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ABSTRAK 

PENERAPAN POSISI QUARTER PRONE UNTUK MENINGKATKAN 

SATURASI OKSIGEN PADA PASIEN DENGAN RESPIRATORY DISTRESS 

SYNDROME 

Irvan Afandi1, Ika Rizki Anggraini2 

Program Studi Profesi Ners, Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas 

Muhammadiyah Malang, Jalan Bendungan Sutami 188A Kota Malang, Jawa 

Timur, Indonesia, 65145 

Penulis Korespondensi: afandiirvan2001@gmail.com  

 

Latar Belakang: RDS adalah kondisi umum yang terjadi pada neonatus, terutama 

bayi prematur yang lahir sebelum usia kehamilan 32 minggu. RDS disebabkan 

oleh kekurangan surfaktan yang diperlukan untuk menjaga kestabilan alveoli. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi penerapan posisi quarter prone 

sebagai intervensi non-farmakologis untuk meningkatkan saturasi oksigen pada 

bayi dengan RDS. 

Metode: Penelitian ini menggunakan desain studi kasus dengan satu subjek, bayi 

yang lahir dengan RDS. Intervensi yang dilakukan meliputi manajemen jalan 

napas dan penerapan posisi quarter prone selama 60 menit. Data yang 

dikumpulkan meliputi saturasi oksigen, frekuensi napas, dan frekuensi nadi 

sebelum dan sesudah intervensi. 

Hasil: Setelah penerapan posisi quarter prone, terdapat peningkatan saturasi 

oksigen dari 96% menjadi 98%. Frekuensi napas juga mengalami penurunan dari 

64x/menit menjadi 53x/menit, sementara frekuensi nadi menunjukkan penurunan 

dari 159x/menit menjadi 125x/menit.  

Kesimpulan: Penerapan posisi quarter prone dapat menjadi intervensi yang 

efektif dalam meningkatkan saturasi oksigen pada bayi dengan RDS. Penelitian 

ini merekomendasikan penggunaan posisi quarter prone sebagai bagian dari 

protokol perawatan untuk pasien RDS di ruang perinatologi. 

Kata Kunci: Posisi quarter prone, saturasi oksigen, Respiratory Distress 

Syndrome (RDS), bayi prematur. 
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ABSTRACT 

APLICATION QUARTER PRONE POSITION TO IMPROVE OXYGEN 

SATURATION IN PATIENTS WITH RESPIRATORY DISTRESS SYNDROME 

Irvan Afandi1, Ika Rizki Anggraini2 

Nursing Professional Study Program, Faculty of Health Science, University of 

Muhammadiyah Malang, Bendungan Sutami Street 188A Malang City, East Java, 

Indonesia, 65145 

Corresponding Author: afandiirvan2001@gmail.com 

Background: RDS is a common condition that occurs in neonates, especially 

premature infants born before 32 weeks of gestation. RDS is caused by a lack of 

surfactant needed to maintain the stability of the alveoli. This study aims to 

evaluate the application of the quarter prone position as a non-pharmacological 

intervention to increase oxygen saturation in infants with RDS. 

Method: This study used a case study design with one subject, a baby who was 

born with RDS. The interventions performed included airway management and 

the application of the quarter prone position for 60 minutes. Data collected 

included oxygen saturation, respiratory rate, and pulse rate before and after the 

intervention.  

Results: After the application of the quarter prone position, there was an increase 

in oxygen saturation from 96% to 98%. The respiratory rate also decreased from 

64x/minute to 53x/minute, while the pulse rate showed a decrease from 

159x/minute to 125x/minute. 

Conclusion: The application of the quarter prone position can be an effective 

intervention in increasing oxygen saturation in infants with RDS. This study 

recommends the use of the quarter prone position as part of the care protocol for 

RDS patients in the perinatology room. 

Keywords: Quarter prone position, oxygen saturation, Respiratory Distress 

Syndrome (RDS), premature baby. 
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