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ABSTRAK 

ANALISIS ASUHAN KEPERAWATAN ANAK DENGAN MASALAH NYERI 

AKUT PADA POST OPERASI FRAKTUR EKSTREMITAS ATAS 

MELALUI INTERVENSI MUROTAL AL QUR’AN 

DI RSU SIAGA MEDIKA BANYUMAS 

 
Latar Belakang : Fraktur merupakan gangguan yang terjadi pada tulang yang disebabkan 

oleh trauma. Adanya suatu gaya dalam tubuh, yaitu stress, gangguan fisik, gangguan 

metabolic, patologik disertai kemampuan otot yang mendukung tulang mengalami 

penurunan, baik yang terbuka ataupun tertutup. Menurut Badan Kesehatan Dunia World 

Health Organization (WHO) pada tahun 2020 mencatat bahwa peristiwa fraktur semakin 

meningkat, tercatat kejadian fraktur kurang lebih 13 juta orang dengan angka prevalensi 

sebesar 2,7%. Menurut data Riskesdas tahun 2018 menemukan ada sebanyak 92.976 

kejadian terjatuh yang mengalami fraktur adalah sebanyak 5.144 jiwa (Depkes RI. 2018 

Baskara, 2022). Metode untuk mengatasi nyeri dapat dilakukan secara farmakologis dan 

non farmakologis. Metode non farmakologis yang sering digunakan untuk mengatasi nyeri 

adalah teknik distraksi. Teknik distraksi dapat dilakukan dengan Murottal Al –Qur’an Ar 

Rahman ayat 1-78. 

Tujuan : Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran pengaruh terapi murottal Al 

Qur’an terhadap intensitas nyeri pada post operasi pada fraktur ekstremitas atas. 

Metode: jenis desain penelitian ini adalah penelitian studi kasus. Jumlah sampel pada 

penelitian ini adalah 5 orang. 

Hasil: Analisa dengan melihat hasil observasi sebelum dan sesudah dilakukan terapi 

murottal Al Qur’an selama 25menit setiap harinya selama 3 hari rata-rata penurunanskala 

nyeri sebesar 1-2. Hasil analisa menunjukkan adanya penurunan skal nyeri sebelum dan 

sesudah dilakukan intervensi. 

Rekomendasi: Terapi Murottal Al Qur’an Surat Ar Rahman ayat 1-78 mampu menurunkan 

nyeri pada pasien Post Operasi Fraktur ekstremitas Atas. 

 

Kata kunci: Fraktur, Nyeri, terapi murottal Al Qur’an 
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ABSTRACT 

ANALYSIS OF NURSING CARE FOR CHILDREN WITH ACUTE PAIN PROBLEMS 

IN POST OPERATION FOR UPPER EXTREMITY FRACTURES 

THROUGH QUR'AN MUROTAL INTERVENTION 

AT ALERT MEDIKA RSU BANYUMAS 

 

Background: Fractures are disorders that occur in bones caused by trauma. The 

presence of a force in the body, namely stress, physical disorders, metabolic 

disorders, pathologies accompanied by a decrease in the ability of the muscles that 

support the bones, whether open or closed. According to the World Health 

Organization, the World Health Organization (WHO) in 2020 noted that the 

incidence of fractures was increasing, with fractures recorded in approximately 13 

million people with a prevalence rate of 2.7%. According to 2018 Riskesdas data, 

it was found that there were 92,976 incidents of falls involving fractures, namely 

5,144 people (Ministry of Health RI. 2018 Baskara, 2022). Methods for dealing 

with pain can be pharmacological and non-pharmacological. The non- 

pharmacological method that is often used to treat pain is distraction techniques. 

The distraction technique can be done using Murottal Al-Qur'an Ar Rahman verses 1- 

78. 

Objective: This study aims to determine the effect of Al Qur'an murottal therapy on the 

intensity of post-operative pain in upper extremity fractures. 

Method: This type of research design is case study research. The number of samples in this 

study was 5 people. 

Results: Analysis by looking at the results of observations before and after carrying out 

murottal Al Qur'an therapy for 25 minutes every day for 3 days, the average reduction in 

pain scale was 1-2. The results of the analysis showed a decrease in the pain scale before 

and after the intervention. 

