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ABSTRAK 

 

Kombinasi Posisi Semi Fowler Dan Terapi Oksigen Untuk 

Memperbaiki Pola Napas Pada Pasien Dengan Chronic Kidney 

Disease (CKD) Di Ruang IGD Dan ICU Rumah Sakit Universitas 

Muhammadiyah Malang 

 
A’yunin Soleha1, Indah Dwi Pratiwi2 

 

Program Studi Pendidikan Profesi Ners, Fakultas Ilmu Kesehatan, 

UniversitasMuhammadiyah Malang, Jalan Bendungan Sutami 188A Kota 

Malang, Jawa Timur, Indonesia 65145 

Korrespondensi: pratiwi_indah@umm.ac.id 

 

 

 

Latar Belakang: Pola pernafasan yang tidak efektif adalah inspirasi atau ekspirasi yang tidak 

mampu memberikan ventilasi yang cukup menyebabkan kesulitan untuk bernapas. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengidentifikasi tindakan keperawatan dengan Kombinasi Posisi Semi Fowler 

Dan Terapi Oksigen Untuk Memperbaiki Pola Napas Pada Pasien Dengan Chronic Kidney 

Disease (CKD) Di Ruang IGD Dan ICU Rumah Sakit Universitas Muhammadiyah Malang. 

Metode Penelitian: penelitian ini merupakan laporan kasus. Subjek penelitian adalah 3 responden 

dengan diagnosa medis CKD dengan masalah pola napas tidak efektif. Implementasi kombinasi 

posisi semi fowler dan terapi oksigen. Outcome dari implementasi ini meningkatkan kadar oksigen 

pada pasien dengan pola napas tidak efektif. 

Hasil: hasil analisa penelitian setelah dilakukan implementasi dengan penggunaan posisi semi 

fowler dan terapi oksigen pada pasien dengan pola napas tidak efektif lebih efektif dalam 

meningkatkan kadar oksigen pada pasien karena teknik posisi semi fowler dapat menstimulus saraf 

parasimpatis dan otot-otot yang terikat menjadi lebih rileks. 

Kesimpulan: pemberian oksigen dan posisi semi fowler selama 1x6 jam di IGD dan 2x24 jam di 

ICU dapat meningkatan kadar oksigen pada pasien dengan pola napas tidak efektif. 

Kata kunci: pola napas tidak efektif, posisi semi fowler, terapi oksigen 
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ABSTRACT 

 

Combination of Semi-Fowler Position and Oxygen Therapy to 

Improve Breathing Patterns in Patients with Chronic Kidney Disease 

(CKD) in the Emergency Room and ICU at Muhammadiyah 

University Hospital, Malang 

A'yunin Soleha1, Indah Dwi Pratiwi2 

Nursing Professional Education Study Program, Faculty of Health Sciences, Muhammadiyah 

University of Malang, Jalan Bendungan Sutami 188A Malang City, East Java, Indonesia 65145 

Correspondence: pratiwi_indah@umm.ac.id 

Background: Ineffective breathing patterns are inspiration or expiration that is unable to provide 

sufficient ventilation causing difficulty in breathing. This study aims to identify nursing actions 

using a combination of semi-Fowler position and oxygen therapy to improve breathing patterns in 

patients with chronic kidney disease (CKD) in the emergency room and intensive care unit at 

Muhammadiyah University Malang Hospital. 

Research Method: this research is a case report. The research subjects were 3 respondents with a 

medical diagnosis of CKD with problems with ineffective breathing patterns. Implementation of a 

combination of semi-fowler position and oxygen therapy. The outcome of this implementation is 

increasing oxygen levels in patients with ineffective breathing patterns. 

Results: The results of research analysis after implementation using the semi-Fowler position and 

oxygen therapy in patients with ineffective breathing patterns are more effective in increasing 

oxygen levels in patients because the semi-Fowler position technique can stimulate the 

parasympathetic nerves and the muscles involved become more relaxed. 

Conclusion: Giving oxygen and semi-Fowler position for 1x6 hours in the ER and 2x24 hours in 

the ICU can increase oxygen levels in patients with ineffective breathing patterns. 

Key words: ineffective breathing pattern, semi-fowler position, oxygen therapy 
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