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   BAB 2 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Penyakit Paru Obstruktif Kronis (PPOK) 

1. Definisi 

Melnulrult (Global Initiative l For Chronic Obstrulctivel Lulng Dise lasel, 2023) 

Pelnyakit parul obstrulktif kronis (PPOK) melrulpakan sulatul kondisi parul 

heltelrogeln yang ditandai de lngan geljala pelrnapasan kronis (bronkitis, 

bronkiolitis) dan /ataul alveloli (elmfiselma) yang melnyelbabkan obstrulksi aliran 

uldara yang progrelsif. 

Pelnyakit parul obstrulktif kronis (PPOK) melrulpakan pelnyakit parul yang ditandai 

adanya hambatan aliran uldara yang irelvelrsiblel belrkaitan delngan relspon 

inflamasi parul telrhadap partikell ataul gas belraculn. Pelnyakit ini melnjadi salah 

satul pelnyakit sistelm pelrnapasan yang banyak melnyelrang baik nelgara majul 

maulpuln nelgara belrkelmbang. Hal telrselbult diselbabkan karelna selmakin 

tingginya pajanan dari faktor risiko. 

2. Faktor Risiko 

PPOK melmpulnyai progrelsivitas yang lambat, disellingi delngan fasel 

elksaselrbasi akult yang timbull selcara pelriodik. Pada fasel elksaselrbasi akult 

telrjadi pelrbulrulkan yang melndadak dari pe lrjalanan pelnyakitnya yang 

diselbabkan olelh sulatul faktor pelnceltuls dan ditandai delngan sulatu l manifelstasi 

klinis yang melmbelrat. Selcara ulmulm relsiko telrjadinya PPOK telrkait delngan 

julmlah partikell gas yang dihiru lp olelh selorang individul sellama hidulpnya selrta 

belrbagai faktor dalam individu l itul selndiri. 

a. Asap rokok 

Dari belrbagai partikell gas yang belrbahaya, asap rokok melrulpakan salah satul 

pelnyelbab ultama, kelbiasaan melrokok melrulpakan faktor relsiko ultama dalam 

telrjadinya PPOK. Asap rokok yang dihiru lp selrta melrokok saat kelhamilan julga 

belrpelngarulh pada keljadian PPOK karelna melmpelngarulhi tulmbulh kelmbang 

parul janin dalam ultelruls. Seljak lama tellah disimpullkan bahwa asap rokok 

melrulpakan faktor risiko ultama dari bronkitis kronis dan elmfiselma. Se lrangkaian 

pelnellitian tellah me lnulnjulkkan telrjadinya pelrcelpatan pelnulrulnan volu lmel uldara 
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yang dihelmbulskan dalam deltik pelrtama dari manu lvelr elkspirasi paksa (FE lV1) 

dalam hulbulngan relaksi dan dosis telrhadap intelnsitas melrokok, yang 

ditulnjulkkan selcara spelsifik dalam bulngkuls-tahuln (rata-rata julmlah bulngkuls 

rokok yang dihisap pe lr hari dikalikan delngan julmlah total tahuln melrokok). 

Walaulpuln hulbulngan selbab akibat antara melrokok dan pelrkelmbangan PPOK 

tellah belnar-belnar telrbulkti, namuln relaksi dari melrokok ini masih sangat 

belrvariasi. Me lrokok melrulpakan preldiktor signifikan yang paling belsar pada 

FElV1, hanya 15% dari variasi FElV1 yang dapat dijellaskan dalam hulbulngan 

bulngkuls-tahuln. Telmulan ini melndulkulng bahwa te lrdapat faktor tambahan dan 

ataul faktor gelneltik selbagai kontribultor telrhadap dampak melrokok pada 

pelrkelmbangan obstrulksi jalan nafas. 

b. Paparan Pelkelrjaan 

Melningkatnya geljala-geljala relspirasi dan obstrulksi aliran uldara dapat 

diakibatkan olelh paparan delbul di telmpat kelrja. Belbelrapa paparan pelkelrjaan 

yang khas telrmasulk pelnambangan batul bara, pelnambangan elmas, dan de lbul 

kapas telkstil tellah dikeltahuli selbagai faktor risiko obstrulksi aliran uldara kronis. 

c. Polulsi Uldara 

Belbelrapa pelnelliti mellaporkan melningkatnya geljala relspirasi pada orang-orang 

yang tinggal di dae lrah peldelsaan, yang belrhulbulngan delngan melningkatnya 

polulsi di daelrah padat pelrkotaan. Pada wanita bulkan pelrokok di banyak nelgara 

belrkelmbang, adanya polu lsi uldara di dalam rulangan yang biasanya 

dihulbulngkan delngan melmasak, tellah dikatakan se lbagai kontribultor yang 

potelnsial. 

d. Infelksi Belrullang Salulran Relspirasi 

Infelksi salulran relspirasi tellah ditelliti se lbagai faktor risiko potelnsial dalam 

pelrkelmbangan dan progre lsivitas PPOK pada orang delwasa, telrultama infe lksi 

salulran nafas bawah belrullang. Infelksi salulran relspirasi pada masa anak-anak 

julga tellah dinyatakan selbagai faktor preldisposisi potelnsial pada pelrkelmbangan 

akhir PPOK. 