Recommendation: Murottal therapy from the Qur'an Surah Ar Rahman verse 1- 

78 is able to reduce pain in post-operative patients with upper extremity fractures. 

Keywords: Fracture, Pain, Al Qur'an murottal therapy 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Fraktur merupakan gangguan yang terjadi pada tulang yang disebabkan oleh 

trauma. Adanya suatu gaya dalam tubuh, yaitu stress, gangguan fisik, gangguan 

metabolic, patologik disertai kemampuan otot yang mendukung tulang mengalami 

penurunan, baik yang terbuka ataupun tertutup. Kerusakan pembuluh darah akan 

mengakibatkan terjadinya perdarahan sehingga mengakibatkan volume darah 

menurun. COP menurun menimbulkan perubahan perfusi jaringan. Hematoma akan 

mengeksudasi plasma dan poliferasi menjadi edema local maka akan terjadi 

penumpukan didalam tubuh. Frakur terbuka atau tertutup akan mengenai serabut yang 

ada pada saraf yang dapat menimbulkan gangguan rasa nyaman berupa nyeri. Selain 

itu dapat mengenai tulang dan dapat terjadi neurovaskuler yang menimbulkan respon 

nyeri gerak sehingga mobilitas terganggu. 

Selain itu, fraktur terbuka juga dapat mengenai jaringan lunak yang 

kemungkinan dapat terjadi infeksi karenaterkontaminasi dengan udara luar dan adanya 

kerusakan jaringan lunak sehingga mengakibatkan kerusakan integritas kulit (Wijaya, 

andra Saferi, 2016). Fraktur paling sering terjadi Ketika anak sedang bemain. Anak 

kecil jatuh kedepan pada lengan yang terulur, anak yang lebih tua mengalami cedera 

karena jatuh dari sepeda, trauma terkait olahraga, dan kecelakaan kenderaan 

bermontor. 

Penatalaksanaan nyeri bisa dilakukan dengan tindakan farmakologi dan 

nonfarmakologi. Secara farmakologi bisa diberi obat analgesik serta 

penenang,atau bisa secarra non farmakologi diperoleh melalui bimbingan terapi, 

seperti terapi es dan panas/kompres panas dan dingin, TENS (Transcutaneous 

Elektrical Nerve Stimulation), distraksi, relaksasi, imajinasi terbimbing, hipnosis, 

akupuntur, massage, serta terapi musik” (Andarmoyo, 2013). 

Teknik distraksi merupakan salah satu cara non farmakologi untuk 

mengurangi rasa nyeri dengan mengalihkan kosentrasi terhadap hal lain sehingga 

pasien lupa terhadap nyerinya. Teknik distraksi audio visual yang dianggap efektif 

dalam pengurangan rasa nyeri terutama di anak (Haris, Nurafriani, & Asdar, 2018). 

Distraksi visual menjadi salah satu Teknik distraksi yang cukup baik karena mudah 

ditemui  serta  diterapkan  dalam  kehidupan  sehari-  hari.  Rexy(2022) 
1 
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melakukan penelitian dengan menyimpulkan murottal al Qur’an surat Ar-Rahman 

sebanyak 78 ayat efektif menurunkan intensitas nyeri pada pasien pascaoperasi orif 

di RSUD KRMT Wongsonegoro semarang. Beberapa penelitian lain Rina (2023) 

menyimpulkan mendengarkan murotal al Qur’an surat Ar-Rad ayat 1-28 mampu 

mengurangi nyeri pada pasien dengan Dengan Osteosarcoma Post Operasi Amputasi. 

Menurut Badan Kesehatan Dunia World Health Organization (WHO) pada 

tahun 2020 mencatat bahwa peristiwa fraktur semakin meningkat, tercatat kejadian 

fraktur kurang lebih 13 juta orang dengan angka prevalensi sebesar 2,7%. Menurut 

data Riskesdas tahun 2018 menemukan ada sebanyak 92.976 kejadian terjatuh yang 

mengalami fraktur adalah sebanyak 5.144 jiwa (Depkes RI. 2018 Baskara, 2022). 

