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 ABSTRAK 
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Kronik. 

 

Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK) merupakan kondisi 

paru-paru yang secara perlahan mengakibatkan penyempitan 

saluran udara, mengganggu pertukaran gas, dan 

menyebabkan kesulitan bernapas. Faktor risiko utama PPOK 

termasuk merokok, paparan polusi udara, faktor genetik, 

serta paparan lingkungan kerja yang berbahaya. Analisis 

patogenesis mengungkapkan peran peradangan kronis dan 

kerusakan jaringan paru-paru akibat paparan zat beracun. 

Penelitian ini dilakukan dengan metodologi studi literatur 

untuk menganalisis patogenesis, faktor risiko, dan 

pengelolaan PPOK. Pendekatan penelitian ini melibatkan 

pengumpulan, seleksi, dan analisis literatur dari berbagai 

sumber terpercaya, seperti jurnal ilmiah, artikel penelitian, 

dan buku yang berkaitan dengan PPOK. Langkah pertama 

adalah mengidentifikasi tujuan penelitian, yaitu menganalisis 

mekanisme patogenesis, faktor risiko, serta strategi 

pengelolaan PPOK. Kemudian, sumber literatur yang relevan 

dikumpulkan dan dianalisis secara sistematis. Penelitian ini 

memfokuskan pada memahami bagaimana paparan merokok 

dan polusi udara berkontribusi pada peradangan dan 

kerusakan jaringan paru-paru dalam patogenesis PPOK. 

Selain itu, faktor risiko lain seperti genetika dan riwayat 

pekerjaan juga dianalisis dalam konteks perkembangan 

penyakit ini. Hasil analisis menunjukkan bahwa berhenti 

merokok, menghindari paparan polusi udara, penggunaan 

obat-obatan, serta perubahan gaya hidup adalah pendekatan 

yang dianjurkan dalam pengelolaan PPOK. Dengan 

menggabungkan hasil analisis literatur dan pendekatan 

metodologi penelitian studi literatur, penelitian ini 

memberikan pandangan komprehensif tentang patogenesis, 

faktor risiko, dan strategi pengelolaan PPOK. 
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Pendahuluan 

Menurut (Ekaputri, 2023), Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK) merupakan 

salah satu penyakit kronis yang menimbulkan beban kesehatan yang signifikan di seluruh 

dunia. PPOK adalah suatu kondisi pernapasan yang ditandai dengan penyempitan saluran 

napas yang bersifat kronis dan progresif, menyebabkan gangguan aliran udara yang sulit 
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untuk dihentikan. Penyakit ini termasuk dalam kategori penyakit paru non-infeksi yang 

paling umum terjadi dan memiliki dampak serius terhadap kualitas hidup pasien serta 

menimbulkan biaya pelayanan kesehatan yang tinggi (Yudhawati & Prasetiyo, 2019). 

Kajian patogenesis PPOK menjadi sangat penting dalam usaha untuk memahami 

proses-proses biologis yang mendasari perkembangan penyakit ini. Mengetahui 

mekanisme peradangan kronik, kerusakan struktural pada paru-paru, dan peran enzim-

enzim serta mediator-mediator inflamasi dalam PPOK akan memberikan wawasan yang 

lebih baik terhadap pengembangan strategi pengobatan dan pencegahan (Yuniastuti, 

2016) (Suhartono, Komari, & Siahaan, 2021). 

Faktor risiko PPOK adalah bagian integral dari pemahaman penyakit ini. Paparan 

asap rokok merupakan faktor risiko utama, namun faktor-faktor lain seperti polusi udara, 

pekerjaan yang melibatkan paparan bahan-bahan kimia beracun, serta riwayat keluarga 

juga memiliki peran yang signifikan dalam peningkatan risiko terkena PPOK (Lubis, 

2020) (Aji, 2022). Pengenalan terhadap berbagai faktor risiko ini memberi landasan bagi 

upaya intervensi dan edukasi masyarakat guna mengurangi insiden PPOK di masa depan. 

Pengelolaan PPOK mencakup pendekatan yang holistik, termasuk terapi 

farmakologi, rehabilitasi pernapasan, manajemen gejala, dan perubahan gaya hidup. 

