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ABSTRAK

Fraktur tertutup ialah kondisi ketika terputusnya kontinuitas tulang akibat tekanan berlebihan yang
dapat diterima oleh tulang yang dapat diakibatkan oleh trauma atau kecelakaan lalu lintas. Tujuan dari
karya tulis ilmiah ini adalah untuk memberikan asuhan keperawatan pada Tn. A dengan masalah close
fracture shaft femur sinistra di ruang Raudhah 5. Hasil pengkajian didapatkan data bahwa Tn. A
mengalami nyeri yang sangat hebat di area ekstremitas sinistra, kekuatan otot dan rentang gerak
menurun, merasa khawatir dan gelisah atas kondisinya serta pasien berisiko terjadi infeksi. Masalah
keperawatan yang ditegakkan pada pasien dengan close fracture shaft femur sinistra ialah nyeri akut,
gangguan mobilitas fisik, gangguan integritas kulit/jaringan, ansietas, dan risiko infeksi. Implementasi
yang telah diberikan yaitu memberikan terapi murottal, mengajarkan latihan ROM, melakukan
perawatan luka dan perawatan integritas kulit, memberikan terapi tarik nafas dalam dan kolaborasi
pemberian obat. Hasil evaluasi yang signifikan dari masalah keperawatan yaitu nyeri akut, gangguan
mobilitas fisik dan gangguan integritas kulit/jaringan yang diharapkan pasien dapat melanjutkan terapi
murottal, latihan ROM, serta perawat rumah sakit mengoptimalkan perawatan luka/integritas kulit
kepada pasien.

Kata kunci: asuhan keperawatan; close fracture shaft femur sinistra; studi kasus

NURSING CARE FOR PATIENTS WITH CLOSE FRACTURE SHAFT FEMUR
SINISTRA: CASE STUDY

ABSTRACT

A closed fracture is a condition when the continuity of the bone is broken due to excessive pressure
that can be received by the bone which can result from trauma or traffic accidents. The purpose of this
scientific paper was to provide nursing care to Mr. A with the medical diagnosis was close fracture
shaft femur sinistra in Raudhah ward 5. The results of the assessment on Mr. A i.e experienced severe
pain in the sinistra limb area, decreased muscle strength and range of motion, felt worried and
anxious about his condition and the patient was at risk of infection. Nursing problems that were
established in the patient with close fracture shaft femur sinistra were acute pain, impaired physical
mobility, impaired skin/tissue integrity, anxiety, and risk of infection. The implementations that had
been given providing murottal therapy, educating ROM exercises, performing wound care, skin
integrity care, providing deep breath therapy and collaborative drug administration. The significant
evaluation of nursing diagnosis are acute pain, impaired physical mobility and impaired skin/tissue
integrity, it is recommended for the patient to continue murottal therapy, ROM exercises, and hospital
nurses optimizing wound care/skin integrity for patients.

Keywords: case study; close fracture shaft femur sinistra; nursing care

PENDAHULUAN

Fraktur merupakan penyakit yang mengakibatkan dampak besar pada kehidupan pasien (Tian
et al., 2020). Fraktur femur merupakan terjadinya diskontinuitas shaft femur yang dapat
terjadi akibat trauma secara langsung maupun tidak langsung, perdarahan dan syok dapat
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terjadi pada kejadian fraktur sehingga apabila tidak ditangani dengan baik maka akan
mengakibatkan morbiditas yang lama dan kecacatan fisik (Wantoro et al., 2020). World
Health Organization (WHQO) menerangkan kejadian close fracture shaft femur meningkat dan
masuk kedalam tiga besar penyebab kematian dini dan cedera (Ridwan et al., 2019). Angka
kejadian fraktur femur di dunia, diestimasikan berjumlah 1 hingga 2,9 juta per tahun, 91%
diantaranya terjadi di negara berkembang dengan rata-rata incident 15,7% hingga 45,4% per
100.000 populasi (Rachman et al., 2023). Hasil Riset Kesehatan Dasar Nasional 2018, bagian
tubuh dengan persentase cedera terbanyak dengan ekstremitas bagian bawah (67%),
ekstremitas bagian atas (32%), cedera kepala (11,9%), cedera punggung (6,5%), cedera dada
(2,6%), dan cedera perut (2,2%).

