, there is a decrease in
respiration rate in Congestive heart failure patients before and after Anbe therapy. Conclusion: ANBE
therapy can be used as a non-pharmacological technique or self-intervention in CHF patients who
experience shortness of breath.

Keywords: Congestive Heart Failure (CHF), Alternate Nostril Breathing Exercise (ANBE),
Respiration Rate

PENDAHULUAN

Penyakit kardiovaskular masih menjadi ancaman di dunia. Data dari Global Burden of
Cardiovaskular Disease terdapat sekitar 19,1 juta kematian yang berkaitan dengan
kejadian penyakit kardiovaskular pada tahun 2020 secara global (Savarese et al,
2022). Hal ini meningkat dari tahun sebelumnya yang mencatat kematian akibat
penyakit kardiovaskular sebanyak 18,6 juta orang. Masalah kesehatan dengan
gangguan sistem cardiovaskuler termasuk didalamnya Congestive Heart Failure (CHF)
masih menduduki peringkat yang tinggi, menurut data WHO dilaporkan bahwa sekitar
3000 penduduk Amerika menderita CHF. Menurut American Heart Association/ AHA
(2021), angka kematian ini diduga akan terus meningkat hingga tahun 2030.

Salah satu penyakit kardiovaskuler yang sering dijumpai adalah Congestive Heart
Failure (CHF). Data dari Global Health Data Exchange (GHDx) tahun 2020, jumlah angka
kasus gagal jantung di dunia mencapai 64,34 juta kasus dengan 9,91 juta kematian
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serta diperkirakan sebesar 346,17 miliar US Dollar dikeluarkan untuk biaya perawatan
pasien (Lippi & Gomar, 2020).

Fenomena Penyakit gagal jantung disebabkan oleh beberapa kondisi yang jarang
diketahui oleh masyarakat sekitar. Beberapa yang sering menyebabkan gagal jantung
adalah ditinjau lifestyle atau gaya hidup dari masyarakat seperti kurangnya olahraga,
perokok aktif, stress yang tinggi, konsumsi makanan fastfood atau junk food yang
terlalu sering tanpa diimbangi dengan makanan-makanan dengan gizi yang seimbang.
Oleh karena itu, dari hal diatas dapat mengakibatkan dampak jika terjadi gagal jantung
atau CHF tidak segera ditangani atau terkontrol, diantaranya fungsi jantung akan
semakin memburuk, pompa jantung semakin berkurang dengan gejala dan tanda
seperti pembengkakan ekstremitas atau organ serta keluhan sesak nafas, bahkan
dapat menyebabkan kematian.

Masalah yang sering terjadi pada pasien CHF adalah nyeri dada dan sesak nafas. Nyeri
dada pada pasien CHF seringkali disebabkan karena penurunan suplai oksigen ke
miokardium yang menyebabkan kematian sel jantung, sedangkan sesak nafas yang
dialami pasien CHF disebabkan oleh kelainan struktur dan fungsi jantung yang
mengakibatkan kerusakan fungsi ventrikel untuk memenuhi kebutuhan nutrisi dan
oksigen ke jaringan tubuh (Sulastini et.al, 2018).

Latihan pernapasan (breathing exercise) dapat menjadi alternatif yang dapat dilakukan
untuk mengatasi ketidakstabilan hemodinamik. Salah satu latihan pernapasan yang
dapat dilakukan adalah alternate nostril breathing exercise (Khatib et al, 2017).
Alternate nostril breathing exercise ini lebih mudah dipelajari, hemat biaya dan tidak
memerlukan peralatan atau investasi waktu yang besar (Ghiya, 2017).