e. Kelpelkaan Jalan Nafas dan PPOK  

Kelcelndelrulngan melningkatnya bronkontriksi selbagai relaksi telrhadap belrbagai 

stimulluls elksogeln, telrmasulk melthakolin dan histamin, adalah salah satul ciri-ciri 

dari asma. Bagaimanapu ln julga, banyak pasie ln PPOK julga melmiliki ciri-ciri 

jalan nafas yang hipelrelsponsif. Pelrtimbangan akan tulmpang tindihnya 
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selselorang delngan asma dan PPOK dalam kelpelkaan jalan nafas, obstru lksi 

aliran uldara, dan geljala pullmonal melngarahkan kelpada pelrulmulsan hipotelsis 

Dultch yang melnelgaskan bahwa asma, bronkitis kronis, dan e lmfiselma 

melrulpakan variasi dari dasar pelnyakit yang sama, yang dimodullasi olelh faktor 

lingkulngan dan gelneltik ulntulk melnghasilkan gambaran patologis yang nyata. 

f. Delfisielnsi α1 Antitrypsin (α1AT) 

Delfisielnsi α1AT yang belrat melrulpakan faktor risiko gelneltik telrjadinya PPOK. 

Walaulpuln hanya 1-2% dari pasie ln-pasieln PPOK yang melwarisi delfisielnsi 

α1AT, pasieln-pasieln ini melnulnjulkkan bahwa faktor gelneltik melmiliki pelngarulh 

telrhadap kelcelndelrulngan ulntulk belrkelmbangnya PPOK. α1AT adalah su latul 

anti-protelasel yang dipelrkirakan sangat pelnting ulntulk pelrlindulngan telrhadap 

protelasel yang telrbelntulk selcara alami olelh baktelri, lelulkosit PMN, dan monosit 

(Lindayani, 2017). 

3. Manifestasi Klinis 

 Melnulrult (Global Initiativel For Chronic Obstrulctivel Lulng Diselasel, 2023) Geljala 

PPOK yang paling selring mulncull adalah: 

a. Batulk Kronis 

Batulk kronis melrulpakan salah satul geljala yang paling selring diabaikan ole lh 

pasieln yang biasanya hanya dianggap selbagai dampak melrokok dan/atau l 

paparan lingkulngan. Pada awalnya, batulk ini hanya se lbelntar, namuln mulncull 

seltiap hari. Batulk kronis pada PPOK bisa saja produlktif ataul tidak produ lktif. 

Dalam belbelrapa kasuls, hambatan aliran uldara yang signifikan dapat telrjadi 

tanpa adanya batulk. 

b. Produlksi dahak 

 Saat batulk, pasie ln biasanya banyak melngellularkan dahak yang kelntal . 

produlksi spultulm yang belrlelbih sangat sullit ulntulk dielvalulasi karelna pasieln lelbih 

melmilih me lnellan daripada melngellularkan dahaknya. Adanya spu ltulm pulrulleln 

dapat melnandakan bahwa adanya inflamasi. 

c. Melngi dan dada telrasa selsak 

Melngi saat inspirasi atau l elkspirasi dan rasa selsak di dada melrulpakan geljala 

yang dapat belrvariasi. Rasa selsak di dada ulmulmnya telrjadi selsaat seltellah 

mellakulkan aktivitas, tidak telrlokalisasi delngan baik dan mulngkin timbull akibat 

adanya kontraksi isomeltrik otot intelrkostal. 
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d. Kellellahan 

Kellellahan me lrulpakan salah satul geljala paling ulmulm dan sangat melnyulsahkan 

pada pelndelrita PPOK. Ke llellahan belrdampak pada telrganggulnya aktivitas 

selhari-hari dan kulalitas hidulp melrelka. 

 Pelnulrulnan belrat badan, kelhilangan massa otot selrta anorelksia melrulpakan 

masalah ulmulm yang telrjadi pada pasie ln PPOK yang sangat belrat. 

Pelmbelngkakan pelrgellangan kaki dapat diindikasikan adanya kor pullmonal. 

Geljala delpre lsi ataul adanya kelcelmasan belrlelbih pelrlul diantisipasi karelna 

geljala telrselbult julga selring telrjadi. Ulmulmnya PPOK belrhulbulngan statuls 

kelselhatan yang lelbih bulrulk selrta pelningkatan risiko elksaselrbasi. 

Pelnyakit parul obstrulktif kronis (PPOK) melrulpakan pelnyakit parul yang ditandai 

adanya hambatan aliran uldara yang irelvelrsiblel belrkaitan delngan relspon 

inflamasi parul telrhadap partikell ataul gas belraculn. 

