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ABSTRAK 

 

PENERAPAN POSISI SEMI FOWLER PADA PASIEN PENYAKIT PARU 

OBSTRUKTIF KRONIS DENGAN MASALAH KEPERAWATAN  

POLA NAPAS TIDAK EFEKTIF 

Di Ruang Asoka RSUD Dr. Harjono Ponorogo 

Oleh : Vanesha Awaliya Muslimah 

Penyakit paru obstruksi kronis (PPOK) merupakan penyakit paru kronis 

yang berlangsung lama dan ditandai dengan penurunan aliran udara di saluran 

pernapasan. Penurunan oksigen di arteri dapat menyebabkan sesak napas. Dampak 

kekurangan oksigen pada pasien PPOK dapat menimbulkan masalah keperawatan 

pola nafas tidak efektif karena inspirasi dan ekspirasi paru-paru tidak adekuat. Studi 

kasus ini bertujuan untuk melakukan asuhan keperawatan pada klien PPOK dengan 

masalah keperawatan pola nafas tidak efektif. 

Metode yang digunakan adalah metode deskriptif dengan pendekatan proses 

keperawatan pada klien PPOK dengan masalah keperawatan pola nafas tidak efektif 

dengan melakukan asuhan keperawatan yang meliputi pengkajian, perumusan 

diagnosis, intervensi, implementasi serta evaluasi keperawatan. Proses asuhan 

keperawatan dilakukan selama 7 hari dari tanggal 21 Mei hingga 27 Mei 2024. 

Intervensi yang diberikan berupa penerapan posisi semi fowler untuk mengurangi 

sesak pada klien PPOK. Penerapan posisi semi fowler berlangsung selama 6 hari 

dan dilakukan 1 hari satu kali. Dari adanya proses keperawatan tersebut diperoleh 

hasil bahwa setelah dilakukan pemberian posisi semi fowler selama 6 hari sesak 

yang dirasakan oleh klien PPOK berangsur menurun, hal tersebut dapat dilihat dari 

data subjektif seperti klien mengatakan sudah tidak sesak baik dalam kondisi duduk 

atau berbaring. Asuhan keperawatan pada klien PPOK dengan masalah 

keperawatan pola nafas tidak efektif diharapkan dapat menjadi gambaran bagi 

penderita PPOK khususnya dengan pola nafas tidak efektif agar dapat menerapkan 

posisi semi fowler secara mandiri ketika sesak napas timbul. 

 

Kata Kunci : Penyakit paru obstruksi kronis (PPOK), sesak napas, posisi semi 

fowler. 
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ABSTRACT 

APPLICATION OF THE SEMI FOWLER POSITION IN PATIENTS 

WITH CHRONIC OBSTRUCTIVE PULMONARY DISEASE WITH 

NURSING PROBLEMS INEFECTIVE BREATHING PATTERN 

In the Asoka Room at Dr. RSUD. Harjono Ponorogo 

By: Vanesha Awaliya Muslimah 

Chronic obstructive pulmonary disease (COPD) is a chronic lung disease 

that lasts for a long time and is characterized by a decrease in air flow in the 

respiratory tract. Reduced oxygen in the arteries can cause shortness of breath. 

Oxygen deficiency in COPD patients can cause ineffective breathing problems due 

to inadequate breathing and exhalation of the lungs. This case study is aimed at 

performing nursing orphanage on COPD clients with ineffective breathing pattern 

nurse problems. 

The method used is a descriptive method of approaching nursing processes 

in COPD clients with ineffective breathing pattern nurseship problems by 

performing nurse care that includes examination, formulation of diagnosis, 

intervention, implementation, and evaluation of nursery. The nursing process lasted 

seven days from May 21st to May 27th, 2024. The intervention is the application of 

a semi-fowler position to reduce the discomfort of the COPD client. The application 

of semifowler positions lasts for 6 days and is carried out 1 day once. From the 

presence of the nursing process obtained the result that after giving the semi-fowler 

position for 6 days the sickness felt by the client COPD gradually decreases; it can 

be seen from the subjective data, such as the client saying it was not sick either in 

sitting or lying condition. Nursing care for COPD clients with ineffective breathing 

pattern nursing problems is expected to be a picture for COPD patients, especially 

with inefective breath patterns, to be able to apply semi-fowler positions 

independently when shortness of breath occurs. 

 

Keywords: chronic obstructive pulmonary disease (COPD), shortness of breath, 

semi-fowler position. 
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