Prevelansi Pasien Fraktur pada Anak di RSU Siaga Medika Banyums bulan 

Agustus-Oktober 2024 sebanyak 149 pasien. Dan untuk pasien dengan kasus 

fraktur ekstremitas Anak pada bulan Agustus- Oktober adalah sebanyak 42,2 % 

yaitu sekitar 63 pasien. 

Di RSU Siaga Medika Banyumas yang dilakukan untuk mengatasi 

permasalahan pada penanganan nyeri akut pasien fraktur selain dengan pemberian 

farmakologis seperti pemberian analgesik serta penanganan non farmakologis berupa 

memposisikan pasien pada posisi yang nyaman, kontrol lingkungan pasien dan 

teknik relaksasi nafas dalam. Anak-anak yang telah menjalani tindakan pembedahan 

yang mengalami nyeri biasanya menunjukan respon menangis, rewel, dan 

melindungi area yang nyeri. Penanganan nyeri secara nonfarmakologis yang masih 

jarang digunakan di RSU Siaga Medika Banyumas yaitu teknik distraksi terapi 

murottal Al-Qur’an. 

Dengan adanya kasus fraktur pada ekstremitas atas yang dialami pasien 

pada anak dan Upaya non farmakologi yang masih monoton, sehingga Penulis ingin 

melakukan penelitian penanganan nyeri dengan teknik nonfarmakologis yaitu 

dengan Teknik distraksi terapi Murottal Al-Qur’an Surat Ar Rahman Ayat 1- 78 

dengan menggunakan laptop atau handphone 

Berdasarkan penjelasan diatas, penulis tertarik untuk mengambil judul 

“Analisis Asuhan Keperawatan Anak Dengan Masalah Nyeri Akut Pada Pasien 

Fraktur Ekstremitas Atas Dengan Melalui Intervensi Murottal Di RSU Siaga Medika 

Banyumas”. 
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B. Rumusan Masalah 

Banyaknya kasus anak dengan fraktur ekstremitas atas yang mengalami nyeri dan 

intervensi yang dilakukan dengan teknik non farmakologis distraksi murottal al 

quran mampu mengurangi skala nyeri pada anak. 

 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Tujuan umum dari penelitian ini adalah menganalisis asuhan keperawatan 

dengan intervensi Teknik distraksi Mendengarkan Murottal Al Qur’an Surat 

Ar Rahman ayat 1-78 untuk mengatasi nyeri akut pada pasien Fraktur 

ekstremitas atas di RSU Siaga Medika Banyumas. 

2. Tujuan Khusus. 

a. Mendeskripsikan hasil pengkajian pada pasien anak dengan post operasi 

fraktur ekstremitas atas yang mengalami nyeri akut. 

b. Mendeskripsikan hasil diagnosa keperawatan pada pasien anak dengan 

post operasi Fraktur ekstremita atas yang mengalami nyeri akut. 

c.  Mendeskripsikan perencanaan keperawatan yang dilakukan pada pasien 

anak dengan post operasi fraktur ekstremitas atas yang mengalami nyeri 

akut. 

d.  Mendeskripsikan implementasi keperawatan yang dilakukan pada 

pasien anak dengan post operasi fraktur ekstremtas atas yang mengalami 

nyeri akut. 

e. Mendeskripsikan evaluasi keperawatan yang dilakukan pada pasien anak 

dengan post operasi fraktur ekstremtas atas yang mengalami nyeri akut. 

f. Mendeskripsikan hasil skala nyeri sebelum dan setelah penerapan Teknik 

distraksi mendengarkan murottal al Qur’an pada pasien anak dengan 

post operasi fraktur ekstremitas atas yang mengalami nyeri. 
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D. Manfaat Penelitian. 

1. Manfaat Keilmuwan 

Mengembangan profesi keperawatan dan meningkatkan ilmu pengetahuan 

serta teknologi mengenai Analisis Asuhan Keperawatan Anak Dengan 

Nyeri Akut Pada Pasien Dengan Post Operasi Fraktur Ekstremitas Atas Dan 

Intervensi Distraksi. 

2. Manfaat Aplikatif 

a. Penulis 

Memberikan pengetahuan kepada penulis dan menjadikan motivasi 

untuk mengaplikasikan Teknik distraksi mendengarkan Murottal Al 

Qur’an sebagai intervensi nyeri akut pada kasus post operasi fraktur 

ekstremitas atas. 

b. Bagi Masyarakat/Pasien. 