Terapi ini bersifat terapeutik dan mempengaruhi sistem peredaran darah dan
pernapasan, serta membantu menormalkan dan menyeimbangkan denyut nadi
(Simandalahi et al,, 2019). Alternate nostril breathing exercise memiliki banyak manfaat
terhadap komponen fisiologi, behavioural, dan psikologikal. Penerapan penggunaan
latihan pernafasan alternate nostril breathing exercise terhadap pasien dengan gagal
jantung menunjukkan manfaat latihan ini sebagai supplementary therapy yang diikuti
dengan terapi medis. Latihan pernafasan ini terbukti mampu menstabilkan gejala gagal
jantung, meningkatkan toleransi aktifitas, ketahanan sistem kardiovaskular, fungsi
jantung, fungsi autonom, kualitas hidup serta distres miokardial (Khatib et al.,, 2017).
Berdasarkan uraian diatas terlihat bahwa belum pernah dilakukannya terapi ANBE
kepada pasien CHF yang mengalami sesak nafas, sehingga penulis tertarik mengambil
topik tersebut dikarenakan masih banyak peluang yang penulis lakukan untuk
menerapakan terapi ANBE kepada pasien CHF dengan berfokus pada frekuensi nafas
atau respiration rate (RR) di ruang ICCU RSUD dr. Soehadi Prijonegoro Sragen.

METODE PENELITIAN

Metode yang digunakan dalam penerapan ini adalah dekriptif studi kasus, yaitu
menggambarkan bagaimana penerapan terapi Alternate nostril breathing exercise
(ANBE) pada pasien Congestive heart failure (CHF) dengan memantau frekuensi
pernafasan atau respiratory rate nya. Penerapan dilakukan selama 7 hari berturut-
turut dengan frekuensi 2 kali selama 1 hari. Jumlah responden dalam penerapan ini
adalah 2 responden dengan kriteria inklusi; Pasien yang bersedia dilakukan
penerapan, Pasien dengan usia 18-70 tahun, Pasien dengan diagnose medis CHF NYHA
kelas III - IV, Pasien yang tidak mengalami penurunan kesadaran. Kriteria eksklusi;
Pasien yang menggunakan oksigen non-rebreathing mask atau ventilator, Pasien yang
terdapat polip hidung, Pasien yang terpasang selang nasogastric tube (NGT).
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HASIL PENELITIAN
Tabel 1. Hasil respiration rate pada Tn. D dan Tn. P sebelum dilakukan terapi ANBE

Nama Tn.D Tn.P
Intervensi I 11 I 11
RR Sblm Sblm Sblm Sblm

Hari ke-

1 25 20 33 30
2 24 19 28 26
3 28 20 21 17
4 26 22 23 21
5 25 20 25 21
6 22 21 24 24
7 20 19 20 21
Mean 24 20 24 22

Berdasarkan Tabel 1. didapatkan hasil rata-rata respiration rate (RR) sebelum
dilakukan terapi ANBE pada Tn. D di intervensi ke-I adalah 24x/m dan intervensi ke-II
adalah 20x/m. Sedangkan rata-rata respiration rate (RR) pada Tn. P di intervensi ke-I
adalah 24x/m dan intervensi ke-II adalah 22x/m, dimana rentang normal RR yaitu 16-

24x/m.
Tabel 2. Hasil respiration rate pada Tn. D dan Tn. P sesudah dilakukan terapi ANBE

Nama Tn.D Tn.P

Intervensi I 11 1 11
RR Ssdh Ssdh Ssdh Ssdh
Hari ke-

1 21 17 27 23
2 17 16 17 22
3 21 18 19 15
4 22 19 20 16
5 22 15 22 16
6 20 17 19 22
7 17 18 19 19
Mean 20 17 20 19

Berdasarkan Tabel 2. didapatkan hasil rata-rata respiration rate (RR) sesudah
dilakukan terapi ANBE pada Tn. D di intervensi ke-I adalah 20x/m dan intervensi ke-II
adalah 17x/m. Sedangkan rata-rata respiration rate (RR) pada Tn. P di intervensi ke-I
adalah 20x/m dan intervensi ke-II adalah 19x/m.

