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X + 72 halaman + 5 lampiran
ABSTRAK

Latar Belakang: Nyeri merupakan salah satu manifestasi klinik pada penderita
fraktur di sebabkan jaringan yang rusak di sekitar tulang yang patah, spasme otot,
pergeseran fragmen tulang dan penekanan pada saraf sensoris. Nyeri dapat timbul
pada saat aktifitasdan hilang pada saat istirahat,atau nyeri tekan pada daerah
fraktur (tenderness). Kompres dingin merupakan suatut erapi nonfarmakologi
yang berfungsi untuk menurunkan inflamasi jaringan, menurunkan aliran darah
dan mengurangi oedema, serta meningkatkan pelepasan endorphin yang memblok
transmisi stimulus nyeri sehingga nyeri berkurang.

Tujuan: Untuk mengetahui seberapa besar pengaruh kompres dingin terhadap
lima pasien, memberikan gambaran hasil asuhan keperawatan pada pasien dengan
masalah keperawatan nyeri akut pada pasien fraktur tertutup.

Hasil: Kelima pasien yang dilakukan tindakan keperawatan dengan kompres
dingin menunjukan nyeri berkurang setelah dilakukan kompres dingin.
Kesimpulan: Pemberian kompres dingin adalah metode yang efektif untuk
mengurangi nyeri pasien fraktur tertutup.

Kata Kunci: nyeri akut, kompres dingin, metode nonfarmakologi
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NURSING CARE ANALYSIS OF CLOSED FRACTURE PATIENTS
WITH ACUTE PAIN IN EMERGENCY ROOM, Dr. SOEDIRMAN
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X + 72 pages + 5 appendices
ABSTRACT

Background:Pain is one of the clinical manifestations of fractures caused by
damaged tissue around broken bone, muscle spasms, shifting bone fragments and
suppression of the sensory nerves. Pain may arise during activity and disappear at
rest, or tenderness in the area of the fracture. Cold compress is a non-
pharmacological therapy that serves to decrease tissue inflammation, reduce blood
flow and reduce edema, and increase the release of endorphins that block the
transmission of pain stimulus so that pain is reduced.

Objective:To find out how much the effect of cold compresses on five patients,
and to give an overview of the results of nursing care in closed fracture patients
with acute pain nursing problem.

Method:Case study of five cases using descriptive method.

Results:The five patients who had cold compress showed reduced pain after
being given the cold compress.

Conclusion:Giving cold compresses waseffective method to reduce the pain of
closed fracture patients.

Keywords:acute pain, cold compress, non-pharmacological method
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Kemajuan teknologi yang semakin pesat, memberi kemudahan
berbagai sarana dan prasarana dalam berbagai bidang. Akibat dari
kemajuan tersebut sering terjadi kecelakaan yang disebabkan oleh
kesalahan manusia terutama kendaraan bermotor dan dapat menyebabkan
fraktur atau patah tulang. Kecelakaan lalu lintas merupakan penyebab
kejadian fraktur terbanyak (Astutik dkk,2011)

World Health Organization (WHQO) mencatat tahun 2011 terdapat
lebih dari 5,6 juta orang meninggal karena kecelakaan dan sekitar 1,3 juta
orang mengalami kecacatan fisik. Insiden kecelakaan yang menyebabkan
fraktur memiliki prevalensi yang cukup tinggi yaitu sekitar 40% (Depkes
RI 2011). Menurut Riset Kesehatah Dasar (Riskesdas 2011) tahun 2011,
penyebab kematian terbesar di Indonesia, fraktur menduduki urutan ketiga
setelah jantung koroner dan tuberculosis. Kejadian jatuh ditemukan
sebanyak 45.987 kasus, yang mengalami fraktur sebanyak 1.775 orang
(3,8%). Kasus kecelakaan lalu lintas sebanyak 20.829 kasus,dan yang
mengalami fraktur sebanyak 1.770 orang (8,5%), dari 14.127 kejadian
trauma benda tajam atau tumpul yang mengalami fraktur sebanyak236
orang (1,7%).

Pada pasien fraktur nyeri merupakan masalah yang sering
dijumpai dan paling dirasakan oleh pasien. Kebutuhan terbebas dari nyeri
merupakan salah satu kebutuhan dasar manusia yang merupakan tujuan
diberikannya asuhan keperawatan pada pasien. Nyeri yang tak mereda
dapat menyebabkan komplikasi , peningkatan lama rawat inap di rumah
sakit dan distress.(Helmi, 2013).

Salah satu manajemen nonfarmakologi untuk menurunkan rasa
nyeri pada pasien fraktur adalah dengan memberikan kompres dingin pada

area nyeri. Kompres dingin merupakan metode yang menggunakan cairan



atau alat yang dapat menimbulkan sensasi dingin pada bagian tubuh yang
diperlukan. Tujuan kompres dingin adalah untuk mengurangi rasa sakit
pada suatu daerah setempat.

