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ABSTRAK
Latar belakang : Obesitas mengakibatkan gangguan mekanisme ventilasi-perfusi dan
gangguan pertukaran gas yang berakibat pada penurunan saturasi oksigen yang diikuti
peningkatan frekuensi pernapasan. Deep breathing tidak invasif, mudah dilakukan, dan
mampu meningkatkan compliance paru sehingga dapat memperbaiki pertukaran gas, sehingga
mampu memperbaiki saturasi oksigfdan frekuensi pernapasan penderita obesitas.
Tujuan penelitian : Mengetahui pengaruh deep breathing akut terhadap saturasi oksigen
EZh frekuensi pernapasan anak obesitas.
Metode penelitian : Penelitian ini merupakan penelitian pra-eksperimental dengan rancangan
one group pre test and post test. Subjek penelitian adalah sepuluh orang anak ob@jas usia 7-
12 tahun yang terdaftar sebagai siswa di Sekolah Dasar Negeri Tembalang yang dipilih
dengan teknik jgposive sampling. Subjek penelitian diberikan intervensi deep breathing
selama 15 menit. Saturasi oksigen dan frekuensi pernapasan subjek penelitian diukur sebelum
dan setelah melakukan deep breathing. )
Hasil penelitian : Uji hipotesis untuk perbedaan saturasi oksigen dan frekuensi pernapasan
diuji dengan uji Friedman. Hasil uji hipotesis pada saturasi oksigen sebelum dan setelah
melakukan deep breathing didapatkan nilai significancy sebesar p=0,019 (p<0,05), artinya
terdapat perbedaan pada hasil pengukuran saturasi oksigen. Hasil uji hipotesis pada frekuensi
pernapasan sebelum dan setelah melakukan deep breathing didapatkan nilai significancy
sebesar p=0,209 (p>0.,05), artinya tidak terdapat perbedaan pada hasil pengukuran frekuensi
pernapasan.
Simpulan dan saran : Deep breathing akut berpengaruh terhadap saturasi oksigen namun
tidak berpengaruh terhadap frekuensi pernapasan. Deep breathing dapat dijadikan latihan
untuk mempertahankan fungsi sistem pernapasan tetap baik pada anak obesitas.
Kata kunci : Deep breathing. obesitas, saturasi oksigen, frekuensi pernapasan.

ABSTRACT

EFFECTS OF ACUTE DEEP BREATHING EXERCISE TO OXYGEN
SATURATION AND RESPIRATORY FREQUENCY OBESE CHILDREN AGED 7-12
Background of Study: Obesity results in the disruption of ventilation-perfusion mechanism
and gas exchange. This diruption generates decreased oxygen saturation followed by
increased respiratory frequency. Deep breathing exercise is not invasive, easy to do, and able
to improve lung compliance in order to restore gas exchange, thus improving oxygen
EZluration and respiratory rate of obese people.

Aim of Study : To fathom the effect of acute deep breathing on oxygen saturation and
respiratory frequency of obese children.
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Method of Study : %is research is pre-experimental research with one group pre-test and
post -test design. The subjects were ten obese children aged 7-12 who study at Tembalang
State Elementary School selected by purposive sampling technique. Subjects were given deep
(Erathing exercise treatment for 15 minutes. The oxygen saturation and respiratory frequency
of the subjects were measured before and after performing deep breathing exercises.
Result of Study : Hypothesis test for the difference of oxygen saturation and respiratory
frequency was tested by Friedman test. Hypothesis test result on oxygen saturation before an)
after performing deep breathing exercise resulted in significancy value equal to p = 0,019 (p
<0,05), which means that there is a difference in oxygen saturation measurement result.
Hypothesis test result on respiratory frequency before and aff} performing deep breathing
exercise resulted in significancy value equal to p = 0,209 (p> 0,05), meaning there is no
difference in the result of breathing frequency measurement.
Conclusion and suggestion : Acute deep breathing exercise affects oxygen saturation but it
does not affect the frequency of breathing. Deep breathing exercise can be applied as an
exercise to ensure that the function of respiratory system remains good in obese children.
Key words : Deep breathing, obesity, oxygen saturation, breathing frequency

