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ABSTRAK

Data dari kementrian kesehatan republik indonesia pada tahun
2020 angka kematian tertinggi pada anak dan bayi disebabkan oleh
penyakit infeksi saluran pernapasan. Gangguan infeksi saluran
pernapasan  dapat mempengaruhi dan juga mengganggu
terpenuhinya kebutuhan oksigenasi yang diperlukan anak dan bayi.
Pemberian intervensi independent yang dapat diberikan perawat
vaitu pemberian posisi lateral pada anak. Tujuan penelitian untuk
mengetahui efektifitas pemberian posisi lateral kanan pada
pemenuhan kebutuhan oksigenasi pada anak. Desain penelitian
vang dilakukan adalah Studi Kasus dengan sampel sebanyak 5
sampel di Bangsal anak RSUD Ibu Fatmawati Soekarno Kota
Surakarta dengan indikasi adanya gangguan kebutuhan oksigenasi.
5 sampel dilakukan penerapan jurnal dengan diberikan posisi
lateral kanan selama 30 menit dan dilakukan pemeriksaan
tanda-tanda vital berupa pemeriksaan saturasi oksigen dalam
darah dan juga laju pernapasan sebelum dan sesudah dilakukan
intervensi pemberian posisi lateral kanan.  Hasil Penelitian
didapatkan adanya peningkatan rata-rata saturasi oksigen dalam
darah dan adanya penurunan laju pernapasan sesudah dilakukan
intervensi pemberian posisi lateral kanan.

1. PENDAHULUAN

Infeksi saluran pernapasan menjadi

penyebab utama morbiditas dan
mortalitas di dunia terutama pada
negara-negara berkembang. Infeksi

saluran  pernapasan  berkontribusi
kurang lebih 20% dari kematian dan
seperempat sampai sepertiga dari
morbiditas terutama untuk anak usia
balita (Mohamed Amin et al., 2020).

Berdasarkan data dari kementrian

kesehatan republik indonesia pada
tahun 2020 angka kematian tertinggi
pada anak dan bayi disebabkan oleh
penyakit infeksi saluran pernapasan
yaitu pneumonia pada anak sebesar
0,16% dan pada balita dua kali
lipatnya. Usia anak-anak khususnya
balita masih sangat rentan terhadap
berbagai penyakit. Daya tahan tubuh
atau sistem imunitas yang masih belum

kuat pada anak dan bayi menjadi salah
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satu penyebab utama dari tertularnya
penyakit pada anak dan bayi
(Estyorini, 2021). Gangguan infeksi
saluran ~ pernapasan  mengganggu
terpenuhinya kebutuhan oksigenasi
yang diperlukan anak. Tanda gejala
munculnya ketidakadekuatan
kebutuhan oksigen dapat dilihat seperti
batuk dan atau tanda kesulitan
bernapas yaitu adanya nafas cepat,
kadang disertai tarikan dinding dada
bagian bawah kedalam (TDDK)
(Primadi, 2021).

Penatalaksanaan  anak  dengan
kebutuhan oksigenasi salah satunya
adalah dengan pemberian antibiotik,
pemberian oksigen, pemberian
nebulisasi dan pengaturan posisi yang
tepat(Agustina & Nurhaeni, 2020).
Pengaturan posisi (positioning) adalah
tindakan yang dilakukan secara
sengaja yang berguna  untuk
meningkatkan  kesejahteraan ~ dan
memberikan rasa kenyaman fisik dan
juga psikologis (Yuli Ani, 2020).

Tindakan mandiri keperawatan
yang memungkinkan dilakukan adalah
pemberian posisi lateral pada anak
yang mengalami sesak nafas atau
gangguan infeksi saluran pernapasan.
Pemberian posisi yang tepat mampu
memberikan efek rileksasi pada otot

pernapasan anak sehingga mengurangi

usaha bernafas/dispnea serta
meningkatkan

kenyamanan(Rahmawati et al., 2021).
Posisi lateral dapat mempengaruhi
aliran balik darah ke jantung sehingga
kemampuan jantung untuk memompa
meningkat dan berpengaruh pada
hemoglobin yang akan meningkat juga
dalam pengikatan dengan oksigen
sehingga menyebabkan meningkatkan

saturasi oksigen (Agustina et al., 2021).

