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INTISARI

PENGARUH PENGGUNAAN VENTOLIN NEBULIZER TERHADAP
RESPIRATORY RATE DAN SATURASI OKSIGEN PADA PASIEN
ASMA DI BANGSAL DALAM RUMAH SAKIT UMUM
DAERAH BANYUDONO BOYOLALI

Mei Rici Eka Candra D.! Fitri Budi Astuti.” Anik Suwarni.’

Latar Belakang: Asma merupakan penyakit obstruksi saluran pernafasan akibat
penyempitan saluran nafas yang sifatnya reversible (penyempitan dapat hilang
dengan sendirinya) yang ditandai oleh episode obstruksi pernafasan di antara dua
interval asimtomatik. Namun ada kalanya sifat reversible ini berubah menjadi
kurang reversible (penyempitan baru hilang setelah mendapat pengobatan).
Penyumbatan saluran nafas yang menimbulkan manifestasi klinis asma adalah
akibat terjadinya bronkokonstriksi, pembengkakan mukosa bronkus dan
hypersekresi lendir karena hiperreaktivitas saluran pernafasan terhadap beberapa
stimulator.

Tujuan: Mengetahui pengaruh penggunaan ventolin nebulizer terhadap
respiratory rate dan saturasi oksigen pada pasien asma di Bangsal Dalam Rumah
Sakit Umum Daerah Banyudono Boyolali.

Metode: Jenis penelitian ini observasi analitik dengan rancangan quasi experiment.
Populasi berjumlah 18 responden dan diambil dengan teknik accidental sampling.
Adapun,teknik analisis data yang digunakan dengan analisis regresi linear berganda,
uji t, dan wji F.

Hasil : (1) Respiratory rate antara sebelum diberi ventolin nebulizer semuanya
tidak normal dan respiratory rate antara sesudah diberi ventolin nebulizer yang
normal sebanyak 10 orang (55,6%) dan yang tidak normal sebanyak 8 orang
(44,4%); (2) Saturasi oksigen antara sebelum diberi ventolin nebulizer yang
mempunyai saturasi oksigen normal sebanyak 2 orang (11,1%) dan yang tidak
normal sebanyak 16 orang (88,9%). Adapun saturasi oksigen sesudah diberi
ventolin nebulizer yang normal sebanyak 8 orang (44,4%) dan yang tidak normal
sebanyak 10 orang (55,6%); (3) Terdapat pengaruh penggunaan ventolin nebulizer
terhadap respirasi rate pada pasien asma (p = 0,030); (4) Terdapat pengaruh
penggunaan venfolin nebulizer terhadap saturasi oksigen pada pasien asma (p =
0,023).

Simpulan: Terdapat pengaruh penggunaan ventolin nebulizer terhadap respiratory
rate dan saturasi oksigen pada pasien asma di Bangsal Dalam Rumah Sakit
Umum Daerah Banyudono Boyolali..

Kata Kunci : Ventolin nebulizer, respiratory rate, saturasi oksigen, asma
e
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% Dosen Program Studi Ilmu keperawatan Universitas Sahid Surakarta.
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ABSTRACT

THE EFFECT OF VENTOLIN NEBULIZER USE TOWARD RESPIRATORY
RATE AND OXYGEN SATURATION IN ASTHMA PATIENTS AT WARD IN
GENERAL HOSPITAL BANYUDONO BOYOLALI

Mei Rici Eka Candra D' Fitri Budi Astuti.> Anik Suwarni.?

Background: Asthma is a disease of breath stream obstruction because of
constriction of breath stream that is reversible (narrowing may disappear by it
self. It is characterized by episodes of respiratory obstruction between the two
asymptomatic intervals. However, the reversible sometimes change to becomes
less reversible (new narrowing will be missing after receiving treatment). The
obstruction of breath stream causes the clinical manifestation of asthma is due to
bronchoconstriction, of bronchial mucosal inflammation and mucus hypersekresi
since hyperactivity of breath stream toward several stimulators.

Objective: To know the effect of ventolin nebulizer use toward respiratory rate
and oxygen saturation in asthma patients at ward in general hospital Banyudono
Boyolali

Methods: This study belongs to observational analytic with quasi experiment
design. The number of population is 18 respondents and taken by using accidental
sampling. Meanwhile, Data analysis techniques used multiple linear regression
analysis, t test, and F test

Results: (1) Respiratory rate before given ventolin nebulizer is not all normal and
respiratory rate afier given Ventolin nebulizer shows that there is 10 people
(35.6%) categorized as normal and 8 people (44.4%) is not normal ; (2) oxygen
saturation before given ventolin nebulizer indicates that 2 people (11.1%) have
normal oxygen saturation and 16 people (88.9%) is classified as abnormal.
Meanwhile, oxygen saturation afier given Ventolin nebulizer represent by 8
people (44.4%) as normal and 10 people (55.6%) as abnormal; (3) There is an
effect of ventolin nebulizer use toward respiration rate in patients with asthma (p
= 0.030); (4) There is also an effect of ventolin nebulizer use toward oxygen
saturation in patients with asthma (p = 0.023).

Conclusion: There the effect of ventolin nebulizer use toward respiratory rate and
oxygen saturation in asthma patients at ward in general hospital Banyudono
Boyolali

Keywords: Ventolin nebulizer, respiratory rate, oxygen saturation, asthma
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