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ABSTRAK 

Latar Belakang: Fraktur adalah terputusnya kontiunitas jaringan tulang. Fraktur pada 

anak paling sering terjadi akibat terjatuh, biasanya anak yang mengalami fraktur akan 

merasakan nyeri. Salah satu penatalaksanaan medis yang dapat dilakukan untuk 

mengatasi fraktur ialah dengan terapi operatif ORIF. Pasien fraktur pasca operasi ORIF 

seringkali mengeluh rasa nyeri. Salah satu terapi yang dapat membantu mengurangi rasa 

nyeri adalah dengan kombinasi terapi relaksasi napas dalam dan cryotherapy dengan 

metode kompres dingin menggunakan ice gel pack. Tujuan: Menggambarkan hasil 

praktik keperawatan anak yang berfokus pada asuhan keperawatan pada anak dengan 

fraktur pasca operasi ORIF ekstremitas dan sesuai telaah evidence based learning. 

Metode: metode yang digunakan adala pendekatan studi kasus deskripsi dan telaah jurnal 

pada pasien dengan fraktur pasca operasi ORIF. Hasil: Hasil pengkajian didapatkan 

bahwa ketiga pasien kelolaan telah dilakukan operasi ORIF, dengan keluhan yang sama 

yaitu nyeri dengan skala yang berbeda-beda. Terdapat 4 masalah keperawatan yang 

muncul pada ketiga pasien. Terapi yang diberikan pada asuhan keperawatan ilmiah ini 

adalah kombinasi terapi relaksasi napas dalam dan cryotherapy dengan metode kompres 

dingin menggunakan ice gel pack dengan durasi 15 menit selama 3 hari berturut-turut. 

Terapi kombinasi relaksasi napas dalam dengan cryotherapy dijadikan sebagai terapi 

tambahan dalam membantu menurunkan skala nyeri yang dirasakan pasin. Pembahasan: 

Kombinasi terapi relaksasi napas dalam dan cryotherapy dapat membantu menurunkan 

skala nyeri pasien fraktur pasca Orif dengan merangsang tubuh untuk menghasilkan 

hormon endorfin untuk menghambat transmisi impuls nyeri ke otak dan dapat 

menurunkan sensasi terhadap nyeri, sehingga skala nyeri yang dirasakan pasien menurun. 

Kesimpulan: Pemberian kombinasi terapi relaksasi napas dalam dan cryotherapy sebagai 

terapi tambahan dalam mengatasi masalah nyeri pada pasien anak dengan fraktur pasca 

ORIF dapat membantu mempercepat penurunan skala nyeri pada pasien. Intervensi ini 

dapat menjadi alternatif dalam membantu menurunkan keluhan nyeri pada pasien anak 

dengan fraktur pasca ORIF. 

Kata Kunci: Cryotherapy, Fraktur, Nyeri, ORIF, Relaksasi Napas Dalam 
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ABSTRACT 

 

Background: A fracture is a break in the continuity of bone tissue. Fractures in 

children most often occur due to fall. Usually, children who experience a fracture 

will feel pain. One of medical treatments that can be used to treat fractures is 

ORIF operative therapy. Fracture patients after ORIF surgery often complain of 

pain. One of therapies that can help reduce pain is a combination of deep 

breathing relaxation therapy and cryotherapy with a cold compress method using 

an ice gel pack. Objective: To describe the results of pediatric nursing practice 

which focuses on nursing care for children with extremity fractures after ORIF 

surgery in accordance with the study of evidence-based learning. Method: The 

method used was a descriptive case study approach and a journal review of the 

patients with fractures after ORIF surgery. Results: The results of the study 

showed that all three managed patients had undergone ORIF surgery, with the 

same complaints, namely pain on different scales. There were 4 nursing problems 

that emerged in the three patients. The therapy given in this scientific nursing care 

was a combination of deep breathing relaxation therapy and cryotherapy with 

cold compress method using an ice gel pack with a duration of 15 minutes for 3 

consecutive days. The combination of deep breathing relaxation therapy with 

cryotherapy used as additional therapy could help reduce the scale of pain of the 