Fraktur dapat mengakibatkan berbagai masalah kesehatan apabila tidak segera ditangani
dengan baik, seperti cedera fisik, trauma saraf, trauma pembuluh darah, komplikasi tulang,
rasa sakit yang hebat dan perdarahan (Permatasari & Sari, 2022). Dampak psikologi yang
dapat dialami berupa cemas, perubahan gaya hidup, gelisah dan takut akan kecacatan fisik
serta stress hingga depresi (Umaroh & Rosa, 2019). Selain dampak fisik dan psikologi,
dampak spiritual yang dapat dirasakan meliputi gangguan dalam pemenuhan kebutuhan
spiritual yang diakibatkan oleh rasa nyeri dan keterbatasan dalam mobilisasi (Antoni, 2019).
Penatalaksanaan yang dapat dilakukan berdasarkan diagnosis medis fraktur yang telah
ditetapkan antara lain berupa tindakan ORIF (Open Reduction Internal Fixation) yang
dilakukan dengan pengaturan fragmen tulang agar dapat dikembalikan ke keadaan semula
dengan optimal (Muttagin et al, 2016). Proses keperawatan yang optimal dapat dicapai
dengan asuhan keperawatan yang komprehensif meliputi aspek bio-psiko-sosio dan spiritual
(Indrawan & Hikmawati, 2021). Pentingnya perawat memberikan asuhan keperawatan yang
komprehensif pada pasien dengan fraktur adalah agar proses keperawatan dapat mencegah
terjadinya gangguan fisik seperti keterbatasan dan kecacatan fisik dan memfasilitasi kualitas
hidup ditinjau dengan kesehatan mental yang optimal dan terwujudnya derajat kehidupan
yang baik (Andri et al., 2020). Penulisan studi kasus bertujuan memberikan asuhan
keperawatan pada pasien dengan close fracture shaft femur sinistra.

METODE

Metode studi kasus dilakukan pada penelitian ini. Tanggal 05 Mei 2023 dilakukan pengkajian
pada tanggal Tn. A, usia 21 tahun dengan diagnosa medis close fracture shaft femur sinistra
masuk ke IGD RSUD Banda Aceh dengan keluhan sakit yang sangat hebat dirasakan pada
paha bagian kiri akibat kecelakaan lalu lintas dengan mekanisme kejadian belum diketahui
secara pasti yang terjadi £30 menit sebelum dibawa ke rumah sakit. Pasien dibawa oleh
keluarga pada pukul 02.13 WIB untuk mendapatkan penanganan lebih lanjut. Saat pasien
berada di IGD diberikan terapi yaitu: Dexketoprofen 25 mg/8 jam, Omeprazole 1gr/8jam dan
pemberian cairan RL 20 tpm. Selain itu, pasien dilakukan pemantauan tanda-tanda vital,
pemeriksaan laboratorium dan pemeriksaan radiologi. Kemudian pasien dianjurkan untuk
rawat inap dan dipindahkan ke ruang Raudhah 5. Pemeriksaan fisik dilakukan dengan kondisi
umum lemah, kesadaran composmentis, TD: 134/51 mmHg, Nadi : 88x/ menit, pernafasan 24
x/ menit dan suhu 36,8 °C. Berat badan +75 kg dan tinggi badan 168 cm. Hasil pemeriksaan
laboratorium menunjukkan data abnormal meliputi: Hemoglobin 12,0 g/dL, Hematokrit 36%,
Eritrosit 4,2 10 ¢ /mm, Leukosit 11,78 10 3 /mm, dan Netrofil batang 0%. Pemeriksaan
radiologi foto Femur Sinistra AP/Lat (04/05/23): Fracture complete 1/3 tengah os femur
sinistra displacement ke lateroposterior disertai soft tissue swelling.

HASIL
Berdasarkan pengkajian, terdapat lima prioritas masalah pada Tn. A, yaitu:
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Nyeri Akut