4. Patofisiologi 

Hambatan aliran uldara yang progrelsif melmbulrulk melrulpakan pelrulbahan 

fisiologis ultama pada PPOK yang diselbabkan pelrulbahan slulran nafas selcara 

anatomi di bagian proksimal, pelrifelr, parelnkim dan vaskullarisasi parul 

dikarelnakan adanya sulatul prosels pelradangan ataul inflamasi yang kronik dan 

pelrulbahan strulktulral pada parul. Dalam keladaan normal, radikal belbas dan 

antioksidan belrada dalam keladaan dan julmlah yang selimbang, selhingga bila 

telrjadi pelrulbahan pada kondisi dan julmlah ini maka akan melnyelbabkan 

kelrulsakan di parul. Radikal belbas melmpulnyai pelranan belsar melnimbullkan 

kelrulsakan sell dan melnjadi dasar dari belrbagai macam pelnyakit parul. Pajanan 

telrhadap faktor pelnceltuls PPOK yaitu l partikell noxiuls yang telrhiru lp belrsama 

delngan uldara akan melmasulki salulran pelrnapasan dan melngelndap hingga 

telrakulmullasi. Partikell telrselbult melngelndap pada lapisan mulkuls yang mellapisi 

mulkosa bronkuls selhingga melnghambat aktivitas silia. Akibatnya pe lrgelrakan 

cairan yang mellapisi mulkosa belrkulrang dan melnimbullkan iritasi pada sell 

mulkosa selhingga melrangsang kellelnjar mulkosa, kellelnjar mulkosa akan 

mellelbar dan telrjadi hipe lrplasia sell goblelt sampai produlksi mulkuls belrlelbih. 

Produlksi mulkuls yang belrlelbihan melnimbullkan infelksi selrta melnghambat 

prosels pelnye lmbulhan, keladaan ini melrulpakan sulatul sikluls yang melnyelbabkan 
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telrjadinya hipe lrselkrelsi mulkuls. Manifelstasi klinis yang telrjadi adalah batulk 

kronis yang produlktif. 

Dampak lain yang ditimbu llkan partikell te lrselbult dapat belrulpa rulsaknya dinding 

alveloluls. Kelrulsakan yang telrjadi belrulpa pelrforasi alve loluls yang kelmuldia 

melngakibatkan belrsatulnya alveloluls satu l dan yang lain melmbelntu lk abnormal 

largel airspacel. Sellain itul telrjadinya modifikasi fulngsi anti-protelasel pada salulran 

pelrnafasan yang belrfulngsi ulntulk melnghambat nelultrofil, melnyelbabkan 

timbullnya ke lrulsakan jaringan intelrstitial alve loluls. Seliring telruls brellangsulngnya 

iritasi di salulran pelrnafasan maka akan telrjadi elrosi elpitell selrta pelmbelntulkan 

jaringan parult. Akan timbull julga meltaplasia skulamosa dan pelnelbalan lapisan 

skulamosa yang melnimbullkan stelnosis dan obstru lksi irelvelrsible l dari salulran 

nafas. Walaulpuln tidak melnonjol selpelrti pada asma, pada PPOK julga dapat 

teljadi hipelrtrofi otot polos dan hipelraktivitas bronkuls yang melnyelbabkan 

ganggulan sirkullasi uldara. 

Pada bronkuls kronik telrdapat pelmbelsaran kellelnjar mulkosa bronkuls, 

meltaplasia se ll goblelt, inflamasi, hipe lrtrofi otot polos pe lrnafasan selrta distorsi 

akibat fibrosis. Pada elmfiselma ditandai olelh pellelbaran rongga uldara distal 

bronkioluls telrminal, diselrtai kelrulsakan dinding alve loli yang melnyelbabkan 

belrkulrangnya daya relgang ellastis parul. Telrdapat dula jelnis elmfiselma yang 

rellelvan telrhadap PPOK, yaitul elmfiselma pan-asinar dan elmfiselma selntri-

asinar. Pada jelnis pan-asinar kelrulsakan asinar belrsifat difuls dan dihulbulngkan 

delngan prosels pelnulaan selrta pelngulrangan lu las pelrmulkaan alve loluls. Pada 

jelnis selntri-asinar kellainan telrjadi pada bronkiolu ls dan daelrah pelrifelr asinar, 

yang elrat hulbulngannya delngan asap rokok (Lindayani, 2017). 

5. Komplikasi 

 PPOK adalah salah satul pelnyakit yang belrisiko melnimbullkan komplikasi. 

Telrdapat belbelrapa komplikasi PPOK yang mulngkin saja telrjadi, selpelrti : 

a. Gagal napas 

1. Gagal napas kronik (Hasil analisa gas darah PO2 <60 mmHg dan PCO2 >60 

mmHg, delngan PH darah normal) 

2. Gagal napas akult pada gagal napas kronis, de lngan geljala : selsak napas 

delngan ataul tanpa sianosis, spultulm belrtambah dan pulrulleln, delmam dan 

kelsadaran melnulruln. 
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b. Infelksi belrullang 

Imulnitas relndah diselrtai produlksi spultulm belrlelbihan dapat melmpelrmuldah 

koloni kulman dan melnyelbabkan infelksi belrullang. 

c. Kor pullmonal 

Ditandai delngan P pullmonal pada ElKG, helmatokrit >50% dan dapat dise lrtai 

gagal jantulng kanan (Kristiningrulm, 2019). 

