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ABSTRAK  

Fraktur klavikula adalah putusnya hubungan tulang klavikula yang disebabkan oleh 

trauma langsung dan tidak langsung pada posisi lengan terputar atau tertarik keluar 

(outtretched hand). Penatalaksanaan pada fraktur klavikula dapat digunakan dua 

pilihan yaitu dengan tindakan bedah atau operative treatment dan tindakan non 

bedah atau nonoperative treatment. Masalah keperawatan yang sering ditemukan 

pada klien post operasi ORIF diantaranya yaitu nyeri akut. Salah satu intervensi 

yang dapat mengurangi nyeri fraktur adalah memberikan kompres dingin. Kompres 

dingin dapat meringankan rasa sakit.  Karya ilmiah ini bertujuan melaksanakan 

asuhan keperawatan pada pasien post operasi fraktur klavikula dengan nyeri akut 

dan penerapan tindakan imajinasi terbimbing di ruang Anggrek RSUD Prembun. 

Metode penelitian ini menggunakan pendekatan studi kasus dengan jumlah sampel 

sebanyak 1 responden. Teknik  pengumpulan data melalui wawancara (anamnesa), 

observasi, pemeriksaan fisik, data catatan rekam medis pasien. Hasil teknik 

kompres dingin yang diberikan pada pasien post op fraktur klavikula untuk 

mengurangi nyeri terbukti skala nyeri yang dirasakan pasien menurun dari skala 6 

menjadi skala nyeri 3. 

Kata Kunci: Fraktur Klavikula, Nyeri Akut, Kompres Dingin  

 

ABSTRACT 

A clavicle fracture is a break in the connection of the clavicle bones caused by 

direct and indirect trauma in the outstretched hand position. Management of 

clavicle fractures can be used two options, namely with surgical or operative 

treatment and non-surgical or non-operative treatment. Nursing problems that are 

often found in ORIF postoperative clients include acute pain. One intervention that 

can reduce fracture pain is to apply a cold compress. Cold compresses can relieve 

pain.  This scientific work aims to carry out nursing care for postoperative patients 

with clavicle fractures with acute pain and the application of guided imagination 

actions in the Anggrek room at Prembun Hospital. This research method uses a 

case study approach with a sample size of 1 respondent. Data collection techniques 

through interviews (anamnesa), observation, physical examination, patient medical 

record data. The results of the cold compress technique given to patients post op 

clavicle fracture to reduce pain are proven to decrease the pain scale felt by 

patients from a scale of 6 to a pain scale of 3. 

Keywords: Clavicle Fracture, Acute Pain, Cold Compress  
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