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POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG PRODI  D – 3 

KEPERAWATAN KAMPUS KABUPATEN TRENGGALEK 2024 

 

ABSTRAK 

 

Endah Esty Wening (2024). Asuhan Keperawatan Pada Klien Dengan Post 

Operasi Fraktur Cruris Di Ruang Seruni RSUD dr. Soedomo Trenggalek. Karya 

Tulis Ilmiah Studi Kasus, Program Studi Diploma – 3 Keperawatan Trenggalek 

Jurusan Keperawatan, Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang. Pembimbing Ns. 

Dewi Wulandari, S.Kep., M.Kep dan Penguji Ns. Edi Yuswantoro, S.Kep., 

M.Kep. 

Asuhan Keperawatan adalah proses atau tahapan dimana kegiatan dalam 

perawatan yang diberikan langsung kepada kien dan keluarga diberbagai tatatan 

layanan kesehatan. Fraktur atau patah tulang adalah hilangnya kontunitas tulang 

yang disebabkan oleh trauma dan non trauma. Tujuan penelitian ini memberikan 

asuhan keperawatan dan manganalisa kesenjangan antara fakta dan teori pada 

pelaksanaan asuhan keperawatan pada klien dengan post operasi fraktur cruris di 

Ruang Seruni RSUD dr. Soedomo Trenggalek.  

Penelitian menggunakan desain deskriptif kualitatif dengan pendekatan 

studi kasus dengan satu partisipan yang difokuskan pada permasalahan atas dasar 

fakta yang dilakukan dengan cara pengamatan/observasi, wawancara, dan 

mempelajari dokumen – dokumen. 

Berdasarkan penelitian tidak semua respon klien dengan fraktur cruris 

sesuai dengan teori. Masalah yang muncul pada penelitian ini adalah nyeri akut 

berhubungan dengan agen pencidera fisik dan gangguan mobilitas fisik 

berhubungan dengan kerusakan integritas struktur tulang. Intervensi disusun 

berdasarkan studi kepustakaan yang ada. Implementasi keperawatan berdasarkan 

intervensi. Evaluasi dilakukan selama tiga hari menggunakan SOAP. 

Hasil penelitian terdapat kesenjangan antara fakta dan teori meliputi 

keadaan umum, sistem pernafasan dan sistem gastrointestinal. Kesenjangan 

tersebut muncul dari keluhan klien saat dilakukan anamnase. Pemberian penyuluhan 

kepada klien dan keluarga diharapkan mampu untuk mencegah terjadinya komplikasi 

yang berkelanjutan. 

 

Kata kunci : Asuhan Keperawatan, Klien, Fraktur. 
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HEALTH  POLYTECHNIC OF HEALTH MINISTRY MALANG D – 3 

NURSING PROGRAM STUDY IN TRENGGALEK 2024 

 

ABSTRAK 

Endah Esty Wening (2024). Nursing Care for Clients with Post operative Cruris 

Fractures in the Seruni Room at RSUD dr. Soedomo Trenggalek. Case Study Scientific 

Writing, Diploma Study Program – 3 Trenggalek Nursing, Department of Nursing, 

Health Polytechnic, Ministry of Health, Malang. Supervisor Ns. Dewi Wulandari, S.Kep., 

M.Kep and Examiner Ns. Edi Yuswantoro, S.Kep., M.Kep. 

 Nursing care is a process or stage where activities in care are provided 

directly to clients and families in various health service settings. Fracture or 

broken bone is a loss of bone continuity caused by trauma and non-trauma. The 

aim of this research is to provide nursing care and analyze the gap between facts 

and theory in the implementation of nursing care for clients with post-operative 

cruciate fractures in the Seruni Room at RSUD dr. Soedomo Trenggalek. 

Research uses a qualitative descriptive design with a case study approach 

with one participant who focuses on problems based on facts carried out by 

observation, interviews, and studying documents. 

Based on research, not all responses from clients with cruciate fractures 

are in accordance with theory. The problems that arise in this research are acute 

pain related to physical injuring agents and impaired physical mobility related to 

damage to the integrity of the bone structure. Interventions are prepared based on 

existing literature studies. Nursing implementation based on intervention. 

Evaluation was carried out for three days using SOAP. 

The research results show a gap between facts and theory including 

general conditions, the respiratory system and the gastrointestinal system. This 

gap arose from client complaints during anamnase. Providing education to clients 

and families is expected to be able to prevent ongoing complications. 

 

Keywords : Nursing Care, Clients, Fractures. 
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Alternatif : Pilihan di antara dua atau beberapa kemungkinan. 

Avaskuler Nekrosis : Kematian jaringan tulang karena kekurangan suplai 

darah 

Cedera : Kelainan yang terjadi pada tubuh.  

