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Pengaruh terapi tertawa terhadap kapasitas paru klien Penyakit Paru 

Obstruktif Kronik (PPOK) di wilayah kerja Puskesmas Birobuli Palu tahun, 

2016 
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ABSTRAK 

PPOK merupakan penyakit yang bersifat progresif, menetap dan tidak dapat 

disembuhkan, namun masalah yang dialami klien dapat dikurangi dengan 

penanganan yang tepat. Terapi tertawa merupakan salah satu terapi komplementer 

yang  memiliki efek yang sama dengan latihan napas dalam, guna peningkatan 

kapasitas paru. Tujuan penelitian ini adalah diketahuinya pengaruh terapi tertawa 

terhadap kapasitas paru pada klien PPOK yang ada di wilayah kerja Puskesmas 

Birobuli Palu. Penelitian ini menggunakan jenis penelitian quasi eksperiment non 

equivalent  Pre-Post test with control group, dan menggunakan tehnik purposive 

sampling  melibatkan 42 responden yang terbagi menjadi 2 kelompok yaitu 31 

responden kelompok intervensi dan 11 responden kelompok kontrol. Hasil 

penelitian ini menunjukkan bahwa terapi tertawa memiliki hubungan positif 

lemah dengan kapasitas paru. Usia dan IMT memiliki hubungan negative lemah 

terhadap kapasitas paru sedangkan jenis kelamin tidak ada hubungan dengan 

kapasitas paru. Selain itu ada perbedaan kapasitas paru sebelum diberi terapi 

tertawa (mean 80,451) dan setelah diberi terapi tertawa (mean 83,354) pada 

kelompok intervensi dengan p=0,00. Menurut kategori klinis ada perbaikan 

kapasitas paru sebelum diberi terapi tertawa, kategori kurang baik 45% turun 

menjadi 33%, dan kategori baik naik dari 55% menjadi 67% setelah terapi 

tertawa. Hasil uji regresi linear didapatkan adjusted R Square 0,958 yang berarti 

variabel dalam penelitian ini berkontribusi dalam peningkatan kapasitas paru 

sebesar 95,8%. Dari penelitian ini telah dibuat juga persamaan regresi dan dapat 

disimulasikan untuk visualisasi peran berbagai variabel dengan hasil terapi 

tertawa berpengaruh secara signifikan terhadap kapasitas paru. Penelitian ini 

menyarankan agar dilakukan pelatihan bagi perawat pelaksana untuk 

meningkatkan pemahaman tentang terapi tertawa sehingga dapat digunakan 

sebagai intervensi alternatif dalam penanganan rehabilitasi klien PPOK di 

Puskesmas juga secara bersama membentuk kelompok terapi tertawa untuk dapat 

memberi dampak bagi kesehatan masyarakat secara umum. Untuk penelitian lebih 

lanjut disarankan melihat pengaruh terapi tertawa terhadap laju pernapasan (RR) 

yang dibandingkan dengan kapasitas paru. 
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ABSTRACT 

COPD is a disease that is progressive, permanent and incurable, but the problems 

experienced by the client can be reduced with proper treatment. Laughter therapy 

is a complementary therapy that has the same effect in practice a deep breath, in 

order to improve lung capacity. The purpose of this research is knowing the effect 

of laughter therapy against lung capacity in COPD existing clients in Puskesmas 

Birobuli Palu. This research uses quasi experiment research non equivalent Pre-

Post test with control group, and using purposive sampling technique involving 42 

respondents were divided into 2 groups: 31 respondents to the  intervention group 

and 11 respondents to the control group. The results of this study indicate that 

laughter therapy has a weak positive correlation with the lung capacity. Age and 

BMI had a negative and weak correlation against lung capacity, while the sexes 

are not related to lung capacity. Additionally there are differences in lung capacity 

before being given a laughter therapy (mean 80.451) and after being given a 

laughter therapy (mean 83.354) in the intervention group with p = 0.00. 

According to the clinical categories of improvements lung capacity before given a 

laughter therapy, the unfavorable category 45% down to 33%, and good 

categories rose from 55% to 67% after laughter therapy. The test results obtained 

linear regression adjusted R Square 0.958 which means that the variable in this 

study contribute to the improvement of lung capacity by 95.8%. This research also 

produced a regression equation and can be simulated for visualization of the role 

of different variables on the results of laughter therapy that affect the lung 

capacity significantly. This study recommends training for nurses to improve 

understanding of laughter therapy that can be used as an alternative intervention in 

the treatment of COPD in the health center rehabilitation clients while 

simulyaneously forming a group laugh therapy to make an impact on public health 

in general. For further research suggested the influence of laughter therapy against 

respiratory rate (RR) compared with the lung capacity. 
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