Nyeri akut yang dirasakan pada Tn. A dengan karakteristik nyeri, P: post ORIF, nyeri
bertambah saat bergerak, Q: nyeri seperti ditusuk-tusuk, R: nyeri dirasakan pada bagian
ekstremitas bawah sinistra, S: rentang nyeri dalam skala 7 (NRS), T: £10 menit hilang timbul.
Nyeri akut merupakan diagnosa keperawatan yang didefinisikan sebagai pengalaman sensorik
atau emosional yang berhubungan dengan cedera jaringan aktual atau fungsional, onsetnya
tiba-tiba atau tertunda, intensitas ringan sampai berat, berlangsung kurang dari 3 bulan.
Setelah diberikan asuhan keperawatan maka diharapkan nyeri menurun dengan kriteria hasil
yang diharapkan meringis dan keluhan nyeri menurun, sikap protektif menurun, tanda-tanda
vital dalam batas normal, serta kemampuan menggunakan terapi murottal. Implementasi yang
dilakukan pada hari pertama rawatan yang dilakukan pada pasien ialah memonitor tanda-
tanda vital, mengidentifikasi nyeri secara komprehensif, memberikan terapi murottal dan
kolaborasi pemberian analgesik. Evaluasi yang didapatkan pada hari ke-5 adalah didapatkan
tanda-tanda vital dalam batas normal, skala nyeri 4 NRS yang semula pada skala 7 NRS,
terapi murottal diputarkan untuk mengurangi nyeri.

Gangguan Mobilitas Fisik

Gangguan mobilitas fisik pada Tn. A, didapatkan bahwa status neurovascular: ekstremitas
bawah teraba hangat; tidak ada sianosis; tidak terdapat edema; rentang gerak menurun,
sensasi seperti ditusuk-tusuk; nadi kuat dan mudah teraba; dan nyeri dirasakan seperti
ditusuk-tusuk (7 NRS), ADL pasien dibantu oleh keluarga dengan skala ketergantungan berat
(Barthel indeks), kekuatan otot menurun, ROM menurun; ekstremitas bawah sulit digerakkan.
Berdasarkan data pengkajian maka selama hari rawatan diberikannya intervensi berupa
mengidentifikasi toleransi fisik selama mobilisasi, menjelaskan tujuan dan prosedur
mobilisasi, monitor kondisi umum selama mobilisasi, mengatur posisi pasien setiap 2 jam
sekali, melatih ROM dan melibatkan keluarga dalam membantu pergerakan pasien. Setelah
diberikan asuhan keperawatan diharapkan mobilitas fisik meningkat dengan kriteria hasil
kekuatan otot dan rentang gerak meningkat. Hasil evaluasi didapatkan bahwa pergerakan
ekstremitas bawah meningkat, Gerakan terbatas menurun, rentang gerak meningkat, dan
pasien mampu melakukan ROM.

Gangguan integritas kulit/jaringan

Gangguan integritas kulit/ jaringan pada pasien terdapat luka pada bagian femur sinistra. Saat
dilakukan perawatan luka, adapun karakteristik luka: tepi luka halus, bersih dan lunak; luas
luka 10 cm; bening hingga kuning bercampur merah; dan tidak berbau. Luka tampak terbalut
verban, dan tidak didapatkan tanda dan gejala infeksi. Setelah dilakukan perawatan
diharapkan, kerusakan pada jaringan dan lapisan kulit akan berkurang, rasa sakit, pendarahan,
kemerahan, hematoma, nekrosis dan jaringan parut berkurang, serta peningkatan suhu, rasa
dan tekstur kulit. Perawatan yang dilakukan meliputi, melakukan perawatan luka/penggantian
balutan, memantau tanda-tanda infeksi, dan memantau karakteristik luka (drainase, warna,
ukuran), meningkatkan asupan cairan, buah-buahan, sayur-sayuran dan menganjurkan untuk
mengoleskan minyak zaitun agar dapat melembabkan kulit yang kering. Adapun hasil
evaluasi yang didapatkan karakteristik luka: tepi luka halus, bersih dan lunak, luas luka 10
cm, dengan cairan luka encer kekuningan, tidak berbau, serta luka dibersihkan menggunakan
NaCl 0,9%, dan diberikan salep pada luka sesuai kebutuhan.

Ansietas

Ansietas pada Tn. A didapatkan data bahwa pasien tampak gelisah, kontak mata buruk, dan
tampak sedih atas kondisi yang dialaminya. Dalam lima hari rawatan perawat memberikan
intervensi berupa monitor tanda-tanda ansietas, menciptakan suasana terapeutik, melatih
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teknik relaksasi nafas dalam dan memonitor respon pasien terhadap teknik relaksasi yang
diberikan. Setelah diberikan asuhan keperawatan diharapkan tingkat cemas dan gelisah
menurun, respon terhadap terapi relaksasi nafas dalam baik dan mampu mempraktekkan
teknik tarik nafas dalam dengan baik. Evaluasi menunjukkan keadaan dan respon verbal baik,
kegelisahan berkurang, kontak mata baik, mampu mempraktekkan teknik relaksasi nafas
dalam dan pasien sudah mampu menerima kondisi yang sedang dialaminya saat ini.

