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Jumlah penderita asma di Balai Kesehatan Paru Masyarakat (BKPM) Semarang yang terdiri dari
asma, asma persisten dan asma bronchiale dari tahun 2010 sampai dengan 2013 terus mengalami
peningkatan. Pada tahun 2011 mengalami peningkatan menjadi 1.537 penderita (44,63%). Pada
tahun 2012 mengalami penurunan menjadi 1.041 penderita (18,25%) dan kemudian pada tahun
2013 mengalami peningkatan lagi yaitu sebanyak 1.081 penderita (21,27%). BKPM Semarang
mengadakan kegiatan senam asma bagi penderita asma. Senam asma bertujuan untuk melatih cara
bernapas yang benar, melenturkan dan memperkuat otot pernapasan, melatih ekspektorasi yang
efektif, meningkatkan sirkulasi, mempercepat asma yang terkontrol, mempertahankan asma yang
berkontrol, dan kualitas hidup yang lebih baik. Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini
adalah metode eksperimen, yaitu suatu metode penelitian yang digunakan untuk mencari pengaruh
perlakuan tertentu terhadap yang lain dalam kondisi yang terkendalikan. Dalam penelitian ini
peneliti menggunakan desain penelitian one group pretest posttest design dengan sampel penelitian
sebanyak 20 orang penderita asma. Kegiatan senam asma dilaksanakan 3 kali setiap minggu dengan
durasi waktu 45 menit selama 8 minggu. Hasil penelitian menunjukan bahwa berdasarkan analisis
data uji statistik dengan ¢ fest dan hasil pengukuran kapasital vital paru dapat disimpulkan bahwa
ada pengaruh antara senam asma terhadap frekuensi kekambuhan asma dan kapasital vital paru
dan pada penderita asma di Balai Kesehatan Paru Masyarakat Semarang. Diharapkan kepada
peserta senam yang belum rutin untuk dapat mengikuti senam secara rutin dan bagi peserta yang
sudah rutin dapat mempertahankan keikutsertaan dan keaktifan dalam kelompok senam.

Abstract

The number of people with asthma in Balai Kesehatan Paru Masyarakat (BKPM) Semarang consisting of
asthma, persistent asthma and bronchial asthma from 2010 to 2013 continues to increase. In 2011 increased to
1,537 patients (44.63%). In the year 2012 decreased to 1,041 sufferers (18.25%) and then in the year 2013
experienced another increase of 1,081 patients (21.27%). BKPM Semarang held asthma gymnastic activity for
asthma sufferers. Asthma gymnastics aims to train the correct way of breathing, flexing and strengthening the
respiratory muscles, training effective expectoration, improving circulation, accelerating controlled asthma,

maintaining controlled asthma, and better quality of life. Type of research used in this study is the experimental
method, which is a research method used to find the effect of certain treatment against others in controlled
conditions. In this research, the researcher used the design of one group pretest posttest design research with 20
people with asthma. Asthma gymnastic activity is held 3 times each week with a duration of 45 minutes for 8
weeks. The results showed that based on statistical test data analysis with t test and measurement result vital
capacity of lungs, it can be concluded that there is influence between asthma gymnastics to frequency of
recurrence of asthma and vital capacity of lungs and in patient of Asthma at Balai Kesehatan Paru (BKPM)
Semarang. It is expected that gymnastics participants who have not been routinely to be able to follow
gymmnastics regularly and for participants who have been routinely able to maintain participation and activeness
in groups gymnastics.
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PENDAHULUAN

Penyakit asma berasal dari kata asthma
yang diambil dari kata bahasa yunani yang
mengandung arti”sulit bernapas”. Secara umum,
penyakit asma merupakan suatu jenis penyakit
gangguan pernapasan. Khususnya pada paru-
paru. Asma biasanya dikenal luas sebagai
“penyakit sesak napas”. Sesak napas terjadi
karena penyempitan saluran pernapasan akibat
adanya aktivitas berlebihan terhadap rangsangan
tertentu (Mumpuni, 2013: 40).
Balai
Kesehatan Paru Masyarakat (BKPM) Semarang

