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ABSTRAK

Latar Belakang : Asma ivronchial merupakan salah satu penyakit pernapasan kronis
yang sering dialami anak-anak dan masih menjadi masalah kesehatan utama di dunia.
Penyakit ini ditandai dengan peradangan saluran napas yang menyebabkan sesak,
batuk, mengi, peningkatan frekuensi napas, serta penggunaan otot bantu pernapasan
yang mengarah pada pola napas tidak efektif. Penatalaksanaan asma tidak hanya
mengandalkan terapi farmakologis, tetapi juga membutuhkan pendekatan non-
farmakologis. Salah satunya adalah terapi balloon blowing yang bertujuan melatih
pernapasan dalam, memperkuat otot pernapasan, serta memperbaiki ventilasi paru.
Tujuan : Menganalisis penerapan terapi balloon blowing terhadap pola napas tidak
efektif pada anak dengan asma ivronchial.

Metode : Penulisan ini menggunakan metode studi kasus deskriptif dengan satu
responden anak usia 6 tahun yang dirawat di Ruangan Muzdalifah RSU Haji Medan
dengan diagnosis asma ivronchial. Terapi balloon blowing diberikan dua kali sehari
selama empat hari, disertai pemantauan harian terhadap frekuensi napas,
penggunaan otot bantu, bunyi napas, dan saturasi oksigen.

Hasil : Setelah intervensi, terdapat perbaikan pola napas: frekuensi napas menurun
dari 27x/menit menjadi 22x/menit, penggunaan otot bantu berkurang, bunyi mengi
menghilang, dan saturasi oksigen meningkat dari 90% menjadi 98%.

Kesimpulan : Terapi balloon blowing efektif memperbaiki pola napas tidak efektif
pada anak dengan asma ivronchial. Intervensi ini mudah diterapkan, menyenangkan
bagi anak, dan dapat menjadi pilihan terapi non-farmakologis pendukung
penatalaksanaan asma.

Kata Kunci : Balloon Blowing, Pola Napas Tidak Efektif, Asma Bronkhial, Anak
Daftar Bacaan :36 (2017-2025)
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ABSTRACT

Background : Bronchial asthma is a common chronic respiratory disease in
children that can lead to an ineffective breathing pattern. An ineffective breathing
pattern is characterized by an increased respiratory rate, the use of accessory
breathing muscles, and decreased oxygen saluration. Balloon blowing therapy is
a non-pharmacological intervention aimed al improving breathing patterns through
controlled inspiration and expiration exercises. Objective : To analyze the
application of balloon blowing therapy in improving ineffective breathing patterns
in children with bronchial asthma. Method : This paper uses a descriptive case
study method with one 6-year-old child respondent diagnosed with bronchial
asthma, who was hospitalized in the Muzdalifah Ward of Haji General Hospital
Medan. Balloon blowing therapy was administered for four days, twice daily, and
daily evaluations were conducted for respiratory rate, use of accessory muscles,
breath sounds, and oxygen saturation. Resulst : The results showed an
improvement in the child's breathing pattern after the application of balloon blowing
therapy. The respiratory rate decreased from 27x/minute to 22x/minute, the use of
accessory muscles was reduced, wheezing breath sounds disappeared, and
oxygen saturation increased from 90% to 98%. Conclusion : Balloon blowing
therapy is effective in helping to improve ineffective breathing patterns in children
with bronchial asthma., This therapy can be used as an allemative non-
pharmacological nursing intervention that is easy to perform and enjoyable for
children.

Keywords : Balloon Blowing, Ineffective Breathing Pattern, Bronchial Asthma,
Child
Referénces : 36 (2017-2025)
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