Risiko Infeksi

Risiko infeksi terjadi karena didapatkan luka post ORIF dibagian femur sinistra yang ditutupi
oleh verban dengan luas luka 10x5 cm. Selama hari rawatan perawat memberikan intervensi
berupa monitor tanda dan gejala infeksi lokal dan sistemik, melakukan cuci tangan sebelum
dan sesudah tindakan pada pasien, menjelaskan tanda dan gejala infeksi serta kolaborasi
pemberian antiobiotik Cefazolin 1g/12 jam. Setelah diberikan asuhan keperawatan diharapkan
tingkat infeksi menurun dengan menurunnya kemerahan dan nyeri yang dirasakan. Hasil
evaluasi yang didapatkan pada pasien berupa luka tampak membaik, pasien dan keluarga
memahami tanda dan gejala infeksi serta tidak ditemukan tanda dan gejala infeksi.

PEMBAHASAN

Nyeri Akut

Nyeri akut merupakan pengalaman sensorik atau emosional yang berhubungan dengan
kerusakan jaringan aktual atau fungsional, timbulnya secara tiba-tiba atau tertunda, dengan
intensitas ringan hingga berat yang berlangsung kurang dari 3 bulan (SDKI, 2018). Adapun
nyeri dapat diatasi dengan menggunakan terapi non-farmakologis (Pristiadi et al., 2022).
Salah satu implementasi yang telah diberikan pada pasien berupa pemberian teknik distraksi
non-farmakologis yaitu terapi murottal. Terapi murottal merupakan teknik relaksasi yang
mengurangi ketegangan fisik sehingga menghilangkan rasa sakit dengan mendengarkan ayat
suci Al-Quran yang dibacakan oleh qori (Mulyani et al., 2019). Penurunan kadar hormon stres
serta peningkatan endorfin alami dapat dipicu oleh mendengarkan alunan murottal yang
menenangkan. Proses ini memiliki potensi untuk mengurangi perasaan takut, meredakan
nyeri, mengurangi kecemasan dan ketegangan, menurunkan tekanan darah, serta
meningkatkan rasa rileks. Terapi murottal dapat menjadi alternatif yang digunakan untuk
menurunkan nyeri pada pasien post operasi fraktur (Susanti et al., 2019).

Pemberian analgesik merupakan tindakan untuk mengurangi rasa nyeri pada pasien
(Hermanto et al., 2020). Pemberian analgesik untuk mengurangi nyeri dengan pelepasan
mediator nyeri (seperti bradikinin, prostaglandin, dil) dari jaringan yang rusak, yang
merangsang reseptor nyeri di ujung saraf tepi (Adlin, 2020). Dexketoprofen merupakan jenis
obat antiinflamasi nonsteroid yang memiliki efek analgetik dan antipiretik. Obat ini
mengandung garam trometamol yang diserap melalui saluran pencernaan, menyebabkan onset
yang cepat. Mekanisme kerja dexketoprofen melibatkan penghambatan sintesis hormon
prostaglandin dengan menghambat aktivitas enzim cyclooxygenase, mengurangi nyeri yang
disebabkan oleh rangsangan saraf yang bersifat posiseptif (Furdiyanti et al., 2019). Adapun
pasien menerima terapi obat berupa dexketoprofen 25 mg. Setelah diberikan intervensi selama
5 hari rawatan, pasien menunjukkan nyeri yang dirasakan menurun, pasien tidak tampak
meringis, pola tidur membaik, berhati-hati terhadap bagian yang nyeri berkurang, sehingga
hasil evaluasi masalah keperawatan nyeri akut belum teratasi dengan intervensi dilanjutkan.

