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        ABSTRAK 

Efektivitas Fisioterapi Dada Pada Pasien Tuberkulosis 

Paru Terhadap Bersihan Jalan Nafas Di Puskesmas Sikumana Kota Kupang 

Cindhy Claritha (2024) 

Program Studi D-III Keperawatan Poltekkes Kemenkes Kupang 

Pius Selasa S. Kep., Ns., M.Sc 

Email : cindyclarita255@gmail.com  

 

Tuberkulosis (TBC) merupakan sebuah penyakit menular yang utamanya menyerang 

parenkim paru-paru, umumnya disebabkan oleh Mycobacterium tuberculosi. 

Tuberkulosis paru mengalami kesulitan dalam membersihkan saluran pernapasan 

dengan efektif. Efisiensi saluran pernapasan merujuk pada ketidakmampuan dalam 

membersihkan sekret atau penghalang yang mempertahankan kebersihan saluran nafas. 

Dampak yang terjadi jika ketidakefektifan bersihan jalan nafas tidak segera diatasi, 

dapat menimbulkan kekurangan oksigen dalam sel tubuh. Fisioterapi dada merupakan 

suatu tindakan untuk membersihkan jalan nafas dan spuntum, mencegah akumulasi 

spuntum, dan memperbaiki saluran pernafasan. Tujuan penelitian ini untuk 

Menggambarkan keefektifan bersihan jalan nafas pada pasien Tuberkulosis Paru 

sebelum dan sesudah dilakukan tindakan Fisioterapi Dada di Puskesmas Sikumana. 

Penelitian ini menggunakan Jenis penelitian deskriptif yang merancang keseluruh 

desain penelitian ini menggunakan pendekatatan studi kasus. Subjek penelitian kasus 

ini adalah pasien Tuberkulossi paru sebanyak 2 orang pasien Tuberkulosis Paru. 

Instrumen penelitian yang digunakan adalah format pengkajian dan lembar obsevasi. 

Hasil penelitian didapatkan Penerapan fisioterapi dada yang dilakukan selama 3 hari 

perawatan, terjadi perubahan dari bersihan jalan napas tidak efektif sebelum dilakukan 

fisioterapi dada menggunakan lembar obsrvasi menjadi bersihan jalan napas setelah 

dilakukan fisioerapi dada. Dapat disimpulkan bahwa bersihan jalan napas pada 

kedua responden selama 3 hari perawatan yaitu bersihan jalan nafas menjadi efektif. 

Simpulan penelti berasumsi bahwa Setelah dilakukan fisioterapi dada terdapat pengaruh 

yang efektif sebelum dan setelah diberikan fisioterapi dada terhadap peningkatan 

bersihan jalan nafas. Setelah menerapkan tektik Fisioterapi dada menjadi efektif 

terhadap bersihan jalan napas pada pasien TBC. 

Kata Kunci : Fisioterapi Dada, Bersihan Jalan Napas, Tuberculosis, Sikumana  
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     ABSTRACT 

 

Effectiveness of Chest Physiotherapy in Pulmonary 

Tuberculosis Patients on Airway Clearance at Sikumana Health 

Center, Kupang City 

       

6789 
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Tuberculosis (TB) is an infectious disease that primarily attacks the lung 

parenchyma, generally caused by Mycobacterium tuberculosis. Pulmonary 

tuberculosis has difficulty in cleaning the respiratory tract effectively. Respiratory 

tract efficiency refers to the inability to clear secretions or obstructions that maintain 

respiratory tract cleanliness. The impact that occurs if the ineffectiveness of airway 

clearance is not immediately addressed can cause a lack of oxygen in body cells. 

Chest physiotherapy is an action to clear the airways and spuntum, prevent spuntum 

accumulation, and improve the respiratory tract. The purpose of this study was to 

describe the effectiveness of airway clearance in Pulmonary Tuberculosis patients 

before and after Chest Physiotherapy at the Sikumana Health Center. This study uses 

a descriptive research type that designs the entire design of this study using a case 

study approach. The subjects of this case study were 2 Pulmonary Tuberculosis 

patients. The research instruments used were the assessment format and observation 

sheets. The results of the study obtained the application of chest physiotherapy 

carried out for 3 days of treatment, there was a change from ineffective airway 

clearance before chest physiotherapy using observation sheets to airway clearance 

after chest physiotherapy. It can be concluded that airway clearance in both 

respondents during 3 days of treatment, namely airway clearance, became effective. 

The researcher's conclusion assumes that after chest physiotherapy there is an 

effective influence before and after chest physiotherapy is given to increase airway 

clearance. After applying the Chest Physiotherapy technique, it becomes effective for 

airway clearance in TB patients.  

 

Keywords: Chest Physiotherapy, Airway Clearance, Tuberculosis, Sikumana 
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