2. METODE

Penelitian ini dilakukan
berdasarkan Evidence Based Nursing
Practive sebelumnya. Evidence Based
Nursing  Practive yang digunakan
terdiri dari jurnal nasional dan juga
jurnal internasional. Batasan tahun
terbit jurnal yang digunakan adalah
antara 1-5 tahun terakhir. Evidence
Based Nursing Practive yang didapat
diperoleh melalui pencarian sumber di
internet dengan laman google scholar
dengan kata kunci yang digunakan
yaitu  posisi  lateral, = kebutuhan
oksigenasi. Jurnal yang didapat
kemudian diterapkan secara langsung.
Penelitian ini termasuk kedalam
penelitian studi kasus deskriptif yaitu
sebuah penelitian yang memberikan
pemahaman akan sesuatu fenomena

atau peristiwa secara mendalam. Pada
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studi  kasus digunakan  untuk
mendiskripsikan suatu intervensi pada
suatu fenomena pada kehidupan nyata
(Nurahma & Hendriani, 2021).
Penerapan jurnal ini dilakukan
pada ruang bangsal rawat inap anggrek
RSUD Ibu Fatmawati Soekarno Kota
Surakarta yamg dimulai pada awal
bulan Desember 2022. Penelitian studi
kasus ini dilakukan pada kelompok
anak yang memiliki kebutuhan
oksigenasi saat dilakukan rawat inap di
bangsal anak RSUD Ibu Fatmawati
Soekarno Surakarta. Sampel yang
dilakukan intervensi adalah 5 anak.
Intervensi yang diberikan berupa
pemberian posisi lateral kanan selama
30 menit dan dilakukan pemeriksaan
tanda-tanda vital berupa pemeriksaan
saturasi oksigen dalam darah dan juga
laju pernapasan sebelum dan sesudah
dilakukan intervensi pemberian posisi
lateral kanan.Pemberian posisi lateral
kanan dilakukan secara terus menerus
selama 30 menit dengan tanpa distraksi
dibantu dengan kerjasama perawat dan
juga ibu pasien yang menjaga pasien.
Pengumpulan data dilakukan dengan
pendataan hasil dan tidak
menggunakan kuesioner pengisian.
Data yang diperoleh kemudian
dikelompokkan sesuai kelompoknya

dan kemudian didiskripsikan dan dicari

data-data pendukung lain dengan
menggunakan jurnal-jurnal maupun
literasi yang dapat menguatkan hasil
yang didapatkan setelah intervensi

dilakukan.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

3.1 Informasi Tentang Klien

Klien atau pasien yang dilakukan
intervensi pada penelitian terdiri dari 5
pasien rawat inap ruang anggrek
RSUD Ibu Fatmawati Soekarno Kota
Surakarta. Pasien pertama, An. As
berusia 2 tahun dengan diagnosa
bronkopneumonia.  Keluhan  saat
pengkajian ibu mengatakan pasien
masih sering sesak. Pasien mulai
dirawat dirumah sakit pada tanggal 21
Desember 2022 dan mulai sesak sudah
dari rumah. Ibu pasien mengatakan
anak juga batuk dan didapatkan RR :
56x/mnt dan SpO2 100% dengan
terpasang nasal canul 1 Lpm.

Kemudian dilanjutkan pasien kedua

bernama An. Ay berusia 10 bulan

dirawat dengan diagnosa medis
bronkopneumonia. = Pada  catatan
keperawatan didapatkan intervensi

pemasangan nasal kanul 1 Lpm tetapi
saat dilakukan pengkajian nasal canul
tidak terpasang, dan ibu mengatakan
melepas pasang karena anak menangis

terus menerus. Keluhan saat
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pengkajian ibu pasien mengatakan
sesak dan nafas terdengar ngorok. Ibu
pasien mengatakan anak mulai dirawat
di RSUD Ibu Fatmawati Soekarno
Surakarta pada tanggal 20 Desember
2022. Dilakukan pengukuran tanda
tanda vital terkait sesak yang
dikeluhkan didapatkan RR : 58x/mnt
SpO2 : 97% tanpa alat bantu
pernapasan. Selanjutnya pasien ketiga
An. Y berusia 11 bulan dirawat dengan
diagnosa medis pneumonia. Keluhan
saat pengkajian ibu pasien mengatakan
kemarin malam sempat sesak dan
dipindahkan ke ruang ICU dan baru
saja dipindah lagi ke ruang rawat inap
pada jam 15.00 WIB. Pasien mulai
dirawat pada tanggal 21 Desember
2022. Ibu pasien mengatakan pasien
sedikit rewel karena batuk dan pilek.
Pasien tampak terpasang Nasal canul 1
Lpm. Dilakukan pemeriksaan
tanda-tanda vital terkait sesak yang
dirasakan didapatkan RR : 65x/mnt
dan SpO2 : 97% dengan NC 1 Lpm.
Setelah itu dilanjutkan pasien keempat
An. Ai berusia 2 taun dirawat dengan
diagnosa medis bronkopneumonia.
Keluhan saat dilakukan pengkajian ibu
pasien mengatakan anak sesak. Anak
batuk pilek sudah 2 hari . ibu pasien
mengatakan dahak anak belum dapat

