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MOTTO 

 

1. Terasa sulit ketika aku merasa harus melakuakan 

sesuatu. Tetapi , menjadi mudah ketika aku 

menginginkannya. 

2. Bekerja keraslah sampai orang berkata kamu 

sombong. 

3. Menikah itu bukan soal umur, namun bagaimana 

menemukan orang yang tepat. 

4. Jodoh itu tidak sempurna, jika sempurna dia tidak akan 

membutuhkan kita. 

5. Jika kamu seorang tenaga medis,rawatlah pasienmu 

dengan hati. Kamu mungkin hanya kehilangan waktu 

tidurmu beberapa jam, tapi keluarga pasien ini mungkin 

akan kehilangan mereka selama-lamanya. 
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ABSTRAK 

 

PENGARUH FISIOTERAPI DADA TERHADAP PENGELUARAN 

SPUTUM PADA PASIEN ANAK DENGAN ISPA 
(BRONKOPNEUMONI) DI  POLI ANAK 

 
 

Dewi Irawati
1
)

 
, Fajar Alam Putra

2
), Ahmad Syamsul Bahri

2
) 

 

 

 

 

Latar belakang: Infeksi Saluran Pernafasan Akut (ISPA) menjadi salah satu 

penyebab kematian yang terjadi pada anak dan balita di seluruh dunia, termasuk 

Indonesia. infeksi saluran pernafasan akut khususnya bronkopneumonia. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh Fisioterapo dada terhadap 

pengeluaran sputum di poli anak RSU Fitri Candra. Dalam penelitian ini ada 20 

pasien anak yang menjadi responden dengan rata-rata pengeluaran sputum 

sebanyak 2,25 ml. 

Tujuan penelitian : Mengetahui pengaruh fisioterapi dada terhadap pengeluaran 

sputum padapasien anak dengan ISPA (bronkopneumoni) di  poli anak. 

Metode penelitian: Rancangan penelitian Quasy exsperimental dengan 

pendekatan One group pre and post test design without control. Sampel penelitian 

adalah 20pasien anak dengan diagnosa ISPA ( Bronkopneumunia) di  poli anak 

RSU Fitri Candra. Teknik sampling menggunakan metode total sampling. 

Instrumen penelitian menggunakan lembar observasi tindakan fisioterapi dada, 

sedangkan penilaian pengeluaran sputum menggunakan gelas ukur (Cylinder) 

dalam satuan mm. Analisis data menggunakan uji Wilcoxon. 

Hasil penelitian: Rata-rata  volume pengeluaran sputum  sebelum  tindakan  

fisioterapi  sebesar 0,70 ml. Rata-rata volume pengeluaran sputum  sesudah  

tindakan  fisioterapi  sebesar 2,25 ml. Hasil uji Wilcoxon diperoleh nilai  p= 0,000 

(p<0,05)  

Kesimpulan: Ada pengaruh signifikan fisioterapi dada terhadap pengeluaran 

sputum pada pasien anak dengan ISPA.  

 
 
 
Kata kunci: Fisioterapi dada, sputum,  ISPA, bronkopneumoni 
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