PENDAHULUAN el hemoglobin darah mengangkut oksigen.
47

Obesitas  merupakan  masalah Penimbunan jaringan adiposa yang

kesehatan dunia yang semgkin sering berlebihan di sekitar dinding dada dan

ditemukan di berbagai negara. Berdasarkan
data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas)
2013, prevalensi obesitas pada anak umur
lima sampai dua belas tahun di seluruh
Indonesia sudah mendekati perkiraan
angka prevalensi obesitas dunia di tahun
2020 yaitu sebesar 8.8%. Obesitas
mempengaruhi seluruh sistim organ dalam
tubuh, termasuk sistim  pernapasan.
Obesitas mengakibatkan perubahan pada
sistim pernapasan baik saat istirahat
maupun saat melakukan aktivitas fisik, di
antaranya perubahan pada saturasi oksigen
dan polaernapasan.l'ﬁ

Saturasi oksigen adalah rasio
jumlah oksigen aktual yang terikat oleh

hemoglobin terhadap kemampuan total

abdomen pada  penderita  obesitas

menyebabkan perubahan mekanika
pernapasan yang dapat mengakibatkan
gangguan mekanisme ventilasi-perfusi dan
gangguan pertukaran O; dan CO: yang
berakibat pada penurunan PO,. Penurunan
PO, akan menyebabkan penurunan jumlah

oksigen yang terikat pada setiap gugus

heme  pada molekul ~ hemoglobin
(‘f'/os;atu1%i).7’10
Frekuensi  pernapasan  adalah

intensitas memasukkan atau mengeluarkan
udara per menit, dari dalam ke luar tubuh
atau dari luar ke dalam tubuh. Perubahan
saturasi

terhadap oksigen akan

menstimulasi kemoreseptor  perifer.

Kemoreseptor perifer akan meneruskan
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impuls ke pusat kontrol pernapasan untuk
meningkatkan atau menurunkan frekuensi
pernapasan sebagai respon terhadap
perubahan saturasi oksigen.’

Berdasarkan hasil penelitian Saulo
dkk, terdapat penurunan saturasi oksigen
perifer seiring peningkatan indeks massa
tubuh. Sebuah review mengenai pengaruh
obesitas  terhadap sistim  pernapasan
menyebutkan bahwa frekuensi pernapasan
orang obesitas lebih tinggi dibandingkan
orang normal. Terdapat  beberapa
ﬁnelitian lain yang mendukung bahwa
terdapat perbedaan saturasi oksigen dan
frekuensi pernapasan antara obesitas dan
non obesitas. Sﬁlingga perlu dilakukan
peningkatan  saturasi  oksigen  dan
perbaikan frekuensi pernapasan pada anak
obesitas  untuk mempertahankan
pemenuhan kebutuhan oksigen jaringan
tubuh ’''

Latihan deep breathing merupakan
tindakan yang disadari untuk mengatur
pernapasan secara dalam dan lambat.
Berdasarkan penelitian yang dilakukan
oleh Billo dkk terdapat peningkatan
saturasi oksigen perifer secara akut setelah
sekali melakukan latihan deep breathing
selama lima belas menit. Lalu pada
penelitian yang dilakukan oleh Shravya
dkk diperoleh hasil adanya peningkatan

fungsi paru secara akut setelah sekali

1213

melakukan latihan deep breathing selama
sepuluiwenit.ls'”

Berdasarkan uraian di atas, peneliti
terdorong untuk melakukan penelitian
tentang deep breathing akut untuk
mengetaui manfaatnya atau pengaruhnya
terhadap saturasi oksigen dan frekuensi
pernapasan anak obesitas.