keluar, nafas grok-grok. pasien dirawat

inap dirumah sakit mulai dari tanggal
23 Desember 2022 dan dipindahkan ke
bangsal pukul 10.00 WIB. Dilakukan
pemeriksaan tanda-tanda vital terkait
sesak yang dialami didapatkan RR :
42x/mnt SpO2 : 100% nasal kanul 1
Lpm. Pasien terakhir yang diambil
dalam penelitian yaitu pasien kelima
An. Z berusia 2 tahun. Pasien mulai
dirawat inap pada tanggal 23
Desember 2022 dengan diagnosa
medis bronkopneumonia. Pada catatan
keperawatan didapatkan intervensi
pemasangan nasal kanul 1 Lpm tetapi
saat dilakukan pengkajian nasal canul
tidak terpasang, dan ibu mengatakan
melepas pasang karena anak menangis
terus menerus.Ibu pasien mengatakan
pasien sesak, napas seperti mengorok,
pasien batuk sudah 3 hari.pasien
dilakukan pemeriksaan didapatkan RR
: 48x/mnt dan SpO2 : 97% tanpa alat

bantu pernapasan.

3.2 Temuan Klinis

Dari kelima pasien yang dijadikan
subjek penelitian didapatkan 4 anak
dengan diagnosa medis
bronkopneumonia dan 1 anak dengan
diagnosa medis pneumonia dengan
kesamaan diagnosa keperawatan yang
muncul yaitu pola nafas tidak efektif
ditandai dengan adanya keluhan pasien

tampak sesak nafas, adanya bunyi
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nafas grok-grok, adanya respirasi rate
abnormal >40x/mnt. Tampak pasien

terpasang alat bantu pernapasan.

3.3 Riwayat Terapi/ Pengobatan

Dari kelima pasien mayoritas ibu
pasien mengatakan dari mulai sakit
dirumah langsung dibawa ke RSUD
Ibu Fatmawati  Soekarno  Kota

Surakarta untuk mendapatkan
penanganan. Satu dari lima pasien
yaitu An. Y sudah pernah dirawat di
rumah sakit dengan keluhan yang sama

kurang lebih 1,5 tahun yang lalu.

3.4 Pengkajian Diagnostik

Kelima pasien dilakukan
pengkajian keluhan yang ditanyakan
kepadan ibu pasien untuk mengetahui
keluhan dan keadaaan pasien terkini.
Dari kelima pasien tersebut didapatkan
keluhan-keluhan yang sama yaitu
pasien mengalami sesak nafas, RR
cepat > 40x/mnt, pasien terdengar
bernapas dengan suara grok-grok,
pasien sebagian tampak rewel (Tim

Pokja SDKI PPNI, 2019).

3.5 Intervensi Terapeutik

Berdasarkan keluhan yang muncul
dan diagnosa keperawatan yang
ditegakkan yaitu berupa pola nafas
tidak efektif. Intervensi yang ingin
diberikan untuk membantu
pengembalian pola nafas pada pasien
adalah dengan memberikan posisi
lateral kanan pada pasien selama 30
menit. Disamping pemberian
intervensi ini tidak lupa
intervensi-intervensi

diberikan

lanjutan  tetap
seperti kolaborasi
penggunaan obat ataupun pemberian

terapi inhalasi.

