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ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN GAWAT DARURAT PADA PASIEN
FRAKTUR FEMUR DENGAN MASALAH KEPERAWATAN NYERI
AKUT
(Di ruang Instalasi Gawat Darurat RSUD dr. Hardjono Kabupaten
Ponorogo)

Oleh :
Ira Dita Wahyu Fergyan
NIM 22613487

Fraktur femur adalah kondisi hilangnya kontinuitas tulang paha akibat
trauma langsung atau faktor patologis, yang sering menimbulkan kerusakan
jaringan lunak serta memicu nyeri hebat. Nyeri akut pada fraktur femur dapat
berdampak pada penurunan fungsi fisik maupun psikologis pasien, sehingga
memerlukan penanganan keperawatan gawat darurat yang tepat. Penelitian ini
bertujuan untuk mendeskripsikan asuhan keperawatan gawat darurat pada
pasien fraktur femur dengan masalah nyeri akut di IGD RSUD Dr. Harjono
Ponorogo.

Metode penelitian yang digunakan adalah studi kasus dengan pendekatan
proses keperawatan, meliputi pengkajian data primer dan sekunder, penetapan
diagnosis keperawatan, perencanaan intervensi, implementasi tindakan, serta
evaluasi keperawatan yang dilakukan selama tiga hari.

Hasil studi kasus menunjukkan bahwa pemberian intervensi farmakologis
seperti analgesik serta intervensi nonfarmakologis berupa teknik distraksi,
relaksasi, dan manajemen lingkungan efektif menurunkan intensitas nyeri dari
skala berat menjadi ringan. Pasien juga mengalami peningkatan kenyamanan,
kualitas istirahat, dan kemampuan mobilisasi.

Diskusi menunjukkan bahwa pendekatan manajemen nyeri yang
komprehensif dan individual dapat mendukung pemulihan kondisi pasien dan
mencegah komplikasi lebih lanjut, seperti syok hipovolemik atau gangguan
perfusi jaringan.

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi bagi tenaga keperawatan
dalam menerapkan asuhan keperawatan gawat darurat pada pasien fraktur
femur dengan nyeri akut, sehingga pelayanan keperawatan semakin optimal
dan berpusat pada kebutuhan pasien.

Kata Kunci : Fraktur femur, nyeri akut, relaksasi nafas dalam.
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ABSTRACT

EMERGENCY NURSING CARE FOR PATIENTS WITH FEMUR
FRACTURE WITH ACUTE PAIN NURSING PROBLEMS
(In the Emergency Room of Dr. Hardjono Regional Hospital, Ponorogo
Regency)

By:
Ira Dita Wahyu Fergyan
NIM 22613487

A femoral fracture is a condition where the continuity of the thigh bone is lost
due to direct trauma or pathological factors, which often causes soft tissue damage
and triggers severe pain. Acute pain in femoral fractures can impact the patient's
physical and psychological function, requiring appropriate emergency treatment.
This study aims to describe emergency care for femoral fracture patients with acute
pain problems in the Emergency Department of Dr. Harjono Ponorogo.

Regional Hospital. The research method used is a case study with a surgical
process approach, including primary and secondary data assessment, surgical
diagnosis determination, intervention planning, procedure implementation, and
surgical evaluation carried out over three days.

The results of the case study indicate that the administration of pharmacological
interventions such as analgesics and non-pharmacological interventions such as
distraction techniques, relaxation, and environmental management effectively
reduced pain intensity from severe to mild. Patients also experienced improved
comfort, quality of rest, and mobility ability.

The discussion shows that a comprehensive and individualized pain
management approach can support patient recovery and prevent further
complications, such as hypovolemic shock or impaired tissue perfusion.

This research is expected to be a reference for medical personnel in
implementing emergency care for femoral fracture patients with acute pain, so that
health services are more optimal and centered on patient needs.

Keywords: Femur fracture, acute pain, deep breathing relaxation.
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