METODE

Penelitian ini merupakan pencligl
pra eksperimental dengan rancangan one
group pre test and post test. Penelitian ini
dilaksanakan di Sekolah Dasar (SD)
Negeri Tembalang Semarang pada bulan
April 2017. Kriteria inklusi penelitian ini
adalah subjek penelitian berusia 7-12 tahun
dengan indeks massa tubuh lebih dari Pos
berdasarkan grafik IMT CDC 2000.
Kriteria eksklusi penelitian ini adalah
subjek penelitian memiliki riwayat OSAS,
penyakit asthma bronkial, hipertrofi tonsil,
hipertrofi adenoid, sedang mengalami
demam atau suhu tubuh di atas 370C, dan
tidak mampu memahami instruksi yang
diberikan  selama  mengikuti  proses
peneliti@

Cara pemilihan sampel adalah
purposive sampling berdasarkan kriteria
yang telah ditetapkan oleh peneliti.
Penelitian ini melibatkan sepuluh siswa

yang dimintakan ijin dari orang tua siswa
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tersebut dengan menandatangani informed
consent dan mengisi lembar data identitas
subjek penelitian. Subjek penelitan

diistirahatkan dengan posisi duduk selama

sampel penelitian adalah sepuluh orang.
akteristik Subjek Penelitian
Tabel 1. Karakteristik jenis kelamin subjek

lima belas menit sebelum melakukan

latihan  deep  breathing dan  tidak

diperbolehkan mengkonsumsi makanan
selama dua jam  sebelum melakukan
latihan deep breathing. Subjek penelitian

kemudian diberikan perlakuan  deep

penelitian
Persentase
Karakteristik Jumlah
(%)
Jemis  Laki laki 7 70,00
kelamin Perempuan 3 30,00
Total 10 100

breathing selama lima belas menit.
Saturasi oksigen dan frekuensi pernapasan
subjek penelitian diukur sebanyak lima kali
yaitu sebelum melakukan deep breathing,
seketika  setelah  melakukan  deep
breathing, dan pada fase pemulihan (lima
menit pertama, kedua, ketiga setelah
melakukan deep breathing).

Variabel bebas dalam penelitian ini
adalah deep breathing . Variabel terikat
pada penelitian ini adalah saturasi oksigen
dan frewnsi pernapasan.

Uji normalitas data dilakukan
ﬁngan menggunakan uji Saphiro- Wilk.
Perbedaan saturasi oksigen dan frekuensi
pernapasan menunjukan distribusi tidak
normal dengan uji Saphiro- Wilk, sehingga

selanjutnya dilakukan uji Friedman.
HASIL

Pengambilan  data  penelitian

dilakukan bulan April 2017. Jumlah

1214

Dari data diatas, dapat diketahui
bahwa da&' sepuluh  orang subjek
penelitian, subjek penelitian yang berjenis
kelamin laki laki sebanyak tujuh orang,
sedangkan  yang  berjenis  kelamin
perempuan sebanyak tiga orang.

Tabel 2. Karakteristik umur, tinggi badan,

berat badan, dan indeks massa tubuh subjek

penelitian
Karakteristik Rerata + SB
Umur (tahun) 10,10 £ 0,99
Berat badan (kg) 5321+ 8,75
Tinggi badan (m) 141 £0,05

Indeks massa tubuh

. 2661 +2.76
(kg/m”)

SB = simpang baku

Dari data diatas, dapat diketahui
bahwa umur subjek penelitian memiliki
nilai rerata 10 tahun dengan simpang baku
0.99. Berat badan subjek penelitian

memiliki nilai rerata 5321 kg dengan
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simpang baku 8,75. Tinggi badan subjek
penelitian memiliki nilai rerata 141 m
dengan simpang baku 0,05. Indeks massa
tubuh  subjek penelitian memiliki nilai
rerata 26 61 kg/m* dengan simpang baku
2,76.