3.6 Umpan Balik dan Hasil

Penerapan dari jurnal terkait

penggunaan posisi lateral dalam
pemenuhan kebutuhan oksigenasi pada
anak dengan gangguan kebutuhan
oksigenasi yang sudah dilakukan pada
seperti

sampel didapatkan hasil

dibawah ini

Tabel 1. Hasil penerapan posisi lateral pada anak dengan kebutuhan oksigenasi

No Usia

Nama

Pre-test Post-test

Intervensi

Pasien SpO, RR SpO,
0,
An.As 2 Tahun Lateral kanan 56x/mnt IOOL/;; EC ! 50X/mnt 100% NC 1 Lpm
0, 0,
2 An.Ay 10 Bulan Lateral kanan 58x/mnt 97% tanpa alat S54x/mnt 100% tanpa alat
bantu bantu
3 An. Y 11 Bulan Lateral kanan 65x/mnt 97% NC 1 Lpm 55x/mnt 100% NC 1 Lpm
0,
4 An.Ai 2 Tahun Lateral Kanan 42x/mnt IOOL/:) EC ! 40x/mnt 100% NC 1 Lpm
0, 0,
5 An.Z 2 Tahun Lateral kanan 48X/mnt 97% tanpa alat 42x/mnt 100% tanpa alat
bantu bantu
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Terdapat beberapa kasus yang di
temukan yakni yang pertama, An. As
berusia 2 tahun sebelum dilakukan
tindakan intervensi pemberian posisi
lateral didapatkan RR : 56x/mnt dan
SpO2 100% dengan terpasang nasal
canul 1 Lpm kemudian dilakukan
pemberian  posisi  lateral  kanan
diberikan dengan bantuan pelukan ibu
agar anak tenang dan pergerakan
minimal. Posisi lateral dipertahankan
selama 30 menit, anak tampak sering
bergerak dan mengubah posisi sendiri.
Kemudian dilakukan  pemeriksaan
ulang didapatkan RR : 50x/mnt, SpO2
100% dengan terpasang nasal canul 1
Lpm. Pasien kedua bernama An. Ay
Dilakukan pengukuran tanda tanda
vital sebelum tindakan intervensi
didapatkan RR : 58x/mnt SpO2 : 97%
tanpa alat bantu pernapasan. Pasien
diberikan  posisi lateral  dibantu
dipertahankan  dengan  kerjasama
bersama ibu pasien. Posisi lateral
bertahan 30 menit dan dilakukan
pemeriksaan ulang didapatkan RR :
54x/mnt dan SpO2 : 100% tanpa alat
bantu pernapasan. Pasien ketiga An. Y
dilakukan pemeriksaan tanda-tanda
vital terkait sesak yang dirasakan
sebelum tindakan pemberian intervensi

didapatkan RR : 65x/mnt dan SpO?2 :

97% dengan NC 1 Lpm. Diberikan
posisi lateral kanan dibantu dengan
pelukan dari ibu pasien untuk
mempertahankan posisi. Pasien tampak
posisi lateral adekuat, pasien tertidur
dalam  posisi lateral. kemudian
dilakukan  pemeriksaan  berulang
didapatkan RR : 55x/mnt dan SpO?2 :
100% dengan NC 1 Lpm. Pasien
keempat An. Ai berusia 2 taun dirawat
dengan diagnosa medis
bronkopneumonia. Dilakukan
pemeriksaan  sebelum  dilakukan
tindakan intervensi didapatkan RR :
42x/mnt SpO2 : 100% nasal kanul 1
Lpm. Dilakukan pemberian posisi
lateral kanan pada pasien dibantu
kerjasama ibu mempertahankan posisi.
Tampak pasien rewel saat diarahkan,
posisi sering berubah, posisi lateral
dilanjutkan pada durasi > 30 menit
kemudian dilakukan kembali
pengukuran dan didapatkan RR

40x/mnt dan SpO2 : 100%. Pasien
terakhir atau kelima An. Z sama
dengan pasien sebelumnya dilakukan
pemeriksaan didapatkan RR : 48x/mnt
dan SpO2 : 97% tanpa alat bantu
pernapasan. Kemudian dilakukan
pemberian  posisi lateral dibantu
keluarga untuk mempertahankan posisi

selama 30 menit dan dilakukan
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pengukuran berukang didapatkan RR :
42x/mnt dan SpO2 : 100% tanpa alat
bantu pernapasan.