Jumlah penderita asma di
yang terdiri dari asma, asma persisten dan asma
bronchiale dari tahun 2010 sampai dengan 2013
terus mengalami peningkatan. Pada tahun 2010
sebanyak 851 penderita, kemudian pada tahun
2011 mengalami peningkatan menjadi 1.537
penderita (44,63%). Pada tahun 2012 mengalami
penurunan menjadi 1.041 penderita (18,25%)
dan kemudian pada tahun 2013 mengalami
peningkatan lagi yaitu sebanyak 1.081 penderita
(21,27%). BKPM

Semarang merupakan pasien asma yang berasal

Pasien yang periksa di

dari Semarang, dan daerah lain sekitar Semarang
seperti Grobogan, Demak, Pati, Kendal.
Penyempitan saluran napas akibat asma
menyebabkan spasme otot-otot polos bronkhus
oedema membrana mukosa dan hypersekresi
mukus. Penyempitan di dalam saluran napas
tersebut akan menyebabkan sulitnya udara yang
masuk menuju paru sehingga kapasitas paru
menjadi rendah. Kapasitas Vital Paru (KVP)
merupakan jumlah udara maksimal yang dapat
dikeluarkan dari paru, setelah terlebih dahulu
mengisi paru secara maksimal dan kemudian
Nilai

mengeluarkannya sebanyak-banyaknya.

kapasitas vital paru  pada penderita asma

cenderung lebih rendah. Hal ini terjadi karena

penderita asma terjadi penyempitan saluran

napas  sehingga menimbulkan  kesulitan
bernapas. (Widiyanti., Proverawati, 2010: 96-
100).

Senam asma merupakan salah satu
pilihan olahraga yang tepat bagi penderita asma.
Oleh karena itu senam asma ini bermanfaat
untuk meningkatkan kesegaran jasmani dan juga
meningkatkan kemampuan bernapas. Selain
senam asma masih ada beberapa pilihan
olahraga yang lain yaitu diantaranya berenang
dan jalan santai atau jogging. Senam asma
bertujuan untuk melatih cara bernapas yang
benar, melenturkan dan memperkuat otot
pernapasan, melatih ekspektorasi yang efektif,
meningkatkan sirkulasi, mempercepat asma
yang terkontrol, mempertahankan asma yang
berkontrol, dan kualitas hidup yang lebih baik.

BKPM Semarang mengadakan kegiatan
senam asma bagi penderita asma yang dilakukan
sesuai dengan standar operasional di BKPM
Semarang yaitu setiap seminggu sekali. Peserta
senam adalah penderita asma yang ikut 4
paguyuban senam asma di BKPM Semarang.
Kegiatan senam dilaksanakan pada hari Jum’at
pagi selama 60 menit mulai pukul 07.00 sampai

dengan pukul 08.00 WIB.

METODE

Metode yang dipakai dalam penelitian ini
adalah metode eksperimen, yaitu suatu metode
penelitian yang digunakan untuk mencari
pengaruh perlakuan tertentu terhadap yang lain
dalam kondisi yang terkendalikan (Sugiyono,
2010: 107). Eksperimen dilakukan dengan
maksud untuk melihat akibat suatu perlakuan.
Dalam penelitian ini peneliti menggunakan

metode penelitian one group pretest posttest.