Hasil Pengukuran Saturasi Oksigen

Tabel 3. Hasil pengukuran saturasi oksigen

sebelum dan setelah perlakuan

Median
Saturasi
(minimum — p*
oksigen (%)
maksimum)
Pre (n=10) 98,00 (95-99) 0019

Post-1 (n=10) 99,00 (97 —99)

Post-2 (n=10) 98,50 (97 - 99)
Post-3 (n=10) 9800 (97 —99)

Post-4 (n=10) 98,00 (95 - 99)

*Uji Friedman.

Nilai p pada post hobWilcoxon . pre vs
post-1 = 0,024 ; pre vs post-2 = 0046,
pre vs post-3 =0084 ; pre vs post-4 =
0,458 ; post-1 vs post-2 =0,564 ; post-1
post-3 =0 ,180 ; post-1 vs post-4 = 0,020 ;
post-2 vs post-3= 0414 ; post-2 vs post-4
=0.058 ; post-3 vs post-4 =0,157.

Pre = sebelum  melakukan  deep
breathing

Post-1 = seketika setelah melakukan deep
breathing
Post-2 = lima menit pertama setelah

melakukan deep breathing

1215

Post-3 = lima menit kedua setelah

melakukan deep breathing

Post-4 = lima menit ketiga setelah

melakukan deep breathing
Friedman

Berdasarkan uji

didapatkan perbedaan pada hasil

pengukuran saturasi oksigen sebelum dan
setelah  melakukan

(p<0.05).

deep  breathing

Untuk  mengetahui  hasil

pengukuran  saturasi  oksigen

yang
menunjukkan perbedaan, maka dilakukan
analisis post hoc Wilcoxon.

Pada analisis post hoc Wilcoxon

p<0.05

saturasi oksigen sebelum

didapatkan nilai untuk

perbandingan
dengan seketika setelah melakukan deep
saturasi

breathing dan perbandingan

oksigen  sebelum  melakukan  deep

breathing dengan lima menit pertama fase
pemulihan.  Selisih antarpen gukuran
kurang dari 2%. Berdasarkan hal tersebut

dapat disimpulkan bahwa saturasi oksigen

sebelum melakukan deep  breathing
berbeda secara statistik namun tidak
berbeda secara klinis dengan saturasi

oksigen seketika setelah melakukan deep
breathing dan lima menit pertama fase

pemulihan.

JKD, Vol.7, No.2,Mei 2018 : 1211-1221
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Hasil Pengukuran Frekuensi
Pernapasan
Tabel 4. Hasil pengukuran frekuensi

pernapasan sebelum dan setelah perlakuan

Frekuensi Median
pernapasan (minimum — p*

(kali per menit) maksimum)

Pre (n=10) 2000 (18-26)  0.209
Post-1 (n=10) 21,00 (14 - 26)
Post-2 (n=10) 22,50 (18 —25)
Post-3 (n=10) 23.00 (18 -26)
Post-4 (n=10) 22,50 (19 —25)

*Uji Friedman.
Pre = sebelum melakukan deep
breathing
Post-1 = scketika setelah melakukan deep
breathing
Post-2 = lima menit pertama setelah
melakukan deep breathing
Post-3 = lima menit kedua setelah
melakukan deep breathing
Post-4 = lima menit ketiga setelah
melakukan deep breathing

Berdasarkan wuji Friedman tidak
didapatkan  perbedaan  pada  hasil
pengukuran frekuensi pernapasan (p>0,05).
schingga tidak dilakukan analisis lebih

lanjut dengan analisis post hoc Wilcoxon.