Dari 5 kasus yang dijadikan studi
kasus diatas didapatkan rerata laju
pernapasan pada pasien sebelum
dilakukan intervensi adalah 53,8 x/mnt
dan rerata laju pernapasan setelah
dilakukan intervensi posisi lateral
kanan selama 30 menit didapatkan
48.,2X/mnt. Setelah  dilakukan
pemberian  posisi  lateral  kanan
didapatkan juga peningkatan saturasi
oksigen dalam darah rerata saturasi
oksigen dalam  darah  sebelum
intervensi adalah 98,2% dan rerata
sesudah dilakukan intervensi
pemberian posisi lateral kanan selama

30 menit didapatkan 100%.

3.7 Pembahasan

Posisi yang tepat yang diberikan
dalam pemberian intervensi pada anak
dengan kebutuhan oksigenasi sangat
penting. Pemberian posisi pada anak
dapat menentukan dan berdampak
pada ventilasi dan juga saturasi
oksigen dalam darah pada anak (Alan
& Khorshid, 2021). Pemberian posisi
yang tepat mampu memberikan efek
rileksasi pada otot pernapasan anak
sehingga mengurangi usaha bernafas
serta mengurangi sesak atau dispnea

dan juga meningkatkan kenyamanan

pada anak (Rahmawati et al., 2021).
Hasil dari studi kasus yang dilakukan
didapatkan  peningkatan  saturasi
oksigen dalam darah dari 5 kasus yang
diambil setelah dilakukan pemberian
posisi lateral kanan pada anak. Hal
tersebut dikarenakan posisi lateral
yang diberikan dapat mempengaruhi
aliran darah ke jantung yang
menyebabkan kerja jantung untuk
memompa darah mengalami
peningkatan dan berbanding lurus
dengan hemoglobin yang melakukan
pengikatan oksigen. Hemoglobin yang
berhasil mengikat oksigen semakin
meningkat yang menjadi alasan
saturasi oksigendalam darah  juga
mengalami peningkatan (Agustina et
al., 2021).

Posisi lateral kanan dikatakan lebih
signifikan memberikan perubahan pada
didalam  darah

saturasi  oksigen

dibandingkan dengan lateral kiri
dikarenakan pada posisi lateral kiri
pertukaran gas yang terjadi lebih
sedikit karena ukuran paru-paru Kkiri
yang lebih kecil dibandingkan dengan
ukuran paru-paru bagian kanan dan
mediastinum pada saat posisi lateral
kiri mengurangi volume paru — paru
sebelah kiri saat diberikan posisi lateral
kiri (Rahmawati et al., 2021). Hasil

Penelitian ~ sesuai  dengan  hasil
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penelitian sebelumnya yang
menyebutkan penerapan pemberian
posisi lateral kanan memberikan
pengaruh pada perbaikan nilai saturasi
oksigen dengan P-value <0.005
(Mawaddah et al., 2018). Penelitian
lain juga menyebutkan pemberian
posisi lateral terbukti meningkatkan
saturasi oksigen (Cheraghi et al.,
2020). Hasil tersebut juga sesuai
dengan penelitian sebelumnya yang
didapatkan adanya peningkatan rerata
saturasi oksigen setelah dilakukan
pemberian posisi lateral kanan dari
97.11% menjadi 97.78% (Danal et al.,
2021).

Selain  didapatkan peningkatan
saturasi oksigen dalam darah pada
hasil penerapan jurnal juga didapatkan
laju pernapasan dari 5 kasus yang
digunakan  mengalami  penurunan
setelah dilakukan pemberian posisi
lateral kanan yaitu dari 53,8X/mnt
menjadi 48,2X/mnt. Posisi lateral
kanan yang diberikan menyebabkan
beban kerja dari fungsi respiratori pada
pasien menjadi lebih ringan sehingga
laju pernapasan pada pasien menurun
dan menjadi satu alasan juga yang
mendasari peningkatan nilai saturasi
oksigen dalam darah (Wenas & Laoh,
2022).

Pemberian perubahan posisi miring
kanan dapat meningkatkan ventilasi
paru-paru dan perfusi ke jaringan serta
untuk mengoptimalkan pertukaran gas
(Hafifah et al., 2021). Hasil yang sama
ditemukan pada penelitian sebelumnya
yaitu didapatkan adanya perubahan
signifikan pada penerapan posisi
lateral pada penurunan laju pernapasan
dengan P-value sebesar 0,000 (Danal et
al., 2021).  Hasil penelitian lain
sebelumnya juga mendapatkan bahwa
pemberian posisi lateral mampu
meningkatkan saturasi oksigen dalam
darah dan juga mengurangi laju
pernapasan dari rerata laju pernapasan
24X/mnt menjadi 22X/mnt
(Rahmawati et al., 2021).