Gangguan mobilitas fisik

Gangguan mobilitas fisik merupakan diagnosa keperawatan yang didefinisikan sebagai
keterbatasan gerak tubuh pada satu atau lebih anggota tubuh (SDKI, 2018). Penatalaksanaan
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yang dapat dilakukan pada pasien dengan masalah gangguan mobilitas fisik yaitu dengan
memberikan latihan rentang gerak. Latihan rentang gerak yang dapat diberikan salah satunya
yaitu dengan latihan Range of Motion (ROM) yang merupakan latihan gerak sendi dimana
pasien akan menggerakkan masing-masing persendiannya sesuai gerakan normal baik secara
pasif maupun aktif (Rino & Fajri, 2021). Manfaat dalam melakukan ROM adalah dapat
meningkatkan sirkulasi darah dalam membawa nutrisi yang dibutuhkan untuk kelangsungan
hidup sel terutama sel otot, membantu aktivitas berkontraksi dan relaksasi otot sehingga
meminimalkan terjadinya kontraktur (Hakam et al., 2022). Gerakan ROM secara maksimal
bisa memiliki pengaruh sebagai latihan mobilisasi sejak dini dan merupakan faktor utama
dalam pemberian perawatan pasien dengan post operasi fraktur diekstremitas (Jamaludin et
al., 2022). Melakukan latihan rentang gerak (ROM) secara teratur dan terencana dapat
menghasilkan hasil yang maksimal. Penyebabnya adalah karena gerakan sendi yang
dilakukan secara intensif akan meningkatkan kekuatan otot dan memperbaiki perkembangan
respon saraf menuju tingkat yang lebih baik serta terdapat pengaruh terapi ROM yang
diberikan kepada pasien terhadap kekuatan otot pada pasien post ORIF di RSUD Ajibarang
(Agustina et al., 2021). Setelah 5 hari rawatan yang diberikan pada pasien, terdapat
peningkatan pergerakan pada bagian ekstremitas bawah sinistra pasien, pasien sudah mampu
mobilisasi secara perlahan, dapat melakukan ROM, kekuatan otot meningkat, nyeri dirasakan
berkurang dibandingkan hari pertama, dengan kaki pasien terpasang traksi dengan beban 3 kg.
Maka dengan evaluasi yang telah didapatkan masalah keperawatan gangguan mobilitas fisik
belum teratasi dengan intervensi dilanjutkan dan konsul rehab medik untuk alat bantu jalan.

Gangguan integritas kulit/jaringan

Diagnosa gangguan integritas kulit/jaringan memiliki beberapa intervensi yang telah
dilakukan untuk merawat pasien. Intervensi utama yang telah dilakukan menurut Standar
Intervensi Keperawatan Indonesia (SIKI) adalah perawatan integritas kulit dimana aktivitas
keperawatannya meliputi mengidentifikasi penyebab dari gangguan integritas kulit,
memposisikan pasien miring kanan dan miring Kiri setiap 2 jam, mengoleskan minyak zaitun
sebagai pelembab, menganjurkan menggunakan produk berbahan ringan seperti kain katun,
menganjurkan minum air yang cukup, meningkatkan makan makanan buah dan sayur, dan
melakukan perawatan luka. Mobilisasi dini merupakan aktivitas gerakan yang dilakukan oleh
pasien setelah menjalani operasi. Ini melibatkan latihan gerakan ringan di atas tempat tidur,
seperti miring ke kanan dan kiri serta menggerakkan kaki hingga mencapai posisi berdiri dan
berjalan di sekitar tempat tidur (Nopianti et al., 2019). Selain mobilisasi dini, mengoleskan
minyak zaitun sebagai pelembab untuk membantu dalam melakukan perawatan integritas
kulit terutama pada kulit yang sering terjadi gesekan untuk mencegah kerusakan kulit
(Sahrudi et al., 2019).

Perawatan luka dengan NaCl adalah cara terbaik untuk membersihkan luka. Larutan NaCl
0,9% merupakan cairan fisiologis yang efektif dalam pengobatan karena sesuai dengan
kandungan garam dalam tubuh. Hasil perawatan luka dengan NaCL 0,9% dan kain kasa
menunjukkan bahwa luka dalam keadaan bersih dan tidak menunjukkan tanda-tanda infeksi.
(Supriyanto & Jamaludin, 2016). Perawatan luka dengan prinsip aseptik adalah praktik
perawatan luka dengan tujuan meningkatkan proses penyembuhan jaringan dengan mencegah
infeksi. Perawatan luka bedah dilakukan untuk mencegah infeksi dan memberikan
kenyamanan pasien (Arviyani & Rusminah, 2019). Setelah 5 hari rawatan kerusakan
integritas kulit dan jaringan masih ada, nyeri dirasakan berkurang, tidak ada tanda dan gejala
infeksi, luka terbalut verban. Dari evaluasi yang didapatkan maka masalah keperawatan
gangguan integritas kulit/jaringan belum teratasi dan intervensi dilanjutkan.
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Ansietas