Menurut Kozier, (2010), kompres dingin dapat dilakukan didekat
lokasi nyeri atau disisi tubuh yang berlawanan tetapi berhubungan dengan
lokasi nyeri, hal ini memakan waktu 10 menit selama 24 sampai 48 jam
pertama setelah cidera. Pengompresan di dekat lokasi aktual nyeri
cenderung memberi hasil yang terbaik. Dengan pemberian kompres dingin
dapat menyebabkan vasokontriksi , yang dapat mengurangi perdarahan,
oedema dan ketidaknyamanan. Pemberian kompres dingin dapat
meningkatkan pelepasan endorphin yang memblok transmisi stimulus
nyeri dan juga menstimulasi serabut saraf berdiameter besar A-Beta
sehingga menurunkan transmisi impuls nyeri melalui serabut kecil A-Delta
dan serabut saraf C. Tindakan kompres dingin selain memberikan efek
fisisologis seperti menurunkan respon inflamasi jaringan, menurunkan
aliran darah dan mengurangi oedema (Tamsuri,2007).

Penelitian ini sejalan dengan penelitian Andinurchairiah (2014)
dalam penelitian tentang “Efektifitas kompres dingin terhadap intensitas
nyeri pada pasien fraktur tertutup di ruang dahlia RSUD Arifin Achmad”,
menghasilkan kesimpulan bahwa pemberian kompres dingin efektif dalam
mengurangi intensitas nyeri pada pasien fraktur tertutup di ruang dahlia
RSUD Arifin Achmad Pekanbaru. Kompres dingin merupakan intervensi
keperawatan noninvasife yang mudah dilakukan, aman, efektif untuk
mengurangi rasa nyeri.

Berdasar hasil studi pendahuluan yang dilakukan di RSUD Dr
Soedirman kebumen, jumlah pasien fraktur pada tahun 3 terakhir dari
tahun 2014 sampai dengan tahun 2016 yaitu 95 pasien pada tahun 2014,
407 pasien pada tahun 2015 dan 535 pasien pada tahun 2016. Kasus
fraktur dari tahun ke tahun terus meningkat. (Rekam Medis RSDS, 2017)

Penanganan nyeri pada pasien fraktur di IGD RSUD Dr. Soedirman
lebih kepada penanganan secara farmakologi, yaitu dengan pemberian obat



analgesik, penanganan nyeri nonfarmakologi yang dilakukan hanya
dengan pemasangan spalk, sedangkan penanganan nyeri secara
nonfarmakologi dengan kompres dingin belum dilakukan di IGD RSUD
Dr. Soedirman Kebumen. Berdasarkan gambaran diatas maka penulis
tertarik untuk melihat seberapa besar pengaruh kompres dingin terhadap
intensitas nyeri pada pasien fraktur tertutup di RSUD Dr Soedirman
Kebumen.
. Tujuan Penulisan
Tujuan dari penulisan karya ilmiah ini ada 2 macam vyaitu :
1. Tujuan Umum
Karya Tulis Ilmiah ini bertujuan untuk memberikan gambaran hasil
asuhan keperawatan pada klien dengan masalah keperawatan nyeri
pada pasien fraktur tertutup di RSUD Dr. Soedirman Kebumen.
2. Tujuan Khusus
a. Memaparkan hasil pengakajian klien dengan nyeri akut pada

pasien fraktur tertutup.

b. Memaparkan hasil analisa data dan keperawatan klien dengan

masalah nyeri akut pada pasien fraktur tertutup.

c. Memaparkan hasil diagnose pada klien dengan masalah nyeri akut
pada pasien fraktur tertutup.

d. Memaparkan perencanaan keperawatan yang dilakukan pada klien
dengan masalah nyeri akutpada pasien fraktur tertutup.

e. Memaparkan implementasi keperawatan yang dilakukan pada klien
dengan masalah nyeri akut pada pasien fraktur tertutup.

f. Memaparkan evaluasi yang telah dilakukan pada klien dengan
masalah nyeri akut pada pasien fraktur tertutup.

g. Memaparkan hasil inovasi tindakan yang dilakukan pada klien
dengan masalah nyeri akut pada pasien fraktur tertutup.



3. Manfaat Penulisan

a. Manfaat Keilmuan

1)

2)

Manfaat untuk penulis

Megetahui masalah-masalah kesehatan yang terjadi pada
pasien fraktur tertutup terutama masalah nyeri akut, serta dapat
melatin pola fikir penulis dalam menganalisis asuhan
keperawatan yang komprehensif.

Manfaat untuk institusi pendidikan

Sebagai referensi untuk mahasiswa dengan melakukan asuahan
keperawatan pemenuhan kebutuhan nyeri akut pada pasien

fraktur tertutup

b. Manfaat aplikatif

1)

2)

Manfaat untuk pasien dan keluarga

Dapat menambah pengetahuan serta wawasan pasien dan
keluarga tentang cara perawatan pada pasien dengan masalah
nyeri akut pada pasien fraktur tertutup.

Manfaat untuk instansi kesehatan

Dapat mengoptimalkan tindakan kompres dingin pada pasien

fraktur tertututp dalam mengatasi masalah nyeri akut.

c. Manfaat Metodologis

Sebagai acuan penyusunan metodologi penelitian bagi para

peneliti tentang penyusunan karya tulis ilmiah akhir ners.
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