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Lampiran 1 SOP Breathing Exercise 

 

 

 

Poltekkes Denpasar 

Jurusan 

Keperawatan 

 

 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR 

BREATHING EXERCISE 

No. Dokumen  

 

 

 

 

 

............................... 

Revisi 

 

 

 

 

 

………………. 

Halaman 1/2 

SOP 

TINDAKAN 

KEPERAWATAN 

Tanggal Terbit : 

 

 

 

 

 

……………………… 

 

Ditetapkan oleh 

Ketua Jurusan Keperawatan 

Poltekkes Denpasar 

 

 

 

(…………………………………………………) 

NIP. 

Pengertian Kombinasi dari latihan pernafasan dengan latihan fisik yang berguna untuk 

memelihara dan meningkatkan kebugaran. 

Tujuan Untuk mengurangi atau menghilangkan kelelahan  

Indikasi : Dilakukan untuk klien yang mengalami intoleransi aktivitas 

Kebijakan Dilakukan pada klien dengan CKD Stage V 

Persiapan Ruangan yang nyaman 

Prosedur 

 

 

 

 

 

PRA INTERAKSI  

1. Membaca status klien 

2. Mencuci tangan 

INTERAKSI 

Orientasi 

1. Salam : Memberi salam sesuai waktu 
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2. Memperkenalkan diri. 

3. Validasi kondisi klien saat ini.  

Menanyakan kondisi klien dan kesiapan klien untuk melakukan 

kegiatan sesuai kontrak sebelumnya 

4. Menjaga privasi klien 

5. Kontrak.  

Menyampaiakan tujuan dan menyepakati waktu dan tempat 

dilakukannya kegiatan 

 

Kerja  

1. Mengatur pernapasan 

Latihan pernapasan ini adalah untuk melatih pernapasan normal 

a. Duduk di bed / kursi dengan posisi tubuh yang tegak dan 

sandaran kursi yang stabil. Letakkan tanga di atas perut. 

b. Menarik napas dalam dari hidung dan mengisi paru-paru 

dengan udara melalui hitungan 1,2,3.  

c. Perlahan-lahan udara dihembuskan melalui mulut sambil 

merasakan ekstremitas atas dan bawah rileks  

d. Anjurkan bernapas dengan irama normal 3 kali. 

e. Menarik napas lagi melalui hidung dan menghembuskan 

melalui mulut secara perlahan-lahan 

f. Membiarkan telapak tangan dan kaki rileks. 

2. Kontrol pernapasan saat beraktivitas  

Latihan pernapasan ini akan membuat aktivitas dapat dilakukan 

dalam jangka waktu yang lebih panjang. 

a. Menarik napas dan hembuskan napas dari mulut (jika 

diperlukan) 

b. Upayakan mengatur napas saat berjalan 

c. Menarik napas dalam 2 langkah dan hembuskan napas juga 

dalam 2 langkah 

d. Ulangi pola tersebut hingga menemukan ritme napas yang 

sesuai. 
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3. Memberikan pujian saat pasien bisa melakukannya. 

4. Memotivasi pasien untuk melatih sesering mungkin. 

5. Sikap terapeutik : tersenyum, bicara sopan dan lembut 

 

Terminasi 

1. Evaluasi hasil: kemampuan pasien untuk melakukan teknik ini 

2. Memberikan kesempatan pada klien untuk memberikan umpan 

balik dari terapi yang dilakukan. 

3. Tindak lanjut: menjadwalkan latihan breathing exercise 

4. Kontrak: topik, waktu, tempat untuk kegiatan selanjutnya 

 

Dokumentasi 

1. Mencatat waktu pelaksanaan tindakan  

2. Mencatat perasaan dan respon pasien setelah diberikan tindakan 

   

Unit terkait Ruang Hemodialisa di RSUD Sanjiwani Gianyar 

Sumber : Hendro (2019) 
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Lampiran 2 

 

Jadwal Kegiatan KIAN Asuhan Keperawatan Intoleransi Aktivitas  

Pada Pasien CKD Stage V ON HD Di Ruang Hemodialisa  

RSUD Sanjiwani Gianyar Tahun 2021 
 

 

No 

 

Kegiatan 

Waktu Kegiatan (Dalam Minggu) 

April Mei Juni 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

1 Melakukan Asuhan Keperawatan              

2 Penyusunan KIAN              

3 Ujian KIAN             

4 Revisi KIAN             

5 Pengumpulan KIAN             

 

Keterangan : Warna hitam (proses penyusunan) 
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