
 

 

 

KARYA TULIS ILMIAH 

 

IMPLEMENTASI FISIOTERAPI DADA PADA ANAK USIA 

TODDLER DENGAN MASALAH KEPERAWATAN  

BERSIHAN JALAN NAPAS TIDAK EFEKTIF 

DI RUANG ADE IRMA SURYANI 

RSUD ARJAWINANGUN 

  

 

 

 

FEBIYANTI MAFIKASARI 

NIM P20620221011 

 

 

 

 

 

KEMENTRIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA 

POLITEKNIK KESEHATAN TASIKMALAYA 

JURUSAN KEPERAWATAN CIREBON 

PROGRAM STUDI KEPERAWATAN 

CIREBON 

2024 



 

 

 

 

KARYA TULIS ILMIAH 

Diajukan dalam rangka memenuhi salah satu syarat 

Untuk memperoleh gelar Ahli Madya Keperawatan 

Pada Program Studi Keperawatan 

Cirebon 

 

IMPLEMENTASI FISIOTERAPI DADA PADA ANAK USIA 

TODDLER DENGAN MASALAH KEPERAWATAN  

BERSIHAN JALAN NAPAS TIDAK EFEKTIF 

DI RUANG ADE IRMA SURYANI 

RSUD ARJAWINANGUN 

 

 

 

FEBIYANTI MAFIKASARI 

NIM P20620221011 

 

 

 

KEMENTRIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA 

POLITEKNIK KESEHATAN TASIKMALAYA 

JURUSAN KEPERAWATAN CIREBON 

PROGRAM STUDI KEPERAWATAN 

CIREBON 

2024



 

 

ii 

 

LEMBAR PERSETUJUAN

 

 



 

 

iii 

 

LEMBAR PENGESAHAN 

 



 

 

iv 

 

SURAT PERNYATAAN KEASLIAN TULISAN 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama   : FEBIYANTI MAFIKASARI 

NIM   : P20620221011 

Program studi  : Prodi Keperawatan Cirebon 

Judul KTI   : IMPLEMENTASI FISIOTERAPI DADA PADA  

ANAK USIA TODDLER DENGAN MASALAH   

KEPERAWATAN BERSIHAN JALAN NAPAS TIDAK 

EFEKTIF DI RUANG ADE IRMA SURYANI RSUD 

ARJAWINANGUN 

 

Menyatakan dengan sebenarnya bahwa Proposal Karya Tulis Ilmiah yang saya 

susun ini benar-benar hasil karya saya sendiri, bukan merupakan pengambilan 

tulisan atau pikiran orang lain yang saya akui sebagai tulisan atau pikiran saya 

sendiri. 

Apabila dikemudian hari dapat dibuktikan bahwa Proposal Karya Tulis Ilmiah ini 

adalah hasil jiplakan, maka saya bersedia menerima sanksi atas perbuatan tersebut. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Cirebon, Maret 2024 

Yang Membuat Pernyataan, 

 

FEBIYANTI MAFIKASARI 

NIM. P20620221011 



 

 

v 

 

IMPLEMENTASI FISIOTERAPI DADA PADA ANAK USIA  

TODDLER DENGAN MASALAH KEPERAWATAN  

BERSIHAN JALAN NAPAS TIDAK EFEKTIF 

DI RUANG ADE IRMA SURYANI  

RSUD ARJAWINANGUN 

 

Febiyanti Mafikasari¹ Ayu Yuliani² Zaitun³ 

Jurusan Keperawatan Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya Wilayah Cirebon 

 

ABSTRAK 

Latar Belakang: Masalah kesehatan yang sering dialami oleh anak usia toddler 

yaitu sistem pernapasan, dengan masalah keperawatan yaitu bersihan jalan napas 

tidak efektif yang disebabkan oleh bakteri, virus, jamur dan protozoa yang 

menginfeksi paru-paru. Penanganan masalah keperawatan bersihan jalan napas 

tidak efektif pada anak dapat dilakukan tindakan medis dan keperawatan, salah 

satunya yaitu tindakan fisioterapi dada. Tujuan: Menggambarkan pelaksanaan 

tindakan fisioterapi dada, menggambarkan respon dan hasil fisioterapi dada  dan 

Menganalisis perbedaan hasil pada kedua pasien anak dengan bersihan jalan napas 

tidak efektif yang dilakukan fisioterapi dada. Metode: Menggunakan desain 

penelitian deskriptif komparatif dengan membandingkan 2 subjek yang berbeda 

dengan kriteria dan kondisi yang sama. Hasil: Setelah dilakukan intervensi selama 

5 hari, terdapat perbedaan respon pada kedua subjek yaitu bersihan jalan napas pada 

subjek 1 dapat teratasi dengan 4 indikator yaitu sputum, ronkhi, dispnea dan  

frekuensi napas. pada subjek 2 dapat teratasi sebagian dengan 2 indikator yang 

teratasi yaitu dispnea dan frekuensi napas, serta intervensi ini sesuai dengan 

masalah keperawatan yang ditegakkan. Kesimpulan: Penerapan fisioterapi dada 

pada anak toddler dapat memberikan perbaikan pada sputum, dispnea, ronkhi dan 

frekuensi napas dalam batas normal. Saran: Hasil penelitian ini dapat dijadikan 

sebagai referensi pengetahuan dan penelitian selanjutnya. 
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ABSTRACT 

Background: Health problems that are often experienced by toddler-aged children are 

the respiratory system, with nursing problems that are ineffective airway clearance 

caused by bacteria, viruses, fungi and protozoa that infect the lungs. Handling nursing 

problems of airway clearance is not effective in children can be done medical and nursing 

measures, one of which is chest physiotherapy. Objectives: Describe the stages of the 

nursing care process, Describe the implementation of chest physiotherapy measures 

and Analyze the difference in outcomes in both pediatric patients with 

bronchopneumonia performed chest physiotherapy. Method: Using a comparative 

descriptive research design by comparing 2 different subjects with the same criteria 

and conditions. Results: After 5 days of intervention, there was a difference in response 

in the two subjects, namely airway clearance in subject 1 could be resolved with 4 

indicators, namely sputum, ronkhi, dyspnea and respiratory rate. Subject 2 can be 

partially resolved with 2 indicators that are resolved, namely dyspnea and respiratory 

rate, and this intervention is in accordance with the nursing problem that is enforced. 

Conclusion: the application of chest physiotherapy in toddlers can provide improvements 

in sputum, dyspnea, ronkhi and breathing frequency within normal limits. Suggestion: 

The results of this study can be used as a reference for knowledge and further research. 
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