Crush injury : Cedera yang mengakibatkan remuknya bagian tubuh 

tertentu (seperti tulang, otot, atau bahkan organ dalam) 

karena terhimpit atau mendapat tekanan yang besar dari 

benda berat. 

Deformitas : Perubahan bentuk pada kaki atau suatu kondisi kelainan 

bentuk secara anatomi dimana struktur tulang berubah 

dari bentuk yang seharusnya. 

Distraksi : Mengalihkan perhatian klien ke hal yang lain sehingga 

dapat menurunkan kewaspadaan terhadap nyeri bahkan 

meningkatkan toleransi terhadap nyeri. 

Edema : Pembengkakan yang disebabkan oleh penumpukan 

cairan pada jaringan tubuh. 

Elastis : Memberikan struktur dan mempertahankan bentuk 

beberapa organ tubuh. 

Fraktur cruris : Terputusnya hubungan tulang tibia dan fibula disertai 

kerusakan jaringan lunak. 
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Fraktur fibula : Terputusnya hubungan tulang fibula bagian distal juga 

tulang tibia atau sebagai komponen maleolus patah pada 

pergelangan kaki. 

Fraktur terbuka : Hilangnya kontinuitas tulang, adanya luka terbuka, serta 

tulang terpapar dengan lingkungan luar sehingga 

memiliki risiko tinggi terjadinya infeksi. 

Fraktur tertutup : Fraktur dengan kulit tetap utuh disekitar fraktur tidak 

menonjol keluar dari kulit dan tidak terdapat hubungan 

antara fragmen tulang dengan dunia luar. 

Fraktur tibia : Terrputusnya hubungan tulang tibia yang disebabkan 

oleh cedera dari trauma langsung yang mengenai kaki. 

Fraktur : Patah seluruhnya atau sebagian pada tulang.  

Fremur : Tulang paha ( femur ) adalah tulang terpanjang dalam 

tubuh. 

Infeksi : Penyakit yang disebabkan oleh mikroorganisme yang 

menyerang jaringan. 

Insiden : Kejadian tak terduga yang tidak mengakibatkan cedera 

atau penyakit serius, tetapi dapat mengakibatkan  

kerusakan properti. 

Komplikasi : Perubahan tak diinginkan dari sebuah penyakit, kondisi 

kesehatan atau terapi. 
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Kondisi patologis :  Perilaku menilai atau mendiagnosis orang lain menderita 

masalah kesehatan mental tertentu berdasar sudut 

pandang sendiri. 

Krepitas : Berderak atau suara kisi disebabkan oleh tulang yang 

bergesekan satu sama lain, juga disebut sendi berderit. 

Metastase penyakit : Penyebaran sel kanker dari satu organ atau jaringan 

tubuh ke organ atau jaringan tubuh lainnya. 

Osteoblas  : Membentuk tulang baru selama masa pertumbuhan/ 

proses penyembuhan patah tulang. 

Osteogenesis : Penyakit tulang rapuh. 

Osteoporosis : Kondisi ketika tulang menjadi lemah dan rapuh. 

Pembidaian : Berbagai tindakan dan upaya untuk mengistirahatkan 

bagian yang patah. 

Prevelensi : Proporsi dari populasi yang memiliki karakteristik 

tertentu dalam jangka waktu tertentu 

Relaksasi : Proses membuat otot dan pikiran lebih rileks dan tenang. 

Tindakan operatif : Tindak pengobatan dengan menggunakan prosedur 

invasif,   dengan tahapan membuka atau menampilkan 

bagian tubuh yang ditangani. 

Traksi : Gaya gesek maksimum yang bisa dihasilkan antara dua 

permukaan tanpa mengalami slip. 
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DAFTAR SINGKATAN 

 

ADL : Activiy Daily Living 

AVN  : Avaskuler Nekrosis 

BHSP  : Bina Hubungan Saling Percaya 

CRT : Capilary Revil Time 

DO  : Data Obyektif 

DS : Data Subyektif 

MRI  : Magnetic Resonance Imaging 

N  : Nadi 

ORIF : Open Reduction and Internal Fixation 

POST OP : Pasca Operasi 

Riskesdas : Riset Kesehatan Dasar 

ROM : Ring Of Motion 

RR : Respirasi Rate 

S  : Suhu 

SAB : Sub Arachnoid Blok 

SDKI : Standar Diagnosis Keperawatan Indonesia 

SIKI : Standar Luaran Keperawatan Indonesia 
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SLKI : Standar Intervensi Keperawatan Indonesia 

TD  : Tekanan Darah 

TTV  : Tanda-Tanda Vital 

WHO : World Health Organisation 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