patients. Discussion: The combination of deep breathing relaxation therapy and 

cryotherapy could help reduce the pain scale of post-ORIF fracture patients by 

stimulating the body to produce endorphins to inhibit the transmission of pain 

impulses to the brain, and it could reduce the sensation of pain resulting in 

decreased pain scale felt by the patients. Conclusion: Giving the combination of 

deep breathing relaxation therapy and cryotherapy as additional therapy in 

dealing with pain problems in pediatric patients with fractures after ORIF surgery 

could help accelerate the reduction of pain scale of patients. This intervention can 

be an alternative to help reduce pain in pediatric patients with 

fractures after ORIF. 

Keywords: Cryotherapy, Fracture, Pain, ORIF, Deep Breathing Relaxation 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Fraktur adalah gangguan dari kontinuitas yang normal dari suatu 

tulang. Jika terjadi fraktur, maka jaringan lunak di sekitarnya juga sering kali 

terganggu. Fraktur adalah putusnya atau patahnya jaringan tulang yang 

disebabkan oleh tekanan eksternal yang lebih besar dari yang dapat diserap 

oleh tulang (Hardianto et al., 2022). Fraktur adalah cedera yang dapat terjadi 

pada seluruh usia, namun fraktur lebih sering terjadi pada anak-anak dan lansia 

(Sumarwoto et al., 2022). Kejadian fraktur pada anak-anak lebih tinggi 

dibandingkan orang dewasa disebabkan kecelakaan bermain pada anak. 

Berdasarkan hasil Riskesdas 2018, angka kejadian fraktur adalah 5,5% dari 

92.976 kasus cedera di Indonesia. Badan Penelitian dan Pengembangan 

Kesehatan mencatat bahwa terdapat sekitar 2,3% kejadian fraktur pada anak 

(Kemenkes, 2018). Kejadian fraktur pada anak paling sering terjadi akibat 

terjatuh, dan biasanya anak yang mengalami fraktur akan merasakan nyeri 

(Haflah & Kaban, 2023). 

Salah satu penatalaksanaan medis yang dapat dilakukan untuk 

mengatasi fraktur ialah dengan terapi operatif Open Reduction and Internal 

Fixation (ORIF), yaitu suatu prosedur operasi yang tujuannya adalah untuk 

memperbaiki tulang yang patah dengan menyambungkan kembali tulang yang 

patah menggunakan pelat logam, pin atau sekrup (Setyoko & Tata, 2021). 

Nyeri merupakan keluhan yang biasa dirasakan oleh pasien fraktur pasca 
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operasi ORIF, keluhan ini adalah hal yang akan terjadi karena adanya luka 

insisi yang dihasilkan (Manalu et al., 2023). Nyeri yang dirasakan dapat 

memperlambat penyembuhan jika tidak ditangani dengan tepat (Potter & Perry, 

2017).  

Anak pasca operasi memiliki toleransi nyeri yang rendah (Kim et al., 

2023). Nyeri yang dirasakan anak jika tidak segera diatasi akan mengganggu 

kenyamanan anak selama dirawat, sehingga dibutuhkan intervensi yang tepat 

untuk mengatasinya salahsatu cara untuk meminimalkan rasa nyeri yang dapat 

dilaksanakan adalah dengan pemberian tehnik non farmakologi berupa terapi 

relaksasi nafas dalam dan cryotherapy (Fajriningtyas et al., 2023). Kombinasi 

dari kedua terapi tersebut dapat membantu mengurangi nyeri pada pasien 

fraktur (Mujahidin et al., 2018).  

Terapi relaksasi nafas dalam merupakan terapi yang memiliki manfaat 

untuk mengurangi rasa nyeri dengan cara merelaksasikan otot-otot pada tubuh 

(Muhajir et al., 2023). Pada saat seseorang melakukan relaksasi napas dalam 

tubuh akan meresponnya dengan mengeluarkan senyawa opioid endogen yang 

nantinya dapat berfungsi sebagai menekan rangsangan nyeri dan pada akhirnya 

dapat menurunkan skala nyeri (Prabawa et al., 2022). 