6. Klasifikasi 

a. Delrajat I (PPOK ringan) 

Geljala batulk kronik dan produlksi spultulm ada teltapi tidak selring. Pada delrajat 

ini pasieln selring tidak me lnyadari bahwa faal paru l mullai melnulruln. 

b. Delrajat II (PPOK seldang) 

Geljala selsak mullai dirasakan saat aktivitas dan kadang ditelmulkan geljala batulk 

dan produlksi spultulm. Pada delrajat ini biasanya pasieln mullai melmelriksakan 

kelselhatannya. 

c. Delrajat III (PPOK belrat) 

Geljala selsak lelbih belrat, pelnulrulnan aktivitas, rasa le llah dan selrangan 

elksaselrbasi selmakin selring dan belrdampak pada kulalitas hidulp pasieln. 

d. Delrajat IV (PPOK sangat belrat) 

Geljala di atas ditambah tanda-tanda gagal napas ataul jantulng kanan dan 

keltelrgantulngan oksigeln. Pada delrajat ini kulalitas hidulp pasieln melmbulrulk dan 

jika elksaselrbasi dapat me lngancam nyawa (Antariksa, 2011). 

7. Pemeriksaan Penunjang 

a. Ulji Faal Parul delngan Spiromeltri dan Bronkodilator  

Ulji faal parul belrgulna ulntulk melnelgakkan diagnosis, mellihat pelrkelmbangan 

pelnyakit, dan melnelntulkan prognosa. Pe lmelriksaan ini pelnting ulntulk 

melmpelrlihatkan selcara obyelktif adanya obstru lksi salulran nafas dalam 

belrbagai tingkat. 

Spiromeltri digulnakan ulntulk melngulkulr volulmel maksimal uldara yang 

dikellularkan seltellah inspirasi maksimal, ataul diselbult Forceld vital capacity 

(FVC). Spiromeltri julga melngulkulr volu lmel uldara yang dikellularkan pada satul 

deltik pelrtama pada saat mellakulkan manulvelr telrselbult, ataul diselbult delngan 

Forceld Elxpiratory Volu lmel in 1 selcond (FElV1). Pelmelriksaan post-
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bronchodilator dilakulkan delngan melmbelrikan bronkodilator inhalasi selbanyak 

8 hisapan, dan 15-20 melnit kelmuldian dilihat pelrulbahan nilai FElV1. Bila 

pelrulbahan nilai FElV1 <20%, maka ini melnulnjulkkan pelmbatasan aliran uldara 

yang tidak selpelnulhnya relvelrsiblel. Ulji ini dilaku lkan saat PPOK dalam keladaan 

stabil (dilu lar elksaselrbasi akult). Dari hasil pelmelriksaan spiromeltri se ltellah 

pelmbelrian bronkodilator dapat digulnakan ulntulk melnelntulkan klasifikasi 

pelnyakit PPOK. 

b. Foto Thorax PA dan Late lral 

 Foto thorax PA dan late lral belrgulna ulntu lk melnyingkirkan kelmulngkinan pelnyakit 

parul lain. Pada pelndelrita elmfiselma dominan didapatkan gambaran hipelrinflasi, 

yaitul diafragma relndah dan rata, hipelrlulselnsi, rulang reltrostelrnal mellelbar, 

diafragma melndatar, dan jantulng yang melnggantulng/pelndullelr (melmanjang 

tipis velrtikal). Seldangkan pada pelndelrita bronkitis kronis dominan hasil foto 

thorax dapat melnulnjulkkan hasil yang normal atau lpuln dapat telrlihat corakan 

bronkovaskullelr yang melningkat diselrtai selbagian bagian yang hipe lrlulseln. 

c. Analisa Gas Darah (AGD) 

 Pada PPOK tingkat lanjult, pelngulkulran analisa gas darah sangat pelnting 

dilakulkan dan wajib dilakulkan apabila nilai FElV1 pada pelndelrita melnulnjulkkan 

nilai <40% dari nilai preldiksi dan selcara klinis tampak tand-tanda kelgagalan 

relspirasi dan gagal jantu lng kanan selpelrti sianosis selntral, pelmbelngkakan 

elkstrelmitas, dan pelningkatan julgullar velnouls prelssulrel. Analisa gas darah artelri 

melnulnjulkkan gambaran yang be lrbelda pada pasieln delngan elmfiselma dominan 

dibandingkan delngan bronkitis kronis. Pada bronkitis kronis analisa gas darah 

melnulnjulkkan hipokselmi yang seldang sampai be lrat pada pelmbelrian oksigeln 

100%. Dapat julga melnulnjulkkan hipelrkapnia yang selsulai delngan adanya 

hipovelntilasi alve lolar, se lrta asidosis relspiratorik kronis yang telrkompelnsasi. 

Analisa gas darah belrgulna ulntulk melnilai culkulp tidaknya ve lntilasi dan 

oksigelnasi, dan ulntulk melmantaul kelselimbangan asam basa. 

d. Pelmelriksaan Spu ltulm 

 Pelmelriksaan baktelriologi Gram pada spultulm dipelrlulkan ulntu lk melngeltahuli 

pola kulman dan melmilih antibiotik yang telpat. Infe lksi salulran napas belrullang 

melrulpakan pelnyelbab ultama elksaselrbasi akult pada pelndelrita PPOK di 

Indonelsia. 
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e. Pelmelriksaan Darah Rultin 

 Pelmelriksaan darah digu lnakan ulntulk melngeltahuli adanya faktor pelnceltuls 

selpelrti lelulkositosis akibat infelksi pada elksaselrbasi akult, polisitelmia pada 

hipokselmia kronik. 

f. Pelmelriksaan pelnulnjang lainnya 

 Pelmelriksaan Ellelctrocardiogram (ElKG) digulnakan ulntulk melngeltahuli 

komplikasi pada jantulng yang ditandai olelh kor pullmonalel ataul hipelrtelnsi 

pullmonal. Pelmelriksaan lain yang dapat namuln jarang dilakulkan antara lain u lji 

latih kardiopu llmonelr, ulji provokasi bronkuls, CT-scan relsolulsi tinggi, 

elkokardiografi, dan pelmelriksaan kadar alpha-1 antitryipsin (Lindayani, 2017). 

