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STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) 

1 Definisi Posisi semi fowler atau posisi setengah duduk 

merupakan posisi tempat tidur yang ditinggikan 

bagian tubuh dan kepala dinaikkan 15-45 

derajat. Posisi semi fowler akan membantu 

menurunkan kebutuhan oksigen dan 

memperbaiki ekspansi paru-paru optimal, juga 

memperbaiki kerusakan pertukaran gas yang 

berkaitan dengan perubahan    membran 

alveolus. 

2 Manfaat Memberikan kenyamanan dan memfasilitasi 

fungsi meningkatkan ekspansi dada dan 

ventilasi paru serta menurunkan usaha 

pernapasan 

3 Prosedur 1. Tahap Prainteraksi 

a. Membaca status pasien 

b. Mencuci tangan 

c. Menyiapkan alat 

2. Tahap Orientasi 

a. Memberikan salam terapeutik  
b. Validasi kondisipasien 

c. Menjaga privacy pasien 

d. Menjelaskan tujuan dan prosedur yang 

akan dilakukan kepada pasien dan 

keluarga 

3. Tahap Kerja 

a.  Cuci tangan, dekatkan peralatan, 

memakai handscoend, dan masker jika 

perlu 

b. Jika tempat tidur dapat diatur, naikkan 

bagian kepala tempat tidur 15 – 300 dan 

naikkan bagian lutut 10-150 Jika tempat 

tidur biasa, bantu pasien mengangkat 

bagian bahu dan kepala dengan tangan 

kanan. 

c. Susun 2-3 bantal bertumpuk secara 

berjenjang sehingga dapat menjadi 

sanaran punggung dan kepala pasien.  

d. Turunkan bahu dan kepala pasien di atas 

bantal 5 Pastikan posisi pasien nyaman 6 

Rapihkan tempat tidur dan selimut 

pasien. 7 Lepaskan sarung tangan dan 

masker, mencuci tangan 

1. Tahap Terminasi 

a. Menjelaskan bahwa tindakan telah   

selesai  
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b. Memberikan pujian atas kerjasama 

pasien selama prosedur dilakukan 

c. Mengevaluasi respon klien 

d. Melakukan kontrak yang akan dating 

e.  Mencuci tangan  

f.  Mendokumentasikan tindakan 

2. Tahap Dokumentasi 

a. Catat waktu pelaksanaan tindakan 

b. Catat respon pasien 

c. Paraf dan nama perawat 

 

 

 

 


