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“Penerapan Fisioterapi Dada Pada Anak Dengan Bersihan Jalan Napas Tidak efektif 

Akibat Bronkopneumonia Di RSUD Soekardjo Kota Tasikmalaya” 

ABSTRAK 

 “Bagaimana gambaran penerapan fisioterapi dada pada anak dengan bersihan napas tidak 

efektif akibat pronkopneumonia terhadap peningkatan bersihan jalan napas”. 

Mendeskripsikan gambaran penerapan fisioterapi dada pada anak dengan bersihan jalan 

napas tidak efektif akibat bronkopneumonia dan mengetahui keefektifannya dalam 

meningkatkan bersihan jalan napas.Desain kualitatif dengan pendekatan studi kasus untuk 

mendeskripsikan dan mengetahui gambaran Penerapan Fisioterapi Dada Pada Anak Dengan 

Bersihan Jalan Napas Tidak Efektif Akibat Bronkopneumonia di RSUD dr. Soekardjo Kota 

Tasikmalaya.Fisioterapi dada dapat dilakukan dan efektif dalam meningkatkan kebersihan 

jalan nafas dengan berupa perubahan data yaitu : adanya pengeluaran sputum, suara nafas 

tambahan menjadi tidak ada, retraksi dinding dada menjadi tidak ada, frekuensi napas 

berkurang serta saturasi oksigen (SpO2) meningkat.Diperlukan responden dengan bersihan 

jalan nafas tudak efektif akibat bronkopneumonia yang lebih banyak untuk mendapatan hasil 

yang bervariatif serta untuk memastikan ketepatan dari keberhasilan tindakan fisioterapi dada 

untuk meningkatkan kebersihan jalan napas. 

Kata Kunci: Bronkopneumonia, Bersihan Jalan Napas Tidak Efektif, Fisioterapi Dada 
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