8. Pencegahan 

PPOK melrulpakan pelnyakit delngan tingkat morbiditas dan mortalitas yang 

culkulp tinggi. Tindakan pre lvelntif akan sangat belrgulna ulntulk melngulrangi angka 

pelndelrita PPOK. Belrikult ini adalah belbelrapa cara ulntulk melncelgah PPOK, 

yaitul : 

a. Hindari konsulmsi rokok 

Pelnghelntian konsulmsi rokok dapat melngulrangi risiko telrjadinya PPOK, 

telrultama pada pelndelrita delfisielnsi AAT, individu l delngan delfisielnsi AAT, jika 

dibelrikan AAT akan melnulrulnkan risiko ulntulk melndelrita PPOK. 

b. Hindari polulsi u ldara 

 Polulsi uldara selpelrti zat kimia dan zat sisa pelmbakaran dapat melnyelbabkan 

PPOK melskipuln delngan kelmulngkinan jaulh lelbih kelcil dibandingkan delngan 

konsulmsi rokok. Namuln, paparan zat telrselbult dapat melmpelrparah kondisi 

pasieln yang suldah melndelrita PPOK (Prazasta Raka, 2015). 

9. Penatalaksanaaan  

1) Telrapi Non-Farmakologi 

a. Belrhelnti Melrokok 

 Belrhelnti melrokok telrbulkti dapat melnghambat pelrkelmbangan PPOK, dan 

belbelrapa pelnellitian melnulnjulkkan bahwa belrhelnti melrokok selcara dini melmiliki 

potelnsi ulntulk melmpelrlambat pelnulrulnan fulngsi parul bahkan dapat 

melnghambat progrelsivitasnya. 
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b. Relhabilitasi Paru l 

 Program relhabilitasi paru l telrmasulk telrapi olahraga dan eldulkasi pasie ln, tellah 

telrbulkti melningkatkan kapasitas olahraga, melngulrangi pelnulrulnan fulngsi parul, 

dan melngulrangi risiko elksaselrbasi. 

c. Vaksin  

 Vaksin influlelnza dapat melngulrangi pelnyakit belrat dan kelmatian pada pasieln 

PPOK. Pada pasieln belrulsia >65 tahuln, direlkomelndasikan ulntulk pelmbelrian 

vaksin pnelulmokokuls, PCV13 (thel 13-valelnt conjulgateld pnelulmococcal 

vaccinel) dan PPSV23 (thel 23-valelnt pnelulmococcal polysaccharidel vaccinel), 

mampul melngulrangi infelksi selkulndelr pada pasieln PPOK. 

2) Telrapi Farmakologi 

a. Bronkodilator Inhalasi  

 Bronkodilator inhalasi biasa digulnakan ulntulk pasieln delngan obstrulksi aliran 

uldara karelna melrelka melmbelrikan elfelk rellaks langsulng pada otot polos 

bronkial, selhingga dapat melngulrangi obstrulksi  dan keltelrbatasan aliran uldara, 

melngulrangi hipelrinflasi dan melningkatkan pe lrnapasan selrta pelrforma 

olahraga. 

b. Kortikostelroid Inhalasi  

 Kortikostelroid telrbulkti melngulrangi julmlah elksaselrbasi selrta ulntulk 

melningkatkan kulalitas hidulp. Kortikostelroid yang paling ulmulm digulnakan pada 

pasieln delngan PPOK ialah buldelsonid dan flulticasonel. 

c. Oral Phospodielstarels-4 inhibitor  

 Ulntulk pasieln delngan geljala belrullang, sellelktif inhibitor fosfodielstelrasel-4 selpelrti 

roflulmilast haruls dipelrtimbangan. Roflu lmilast melrulpakan telrapi tambahan dan 

bulkan melrulpakan sulatul belntulk bronkodilator. 

d. Kortikostelroid Oral 

 Kortikostelroid oral ulntulk melngobati elksaselrbasi akult pada pasieln yang dirawat 

di rulmah sakit dan dapat melngulrangi tingkat kelgagalan pelngobatan, tingkat 

kelkambulhan dan melningkatkan fulngsi parul selrta melnulrulnkan selsak napas. 

e. Oxygeln Thelrapy  

 Telrapi oksigeln jangka panjang (>16 jam pe lr hari) dianjulrkan ulntulk 

melningkatkan kellangsulngan hidulp pasieln PPOK stabil jika telrdapat hipelrtelnsi 

pullmonal, eldelma pelrifelr yang melnulnjulkkan gagal jantulng kongelstif, ataul 

polisitelmia (helmatokrit >55%). 
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3) Telrapi Intelrve lnsi 

 Intelrvelnsi bronkoskopi pada pasieln PPOK delngan elmfiselma dituljulkan ulntulk 

melngulrangi hipelrinflasi dan volulmel parul akhir e lkspirasi dan melningkatkan 

tolelransi olahraga, statu ls kelselhatan dan fulngsi parul 6-12 bullan seltellah 

pelrawatan. Opelrasi pelngulrangan volu lmel parul dapat melningkatkan kulalitas 

hidulp pada pasie ln elmfiselma parah dan kapasitas latihan pasca-relhabilitasi 

yang relndah tapi dikaitkan delngan biaya yang lelbih tinggi (Salelkeldel, 2022). 

