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Abstrak 

Background: Asma merupakan penyakit pada saluran pernapasan yang bersifat kronis. Kondisi ini 

disebabkan oleh peradangan saluran pernapasan yang menyebabkan hipersensitivitas bronkus 

terhadap rangsang dan obstruksi pada jalan napas, sebagian masyarakat menganggap bahwa asma 

merupakan penyakit yang sederhana dan mudah diobati. Pengetahuan tentang asma yang minim 

membuat penyakit ini seringkali tidak tertangani dengan baik. 

Objectives: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui penerapan asuhan keperawatan lansia pada Ny. 

M yang menderita asma di Desa Pepe, Sedati, Sidoarjo . 

Methods: Penelitian ini merupakan penelitian yang menggunakan metode penelitian deskriptif 

dengan pendekatan mixed-method (penelitian kualitatif dan kuantitatif). Penelitian ini telah 

dilaksanakan pada tanggal 8-9 Maret 2021 di Desa Pepe, Kecamatan Sedati, Kabupaten Sidoarjo. 

Penelitian ini dilaksanakan dengan cara penerapan asuhan keperawatan lansia sesuai dengan kasus. 

Teknik sampling yang dipergunakan adalah Convenience Sampling dengan menetapkan kriteria 
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inklusi. Untuk hasil penelitian dilakukan dengan menganalisis data asuhan keperawatan lansia yang 

telah dilaksanakan. 

Results: Berdasarkan hasil penelitian didapatkan bahwa responden masih belum mengetahui secara 

spesifik tentang penyakit asma. Hal ini dibuktikan dengan pasien mengatakan belum mengetahui 

tentang pengertian dari asma, tanda gejala asma, dan penatalaksaan asma selama pasien dirumah. 

Dengan adanya data tersebut, maka diagnosa keperawatan yang muncul adalah defisit pengetahuan 

berhubungan dengan kurang terpapar informasi. Implementasi keperawatan yang dilakukan oleh para 

peneliti berupa menjelaskan pada klien tentang pengertian asma dan penatalaksanaannya, membantu 

klien untuk mengenali tanda dan gejala dari asma, mengajarkan klien tentang cara pencegahan asma. 

Conclusion: Penerapan asuhan keperawatan yang dilaksanakan pada penderita asma yang mengalami 

diagnosa keperawatan defisit pengetahuan berhubungan dengan kurang terpapar informasi dapat 

terselesaikan dengan baik, yang ditandai dengan meningkatnya pemahaman responden terhadap 

penyakit asma. 

 

Kata Kunci: Asuhan Keperawatan Lansia, Asma, Defisit Pengetahuan. 

 

Abstract 

Background: Asthma is a disease of the respiratory tract that is chronic. This condition is caused by 

inflammation of the respiratory tract which causes bronchial hypersensitivity to stimuli and 

obstruction of the airways. Some people think that asthma is a disease that is simple and easy to treat. 

Minimal knowledge about asthma makes this disease often not handled properly. 

Objectives: This study aims to determine the application of elderly nursing care to Mrs. M who suffers 

from asthma in Pepe Village, Sedati, Sidoarjo. 

Methods: This research is a research that uses descriptive research methods with a mixed-method 

approach (qualitative and quantitative research). This research was carried out on March 8-9 2021 

in Pepe Village, Sedati District, Sidoarjo Regency. This research was carried out by applying nursing 

care for the elderly according to the case. The sampling technique used is convenience sampling by 

setting inclusion criteria. The research results were carried out by analyzing data on nursing care for 

the elderly that had been implemented. 

Results: Based on the results of the study, it was found that respondents still did not know specifically 

about asthma. This is evidenced by the patients saying they did not know about the meaning of 

asthma, the signs and symptoms of asthma, and the management of asthma while the patient was at 

home. With this data, the emerging nursing diagnosis is knowledge deficit related to lack of exposure 

to information. Nursing implementation carried out by researchers in the form of explaining to clients 
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about the meaning of asthma and its management, helping clients to recognize the signs and 

symptoms of asthma, teaching clients about how to prevent asthma. 

Conclusion: The application of nursing care carried out for asthma sufferers who experience a 

nursing diagnosis of knowledge deficit related to lack of exposure to information can be resolved 

properly, which is indicated by the increase in respondents' understanding of asthma. 

 

Keywords: Elderly Nursing Care, Asthma, Knowledge Deficit. 

