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SOP PEMBERIAN FISIOTERAPI : CHEST 

CLAPPING 

 

SOP (STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR) 

 

Pengertian Fisioterapi dada adalah tindakan yang dilakukan sebagai 

intervensi untuk pengeluaran sputum atau sekret terhadap 

dispnea, memperbaiki jalan nafas, mengembalikan dan 

memelihara otot nafas, mencegah terjadi nya penumpukan 

secret serta memperbaiki pergerakan aliran sekret. (Agung 

Wahyu Permadi, 2019) 

Tujuan Tujuan dari fisioterapi dada pada anak-anak adalah untuk 

membantu pengeluaran sekresi atau sputum trakeobronkial, 

sehingga dapat menurunkan hambatan pada saluran napas, 

meningkatkan pertukaran gas dan dapat mempermudah 

untuk bernafas. Teknik fisioterapi ini diterapkan untuk 

clapping, postural, perkusi, vibrasi, napas dalam dan batuk 

efektif dengan tujuan untuk mempermudah pembersihan 

mukosiliar. (Chaves et al., 2019) 

Prosedur Menurut Pakphan R. E., 2020) tata pelaksanaan perkusi 

dada (clapping) sebagai berikut: 

a. Observasi pernapasan. 

b. Perhatikan keadaan umum pasien. 

c. Letakkan handuk atau pakaian tipis di atas kulit pasien. 

d. Clapping dilakukan dengan mengetuk dinding dada di 

atas daerah yang akan di drainase. 

e. Posisikan pasien pada posisi berikut untuk sekret-sekret 

di area target segmen/ lobus paru pada: 

10) Bronkus Apikal Lobus Anterior Kanan dan Kiri atas 

Minta pasien duduk di kursi, bersandar pada bantal  

11) Bronkus Apikal Lobus Posterior Kanan dan Kiri 

Atas Duduk membungkuk, kedua kaki ditekuk, kedua 

tangan memeluk tungkai atau bantal  

12) Bronkus Lobus Anterior Kanan dan Kiri Atas 

Supinasi datar untuk area target di segmen anterior 

kanan dan kiri atas  

13) Lobus anterior kanan dan kiri bawah Supinasi 

dengan posisi trendelenburg. Lutut menekuk di atas 

bantal  

14) Lobus kanan tengah. Supinasi dengan bagian dada 

kiri/ kanan lebih ditinggikan, dengan posisi 

trendelenburg (bagian kaki tempat tidur di tinggikan)  

15) Lobus tengah anterior Posisi sim’s kanan/ kiri 

disertai posisi trendelenburg 



 

 

16) Lobus bawah anterior Supinasi datar dan posisi 

trendelenburg - Lobus bawah posterior Pronasi datar 

dengan posisi trendelenburg 

17) Lobus lateral kanan bawah. Miring kiri dengan 

lengan bagian atas melewati kepala disertai dengan 

posisi trendelenburg 

18) Lobus lateral kiri bawah Miring kiri dengan lengan 

bagian atas melewati kepala disertai dengan posisi 

trendelenburg 

f. Salah satu tangan diposisikan dengan posisi jari-jari dan 

ibu jari saling menyentuh dan tangan difleksikan 

membentuk seperti mangkuk. 

g. Lakukan clapping atau perkusi dengan menggerakkan 

sendi pergelangan tangan, posisi akan beda jika 

terdengar suara gema pada saat dilakukan perkusi. 

h. Perkusi seluruh area yang terdapat sputum atau lendir. 
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