Dalam metode penelitian one group pretest posttest
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tidak ada kelompok pembanding (kontrol),
tetapi sudah dilakukan observasi pertama (pre

test) yang memungkinkan menguji perubahan-

perubahan yang terjadi setelah adanya
eksperimen (Notoadmojo, 2010: 57)
HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil perhitungan nilai thiwng dari dua

keadaan sebelum dan sesudah senam adalah
6,162 sedangkan ttabel bernilai 2,093. Nilai tpel
didapat dari daftar distribusi t dengan dk = N-1
dan taraf signifikan a = 5%., Karena nilai
thitung>trabel Yaitu 6,162 >2,093 dapat disimpulkan
bahwa senam asma dengan durasi 45 menit dan
frekuensi 3 kali per minggu selama 8 minggu
berpengaruh terhadap frekuensi kekambuhan
dan kapasitas vital paru pada penderita asma.
Hal ini berarti senam asma yang diterapkan di
Balai Kesehatan Paru Masyarakat (BKPM)
Semarang dapat memberikan pengaruh yang
positif dalam mengurangi frekuensi
kekambuhan dan meningkatkan kapasitas vital
paru pada penderita asma.

Hasil perhitungan kapasitas vital paru
(KVP) menunjukkan adanya peningkatan rata-
rata kapasitas vital
BKPM Semarang

adalah 902,5 ml,

paru penderita asma di
sebelum dilaksanakannya
senam asma setelah
dilaksanakannya senam asma selama 4 minggu
sebesar 916,8 dan selama 8 minggu 941,33.
Hasil  penelitian

menunjukkan  adanya

peningkatan  kapasitas vital paru sesudah
dilaksanakannya senam asma. Secara lebih
jelas dapat dilihat pada tabel berikut ini:

Tabel 1. Kapasitas Vital Paru Sebelum dan
Sesudah Senam Asma

Varia N Sebelum 4 bulan 8 bulan Pval
bel Me Std Me Std Me Std wue
an Devi an Devi an Devi

asi asi asi

Kapas 2 902 353, 916 347, 941, 359, 0.00
itas 0 ,5 7 ,8 4 33 2
Vital

Paru

(KVP)

Berdasarkan hasil penelitian
menunjukkan bahwa karakteristik responden
berdasarkan umur adalah sebagian besar
mempunyai usia 61 — 70 tahun yaitu 45%.
Semakin bertambahnya usia maka kemampuan
pernapasan akan semakin menurun karena faal
paru akan mencapai maksimal pada usia 19-21
tahun. Faal terus

paru yang menurun

menyebabkan seseorang rentan terhadap
berbagai penyakit khususnya gangguan saluran
pernapasan seperti asma. Selain itu, sebagian
besar responden berjenis kelamin perempuan
sebanyak 65%.

yaitu Karena perempuan

mengalami  pertumbuhan volume saluran

pernapasan lebih sedikit jika dibandingkan
dengan laki-laki. Oleh karena itu, perempuan
lebih rentan terhadap berbagai penyakit seperti
asma.

Senam asma merupakan salah satu
pilihan olahraga yang tepat bagi penderita
asma. Oleh karena itu, senam asma ini
bermanfaat untuk meningkatkan kesegaran
jasmani dan juga meningkatkan kemampuan
bernapas. Gerakan senam asma yang dilakukan
secara rutin dapat meningkatkan kemampuan
otot, merilekskan tubuh, serta melancarkan
saluran pernapasan.

Paru-paru merupakan salah satu organ
terpenting dalam tubuh manusia. Fungsinya
sebagai bagian utama dari sistem respirasi tubuh
memegang peranan yang cukup besar, terutama
dalam proses homeostasis tubuh. Semua orang

memilki kecepatan pernapasan dan kedalaman
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pernapasan berbeda-beda. Kapasital vital paru-
paru adalah volume udara yang dapat dicapai
masuk dan keluar paru-paru pada penarikan
napas paling kuat. Diukurnya dengan alat
spirometer. Pada lelaki normal 4-5 liter dan
pada seorang perempuan, 3-4 liter. Kapasitas itu
berkurang pada penyakit paru-paru, penyakit
jantung, dan kelemahan otot (Pearce, 2009:
260).