 

LATAR BELAKANG 

Asma merupakan penyakit pada saluran pernapasan yang bersifat kronis. Kondisi ini disebabkan 

oleh peradangan saluran pernapasan yang menyebabkan hipersensitivitas bronkus terhadap rangsang 

dan obstruksi pada jalan napas (Global Initiative for Asthma, 2020). Gejala klinis dari penyakit asma 

yang biasanya muncul berupa mengih (wheezing), sesak napas, sesak dada dan batuk yang bervariasi 

dari waktu ke waktu dengan keterbatasan aliran udara ekspirasi (Baptist & Paula, 2018). Penyakit 

Asma hingga kini masih menjadi permasalahan kesehatan yang menjadi ancaman serius bagi 

masyarakat di seluruh dunia. Penderita asma memiliki angka kesakitan dan kematian yang tinggi. 

Kejadian asma mengalami peningkatan pada usia lansia (Global Asthma Report, 2018). Anggapan 

masyarakat tentang penyakit asma ini kurang begitu dipahami, meskipun asma merupakan penyakit 

yang sudah dikenal cukup luas oleh masyarakat namun sebagian masyarakat menganggap bahwa 

asma merupakan penyakit yang sederhana dan mudah diobati. Pengetahuan tentang asma yang minim 

membuat penyakit ini seringkali tidak tertangani dengan baik. (Ramaiah, 2006). 

Saat ini diperkirakan sebanyak 235 juta orang menderita asma didunia (World Health 

Organization). Berdasarkan laporan WHO Desember 2016, tercatat pada tahun 2015 sebanyak 

383.000 orang meninggal karena asma. Berdasarkan laporan Riset Kesehatan Dasar Nasional pada 

tahun 2018 jumlah pasien asma di Indonesia sebesar 2,4 % (Kementrian Kesehatan RI, 2018). 

Kemudian menurut data Riset Kesehatan Dasar Provinsi Jawa Timur (2018), terdapat 98.566 pasien 

yang tercatat menderita asma. Sedangkan berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar Kota Sidoajo 

(2018), tercatat sebanyak 5.518 (1.91%) penduduk yang menderita Asma (Kementrian Kesehatan RI, 

2018). 

Sesak napas pada penderita asma terjadi karena obstruksi saluran pernapasan yang disebabkan 

oleh menebalnya dinding saluran napas yang ditimbulkan oleh peradangan dan edema yang dipicu 

oleh pengeluaran zat histamine, tersumbatnya saluran napas oleh sekresi berlebihan mukus kental, 

hiperresponsitivitas saluran napas yang ditandai oleh konstriksi hebat saluran napas kecil akibat 

spasme otot polos di dinding saluran napas (Baptist & Paula, 2018). Obstruksi bertambah berat saat 

melakukan ekspirasi karena fisiologis pernapasan menyempit pada fase tersebut. Diameter bronkiolus 
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lebih banyak berkurang pada saat ekspirasi daripada selama inspirasi karena terjadi peningkatan 

tekanan dalam paru selama ekspirasi paksa sehingga menekan bagian luar bronkiolus dan menutupnya 

saluran napas cenderung sangat meningkat karena tekanan positif dalam dada selama eskpirasi. Hal 

ini menyebabkan udara distal tempat terjadinya obstruksi tidak dapat diekspirasikan sehingga volume 

udara yang masuk dan keluar tidak seimbang. Penyempitan pada saluran napas ini akan 

mengakibatkan kesulitan dalam ekspirasi (Nanda et al, 2019). Tingkat kematian karena asma banyak 

terjadi pada usia lanjut. Hal ini disebabkan karena berbagai hal, seperti: perubahan paru akibat proses 

penuaan berupa penurunan elastisitas atau kelemahan otot nafas, proses penuaan secara umum hal ini 

menjadikan penurunan imun pada usia lanjut, polifarmasi terapi farmakologi asma pada lansia 

membutuhkan pengalaman dan kewaspadaan yang tinggi mengingat efek samping dan reaksi pada 

obat dan sehubungan dengan proses penuaan secara umum terkadang pada lansia sering lupa minum 

obat, dan ko-morbid yang terjadi dikarenakan pada usia lanjut rentan sekali terjadi komplikasi jika 

tidak ditangani dengan tepat (IGP Suka Aryana, 2016). 