Pemahaman mendalam mengenai pengelolaan PPOK dari berbagai aspek, termasuk 

penerapan terapi bronkodilator, kortikosteroid inhalasi, dan strategi non-farmakologis 

seperti latihan fisik terkontrol serta dukungan psikososial, memiliki dampak besar 

terhadap peningkatan kualitas hidup pasien. 

Kajian mendalam tentang patogenesis, faktor risiko, dan pengelolaan PPOK 

melalui analisis literatur memiliki tujuan untuk menyusun gambaran komprehensif 

tentang perkembangan penyakit ini. Melalui penelaahan literatur yang cermat, berbagai 

penemuan ilmiah dan perkembangan terbaru dalam bidang PPOK dapat diidentifikasi, 

dianalisis, dan diperoleh pemahaman yang lebih mendalam. 

Penelitian sebelumnya oleh Laode Ismail, Sahrudin dan Karma Ibrahim tentang 

“Analisis Faktor Risiko Kejadian Penyakit Paru Obtruktif Kronik (PPOK) Di Wilayah 

Kerja Puskesmas Lepo-Lepo Kota Kendari Tahun 2017”.Berdasarkan penelitian yang 

telah dilakukan maka hasil penelitian menunjukkan bahwah kebiasaan merokok memiliki 

OR sebesar 2,641 yang artinya responden perokok berisiko 2 kali lebih besar menderita 

penyakit paru obstruktif kronik dan riwayat penyakit pernafasan memiliki OR sebesar 

7,451 artinya responden yang memiliki riwayat penyakit pernafasan berisiko 7 kali lebih 

besar menderita penyakit paru obstruktif kronik. Sedangkan depresi tidak memiliki 

hubungan yang signifikan terhadap kejadian penyakit paru obstruktif kronik dengan nilai 

OR sebesar 1,000 (Ismail, Sahrudin, & Ibrahim, 2017). 

Berdasarkan uraian di atas maka timbul permasalahan yaitu apakah PPOK 

utamanya terkait dengan paparan jangka panjang terhadap iritan pernapasan, terutama 

asap rokok, polutan udara dalam ruangan dan luar ruangan, serta faktor-faktor genetik. 

Seiring dengan pertambahan usia penduduk global, prevalensi PPOK diperkirakan akan 

terus meningkat, membuatnya menjadi isu kesehatan masyarakat yang semakin mendesak 

untuk ditangani. 
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Tujuan dari penelitian ini dqpat memahami proses biologis yang mendasari 

perkembangan PPOK, termasuk mekanisme peradangan kronik, kerusakan struktural 

pada paru-paru, dan peran enzim serta mediator inflamasi. Manfaat dari penelitian ini 

memberikan wawasan mendalam untuk pengembangan strategi pengobatan dan 

pencegahan PPOK. 

 

Metode Penelitian 

Metodologi penelitian ini melibatkan tinjauan mendalam terhadap literatur yang 

telah ada untuk mengungkapkan inti dari penyakit ini. Langkah pertama adalah 

mengumpulkan sumber literatur dari berbagai sumber terpercaya seperti jurnal ilmiah, 

artikel riset, dan buku yang berkaitan dengan Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK). 

Setelah literatur terkumpul, peneliti memilih dan mengorganisasikan materi berdasarkan 

aspek-aspek utama, seperti patogenesis PPOK, faktor-faktor risiko yang berkontribusi, 

serta strategi pengelolaan yang telah diidentifikasi. Dari analisis ini, penelitian akan 

merangkum temuan-temuan signifikan dalam laporan akhir, memberikan pemahaman 

yang lebih dalam tentang bagaimana penyakit ini berkembang, faktor-faktor yang 

mempengaruhinya, serta langkah-langkah yang dapat diambil dalam pengelolaannya. 

 

Hasil dan Pembahasan 

Analisis Patogenesis Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK) 

 Analisis patogenesis Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK) melibatkan 

pemahaman mendalam tentang proses perkembangan dan mekanisme yang mendasari 

kondisi ini (Soemarwoto, Putri, Esfandiari, Triwahyuni, & Setiawan, 2019). PPOK adalah 

penyakit paru kronis yang ditandai oleh penyempitan saluran udara dan gangguan 

pertukaran gas, mengakibatkan kesulitan bernapas (Rosha & Dewi, 2018) (Sasmitha & 

Ari Wibowo, 2020). 