Perencanaan yang dilakukan pada pasien dengan masalah keperawatan asietas dapat berupa
monitor tanda ansietas, menganjurkan mengungkapkan perasaan dan persepsi pasien,
menganjurkan posisi yang nyaman, memotivasi dan mengidentifikasi situasi yang memicu
kecemasan dan melatih teknik relaksasi seperti latihan teknik relaksasi nafas dalam. Prinsip
kerja Tarik nafas dalam adalah bernafas perlahan menggunakan diafragma, sehingga
memungkinkan abdomen terangkat perlahan dan dada mengembang penuh. selain dapat
menurunkan intensitas nyeri, teknik relaksasi nafas dalam juga dapat meningkatkan ventilasi
paru dan meningkatkan oksigenasi darah (Elyta et al., 2022). Hasil penelitian yang dilakukan
oleh Suryana & Wardaningsih (2022) menerangkan bahwa melakukan relaksasi napas dalam
sesuai dengan anjuran yang diberikan yaitu dengan menarik napas melalui hidung selama 4
detik, ditahan 2 detik, kemudian mengeluarkan napas melalui mulut selama 8 detik.
Ayuningsih & Khasanah, (2023) dalam penelitiannya menyimpulkan bahwa penerapan teknik
relaksasi nafas dalam pada pasien post operatif terbukti efektif dalam mengurangi kecemasan.
Hal ini didukung oleh penelitian sebelumnya bahwa terapi relaksasi napas dalam yang
dilakukan pada pasien memberikan efek lebih tenang dan terbukti mampu menurunkan
kecemasan. Berdasarkan implementasi selama 5 hari rawatan yang telah diberikan,
didapatkan masalah keperawatan ansietas teratasi ditandai dengan pasien mulai menerima
keadaanya, tingkat kecemasan menurun, perasaan gelisah menurun, kontak mata baik, dan
mulai menerima kondisi yang dialaminya.

Risiko Infeksi

Berdasarkan SDKI (2017) terdapat beberapa intervensi yang dapat dilakukan perawat untuk
mengatasi masalah keperawatan risiko infeksi, yaitu pencegahan infeksi. Infeksi dapat
dicegah dengan memantau tanda dan gejala infeksi lokal dan sistemik, memberikan perawatan
kulit pada area yang tidak cedera, mencuci tangan sebelum dan sesudah operasi, menjelaskan
tanda dan gejala infeksi, menjaga teknik aseptik pada pasien, dan mendorong peningkatan
nutrisi dan asupan cairan. Penelitian yang dilakukan oleh Sinanto dan Djannah (2020)
menunjukkan bahwa sering mencuci tangan dan menjaga kebersihan tangan bisa dengan
sangat efektif mencegah infeksi. Hal ini termasuk dalam langkah mengurangi kontaminasi
mikroorganisme yang menempel di tangan, dengan tujuan mengurangi penyebaran kuman
penyakit. Selain itu, pasien mendapatkan terapi cefazolin 1 gr/12 jam yang merupakan jenis
antibiotik golongan sefalosporin yang bekerja dengan membunuh dan menghambat
pertumbuhan bakteri didalam tubuh. Berdasarkan asuhan keperawatan yang sudah diberikan
selama 5 hari rawatan, pasien menunjukkan keadaan umum yang membaik, keluhan nyeri
yang menurun dari skala nyeri 7 menurun menjadi skala nyeri 4 (NRS) dan tidak terdapat
tanda dan gejala infeksi pada pasien.

SIMPULAN

Masalah keperawatan yang muncul pada Tn. A yaitu nyeri akut, gangguan mobilitas fisik,
gangguan integritas kulit/jaringan, ansietas, dan risiko infeksi dengan intervensi manajemen
nyeri non-farmakologi dengan teknik distraksi terapi murottal, latihan ROM dan membantu
ADL pasien, perawatan luka dan integritas kulit, Latihan teknik relaksasi nafas dalam untuk
mengatasi cemas, dan mencegah terjadinya infeksi. Asuhan keperawatan diberikan selama 5
hari rawatan, pasien menunjukkan kondisi umum yang baik, tanda-tanda vital dalam batas
normal, nyeri menurun dengan skala nyeri dari 7 menjadi 4 (NRS), kekuatan otot dan rentang
gerak meningkat, kecemasan dan gelisah menurun, serta tidak terjadinya infeksi yang ditandai
dengan tidak ditemukan tanda dan gejala infeksi.
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