Tabel 3. Hasil perbandingan respiratory rate pada Tn. D dan Tn. P sebelum dan sesudah

dilakukan terapi ANBE

Nama Tn.D Tn. P
Inter I 11 I 11
RR Sbl Sdh Sbl Sdh Sbl Sdh Sbl Sdh
Hari ke-
1 25 21 20 17 33 27 25 23
2 20 17 17 14 20 17 26 22
3 28 16 20 17 21 19 17 15
4 21 19 22 21 20 16 21 16
5 23 19 18 15 25 24 18 16
6 22 18 17 17 17 13 24 22
7 20 17 19 16 20 17 21 19
Mean 22 18 19 16 22 19 21 19

Penurunan 4 3 2 2
Perbandingan 3,5 2
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Berdasarkan Tabel 3. didapatkan hasil bahwa terapi ANBE yang dilakukan kepada 2
responden yaitu Tn. D dan Tn. P selama 7 hari berturut-turut selama 10-15 menit
terdapat adanya penurunan respiration rate (RR) pada kedua responden, penurunan
dapat terlihat baik di intervensi ke-I maupun intervensi ke-II dan dari penurunan RR
yang dialami oleh kedua responden didapatkan perbandingan yaitu 3,5:2.

DISKUSI
Hasil respiration rate (RR) pada kedua responden sebelum dilakukan terapi
ANBE

Dilihat dari hasil penerapan, bahwa RR pasien lebih tinggi saat sebelum dilakukan
intervensi ke-1 atau saat di pagi hari. Hal ini dapat dikarenakan pada saat akan
melakukan intervensi ke-I pasien terlihat banyak melakukan aktivitas seperti personal
hygiene atau sibin. Pada saat dilakukan sibin pasien akan dibantu untuk duduk
kemudian dilakukan alih baring untuk mendapatkan perawatan personal hygiene yang
maksimal dan seluruh bagian tubuh dapat dijangkau untuk dibersihkan. Hal ini juga
dapat mempengaruhi RR pasien ditinjau dari aspek tingkat aktivitas atau pergerakan.
Sedangkan pada saat intervensi ke-II atau pada siang hari, dimana pada saat itu pasien
lebih banyak waktu untuk beristirahat sehingga tidak terlalu berpengaruh pada
peningkatan RR.

Aulia (2022) mengatakan bahwa kondisi fisik atau performa atlet akan meningkat
sebagai respon dari aktivitas fisik yang berulang dan teratur, hal ini disebabkan karena
sistem kardiovaskuler dan respirasi menjadi lebih efisien dalam mentranspor O2 dan
COZ2. Setelah melakukan aktivitas fisik, vital capacity (VC) akan sedikit meningkat dan
residual volume akan sedikit menurun, sedangkan saat melakukan aktivitas fisik yang
berat, volume akan meningkat. Selain dari aktivitas fisik yang mempengaruhi
respiration rate (RR) kondisi kesehatan pada kedua responden terutama di sistem
kardiovaskuler memiliki korelasi yang bermakna dengan nulai parameter fungsi paru.

Hasil respiration rate (RR) pada kedua responden sesudah dilakukan terapi
ANBE

Dilihat dari kedua responden mengalami penurunan RR setelah dilakukan terapi
ANBE. Dimana terapi ANBE disini adalah salah satu terapi dengan menggunakan
teknik yang sangat mudah dan dapat menjadi intervensi mandiri yang dapat dilakukan
oleh kedua responden pada saat mengalami sesak nafas. Kalaivani (2019) menyatakan
dalam penelitiannya bahwa pemberian intervensi alternate nostril breathing exercise
terbukti mampu menurunkan frekuensi nadi, tekanan darah baik sistolik maupun
diastolik dan rate pressure product pada pasien dengan hipertensi.

Alternate nostril breathing exercise juga dipercaya dapat mengurangi frekuensi
pernapasan dan meningkatkan saturasi oksigen sehingga mengatasi kondisi dispnea.
Stimulasi peregangan pulmonal dari inflasi paru menyebabkan otot polos laring dan
trakeobronkial secara refleks menjadi rileks. Suranata et al (2019) juga menambahkan
bahwa pernapasan melalui nostril kiri berhubungan langsung dengan hemisfer
serebral kanan yang merangsang kerja saraf parasimpatik menjadi meningkat,
sehingga tubuh akan mengalami relaksasi.

Perbandingan respiration rate (RR) pada kedua responden sebelum dan
sesudah dilakukan terapi ANBE
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Permasalahan utama yang ditemukan pada kedua responden adalah sesak nafas.
Dalam beberapa waktu pasien mengatakan sesak nafas, akan tetapi jika dilihat dari
respiration rate (RR) nya kedua pasien memiliki rentang RR yang normal. Hal ini
disebabkan pasien menggunakan bantuan oksigenasi nasal kanul 3-5lpm dan saturasi
oksigen pasien diatas 95%.