 Salah satu faktor utama dalam patogenesis PPOK adalah paparan jangka panjang 

terhadap zat-zat beracun dalam asap rokok (Susanti, 2015) (Ardiana, 2021). Asap rokok 

menginduksi peradangan yang kronis di saluran udara, mengakibatkan perubahan 

struktural dan fungsional pada jaringan paru-paru. Peradangan ini menyebabkan 

hipersekresi lendir dan peningkatan produksi enzim yang merusak jaringan paru-paru. Ini 

dapat menyebabkan penurunan elastisitas jaringan dan kerusakan pada dinding alveoli, 

yang bertanggung jawab atas pertukaran gas. Selain itu, reaksi peradangan ini juga dapat 

memicu respons imun yang berkontribusi pada perburukan penyakit. 

 Faktor risiko lainnya termasuk paparan polusi udara, bahan kimia industri, dan 

genetika. Ketidakseimbangan antara protein protease dan antiprotease dalam paru-paru 

dapat menyebabkan kerusakan pada jaringan. Seiring waktu, kerusakan ini mengarah 

pada peningkatan penyempitan saluran udara dan gejala sesak napas yang khas pada 

PPOK. 

 Analisis patogenesis PPOK menghasilkan pemahaman yang lebih dalam tentang 

bagaimana faktor-faktor ini saling berinteraksi dan berkontribusi terhadap perkembangan 

penyakit. Dengan pemahaman ini, pengelolaan PPOK dapat lebih terarah dan efektif, 

mengintegrasikan langkah-langkah pencegahan, penanganan gejala, dan perawatan yang 

sesuai. 
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Faktor Risiko Penyakit Paru Obstruktif Kronik 

 Faktor risiko yang berkontribusi pada perkembangan Penyakit Paru Obstruktif 

Kronik (PPOK) adalah berbagai kondisi atau paparan yang dapat meningkatkan 

kemungkinan seseorang terkena penyakit ini. PPOK adalah penyakit paru kronis yang 

ditandai oleh penyempitan saluran udara, menyebabkan kesulitan bernapas dan gangguan 

dalam pertukaran gas di paru-paru. 

 Merokok tembakau adalah salah satu faktor risiko utama PPOK (Salawati, 2016) 

(Kusumawardani, Rahajeng, Mubasyiroh, & Suhardi, 2016) (Salsabila, 2021). Paparan 

jangka panjang terhadap zat-zat berbahaya dalam asap rokok mengakibatkan peradangan 

kronis di saluran udara dan merusak jaringan paru-paru. Semakin lama dan sering 

seseorang merokok, semakin besar risiko mereka terkena PPOK. Selain itu, paparan 

polusi udara luar ruangan dan dalam ruangan juga menjadi faktor risiko yang signifikan. 

Polusi udara dari sumber seperti asap kendaraan, industri, atau bahan bakar bakar kayu 

dapat merusak paru-paru dan memperburuk gejala PPOK. 

 Faktor genetik juga memiliki peran beberapa individu, mungkin memiliki 

kerentanan genetik yang membuat mereka lebih rentan terhadap efek merokok atau 

paparan polusi udara. Riwayat pekerjaan yang melibatkan paparan debu, asap, atau bahan 

kimia berbahaya juga dapat meningkatkan risiko PPOK. Faktor-faktor seperti riwayat 

infeksi saluran napas yang sering atau paparan pasif asap rokok dari orang lain juga dapat 

berkontribusi pada perkembangan penyakit ini. Pemahaman tentang faktor-faktor risiko 

ini penting dalam usaha pencegahan dan pengelolaan PPOK. 

Pengelolaan Penyakit Paru Obstruktif Kronik 

 Pengelolaan Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK) adalah pendekatan yang 

berfokus pada mengurangi gejala, memperlambat perkembangan, dan meningkatkan 

kualitas hidup bagi individu yang terkena kondisi ini (Dewi & Herawati, 2023) (Sari et 

al., 2023). Karena PPOK merupakan penyakit paru kronis yang tidak dapat disembuhkan 

sepenuhnya, pendekatan pengelolaan ini bertujuan untuk memberikan perawatan yang 

holistik dan terkoordinasi guna memastikan pasien memiliki kehidupan sehari-hari yang 

sebaik mungkin. 

