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ABSTRACT

Fracture is a break in bone continuity either due to trauma, pressure or due to
pathological abnormalities. Fractures can be caused by direct trauma or indirect
trauma, caused by an impact on the forearm which causes fractures of the radius
and ulna bones are examples of direct trauma. A fall on the hand that causes a
fracture of the clavicle or distal radius is an example of indirect trauma. The
purpose of writing is to find out nursing care for acute pain in patients with Close
Radius Fractures in the ER Sanglah Hospital. This writing uses a descriptive
method with a case study design of two patient documents Close Fraktur Radius
by looking at and comparing the two documents and with theory. The results of
the MCH-N showed that in the assessment, the data found that patients
complained of pain, looked grimacing, seemed to complain of pain, looked
restless, and localized pain, nursing diagnoses using IDHS major symptoms and
signs 80%, so that the diagnosis of acute pain can be enforced, nursing
interventions using SLKI and SIKI places more emphasis on non-
pharmacological interventions by providing deep breath relaxation and lavender
aromatherapy relaxation, implementation according to plans, evaluation with
results of acute pain quite improving, analysis of the intervention obtained four
studies that support, that giving deep breath relaxation combined with lavender
aromatherapy can overcome pain |. In conclusion, it is hoped that deep breathing
relaxation and lavender aromatherapy relaxation are carried out regularly to be
more effective in dealing with acute pain.

Keywords: Acute Pain, Nursing Care, Close Radius Fracture
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ABSTRAK

Fraktur merupakan terputusnnya kontiunitas tulang baik karena trauma, tekanan
maupun karena adanya kelainan patologis. Fraktur dapat disebabkan oleh adanya
trauma langsung maupun trauma tidak langsung, diakibatkan oleh adanya
benturan pada lengan bawah yang menyebabkan fraktur tulang radius dan ulna
merupakan contoh dari trauma langsung. Jatuh bertumpu pada tangan yang
menyebabkan fraktur pada tulang klavikula atau radius distal merupakan contoh
dari trauma tidak langsung . tujuan penulisan yaitu untuk mengetahui asuhan
keperawatan nyeri akut pada pasien Close Fraktur Radius di IGD RSUP Sanglah.
Penulisan ini menggunakan metode deskritif dengan rancangan studi kasus
ternadap dua dokumen pasien Close Fraktur Radius dengan melihat dan
membandingkan kedua dokumen dan dengan teori. Hasil KIA-N menunjukkan
pada pengkajian ditemukan data pasien mengeluh nyeri tampak meringis, tampak
mengeluh nyeri, tampak gelisah , dan melokalisir nyeri, diagnosa keperawatan
menggunakan SDKI gejala dan tanda mayor > 80%, sehingga diagnosa nyeri akut
dapat ditegakkan, intervensi keperawatan menggunakan SLKI dan SIKI lebih
menekankan pada intervensi non farmakologi dengan pemberian relaksasi napas
dalam dan relaksasi aromaterapi lavender, implementasi sesua perencaan, evaluasi
dengan hasil nyeri akut cukup membaik, analisis intervensi didapatkan empat
penelitian yang mendukung, bahwa pemberian relaksasi napas dalam yang
dikombinsaikan dengan aromaterapi lavender mampu mengatasi nyeri akut.
Simpulan saran diharapkan relaksasi napas dalam dan relaksasi aromaterapi
lavender dilakukan secara rutin agar lebih efektif dalam mengatasi nyeri akut.

Kata Kunci : Nyeri Akut, Asuhan Keperawatan, Close Fraktur Radius
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