Upaya promotif perawat dengan melakukan edukasi penderita asma untuk meganjurkan senam 

asma. Untuk meningkatkan kebugaran jasmani dan meningkatkan kemampuan pernafasan, dan 

menjadi salah satu penunjang keberhasilan pengobatan asma karena tidak hanya ditentukan dengan 

obat obatan namun juga karena faktor olahraga dan gizi (Somantri, 2012). Upaya preventif perawat 

dengan mengajarkan latihan pernapasan, batuk efektif, menghindari pemicu alergi, dan juga latiha 

fisik teratur seperti senam (Mumpuni, 2013). Upaya kuratif perawat pada pederita asma dengan 

pemberian obat secara teratur seperti obat bronkodilator, steroid inhalasi, dan sebagainya (Somantri, 

2012). Upaya Rehabilitatif adalah untuk memelihara dan memulihkan kodisi atau mencegah 

terjadinya komplikasi atau bertambah parahnya penyakit, peran perawat pada penderita asma yaitu 

menyarankan untuk selalu rutin untuk kontrol, mengubah pola hidup sehat atau latihan fisik secara 

relaksasi untuk mengurangi kerengangan pada otot ( Wijaya, 2015) Tujuan jangka panjang 

penanggulangan penyakit Asma yaitu menurunkan angka kesakitan dan kematian. Dengan 

mengetahui pencegahan serta penanganan penyakit asma merupakan upaya yang paling efektif untuk 

menurunkan angka kesakitan penyakit Asma (Gajanan et al, 2015). Mengidentifikasi tingkat 

pengetahuan pasien lansia terhadap penyakit asma merupakan tindakan yang harus dilakukan agar 

tidak mengakibatkan prognosis yang buruk pada lansia. Sehingga diharapkan tidak lagi menjadi 

permasalahan kesehatan bagi masyarakat (Dunn, Busse & Wechsler, 2017). 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian yang menggunakan metode penelitian deskriptif dengan 

pendekatan mixed-method (penelitian kualitatif dan kuantitatif). Penelitian ini telah dilaksanakan pada 

tanggal 8-9 Maret 2021 di Desa Pepe, Kecamatan Sedati, Kabupaten Sidoarjo. Penelitian ini 

dilaksanakan dengan cara penerapan asuhan keperawatan lansia sesuai dengan kasus. Teknik 
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sampling yang dipergunakan adalah Convenience Sampling dengan menetapkan kriteria inklusi. 

Instrumen yang dipergunakan dalam pelaksanaan penelitian ini adalah format asuhan keperawatan 

lansia yang dipakai di Lingkungan Politeknik Kesehatan Kerta Cendekia. Untuk hasil penelitian 

dilakukan dengan menganalisis data asuhan keperawatan lansia yang telah dilaksanakan. Dalam 

pelaksanaannya, para peneliti telah mengajukan informed consent pada responden untuk kesediaannya 

sebagai responden dalam penelitian ini. Peneliti juga tetap menjadi kerahasiaan hasil penelitian ini 

dengan cara menggunakan inisial saja untuk nama responden serta tetap menjaga etik penelitian 

kesehatan berdasarkan Declaration of Helsinki. 

 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

Pada tinjauan pustaka didapatkan dengan keluhan sesak nnafas yang hebat dan mendadak 

kemudian di ikuti dengan gejala-gejala lain yaitu : kelelahan, gangguan kesadaran serta perubahan 

tekanan darah. Pada tinjauan kasus didapatkan pasien mengatakan jika asma nya kambuh biasanya 

diawali dengan sesak nafas. Antara tinjauan pustaka dan tinjauan kasus tidak terdapat kesenjangan. 

Pada tinjauan pustaka penderita Asma biasanya tampak lemah, tidak terjadi demam, tidak 

mengalami keringat malam, kesulitan dalam tidurnya (Wijaya dan Putri, 2014) sedangkan ditinjauan 

kasus pasien tidak tampak kelelahan, tidak mengalami perubahan berat badan, tidak mengalami 

perubahan nafsu makan, tidak terjadi demam, tidak keringatan pada malam hari, tidak mengalami 

kesulitan tidur, dan tidak pilek. Antara tinjauan pustaka dan tinjauan sistem terjadi kesenjangan pada 

tinjauan pustaka klien mengalami kelelahan dan susah tidur sedangkan tinjauan kasus klien tidak 

mengalami kelelahan dan tidak mengalami kesulitan dalam tidurnya. Menurut penulis pasien tidak 

mengalami kelelahan karena pada saat dikaji klien tidak sedang mengalami sesak. Menurut Marianti 

(2019) penderita Asma pada saluran pernafasan mengalami peradangan dan penyempitan saluran 

nafas yang menimbulkan sesak atau sulit bernafas hal tersebut akan menyebabkan penderita Asma 

menjadi kelelahan jika sesak secara terus menerus. Menurut Wahyu, R (2020) penderita Asma akan 

terjadi sesak nafas pada malam hari. Pada saat tersebut mereka rentan mengalami batuk, bersin, dan 

sulit bernafas sehingga mengganggu tidur. 

