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ABSTRAK 

PENERAPAN CHEST PHYSICAL THERAPY (CPT) TERHADAP 
RESPIRATION RATE PADA PASIEN PENYAKIT PARU OBSTRUKTIF 
KRONIS (PPOK) DENGAN MASALAH KEPERAWATAN BERSIHAN 

JALAN NAFAS TIDAK EFEKTIF 
 

(Studi Kasus Di Ruang Darwis RSUM Ponorogo) 

Oleh : PRAPTO 

NIM.24650535 

Penyakit Paru Obstruktif Kronis (PPOK) dapat memberikan dampak buruk 
pada kesehatan . Penelitian ini berfokus pada penerapan Chest Physical Therapy 
(CPT) untuk mengatasi masalah keperawatan bersihan jalan napas tidak efektif 
pada pasien PPOK. Tujuan utama dari penelitian ini adalah untuk menilai pengaruh 
CPT terhadap Respiration Rate pasien dengan PPOK.  

Asuhan keperawatan pada pasien dengan PPOK ini dilakukan di Ruang 
Darwis RSUM Ponorogo selama 5 hari pada bulan Juli 2025. Penelitian ini 
menggunakan metode studi kasus untuk mengevaluasi intervensi keperawatan, 
termasuk penerapan teknik CPT seperti drainase postural, perkusi, dan vibrasi, yang 
dirancang untuk meningkatkan pengeluaran lendir dan memperbaiki fungsi paru.  

Hasil penerapan ini menunjukkan hari ke 1 frekuensi napas 26x/menit 
menjadi 16x/menit setelah hari ke 5, hal ini Chest Physical Therapy (CPT) 
merupakan intervensi non-farmakologis yang dapat mengurangi gejala seperti 
dispnea, produksi sputum, dan mengi, serta meningkatkan kualitas hidup pasien 
secara keseluruhan. 

 Temuan ini menegaskan pentingnya Chest Physical Therapy (CPT) sebagai 
bagian dari strategi pengobatan komprehensif, yang berkontribusi pada pengelolaan 
pernapasan yang lebih efektif pada pasien PPOK dan memberikan dasar untuk 
peningkatan praktik klinis lebih lanjut. 
 
Kata kunci: Penyakit Paru Obstruktif Kronis (PPOK), Bersihan Jalan Napas 
Tidak Efektif, Chest Physical Therapy (CPT), Frekuensi Napas. 
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ABSTRACT 
APPLICATION OF CHEST PHYSICAL THERAPY (CPT) ON 

RESPIRATION RATE IN CHRONIC OBSTRUCTIVE PULMONARY 
DISEASE (COPD) PATIENTS WITH INEFFECTIVE AIRWAYS 

CLEARANCE NURSING PROBLEMS 
 

(Case Study in the Darwis Room, Ponorogo General Hospital) 
 

By : PRAPTO 

NIM.24650535 
 

Chronic Obstructive Pulmonary Disease (COPD) can have a detrimental 
impact on health. This study focused on the application of Chest Physical Therapy 
(CPT) to address ineffective airway clearance in COPD patients. The primary 
objective of this study was to assess the effect of CPT on the respiratory rate of 
patients with COPD. 

Care for patients with COPD was conducted in the Darwis Ward of 
Ponorogo General Hospital for 5 days in July 2025. This study used a case study 
method to highlight bleeding interventions, including the application of CPT 
techniques such as postural drainage, percussion, and vibration, designed to 
increase mucus excretion and improve lung function. 

The results showed a respiratory rate of 26 breaths/minute on day 1, 
decreasing to 16 breaths/minute after day 5. Chest Physical Therapy (CPT) is a 
non-pharmacological intervention that can reduce symptoms such as dyspnea, 
sputum production, and wheezing, as well as improve the patient's overall quality 
of life. 

These findings emphasize the importance of Chest Physical Therapy (CPT) 
as part of a comprehensive treatment strategy, contributing to more effective 
respiratory management in COPD patients and providing a basis for further 
improvement in clinical practice. 

 
Keywords: Chronic Obstructive Pulmonary Disease (COPD), Ineffective Airway 
Clearance, Chest Physical Therapy (CPT), Respiratory Rate. 
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