B. Kualitas Hidup 

1. Definisi  

 Kulalitas hidulp (Qulality of lifel) melrulpakan pelnilaian individul melngelnai kondisi 

kelselhatan yang seldang dialami. Melnulrult Moghddam elt al, 2018 kulalitas hidulp 

melrulpakan sulatul ulkulran konselptulal ulntulk melnilai dampak dari sulatul telrapi 

yang dilakulkan kelpada pasieln delngan pelnyakit kronik. Pelngulkulrannya mellipulti 

kelseljahtelraan, kellangsulngan hidulp, selrta kelmampulan selselorang ulntulk 

selcara mandiri mellakulkan aktivitas dan kelgiatan selhari-hari. 

 World Helalth Organization Qulality Of Lifel (WHOQOL), kulalitas hidulp 

melrulpakan pelrselpsi individul melngelnai posisi melrelka dalam kelhidulpan dimana 

dalam kontelks buldaya dan sistelm nilai me lrelka melmiliki sulatul tuljulan, harapan 

selrta standar dalam hidulp (Salelkeldel, 2022). 

2. Fungsi Kualitas Hidup 

Kulalitas hidulp melnulrult World Organization Qulality of Lifel (WHOQOL), 

didelfinisikan selbagai pelrselpsi individu l melngelnai posisi individu l dalam hidulp 

dalam kontelks buldaya dan sistelm nilai dimana 18 individul hidulp dan 

hulbulngannya delngan tuljulan, harapan, standar yang diteltapkan dan pelrhatian 

selselorang. 

Informasi melngelnai kulalitas hidulp dapat melmbelrikan pelnjellasan te lntang 

dampak pelnyakit pada kelhidulpan selhari-hari. Informasi kulalitas hidulp 

belrfulngsi belsar telrhadap prosels pelngobatan pelndelrita pelnyakit kronis delngan 

melrulmulskan langkah inte lrvelnsi ataul pelrlakulan yang telpat bagi pasie ln. 

Fulngsi kulalitas hidulp tidak hanya digulnakan selbagai alat ulkulr kelselhatan 

individul saja. kulalitas hidulp selkarang dapat digulnakan ulntulk melngulkulr kulalitas 
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kelselhatan masyarakat pada tingkat popullasi delngan melngadakan su lrveli 

pelrtanyaan pada popullasi dan kulalitas hidulp melnjadi hal yang diulkulr ataul 

selbagai variabell. Manfaat pelngulkulran kulalitas hidulp yaitu l selbagai 

pelrbandingan belbelrapa altelrnatif pelngellolaan, data pelnellitian klinis, pelnilaian 

manfaat sulatul intelrvelnsi klinis (Dinanti Izzati, 2023). 

3. Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Kualitas Hidup Penderita PPOK 

a. Ulsia  

 Pelndelrita PPOK le lbih selring di dominasi olelh kellompok ulsia lansia dimana 

lansia melmpulnyai kulalitas hidulp lelbih bulrulk dibandingkan delngan kellompok 

ulsia delwasa. Hal ini telrjadi karelna sellain lansia telrselbult melndelrita pelnyakit 

kronik julga telrjadi pelnulrulnan fulngsi tulbulh karelna kondisi delgelnelratif. 

b. Jelnis kellamin 

Hasil pelnellitian yang dilaku lkan olelh Multhmainnah melnulnjulkkan bahwa 

pelrelmpulan yang melndelrita PPOK melmpulnyai ku lalitas hidulp le lbih baik dari 

laki-laki karelna laki-laki celndelrulng lelbih bulrulk dalam melngellola dampak PPOK 

kelmampulan mellakulkan kelgiatan dibandingkan pe lrelmpulan. 

c. Pelndidikan  

Kellompok yang belrpelndidikan sarjana melmiliki kulalitas hidulp lelbih baik 

daripada kellompok pasie ln PPOK yang belrpelndidikan SD. Selselorang yang 

melndapat pelndidikan maka dapat melngelmbangkan kelmampulan kognitif dan 

pelngeltahulan yang melnjadi dasar pelmbelntulkan kelyakinan diri dalam 

belrpelrilakul. 

d. Statuls melrokok 

Pasieln yang melmiliki riwayat melrokok melmiliki ku lalitas hidulp le lbih bulrulk dari 

pasieln yang tidak melrokok. Hal ini dikarelnakan melrokok melrulpakan faktor 

ultama pelnye lbab PPOK. 

e. Pelkelrjaan  

Pelkelrjaan melrulpakan salah satul faktor risiko PPOK. Orang yang me lmiliki 

pelkelrjaan delngan lingkulngan yang banyak polu lsi dan delbul selrta selringnya 

telrpapar zat iritan melmiliki kulalitas hidulp yang bulrulk karelna hal telrselbult akan 

melmpelrbulrulk kondisi kelselhatan pasieln. 
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f. Dulkulngan kellularga 

Pelngulatan anggota kellularga akan dirasakan pasie ln selbagai dulkulngan 

kellularga. 

g. Lama melndelrita PPOK 

Kulalitas hidulp pasieln PPOK celndelrulng akan me lmbulrulk selbanding delngan 

lamanya pelnyakit dan belrat kondisi yang dialaminya (Artama I, 2020). 