Menambah wawasan dan pengetahuan kepada Masyarakat tentang 

bagaimana pengaruh Teknik distraksi mendengarkan Murottal Al 

Qur’an terhadap penurunan skala nyeri pada pasien anak dengan post 

operasi fraktur ektremitas atas yang mengalami nyeri. 

c. Bagi Rumah Sakit. 

Menambah wawasan dan pengetahuan bagi Rumah Sakit dalam 

memberikan terapi non farmakologis nyeri akut pada pasien anak 

dengan post operasi fraktur ekstremitas atas. 
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Lampiran 1 Jadwal Penelitian 
 

 

 

 

No Kegiatan Bulan 

Oktober November Desember Januari Februari 

1 Penentuan Tema      

2 Penyusunan Proposal      

3 Ujian Proposal      

4 Pengambilan Data Hasil 

Penelitian 

     

5 Penyusunan Hasil 

Penelitian 

     

6 Ujian Hasil Penelitian      



 

 

Lampiran 2 Lembar Bimbingan 

 
 



 

 

 
 

 



Lampiran 4 Lembar Penjelasan Responden 
 

 

 

 

LEMBAR PENJELASAN RESPONDEN 

 

 

 

Nama : Rinda Oktavian Setiyaningrum 

Nim  202403119 

Program Studi : Pendidikan Profesi Ners Program Profesi 

 

 

Saya mahasiswa Pendidikan Profesi Ners Program Profesi Profesi 

Ners Universitas Muhammadiyah Gombong akan melakukan studi kasus 

dengan judul Analisis Asuhan Keperawatan Anak Dengan Masalah Nyeri 

Akut Pada Fraktur Ekstremitas Atas Dan Intervensi Distraksi Di Rsu Siaga 

Medika Banyumas. 

Saya juga menjamin dalam proses dan hasil analisis asuhan 

keperawatan ini tidak akan memberikan dampak bagi responden maupun 

pihak yang terkait. Hasil analisis asuhan keperawatan ini dapat bermanfaat 

bagi para responden untuk mengatasi masalah nyeri akut karena fraktur 

ekstremitas atas. Dalam asuhan keperawatan ini dengan penerapan teknik 

disktraksi terapi murrotal Al Qur’an Surat Ar Rahman di pantau dengan 

menggunakan lembar observasi yang sudah di sediakan. Saya menghormati 

keinginan anda sebagai responden dan akan menjaga kerahasiaan anda 

sebagai responden dalam penelitian ini. Data yang terkumpul akan disimpan 

dengan baik dan dijaga kerahasiaannya oleh peneliti. Dalam penelitian ini 

responden tidak perlu menulis nama cuukup menuliskan inisial nama. 

Banyumas, 

 

 

 

 

 

 

Penulis 



Lampiran 5 Lembar Persetujuan Responden 
 

 

 

 

LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN 

 

 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama (inisial) : 

 

Umur : 

 

Jenis kelamin : L/P 

 

 

 

Menyatakan dengan sesungguhnya bahwa setelah mendapatkan penjelasan 

penelitian dan memahami informasi yang diberikan oleh peneliti serta 

mengetahui tujuan dan manfaat penelitian, maka dengan ini saya secara sukarela 

bersedia menjadi responden dalam studi kasus ini. Demikian pernyataan ini saya 

buat dengan sebenar-benarnya dan penuh kesadaran tanpa paksaan dari siapapun. 

 

 

 

Banyumas, 

Peneliti Yang menyatakan 

 

 

 

 

 

(Rinda Oktaviana Setiyaningrum) ( ................................ ) 

 

 

 

Saksi 

 

 

 

 

(…………………….) 