PEMBAHASAN
Pengaruh obesitas terhadap saturasi
oksigen
Pengukuran saturasi oksigen pada

penelitian ini dilakukan sebanyak lima kali
yaitu sebelum melakukan latihan deep
breathing, scketika setelah melakukan
latihan deep breathing dan pada fase
pemulihan ( lima menit pertama, kedua,
dan ketiga setelah melakukan latihan deep

athing). Pengukuran saturasi oksigen
dilakukan dengan menggunakan alat ukur
pulse oxymeter.
Hasil  penelitian  menunjukkan
rnakin tinggi indeks massa tubuh
semakin rendah saturasi oksigen subjek
penelitian éang diukur sebelum diberi
perlakuan. Hasil penelitian ini mendukung
penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh
Petrofsky dkk tahun 2015  yang
menyatakan bahwa terjadi penurunan
saturasi  oksigen  seiring dengan
peningkatan indeks massa tubuh.
Penelitian lain yang dilakukan Melo dkk
pada tahun 2010 mengenai pengaruh
peningkatan berat badan terhadap fungsi
paru  menyebutkan  bahwa  terjadi
penurunan fungsi paru yang ditandai
dengan pwrunan secara progresif saturasi
oksigen, forced vital capacity (FVC), dan
forced expiratory volume in one second

(FEV;) seiring dengan peningkatan berat

JKD, Vol.7, No.2,Mei 2018 : 1211-1221
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badan. Mekanisme penyebab penurunan
saturasi oksigen pada penderita obesitas di
antaranya adalah gangguan mekanika
pernapasan akibat penimbunan jaringan
adiposa yang berlebihan di sekitar dinding
dada abdomen

dan yvang kemudian

mengakibatkan  gangguan mekanisme
ventilasi-perfusi dan gangguan pertukaran
O, dan CO: sehingga terjadi penurunan
PO,. Penurunan PO, akan menyebabkan
penurunan jumlah oksigen yang terikat
pada setiap gugus heme pada molekul
hé:moglobingosaturasi).g’1l’13
Perbedaan saturasi oksigen sebelum dan
setelah melakukan latihan deep
breathing
Hasil

penelitian  menunjukkan

saturasi oksigen sebelum melakukan
latihan deep breathing berbeda secara
statistik namun tidak berbeda secara klinis
dengan saturasi oksigen seketika setelah
melakukan latihan deep breathing darﬁna
menit pertama fase pemulihan. Hasil

penelitian ini mendukung penelitian
sebelumnya yang dilakukan oleh Bilo pada
tahun 2012 yang menyatakan bahwa
melakukan  latihan  deep  breathing
menyebabkan peningkatan saturasi oksigen
yang bermakna secara statistik (p<,0.001),
namun setelah 5 menit pemulihan dengan
pola pernapasan spontan, saturasi oksigen

kembali menurun mendekati nilai awal.

1217

Latihan deep breathing memperbaiki
mekanisme ventilasi, perfusi paru, dan
kesesuaian ventilasi-perfusi. Kesesuaian
ventilasi dan perfusi sangat penting untuk
mencapai dan

karbon%oksida yang ideal.””'

pertukaran  oksigen

Penelitian lain yang dilakukan oleh

Shravya pada tahun 2013 menunjukkan

bahwa melakukan latihan deep breathing

selama sepuluh menit memiliki efek

langsung terhadap peningkatan secara

signifikan volume paru.

akan

Peningkatan

volume  paru menyebabkan

penurunan resistensi jalan napas sehingga

iran udara pernapasan akan meningkat.

Penelitian lain yang dilakukan oleh

Sivakumar pada tahun 2011 menyebutkan
bahwa latihan deep breathing selama 2-5

menit menyebabkan peningkatan

yang
signifikan pada fungsi faal paru sesaat
setelah dilakukan, salah satu di antaranya
adalah  peningkatan  volume  tidal.
Peningkatan volume tidal menyebabkan
alveolus meregang dan sel alveolar tipe 1I

mensekresikan surfaktan

yang

mengakibatkan  penurunan  tegangan

permukaan alveolus dengan mengganggu

gaya intermolekul antarmolekul cairan.
Penurunan tegangan permukaan ini
mencegah  kolapsnya  alveoli  yang
berukuran  kecil dan  meningkatkan