Tetapi pada penelitian yang lain
didapatkan hasil yang berbeda yaitu
ditemukan pada penelitian tidak ada
perubahan signifikan laju pernapasan
sebelum dan sesudah diberikan
intervensi perubahan posisi lateral
kanan (Agustina et al., 2021). Pada
penelitian lain juga didapatkan bahwa
dalam beberapa posisi termasuk lateral
atau miring tidak menghasilkan
perubahan signifikan terkait nadi, laju
pernapasan pada pasien dengan
kebutuhan oksigenasi (Rizqgiea et al.,
2021). Penelitian lain ditemukan

bahwa posisi lateral kurang signifikan
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untuk mengurangi frekuensi

pernapasan  dibandingkan  dengan
pemberian posisi tengkurap. Posisi
tengkurap memberikan  penurunan
tekanan pada perut dan diafragma
sehingga membuat laju pernapasan
lebih ringan (Mohamed Amin et al.,
2020).

Penelitian pada anak dan bayi
terbatas dengan perbedaan batas
normal dalam laju pernapasan yang
disesuaikan dengan batasan usia. Pada
anak-anak usia <2 bulan laju
pernapasan normal adalah kurang dari
60x/mnt. Untuk anak-anak usia 2- 12
bulan laju pernapasan normal adalah
kurang dari 50x/mnt. Dan untuk anak
usia 1-5 tahun laju pernapasan normal
adalah kurang dari 40x/mnt. Sehingga
perlu sampel yang lebih banyak untuk
mengetahui  keakuran data yang
dihasilkan dalam suatu golongan usia
pada tahap tumbuh kembang anak
(Primadi, 2021).

Pemberian intervensi pada studi
kasus penerapan jurnal ini dilakukan
pada pasien dengan kebutuhan oksigen
dikelompokkan sesuai catatan
keperawatan yang ada. Tetapi pada
pelaksanaan didapatkan bahwa saturasi
oksigen yang ada pada pasien masih
tergolong normal antara sebelum dan
yaitu  97-100%

sesudah tindakan

dimana saturasi oksigen dalam darah
dikatakan normal apabila berkisar
>94% (Yulia et al., 2019).

Oleh karena itu perlu diadakannya
lagi penelitian lanjut dengan perubahan
atau peningkatan dalam kategori
batasan sampel terkait saturasi oksigen
dalam darah yang lebih rendah
sehingga dapat lihat hasil yang lebih
signifikan terkait pemberian posisi
untuk  kebutuhan

lateral  kanan

oksigenasi pada anak.

3.8 Perspektif Pasien

Setelah dilakukan tindakan

pemberian  posisi  lateral  kanan

didapatkan mayoritas ibu pasien
mengatakan anak lebih tenang, nafas
anak tampak sesak berkurang tetapi ibu
pasien mengatakan anak masih
terdengar bunyi nafas grok-grok pada 3

pasien.

3.9 Informed Consent

Sebelum  dilakukan  tindakan
intervensi, keluarga pasien atau dalam
kasus ini adalah ibu pasien diberikan
penjelasan lengkap terkait tindakan
yang akan diberikan pada pasien
meliputi tujuan, lama pelaksanaan,
intervensi yang digunakan dan terakhir
adalah persetujuan dari pihak keluarga
dalam kasus ini ibu pasien terkait

pemberian intervensi pemberian posisi

lateral kanan ini. Dari 5 pasien semua
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ibu pasien menyetujui adanya tindakan
intervensi berupa posisi lateral kanan

yang diberikan.

4. KESIMPULAN

Hasil penelitian penerapan jurnal
ini didapatkan adanya peningkatan
saturasi oksigen dalam darah dan juga
laju pernapasan setelah diberikan
intervensi pemberian posisi lateral
kanan selama 30 menit. Untuk hasil
yang lebih maksimal disarankan untuk
peneliti  selanjutnya agar dalam
pengambilan sampel dengan kriteria
saturasi oksigen dalam darah sebelum
dilakukan intervensi termasuk dalam
kategori rendah atau tidak normal
sehingga  hasil dari  penerapan

intervensi lebih terlihat signifikannya.
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