BAB V
PENUTUP

5.1 Kesimpulan

1. Sebelum diberikan tindakan pulsed lip breathing pada kelompok intervensi
dan kelompok kontrol, seluruh pasien mengalami jalan nafas tidak efektif
(100%).

2. Sesudah diberikan tindakan pulsed lip breathing pada kelompok intervensi,
dari 15 orang pasien, 11 orang (73,3%) memiliki jalan nafas efektif dan 4
orang (26,75%) tidak efektif, sedangkan 15 responden pada kelompok kontrol,
14 orang (93,4%) memiliki jalan nafas tidak efektif dan 1 orang (6,6%)
memiliki jalan nafas efektif.

3. Teknik Pursed Lip breathing efektif terhadap Jalan Nafas pada Pasien
Penyakit Paru Obstruksi Kronik (PPOK) di RSUD Toto Kabila Kabupaten
Bone Bolango nilai p value pada uji Paired T Test sebesar 0,000 (p value < o
0,05).

5.2 Saran

1. Bagi rumah sakit
Diharapkan kepada rumah sakit agar dapat membuat kebijakan melalui
penyusunan SOP pursed lip breathing untuk selanjutnya dapat digunakan
sebagai intervensi keperawatan dalam memperbaiki jalan nafas khususnya

pada pasien PPOK.
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2. Bagi keperawatan
Perawat agar dapat mempertimbangkan intervensi ini sebagai salah satu
intervensi  keperawatan dalam memperbaiki jalan nafas pasien yang
mengalami masalah hiperventilasi paru.

3. Bagi penelitian
Peneliti selanjutnya agar dapat melakukan penelitian tentang perbedaan
tindakan pursed lip breathing dengan slow deep breathing dalam mengatasi

jalan nafas pada pasien.
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