4. Domain Kualitas Hidup 

 Melnulrult WHO telrdapat elmpat domain yang dijadikan parameltelr ulntulk 

melngeltahuli kulalitas hidulp (Anggraini, 2018) yaitul: 

1) Domain Kelselhatan Fisik 

Kelselhatan fisik melmpelngarulhi kelmampulan individul dalam me llakulkan 

aktivitas. Domain kelselhatan fisik dijabarkan dalam belbelrapa aspelk selbagai 

belrikult: 

a. Kelgiatan yang dilakulkan seltiap hari 

b. Keltelrgantulngan pada bahan obat dan bantulan meldis 

c. Elnelrgi dan kellellahan  

d. Mobilitas 

e. Rasa sakit dan keltidaknyamanan 

f. Tidulr dan istirahat 

g. Kapasitas kelrja 

2) Domain Psikologis 

Domain psikologis me lnyangkult melntal selselorang. Keladaan telrselbult 

melngarah kelpada mampul tidaknya selorang individul ulntulk melnye lsulaikan diri 

telrhadap belrbagai tulntultan selsulai delngan kelmampulannya. Aspelk psikologis 

julga melncakulp aspelk fisik, yaitul individul dapat mellakulkan sulatul aktivitas 

delngan baik bila individu l telrselbult se lhat selcara melntal. Domain psikologis 

dijabarkan dalam belbelrapa aspelk yaitul: 

a. Belntulk dan tampilan tulbulh 

b. Pelrasaan positif 

c. Pelrasaan nelgatif 

d. Kelyakinan spiritulal 

e. Belrpikir, bellajar, melmori dan konselntrasi 
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3) Domain hulbulngan sosial 

Hulbulngan sosial melrulpakan hulbulngan antara du la individul atau l lelbih dimana 

tingkah lakul dapat saling melmpelngarulhi, melngulbah, dan melmpelrbaiki 

keldulanya. Manu lsia melrulpakan makhlulk sosial maka suldah selharulsnya 

manulsia dapat melrelalisasikan kelhidulpannya. Domain ini dijabarkan dalam 

belbelrapa aspelk yaitul: 

a. Hulbulngan pribadi 

b. Dulkulngan sosial 

c. Aktifitas selksulal 

4) Domain Lingkulngan  

Domain lingkulngan mellipulti telmpat tinggal individu l, saran dan prasarana yang 

dapat melnulnjang kelhidulpan telrmasulk di dalamnya yaitu l keladaan, 

keltelrseldiaan telmpat tinggal ulntulk mellakulkan selgala aktivitas. Domain ini 

dijabarkan dalam belbelrapa aspelk selbagai belrikult: 

a. Sulmbelr daya kelulangan 

b. Kelbelbasan, kelamanan dan kelnyamanan fisik 

c. Kelselhatan dan kelpeldullian sosial: akselsibilitas dan kulalitas 

d. Lingkulngan rulmah 

e. Pellulang ulntulk melmpelrolelh informasi dan keltrampilan baru l 

f. Lingkulngan fisik (polu lsi ataul kelbisingan lalul lintas selrta iklim) 

g. Transportasi 

5. Kualitas Hidup Penderita PPOK 

 Salah satul geljala PPOK yang timbull yaitu l adanya selsak. Selsak nafas timbull 

selsaat seltellah pasie ln mellakulkan aktivitas. Dampak selsak nafas yang dialami 

melmbulat pasieln melnjadi panik, celmas bahkan delprelsi selhingga pasie ln 

melngulrangi aktivitas ulntulk melnghindari selsak nafas yang dirasakan. Akibatnya 

pasieln akan jarang mellakulkan aktivitas dan dapat melmpelngarulhi sistelm 

mulskulloskleltal, relspirasi, kardiovaskullar dan lainnya. Kelmampulan pasieln 

dalam mellaku lkan aktivitas fisik melmbulat kulalitas hidulp julga melnulruln (Artama 

I, 2020). 
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6. Penilaian Kualitas Hidup  

Kulisionelr WHOQoL-BRElF dikelmbangkan olelh World Helalth Organization 

(WHO). Kulelsionelr ini telrdiri dari 26 pelrtanyaan, telrdiri dari dula pelrtanyaan 

ulmulm melngelnai kulalitas hidulp dan kelpulasan hidulp, selrta 24 pelrtanyaan yang 

melnyangkult elmpat domain kulalitas hidulp. Domain kelselhatan fisik telrdiri dari 7 

itelm pelrtanyaan, yaitu l pelrtanyaan nomor (3,4,10,15,16,17, dan 18). Domain 

psikologis telrdiri dari 6 pe lrtanyaan, yaitu l pelrtanyaan nomor (5,6,7,11,19, dan 

