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PENATALAKSANAAN FISIOTERAPI PADA KASUS PNEUMONIA
DENGAN MODALITAS NEBULIZER, INFRA RED (IR), POSTURAL
DRAINAGE DAN THORACIC EXPANSION EXERCISE (TEE) DI BBKPM
SURAKARTA
( Luthfia Fadillah, 2018, 30 halaman)

ABSTRAK

Latar Belakang : Pneumonia adalah proses inflamasi atau radang pada jaringan
dasar paru yang biasanya disebabkan karena terinfeksi oleh bakteri, virus, jamur
atau benda asing lainnya.

Tujuan : Untuk mengetahui pengaruh Nebulizer, Infra Red (IR), Postural
Drainage dan Thoracic Expansion Exercise (TEE) dalam mengurangi dilatasi
bronkus, mengurangi spasme otot bantu pernapasan, mengeluarkan dahak dan
meningkatkan ekspansi torak pada kasus Pneumonia.

Hasil : Setelah dilakukan terapi selama 6 kali didapat hasil penilaian sesak napas
T1 : 5 menjadi T6 : 3, ekspansi torak bagian axilla T1 : 1,5 menjadi T6 : 2,5,
ekspansi torak bagian intercostalis 4 T1 : 1,5 menjadi T6 : 2,5, ekspansi torak
bagian xyphoideus T1 : 1,5 menjadi T6: 2,5, nyeri pada nyeri diam T1 : 2 menjadi
T6: 0,7, nyeri tekan T1 : 4 menjadi T6 : 2, nyeri saat napas dalam T1 : 6 menjadi
T6: 3.

Kesimpulan : Nebulizer dapat mengurangi dilatasi bronkus dalam kondisi
pneumonia, Infra Red (IR) dapat mengurangi nyeri dada akibat spasme otot bantu
pernapasan dalam kondisi pneumonia, Postural Drainage dapat mengeluarkan
dahak dalam kondisi pnemonia dan Thoracic Expansion Exercise (TEE) dapat
meningkatkan ekspansi torak dalam kondisi pneumonia.

Kata kunci : Pneumonia, Nebulizer, Infra Red (IR), Postural Drainage dan
Thoracic Expansion Exercise (TEE).



PHYSIOTHERAPY MANAGEMENT IN CASE PNEUMONIA WITH
NEBULIZER MODALITY, IR (INFRA RED), POSTURAL DRAINAGE
AND TEE (THORACIC EXPANSION EXERCISE) IN BBKPM
SURAKARTA
( Luthfia Fadillah, 2018, 30 pages )

ABSTRACT

Background : Pneumonia is an inflammatory or inflammatory process in the lung
tissue that is usually caused by being infected by bacteria, viruses, fungi or other
foreign matter.

Objectives : To determine the effect of Nebulizer, Infra Red (IR), Postural
Drainage and Thoracic Expansion Exercise (TEE) in reducing bronchial dilatation,
reducing respiratory muscle spasms, removing sputum and increasing piston
expansion in cases of pneumonia.

Results : After 6 weeks of T1: 5 to T6: 3 exposure, T1: 1.5 axilla expansion was
T6: 2.5, the pore expansion of the intercostal 4 sphinc T1: 1.5 to T6: 2, 5, piston
extension of xyphoideus T1: 1.5to T6: 2,5, pain in silent pain T1: 2 to T6: 0.7, T1:
4 tenderness to T6: 2, pain in deep breathing T1: 6 to T6: 3.

Conclusion : Nebulizer can reduce bronchial dilatation under conditions of
pneumonia, Infra Red (IR) may reduce chest pain due to respiratory muscle spasm
under conditions of pneumonia, Postural Drainage may release sputum in
pneumonia conditions and Thoracic Expansion Exercise (TEE) may increase piston
expansion under conditions pneumonia.

Keywords : Pneumonia, Nebulizer, Infra Red (IR), Postural Drainage and Thoracic
Expansion Exercise (TEE).
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