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Lampiran 5: Surat Balasan Penelitian 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Lampiran 6: Surat Selesai Melakukan Penelitian 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Lampiran 7: Informed Consent 

 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN  

(INFORMED CONSENT) 

Yang Bertanda tangan dibawah ini : 

Nama   : 

Usia   :  

Jenis Kelamin  :  

Pekerjaan   : 

Setelah membaca surat permohonan dan mendapat penjelasan dari peneliti 

dengan ini saya bersedia berpartisipasi menjadi responden dalam penelitian 

yang berjudul “ Penerapan clapping dan postural drainage dalam mengatasi 

bersihan jalan nafas tidak efektif pada anak dengan pneumonia di Rumah Sakit 

Advent Medan Tahun 2026”. Saya percaya peneliti akan menjaga kerahasiaan 

saya sebagai responden. Keikutsertaan saya dalam penelitian ini tidak ada unsur 

paksaan dari pihak manapun.  

Demikian surat pernyataan ini saya buat untuk digunakan sebagaimana 

mestinya.  

 

 

Medan, 22 Juni 2026 

Responden  

 

 

 

(                                  ) 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

Lampiran 8: Standar Operasional Prosedur (SOP) Fisioterapi dada 

 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) FISIOTERAPI DADA 

 STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) 
FISIOTERAPI DADA 

Pengertian Fisioterapi dada adalah tehnik yang digunakan 
untuk mengalirkan sputum/ dahak yang berada 
di dalam paru agar mengalir ke saluran 
pernafasan yang besar sehingga lebih mudah 
untuk dikeluarkan. 

Tujuan 1. Membantu melepaskan atau mengeluarkan 
sputum yang melekat di jalan nafas dengan 
memanfaatkan gaya gravitasi. 

2. Memperbaiki ventilasi. 
3. Meningkatkan efisiensi otot-otot pernafasan. 
4. Memberi rasa nyaman 

Indikasi  1. Pasien dengan peningkatan produksi sputum 
2. Pasien dengan batuk tidak efektif 

Kontra Indikasi 1. Hemoptisis 
2. Penyakit jantung 
3. Serangan asma akut 
4. Deformitas struktur dinding dada dan tulang 

belakang 
5. Nyeri meningkat 
6. Kelemahan 

Peralatan 1. Handscoon 
2. Handuk 
3. Stetoskop 
4. Sputum Pot 
5. Tissue 
6. Alat tulis 

Persiapan Pasien  1. Berikan salam, perkenalkan diri anda dan 
identifikasi pasien dengan memeriksa identitas 
pasien dengan cermat. 

2. Jelaskan tentang prosedur tindakan yang akan 
dilakukan, berikan kesempatan kepada pasien 
untuk bertanya dan jawab seluruh pertanyaan 
pasien. 

3. Siapkan peralatan yang diperlukan. 
4. Atur ventilasi dan sirkulasi udara yang baik. 
5. Atur posisi pasien sehingga merasa aman dan 

nyaman 

Tahap Kerja Postural Drainage 
1. Cuci tangan 
2. Pilih area tersumbat yang akan di drainase 

berdasarkan pengkajian dan data klinis 
3. Posisikan pasien dalam posisi duduk tegak 



 

 

 

atau sesuaikan dengan kenyamanan pasien 
untuk mendrainase area yang tersumbat. 

4. Menganjurkan pasien mempertahankan posisi 
selama 10 menit 

5. Tampung sputum yang dikeluarkan dalam 
sputum pot. Sputum yang dimobilisasi kedalam 
jalan nafas harus dikeluarkan melalui batuk. 

6. Ulangi pengkajian dada pada semua bidang 
paru. Memungkinkan anda mengkaji 
selanjutnya kebutuhan drainase 

7. Cuci tangan 
8. Dokumentasi pada catatan perawatan 

 
Clapping 
1. Tutup area yang akan dilakukan perkusi 

dengan handuk atau pakaian untuk 
mengurangi ketidaknyamanan 

2. Anjurkan pasien untuk tarik nafas dalam untuk 
meningkatkan relaksasi 

3. Jari dan ibu jari berhimpitan dan fleksi 
membentuk mangkuk 

4. Secara bergantian, lakukan fleksi dan ekstensi 
pergelangan tangan secara cepat untuk 
menepuk dada 

5. Perkusi pada setiap bagian segmen paru 
selama 2-3 menit 

6. Perkusi tidak boleh dilakukan dengan struktur 
yang mudah cedera. 

7. Setelah clapping anjurkan pasien untuk 
melakukan batuk 

8. Minta pasien istirahat sebentar, jika perlu. 
Periode istirahat sebentar diantara drainase 
postural dapat mencegah kelelahan dan 
membantu pasien menoleransi terapi dengan 
lebih baik 

9. Minta pasien minum sedikit air. Menjaga mulut 
tetap basah sehingga membantu dapat 
ekspektorasi sputum 

Tahap Evaluasi 1. Evaluasi hasil yang dicapai (bersihan jalan 
nafas tidak efektif) 