keteregangan paru. Sehingga lebih banyak

JKD, Vol.7, No.2,Mei 2018 : 1211-1221
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alveoli yang turut serta dalam pertukaran
gas dan lebih banyak oksigen yang terikat

pada heme pada hemoglobin

gugus
(G/osaturasi).?’“"'19
Pengaruh obesitas terhadap frekuensi
pernapasan

Pengukuran frekuensi pernapasan
pada penelitian ini dilakukan sebanyak
lima kali yaitu sebelum melakukan latihan
deep breathing, seketika setelah
melakukan latihan deep breathing dan
pada fase pemulihan ( lima menit pertama,
kedua, dan ketiga setelah melakukan

latihan deep breathing). Pengukuran

pengukuran  dilakukan dengan  cara

inspeksi visual.

menunjukkan

tubuh

Hasil  penelitian

semakin indeks massa

tinggi
tinggi
subjek penelitian

Sebuah

semakin frekuensi  pernapasan

sebelum perlakuan.
review

mengenai  pengaruh

obesitas terhadap sistem pernapasan

menyebutkan bahwa pola pernapasan
penderita obesitas cenderung lebih cepat
dan  dangkal. Gangguan mekanika
pernapasan yang diikuti oleh kelemahan
otot pernapasan, peningkatan resistensi

jalan napas, dan gangguan pertukaran gas

menyebabkan peningkatan usaha
pernapasan yang menyebabkan
peningkatan konsumsi  oksigen dan

peningkatan produksi karbondioksida pada

1218

penderita obesitas. Mekanisme tersebut

menyebabkan  peningkatan  frekuensi
pernapasan pada penderita obesitas 202
Perbedaan frekuensi pernapasan

sebelum dan setelah melakukan latihan

deep br&tking

Secara umum, hasil penelitian ini
menunjukkan bahwa tidak terdapat
perbedaan frekuensi pernapasan yang

dihitung sebelum melakukan latihan deep
breathing, secketika setelah melakukan
latihan deep breathing dan pada fase
pemulihan lima menit pertama, kedua,
ketiga_setelah melakukan deep breathing.
Hal ini berbeda dengan penelitian yang
dilakukan oleh Tharion pada tahun 2012
menyatakan bahwa terdapat penurunan
secara signifikan frekuensi pernapasan

pada  pernapasan  spontan  setelah

melakukan latihan deep breathing. Pada
penelitian tersebut subjek penelitian
diberikan latihan deep bretahing setiap hari
selama satu  bulan. Belum pernah
dilakukan penelitian terdahulu mengenai
pengaruh latihan deep breathing akut

terhadap frekuensi pernapasan.. Latihan

deep  breathing menginduksi aktivasi
sistem saraf parasimpatik yang
menyebabkan perbaikan pada
cardiorespiratory  coupling. Penurunan

frekuensi pernapasan dapat dicapai dengan

perbaikan  cardiorespiratory  coupling

JKD, Vol.7, No.2,Mei 2018 : 1211-1221
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dengan melakukan latihan deep breathing

aara berulang dan teratur. 22

Keterbatasan penelitian
Keterbatasan pada penelitian ini adalah
tidak dilakukan pengukuran terhadap

aktivitas fisik dan analisa diet (food recall)
subjek penelitian sebelum melakukan

latihan deep breathing.

SIMPULAN DAN SARAN
Simpulan
Deep breathing akut berpengaruh

terhadap saturasi oksigen namun tidak

berpengaruh terhadap frekuensi
pernapasan.
Saran

Penelitian  selanjutnya  tentang

latihan deep breathing diharapkan disertai
dengan pengukuran dan pengendalian
terhadap aktivitas fisik dan analisis diet
(food recall) sebelum melakukan latihan

deep breathing.
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