 

 

Lampiran 6 Lampiaran Checklist 

Checklist Pemberian Distraksi Murottal Al qur’an Surat Ar Rahman Ayat 

1-78 Terhadap Penurunan Tingkat Nyeri 

Px 1 
 

No Hari/tgl Jam Skala Nyeri Pre 

Distraksi 

Waktu Skala Nyeri 

post distraksi 

1      

2      

3      

 

 

Px 2 
 

No Hari/tgl Jam Skala Nyeri Pre 

Distraksi 

Waktu Skala Nyeri post 

distraksi 

1      

2      

3      

 

 

Px 3 
 

No Hari/tgl Jam Skala Nyeri Pre 

Distraksi 

Waktu Skala Nyeri post 

distraksi 

1      

2      

3      



Px 4 
 

 

No Hari/tgl Jam Skala Nyeri Pre 

Distraksi 

Waktu Skala Nyeri post 

distraksi 

1 
     

2 
     

3 
     

 

Px 5 

No Hari/tgl Jam Skala Nyeri Pre 

Distraksi 

Waktu Skala Nyeri post 

distraksi 

1      

2      

3      



Lampiran 7 Lampiran Pengkajian Nyeri 
 

 

 

 

Dengan pengkajian Nyeri Numeric Rating Scale 

 

 

 

 

 

 

Keterangan: 

 

0 : Tidak ada nyeri 

1-3 : Nyeri Ringan 

4-6 : Nyeri Sedang 

7-10 : Nyeri Berat 



Lampiran 9 SOP 
 

 

Standar Operasional Prosedur 

“Terapi Murrotal Surat Ar Rahman” 

 

 

Kompetisi :Pemberian Terapi Murrotal 

 

Pengertian : Pemanfaatan kemampuan musik dan elemen musik oleh terapis 

kepada klien 

Tujuan : Memperbaiki kondisi fisik, emosional, dan kesehatan spiritual 

pasien 

Persiapan alat : Laptop atau HP, headset 

 

 

 

Prosedur 

 

No Prosedur Ya Tidak 

Pre Interaksi   

1 Cek catatan keperawatan atau catatan medis Klien   

2 Siapkan alat-alat   

3 Persiapkan ruangan/pintu terkunci selama pelaksanaa tindakan   

4 Cuci tangan   

Tahap Orientasi   

5 Beri Salam dan panggil anak dengan namanya   

6 Jelaskan tujuan, prosedur, dan lamanya tindakan kepada 

anak/keluarga 

  

7 Membaca Basmallah bersama   

Tahap Kerja   

8 Berikan kesempatan klien bertanya sebelum kegiatan dilakukan   

9 Menanyakan keluhan utama klien   

10 Jaga privasi anak. Memulai dengan cara yang baik   



 

 

11 Menetapkan perubahan pada perilaku dan/atau fisiologi yang 

diinginkan seperti relaksasi, stimulasi, konsentrasi, dan 

mengurangi rasa sakit 

  

12 Bantu anak untuk memilih posisi yang nyaman   

13 Batasi stimulasi eksternal seperti cahaya, suara, pengujung, 

panggilan telepon selama mendengarkan murottal 

  

14 Pastikan handphone atau laptop dalam kondisi baik   

15 Test volume suara murottal Al Qur’an   

16 Persiapan memasang headset 2-3 menit setelah pasien nyaman 

baru di nyalakan 

  

17 Nyalakan murottal dan lakukan terapi murottal   

18 Pastikan volume sesuai dan tidak terlalu keras   

19 Hindari menghidupkan musik dan meninggalkannya dalam waktu 

lama 

  

20 Hindari stimulasi musik setelah nyeri/luka kepala akut   

21 Menetapkan perubahan pada perilaku dan/atau fisiologi yang 

diinginkan seperti relaksasi, stimulasi, konsentrasi, dan 

mengurangi nyeri. 

  

Terminasi   

22 Evaluasi hasil kegiatan (kenyamanan anak, perasaan anak)   

23 Simpulkan hasil kegiatan   

24 Berikan umpan balik positif   

25 Kontrak pertemuan selanjutnya   

26 Akhiri kegiatan dengan hamdallah bersama   

27 Bereskan alat-alat   

28 Cuci tangan   

Dokumentasi   



 

 

 Catat hasil kegiatan didalam catatan keperawatan 

- Nama Px, Umur, Jenis kelamain,dll 

- Keluhan utama 

- Tindakan yang dilakukan (terapi murottal) 

- Lama tindakan 

- Jenis terapi murottal yang diberikan 

- Reaksi selama, setelah terapi pemberian terapi murottal 

- Respon pasien 

- Nama perawat 

- Tanggal pemeriksaan 
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