 Salah satu langkah pertama dalam pengelolaan PPOK adalah berhenti merokok 

dan menghindari paparan asap rokok. Ini sangat penting karena merokok merupakan 

penyebab utama penyakit ini dan berhenti merokok dapat memperlambat kemajuan 

penyakit (Ajeng Risqi Fatmasari, Nur So’emah, & Virda Yuniarti, 2023) (Salekede, 

2023). Penggunaan obat-obatan juga menjadi elemen kunci dalam pengelolaan. Ini 

mencakup bronkodilator, yang membantu melebarkan saluran udara dan memfasilitasi 

pernapasan, serta glukokortikoid inhalasi yang mengurangi peradangan di paru-paru. 

 Pendekatan holistik juga mencakup aspek gaya hidup. Mengadopsi pola makan 

sehat, rutin berolahraga, dan menjaga lingkungan yang bersih dan bebas polusi udara 

dapat membantu meningkatkan kondisi fisik dan kesejahteraan secara keseluruhan. 

Program rehabilitasi paru, yang mencakup latihan fisik dan pernapasan yang terkontrol, 

dapat membantu pasien memperbaiki kondisi kardiorespiratori mereka. Pengelolaan 

PPOK juga memperhatikan kesejahteraan mental pasien. Dukungan psikologis atau 

kelompok dukungan dapat membantu individu menghadapi tantangan dan stres yang 
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terkait dengan penyakit kronis ini. Memiliki rencana tindakan saat terjadi eksaserbasi 

(puncak gejala yang lebih parah) juga penting untuk mengatasi situasi darurat. 

 Secara keseluruhan, pengelolaan PPOK adalah usaha kolaboratif antara pasien 

dan tim perawatan kesehatan. Menggabungkan pendekatan medis, perubahan gaya hidup, 

rehabilitasi fisik, dan dukungan mental, individu yang terkena PPOK dapat menjalani 

hidup yang lebih baik meskipun memiliki penyakit kronis. 

 

Kesimpulan 

 Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK) adalah kondisi kesehatan yang 

melibatkan penyempitan saluran udara dan gangguan pertukaran gas di paru-paru, 

mengakibatkan kesulitan bernapas dan berdampak pada kualitas hidup. PPOK umumnya 

disebabkan oleh faktor risiko seperti merokok tembakau, paparan polusi udara, faktor 

genetik, riwayat infeksi saluran napas, dan riwayat pekerjaan tertentu.  

 Analisis patogenesis PPOK mengungkapkan bahwa peradangan kronis di saluran 

udara dan kerusakan jaringan paru-paru merupakan inti dari perkembangan penyakit ini. 

Paparan jangka panjang terhadap zat-zat berbahaya dalam asap rokok menjadi pemicu 

utama peradangan dan kerusakan ini. Namun, ada upaya yang dapat dilakukan dalam 

pengelolaan PPOK. Berhenti merokok dan menghindari paparan faktor risiko adalah 

langkah kunci dalam menghentikan kerusakan lebih lanjut pada paru-paru. Penggunaan 

obat-obatan, terapi pernapasan, rehabilitasi fisik, perubahan gaya hidup sehat, dan 

dukungan psikologis juga merupakan komponen penting dalam mengelola gejala dan 

memperlambat perkembangan PPOK. 

 Pentingnya kolaborasi antara pasien dan tim perawatan kesehatan dalam 

pengelolaan PPOK tak terbantahkan. Dengan menggabungkan langkah-langkah medis, 

perubahan gaya hidup, dukungan mental, dan rencana tindakan darurat saat eksaserbasi 

terjadi, individu yang terkena PPOK dapat meningkatkan kualitas hidup mereka dan 

menghadapi tantangan penyakit kronis ini dengan lebih baik. Keseluruhan, pemahaman 

tentang patogenesis, faktor risiko, dan pengelolaan PPOK memberikan pandangan yang 

lebih komprehensif tentang bagaimana penyakit ini memengaruhi individu dan 

bagaimana langkah-langkah yang tepat dapat diambil untuk mengatasi dampaknya. 
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