2. Beri reinforcement positif pada anak 
3. Mengakhiri pertemuan dengan baik 

Sumber: https://pdfcoffee.com/sop-mmt-pdf-free.html 

 

 

 

 

 

 

https://pdfcoffee.com/sop-mmt-pdf-free.html


 

 

 

 

 

Lampiran 9: Lembar Observasi 

 

Lembar Observasi Penerapan Clapping dan Postural Drainage 

Nama   : An.A 

Umur   : 15 Tahun  

Jenis Kelamin  : Perempuan 

Diagnosis Medis : Pneumonia 

No Hari/ 
Tanggal 

Jam Sebelum Clapping dan 
Postural dada 

Setelah Clapping dan Postural 
dada 

1 Senin, 01 
Juni 2026 

11.10 1. Pasien sesak nafas.  
2. Batuk berdahak dan sulit 

mengeluarkan sputum. 
3. Terdengar bunyi nafas 

tambahan ronki. 
4. Frekuensi nafas 

28x/menit.  
5. Saturasi oksigen 94%. 

1. Pasien mampu 
mengeluarkan sputum. 

2. Batuk masih ada tetapi 
sputum lebih mudah keluar. 

3. Sesak nafas berkurang. 
4. Ronki masih terdengar 

ringan. 
5. Frekuensi nafas 24x/menit. 
6. Saturasi oksigen 96% 

2 Selasa, 
02 Juni 
2026 

09.20 1. Pasien masih batuk 
berdahak. 

2. Pengeluaran sputum 
belum optimal. 

3. Ronki masih terdengar. 
4. Frekuensi nafas 

24x/menit. 
5. Saturasi oksigen 98%. 

1. Pasien mampu 
mengeluarkan sputum lebih 
banyak.  

2. Jalan nafas terasa lebih lega. 
3. Ronki berkurang dibanding 

hari sebelumnya. 
4. Frekuensi nafas 22x/menit. 
5. Saturasi oksigen 98% 

3 Rabu, 03 
Juni 2026 

09.20 1. Batuk berdahak masih 
ada namun berkurang. 

2. Terdengar ronki. 
3. Frekuensi nafas 

23x/menit. 
4. Saturasi oksigen 98%. 

1. Sputum dapat dikeluarkan 
dengan lebih mudah. 

2. Sesak nafas berkurang. 
3. Bunyi ronki minimal. 
4. Frekuensi nafas 21x/menit. 
5. Saturasi oksigen 99% 

4 Kamis, 
04 Juni 
2026 

10.30 1. Batuk berdahak masih 
ada dalam jumlah sedikit. 

2. Ronki minimal. 
3. Frekuensi nafas 

22x/menit. 
4. Saturasi oksigen 99%. 

1. Jalan nafas terasa lebih 
bersih. 

2. Pengeluaran sputum 
semakin sedikit. 

3. Tidak  sesak nafas. 
4. Frekuensi nafas 20x/menit.  
5. Saturasi oksigen 99%. 

5 Jumat, 05 
Juni 2026 

10.20 1. Pasien batuk sesekali 
dengan sedikit sputum. 

2. Tidak  penggunaan otot 
bantu nafas. 

3. Frekuensi nafas 
21x/menit. 

1. Sputum mudah dikeluarkan. 
2. Bunyi nafas tambahan 

hampir tidak terdengar. 
3. Pasien  lebih nyaman 

bernafas. 
4. Frekuensi nafas 20x/menit. 



 

 

 

4. Saturasi oksigen 99%. 5. Saturasi oksigen 99% 

6 Sabtu, 06 
Juni 2026 

10.20 1. Batuk ringan dan sputum 
sedikit. 

2. Tidak sesak nafas. 
3. Frekuensi nafas 

21x/menit. 
4. Saturasi oksigen 99%. 

1. Pasien mampu 
mengeluarkan sputum 
dengan baik. 

2. Ronki masih terdengar. 
3. Pernafasan teratur dan 

nyaman. 
4. Frekuensi nafas 20x/menit. 
5. Saturasi oksigen 99%. 

7 Minggu, 
07 Juni 
2026 

10.20 1. Kondisi umum pasien 
baik. 

2. Batuk minimal dan 
sputum sangat sedikit. 

3. Frekuensi nafas 
21x/menit. 

4. Saturasi oksigen 99%. 

1. Bersihan jalan nafas paten. 
2. Pasien tidak sesak nafas. 
3. Batuk dan sputum sudah 

tidak ada 
4. Frekuensi nafas 20x/menit. 
5. Saturasi oksigen 99%. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Lampiran 10: Dokumentasi Pelaksanaan 

 

Dokumentasi 

Senin, 01 Juni 2026 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Selasa, 02 Juni 2026          Rabu, 03 Juni 2026 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Kamis, 04 Juni 2026        Jumat, 05 Juni 2026 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sabtu, 06 Juni 2026    Minggu, 07 Juni 2026 
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