Pada tinjauan pustaka Diagnosa yang diangkat dalam penelitian ini adalah Kurang Pengetahuan 

Berhubungan dengan : keterbatasan kognitif, interpretasi terhadap informasi yang salah, kurangnya 

keinginan untuk mencari informasi, tidak mengetahui sumber-sumber informasi. Pada tinjauan kasus 

didapatkan data pada pasien mengatakan belum mengetahui tentang pengertian dari asma, tanda 

gejala asma, dan penatalaksaan asma selama pasien dirumah. Antara tinjauan pustaka dan tinjauan 

kasus tidak terdapat kesenjangan. 

 

  

https://doi.org/10.36720/ijohve.v1i1.448


Indonesian Journal of Health Vocational Education 

Volume 1 Issue 1 April 2022 

DOI: https://doi.org/10.36720/ijohve.v1i1.448 

 

34 | P a g e  
 

SIMPULAN 

1. Pada tinjauan kasus data pemeriksaan fisik sistem pernafasan didapatkan data fokus. Pada 

tinjauan pustaka dengan lansia penderita asma terdapat sesak nafas dan disertai dengan batuk 

hingga pernafasan cepat. Sedangkan pada tinjauan kasus ditemukan hal yang sama pada tinjauan 

pustaka yaitu sering sesak nafas hingga disertai batuk. 

2. Diagnosa keperawatan defisit pengetahuan, setelah dilakukan asuhan keperawatan dengan tujuan 

pasien sudah memahami tentang pengertian, tanda gejala dan penatalaksanaan pada penderita 

asma, dengan kriteria hasil pasien dapat menjelaskan kembali tentang apa yang telah dijelaskan. 

3. Intervensi Keperawatan dengan defisit pengetahuan, setelah dilakukan pemberian edukasi 

dengan waktu 1x kunjungan rumah diharapkan pasien lebih memahami dan lebih mengerti 

setelah di berikan edukasi dan penatalaksaannya untuk hidup dengan sehat serta menambah 

wawasan kepada pasien. 

4. Implementasi Keperawatan dengan defisit pengetahuan pada pasien lansia pemberian edukasi 

dilakukan sesuai dengan rencana asuhan keperawatan pada pasien yaitu : untuk membina 

hubungan saling percaya menjelaskan tentang pengertian asma, tanda gejala dan penatalaksaan 

untuk memberi pengetahuan pasien agar tidak kebingungan. 

5. Pada akhir evaluasi semua tujuan dapat tercapai karena pasien dengan Diagnosa keperawatan 

defisit pengetahuan. Hasil evaluasi pada Ny. M sudah tidak terlihat kebingungan lagi. 

 

SARAN 

Bertolak dari kesimpulan diatas penulis memberikan saran sebagai berikut : 

1. Untuk mencapai hasil keperawatan yang diharapkan, diperlukan hubungan yang baik dan 

keterlibatan klien, keluarga dan tim kesehatan lainnya. 

2. Perawat sebagai petugas kesehatan hendaknya mempunyai pengetahuan, ketrampilan yang cukup 

serta dapat bekerjasama dengan tim kesehatan lainnya dengan memberikan asuhan keperawatan 

pada klien dengan persalinan normal. 

3. Dalam meningkatkan mutu asuhan keperawatan yang professional alangkah baiknya diadakan 

suatu seminar atau suatu pertemuan yang membahas tentang masalah kesehatan pada klien. 

4. Pendidikan atau pengetahuan perawat secara berkelanjutan perlu ditingkatkan baik secara formal 

maupun informal khususnya dalam bidang pengetahuan. 

5. Kembangkan dan tingkatkan pemahaman perawat terhadap konsep manusia secara 

komprehensif, sehingga mampu menerapkan asuhan keperawatan dengan baik. 

 

 

  

https://doi.org/10.36720/ijohve.v1i1.448


Indonesian Journal of Health Vocational Education 

Volume 1 Issue 1 April 2022 

DOI: https://doi.org/10.36720/ijohve.v1i1.448 

 

35 | P a g e  
 

UCAPAN TERIMA KASIH 

Para peneliti mengucapkan banyak terima kasih kepada responden dan keluarga atas kesediaan 

mereka dalam menjalani setiap kegiatan dalam penelitian ini. Selain itu, peneliti juga mengucapkan 
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