Cryotherapy dengan metode kompres dingin dapat memberikan efek 

mengurangi nyeri dengan cara memperlambat hantaran impuls nyeri sehingga 

impuls yang mencapai ke otak menjadi lebih sedikit (Leegwater et al., 2019). 

Kompres dingin yang diberikan dapat mengurangi nyeri dengan cara 

prostaglandin pada tubuh menjadi menurun setelah diberikan kompres dingin 
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dan juga adanya efek vasokontriksi sehingga menyebabkan peradangan 

menjadi lebih berkurang (Hardianto et al., 2022). 

Penelitian Fajriningtyas et al. (2023) menunjukkan dari 34 responden 

yang mengalami fraktur saat setelah diberikan kombinasi terapi relaksasi nafas 

dalam dan kompres dingin intensitas nyerinya menjadi menurun. Penelitian 

Mujahidin et al. juga menyatakan hal serupa bahwa kombinasi terapi dari 

kompres dingin dan relaksasi napas dalam dapat membantu penurunan 

intensitas nyeri (Mujahidin et al., 2018). 

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan oleh penulis pada tanggal 24–

26 April 2024 di RSUP Dr. Mohammad Hosein didapatkan kasus pasca operasi 

ORIF pada anak selama penulis berdinas di ruangan Lakitan 1.2 tercatat ada 3 

pasien yang dilakukan tindakan operasi Open Reduction and Internal Fixation 

(ORIF) wawancara yang dilakukan kepada pasien atau keluarga ke 3 pasien 

yang dilakukan tindakan operasi ORIF mengenai terapi kompres dingin dan 

relaksasi nafas dalam, 3 pasien atau keluarga pasien mengetahui tentang terapi 

kompres dingin dan relaksasi nafas dalam, pengetahuan tentang kedua terapi 

tersebut didapatkan dari dokter juga perawat diruangan, akan tetapi ketiga 

keluarga pasien tidak mengetahui kedua terapi tersebut dapat dikombinasikan 

saat pasien, pasien dan keluarga pasien juga masih salah dalam langkah 

langkah penerapan kedua terapi tersebut. 

Merujuk pada hasil studi pendahuluan tersebut, penulis tertarik untuk 

melakukan pemberian asuhan keperawatan pada anak dengan fraktur pasca 

operasi ORIF ekstremitas dan kombinasi terapi relaksasi nafas dalam dan 
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cryotherapy, terapi ini dipilih sebagai terapi pendamping karena dinilai efektif 

membantu menurunkan skala nyeri yang dirasakan oleh pasien anak dengan 

fraktur pasca operasi ORIF Ekstremitas. 

B. Tujuan Penulisan 

1. Tujuan umum 

Memberikan asuhan keperawatan pada anak dengan fraktur pasca 

operasi ORIF dengan pemberian kombinasi terapi relaksasi nafas dalam dan 

cryotherapy menggunakan ice gel pack untuk membantu menurunkan skala 

nyeri pada pasien. 

2. Tujuan khusus 

a. Menyampaikan deskripsi hasil pengkajian keperawatan pada asuhan 

keperawatan pada anak dengan fraktur pasca operasi ORIF ekstremitas 

di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

b. Menyampaikan deskripsi diagnosis keperawatan pada asuhan 

keperawatan pada anak dengan fraktur pasca operasi ORIF ekstremitas 

di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

c. Menyampaikan deskripsi intervensi keperawatan pada asuhan 

keperawatan pada anak dengan fraktur pasca operasi ORIF ekstremitas 

di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.  

d. Menyampaikan deskripsi implementasi keperawatan pada asuhan 

keperawatan pada anak dengan fraktur pasca operasi ORIF ekstremitas 

di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. 
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e. Menyampaikan deskripsi evaluasi keperawatan pada asuhan 

keperawatan pada anak dengan fraktur pasca operasi ORIF ekstremitas 

di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

f. Memaparkan informasi evidence based di lingkup keperawatan terkait 

penerapan kombinasi terapi relaksasi napas dalam dan cryotherapy 

sebagai salah satu terapi untuk membantu menurunkan skala nyeri pada 

anak dengan fraktur pasca ORIF ekstremitas di RSUP Dr. Mohammad 

Hoesin Palembang. 

C. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Pasien 

Karya ilmiah akhir ini dapat memberikan informasi mengenai 

manfaat kombinasi terapi relaksasi nafas dalam dan cryotherapy sebagai 

salah satu terapi yang dapat membantu menurunkan skala nyeri pada 

pasien anak dengan fraktur pasca ORIF Ekstremitas. 

2. Bagi Mahasiswa Keperawatan 

Hasil analisis karya ilmiah akhir ini akan membantu pembaca 

menjadi lebih paham tentang implementasi asuhan keperawatan yang 

memasukkan kombinasi terapi relaksasi nafas dalam dengan cryotherapy 

sebagai salah satu pilihan pengobatan untuk membantu menurunkan 

skala nyeri pada anak dengan fraktur pasca ORIF Ekstremitas. 
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3. Bagi Profesi Keperawatan 

Karya ilmiah ini dapat dijadikan sumber informasi bagi perawat 

mengenai perawatan pasien anak dengan fraktur pasca operasi ORIF 

ekstremitas. 

4. Bagi Institusi Pendidikan 

Karya ilmiah akhir ini merupakan laporan pendidikan yang bersifat 

analisis informatif dan komprehensif serta dapat menjadi referensi yang 

berguna bagi institusi pendidikan di Program Pendidikan Profesi Ners 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya. 

D. Metode Penelitian 

Karya ilmiah ini menggunakan pendekatan studi kasus deskriptif. Studi 

kasus dilakukan pada anak dengan fraktur pasca operasi ORIF ekstremitas 

dengan 3 kasus kelolaan yang memiliki masalah dan keluhan nyeri. Karya 

ilmiah ini menggunakan pendekatan studi kasus yang melibatkan tingkatan 

berikut: 

1. Pemilihan pasien dikelola menggunakan standar yang diikuti dan 

ditentukan: tiga orang pasien anak dengan fraktur pasca operasi ORIF di 

RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. 

2. Menganalisis teori-teori melalui studi literatur untuk mendapatkan 

pemahaman yang akurat dan baik tentang masalah pasien dan 

kemungkinan asuhan keperawatan yang diberikan. 

3. Menyusun format perencanaan keperawatan yang meliputi pengkajian, 

analisis data, diagnosa keperawatan, perencanaan asuhan keperawatan, 
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implementasi dan evaluasi keperawatan yang berlangsung selama stase 

keperawatan anak.  

4. Pelaksanaan skrining kesehatan sesuai pedoman SDKI (Standar 

Diagnosis Keperawatan Indonesia), artifisial intensi dan standar 

mengenai pedoman SLKI (Standar Luaran Keperawatan Indonesia), 

regimen keperawatan dan penerapan pedoman SIKI (Standar Intervensi 

Keperawatan Indonesia).  

5. Pelaksanaan asuhan keperawatan diawali dengan melaksanakan 

pengkajian sampai evaluasi.  

6. Melakukan pengamatan terapi kombinasi relaksasi napas dalam dan 

cryotherapy menggunakan ice gel pack sebagai salah satu terapi untuk 

membantu menurunkan skala nyeri pada pasien dengan fraktur pasca 

ORIF ekstremitas, pengamatan dengan meninjau 11 artikel terkait. 

Penulis menggunakan 11 jurnal untuk ditelaah sesuai dengan kriteria 

yaitu jurnal yang dapat diakses full text, usia jurnal tidak lebih dari 5 

tahun yakni 2019-2024. 
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