26). Domain hulbulngan sosial telrdiri dari 3 pelrtanyaan yaitul nomor (20,21, dan 

22). Domain lingkulngan telrdiri dari 8 pe lrtanyaan yaitu l nomor 

(8,9,12,13,14,23,24, dan 25). Total skor dalam kulisionelr ini adalah 100. Skor 

total telrselbult dibagi melnjadi tiga tingkatan, yaitul skor 0-33 adalah kulalitas hidulp 

bulrulk, skor 34-67 adalah kulalitas hidulp seldang, dan skor 68-100 adalah 

kulalitas hidulp baik (Pradina dkk, 2022). 

 

Perhitungan skor setiap domain kualitas hidup (WHOQOL) 

Tabell 2.1 

Domain  Perhitungan skor setiap domain Jumlah skor Skor 

0-100 

Domain 1 (6-Q3)+(6-Q4)+Q10+Q15+Q16+ 

Q17+Q18 

  

Domain 2 Q5+Q6+Q7+Q11+Q19+(6-Q26)   

Domain 3 Q20+Q21+Q22   

Domain 4 Q8+Q9+Q12+Q13+Q14+Q23+Q24+ 

Q25 
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C. Kerangka Konsep 

Adapuln kelrangka konselp yang telrdapat pada juldull Gambaran Kulalitas Hidulp 

Pelndelrita Pelnyakit Parul Obstrulktif Kronis (PPOK) adalah selbagai belrikult: 

 

  Variabel Independen               Variabel Dependen 

 

   

 

 

      

     Gambar 2.1 

 

Variabel Independen (Bebas) merupakan variabel yang dapat mempengaruhi 

atau yang menjadi sebab perubahan atau timbulnya variabel dependen (terikat) 

(Nasir, 2011). Dalam penelitian ini yang menjadi variabel independen adalah 

Penyakit paru obstruktif kronis (PPOK). 

Variabel Dependen (Tergantung) merupakan variabel yang dipengaruhi atau 

yang menjadi akibat karena adanya variabel bebas (Nasir, 2011). Dalam 

penelitian ini yang menjadi variabel dependen adalah Kualitas Hidup yang 

mencakup Kesehatan fisik, Psikologi, Hubungan social, dan Lingkungan 

D. Definisi Operasional 

 Delfinisi opelrasional melrulpakan sulatul delfinisi yang didasarkan pada 

karaktelristik yang dapat diobselrvasi dari apa yang suldah didelfinisikan ataul 

melngulbah konselp-konselp yang belrulpa konstrulk delngan kata-kata yang 

melnggambarkan pelrilakul ataul geljala yang dapat diamati dan yang dapat diu lji 

dan ditelntulkan kelbelnarannya olelh orang lain (Sibagariang, 2021). 

 

 

 

 

 

 

 

Penyakit Paru 

Obstruktif Kronis 

(PPOK) 

Kualitas Hidup 

1. Kesehatan Fisik 

2. Psikologis 

3. Hubungan Sosial 

4. Lingkungan 
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Tabell 2.2 

Delfinisi Opelrasional Kulalitas Hidulp Pelndelrita Pe lnyakit Parul Obstrulktif Kronis 

(PPOK) 

Variabel Definisi Operasional Alat Ukur Hasil Ukur Skala 

Kelselhatan 

Fisik 

Kelselhatan fisik adalah 

kelselhatan melmpelngarulhi 

kelmampulan individul dalam 

mellakulkan aktivitas 

Kulelsionelr 

WHOQoL 

 

1. Baik 68-100 

2. Seldang 34-67 

3. Bulrulk 0-33 

Ordinal  

 Psikologis  Kelselhatan psikologis 

melnyangku lt melntal 

selselorang. Keladaan telrselbult 

melngarah kelpada mampul 

tidaknya se lorang individu l 

ulntulk melnyelsulaikan diri 

telrhadap belrbagai tulntultan 

selsulai delngan 

kelmampulannya. 

Kulelsionelr 

WHOQoL 

1. Baik 68-100 

2. Seldang 34-67 

3. Bulrulk 0-33 

Ordinal  

Hulbulngan 

Sosial 

Hulbulngan sosial me lrulpakan 

hulbulngan antara dula 

individul ataul lelbih dimana 

tingkah laku l dapat saling 

melmpelngarulhi, melngulbah, 

dan melmpelrbaiki keldulanya. 

Kulelsionelr 

WHOQoL 

1. Baik 68-100 

2. Seldang 34-67 

3. Bulrulk 0-33 

Ordinal  

Lingkulngan 

sosial  

Domain lingkulngan mellipulti 

telmpat tinggal individu l, saran 

dan prasarana yang dapat 

melnulnjang ke lhidulpan 

telrmasulk di dalamnya yaitu l 

keladaan, keltelrseldiaan 

telmpat tinggal u lntulk 

mellakulkan selgala aktivitas. 

Kulelsionelr  

WHOQoL 

1. Baik 68-100 

2. Seldang 34-67 

3. Bulrulk 0-33 

 

Ordinal  

 

 

 

 

 

 