Berdasarkan hasil analisis data hasil
pengkuran kapasital vital paru-paru (KVP)
terdapat 12 (60%) peserta senam asma yang
mengalami kenaikan kapasital vital paru-paru
yang cukup signifikan jika dibandingkan dengan
kondisi sebelum dilaksanakannya senam asma.
Hasil pengukuran kapasitas vital paru
dijabarkan sebagai berikut setelah dilaksanakan
senam asma selama 4 minggu terdapat
peningkatan kapasitas vital paru yang dialami
oleh 11 penderita asma (60%), tetap 4 penderita
(20%)

sebanyak 4 penderita asma (20%). Berdasarkan

asma dan mengalami penurunan

analisis yang dilaksanakan oleh peneliti
penurunan diakibatkan karena usia peserta
senam asma yang tergolong lanjut usia dan
belum terbiasa dengan aktivitas fisik sehingga
berpengaruh pada hasil pengukuran kapasitas
vital paru (KVP). Hasil pengukuran kapasitas
vital paru (KVP) sebelum senam asma dan
setelah dilaksanakan senam asma selama 8
minggu terdapat peningkatan kapasitas vital
paru yang dialami oleh 12 penderita asma
(60%),

mengalami penurunan sebanyak 7 penderita

tetap 1 penderita asma (5%) dan

asma (35%). Berdasarkan analisis yang
dilaksanakan oleh  peneliti  penurunan
diakibatkan karena penggunaan spirometer

yang belum maksimal sehingga berpengaruh

pada hasil pengukuran kapasitas vital paru
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(KVP). Hasil pengukuran kapasitas vital paru
(KVP) selama 4 minggu dibandingkan dengan
hasil pengukuran setelah 8 minggu terdapat
peningkatan kapasitas vital paru yang dialami

oleh 11 penderita asma (55%), tetap 4 penderita

asma (20%) dan mengalami penurunan
sebanyak 5 penderita asma (25%).
SIMPULAN

Berdasarkan  hasil  penelitian dan

pembahasan Pengaruh Senam Asma Terhadap
Frekuensi Kekambuhan dan KVP pada
penderita Asma Bronkial di Balai Kesehatan
Paru Masyarakat (BKPM) Semarang maka
dapat dihasilkan kesimpulan berdasarkan uji
statistic dengan t. terikat terbukti bahwa ada
pengaruh antara senam asma terhadap
frekuensi kekambuhan pada penderita Asma
Bronkial di  Balai  Kesehatan  Paru
Masyarakat(BKPM) Semarang dengan nilai
signifikan 0,000 (p<0,05).

hasil

pengukuran Kapasital Vital Paru (KVP) ada

Berdasarkan analisis data

pengaruh antara senam asma terhadap
Kapasital Vital Paru (KVP) pada penderita
Balai

Masyarakat (BKPM) Semarang. Kapasital Vital

Asma Bronkial di Kesehatan Paru
Paru (KVP) sebelum melakukan senam adalah
rata-rata 902,50 ml. Kapasital Vital Paru (KVP)
setelah melakukan senam selama 4 minggu
adalah 916,08 ml dan setelah 8 minggu 941,33
ml.

Bagi penderita asma, diharapkan kepada
peserta senam yang belum rutin untuk dapat
mengikuti senam secara rutin dan bagi peserta

sudah rutin dapat mempertahankan

yang
keikutsertaan dan keaktifan dalam kelompok
senam dan dapat mengajak orang lain terutama

penderita asma ataupun bukan penderita untuk
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mengikuti senam sehingga dapat meningkatkan
kemampuan pernapasan dan kebugaran badan.
Bagi Balai Kesehatan Paru Masyarkat (BKPM)

Semarang, diharapkan pada pelaksana
pelayanan kesehatan untuk dapat
mengoptimalkan  kelompok  senam  bagi

penderita asma dan memotivasi secara aktif
untuk mengikuti kegiatan senam baik yang

diadakan oleh BKPM maupun kelompok lain.
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