Penurunan respiration rate (RR) pada kedua responden terjadi setelah dilakukan
penerapan terapi ANBE oleh penulis. Akan tetapi, penurunan lebih banyak terjadi pada
responden 1 yaitu Tn. D. Menurut penulis, hal ini terjadi karena dilihat dari segi usia
responden. Terlihat usia Tn.D lebih muda dibandingkan dengan Tn.P. Hal ini dijelaskan
oleh (Aulia, 2022) terkait dengan faktor-faktor yang mempengaruhi fungsi serta
kapasitas paru. Pertambahan usia akan mempengaruhi banyak aspek di dalam sistem
kardiovaskuler serta pernafasan. Dengan terjadinya penuaan, otot-otot respirasi akan
melemah dan dinding dada akan menajdi lebih rigid dikarenakan menurunnya
elastisitas dari kartilago kosta dan kosta. Jaringan di tarktus respiratorius seperti
sakus alveolaris juga akan menjadi kurang elastis dan menyebabkan penurunan
kapasitas fungsional paru.

Akan tetapi, dilihat dari kedua responden dan berdasarkan pengkajian yang dilakukan
penulis, responden 1 atau Tn.D sudah mengalami CHF sejak 1 tahun yang lalu dan
sudah pernah dirawat di Rumah Sakit dengan keluhan yang sama, sedangkan pada
responden 2 atau Tn.P baru terdiagnosa CHF saat masuk dan pertama kali di rawat di
rumah sakit. Menurut penulis, dari kedua responden yang paling sering mengalami
sesak nafas adalah responden 1 atau Tn.D. Penulis menyimpulkan hal ini dilihat dari
lifestyle atau gaya hidup dari responden, dimana Tn.D merupakan perokok aktif
sedangkan Tn.P mantan perokok aktif. Rokok mengandung lebih dari 4000 bahan
kimia yang dipaparkan melalui asapnya. Fungsi paru sebagai tempat pertukaran
antara udara di atmosfer dan paru juga menjadikan sebagai tempat pertukaran zat
yang terkadnung di dalam asap rokok tersebut.

KESIMPULAN

Rata-rata respiration rate (RR) sebelum dilakukan terapi ANBE pada Tn.D di intervensi
ke-I yaitu 24x/m dan intervensi ke-II 20x/, sedangkan pada Tn.P di intervensi ke-I
yaitu 24x/m dan intervensi ke-II yaitu 22x/m. Rata-rata respiration rate (RR) sesudah
dilakukan terapi ANBE pada Tn.D di intervensi ke-I yaitu 20x/m dan intervensi ke-II
17x/, sedangkan pada Tn.P di intervensi ke-I yaitu 20x/m dan intervensi ke-II yaitu
19x/m. Rata-rata perbandingan respiration rate (RR) sebelum dan sesudah dilakukan
terapi ANBE pada Tn.D dan Tn.P adalah 3:2. Perkembangan respiration rate (RR)
sebelum dan sesudah dilakukan terapi ANBE pada Tn.D mengalami penurunan RR
sebanyak 4x/m pada intervensi ke-I dan 3x/m pada intervensi ke-II, Sedangkan pada
Tn.P mengalami penurunan RR sebanyak 2x/m di intervnsi ke-I dan ke-II.

SARAN

Diharapkan bagi tenaga kesehatan dapat memberikan edukasi yang lebih maksimal
terkait dengan terapi ANBE pada pasien CHF yang mengalami sesak nafas dengan
tetap memperhatikan SOP/Kkiteria-kriteria yang sudah ditentukan. Sedangkan bagi
pasien diharapkan dengan terapi ANBE yang sudah diajarkan, pasien dapat
menerepkan sewaktu-waktu terapi tersebeut sebagai upaya pertolongan pertama saat
mengalami sesak nafas ringan dan untuk keluarga dapat mengingatkan keluarga
terkait dengan yang sudah di ajarkan.
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