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KATA PENGANTAR

Puji syukur kepada Tuhan yang Maha Esa, telah memberikan
rahmat dan hidayah-Nya sehingga penulis dapat menyelesaikan
buku ini dengan baik. Buku ini berjudul “Buku Ajar Asuhan
Keperawatan Medikal Bedah : Menggunakan SDKI, SIKI, SLKI".
Tidak lupa kami ucapkan terima kasih bagi semua pihak yang telah
mendukung dan kontribusi dalam penulisan dan penerbitan buku
ini.

Buku ini dirancang untuk memberikan pemahaman yang
komprehensif tentang konsep-konsep dasar dalam keperawatan
sebagai modal dasar perawat dalam merawat pasien baik di tatanan
Rumah Sakit, Puskesmas ataupun Homecare. Buku Ajar Asuhan
Keperawatan Medikal Bedah ini merupakan sebuah buku yang
dapat digunakan oleh dosen dalam melaksanakan kegiatan
pembelajaran khususnya Program Studi Keperawatan. Buku ini
umum dapat digunakan sebagai panduan dan referensi mengajar
menyesuaikan Rencana Pembelajaran Semester di lingkungan
kampus dan lainnya.

Secara garis besar, buku ajar ini membahas tentang pemahaman
dasar tentang konsep utama dalam pemberian layanan
keperawatan dasar. Buku ini disusun secara sistematis mencakup
beberapa topik penting, mulai konsep dasar keperawatan medikal
bedah sistem muskuloskeletal, persarafan dan sistem indera,
asuhan keperawatan pasien osteoporosis, asuhan keperawatan
pasien osteomielitis, asuhan keperawatan pasien amputasi, asuhan
keperawatan pasien stroke, asuhan keperawatan pasien
meningitis, asuhan keperawatan katarak, asuhan keperawatan
pasien glaukoma, asuhan keperawatan pasien trauma kepala,
asuhan keperawatan pasien otitis.

Ditulis dengan bahasa yang jelas dan mudah dipahami, buku ajar
ini dirancang untuk digunakan oleh dosen dalam kegiatan
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pembelajaran mahasiswa. Kami berharap buku ini memberikan
wawasan berharga dan menjadi panduan yang berguna dalam
memahami dan mempelajari asuhan keperawatan medikal bedah
pada sistem muskuloskeletal, persarafan dan indera.

Buku ini mungkin masih terdapat kekurangan dan kelemahan. Oleh
karena itu, saran dan kritik para pemerhati sungguh penulis
harapkan. Semoga buku ini memberikan manfaat dan menambah
khasanah ilmu pengetahuan.

Samarinda, Mei 2024
Tim Penulis
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banyak garis patahan yang terjadi pada tulang berbeda di
lokasi berbeda. Berdasarkan perpindahan fragmen tulangnya,
patah tulang digolongkan menjadi patah tulang displaced dan
fraktur non-displaced.

Pada fraktur non-displaced, garis frakturnya lengkap, namun
kedua fragmen tulang tersebut tidak mengalami perpindahan,
terbukti dengan periosteum yang masih utuh. Namun, pada
fraktur displaced, terjadi perpindahan anatomis fragmen tulang.
Fraktur displaced bisa bermacam-macam jenisnya yaitu green
stick (patah tulang terjadi ketika salah satu sisi tulang patah dan
sisi lainnya tertekuk). Tranverse (patah tulang sepanjang garis
tengah tulang akibat trauma langsung). Oblik (patah tulang
yang membentuk sudut dengan garis tengah tulang dan lebih
tidak stabil dibandingkan fraktur transversal akibat trauma
langsung). Spiral (fraktur yang mengelilingi diafisis; arah garis
fraktur berbentuk spiral disebabkan oleh trauma rotasi), dan
benturan atau kompresi (fragmen tulang menembus bagian lain
dari fragmen).

by

Normal Transverse Oblique Spiral Comminuated Awvulsion Impacted Fissure Greenstick

Gambar 4.2 Jenis-jenis fraktur

Patah tulang terjadi karena tekanan pada tulang melebihi
ambang batas yang melebihi daya tahan tulang. Terdapat
faktor risiko patah tulang yang diklasifikasikan menjadi faktor
klinis dan faktor lingkungan berdasarkan alat penilaian risiko
patah tulang yaitu FRAXtool (alat penilaian risiko patah tulang).
Faktor lingkungan biasanya disebabkan oleh trauma
berbahaya yang dapat menyebabkan cedera. Faktor klinis
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sehat. Edema dan ekimosis terjadi ketika tulang menembus
kulit atau jaringan lunak yang mengakibatkan penumpukan
cairan serosa di lokasi fraktur dan kebocoran darah ke jaringan
sekitarnya.

Selain itu, krepitasi juga termasuk manifestasi klinis fraktur
dimana terjadi akibat perpindahan fragmen tulang sehingga
dapat meningkatkan risiko nonunion jika epifisis dibiarkan
bergerak berlebihan dan tidak segera difiksasi. Cedera
neurovaskular akibat kerusakan saraf perifer atau struktur
pembuluh darah di dalam tulang juga menyebabkan mati
rasa/kesemutan dan tidak teraba denyut nadi di bagian distal
fraktur.

Patofisiologi Fraktur

Tulang mempunyai kekuatan dan elastisitas untuk menahan
tekanan luar. Jika tekanan luar lebih besar dari yang dapat
diserap tulang, maka terjadi trauma yang mengakibatkan
kerusakan atau kehancuran tulang secara terus menerus
(patah tulang). Pada saat terjadi patah tulang, tubuh
mempunyai kemampuan untuk menyembuhkan patah tulang
tersebut dengan membentuk tulang baru di antara ujung-ujung
patah tulang melalui aktivitas osteosit.

Ada lima tahap pembentukan tulang:

a. Tahap pertama pembentukan hematoma (24-48 jam).
Formasi Hematoma terjadi ketika pembuluh darah pecah.
Fagositosis sel kemudian terjadi, secara aktif menyerap
permukaan fraktur, mengakibatkan nekrosis karena suplai
darah dihilangkan dan hematoma diubah menjadi jaringan
granulasi. Jaringan granulasi ini terdiri dari pembuluh darah
baru, fibroblas, dan osteoblas dan merupakan bahan
pembangun pembentukan tulang baru.

b. Tahap kedua adalah tahap peradangan dan proliferasi sel (3
hari hingga 2 minggu). Sel-sel dari periosteum, endosteum,
dan sumsum tulang yang mengalami trauma berproliferasi
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1) Kegiatan/aktifitas yang harus dihindari oleh pasien, misal
menunduk, membungkuk, mengangkat benda berat.

2) Menggunakan pelindung mata untuk mencegah mata
tergesek atau tertusuk tanpa sengaja, menggunakan
penutup mata setiap hari dan kacamata di siang hari
selama 1-4 minggu, menggunakan pelindung mata
seperti face shield ketika bekerja dengan cairan atau
sedang berolahraga

3) Efek samping yang mungkin terjadi, antara lain keputihan
ringan di pagi hari, kemerahan di mata, dara gatal selama
beberapa hari. Upaya yang dapat dilakukan adalah
dengan membersihan mata menggunakan kassa steril
atau kain bersih lembab untuk menghilangkan kotoran
mata.

4) Melakukan pemeriksaan mata secara rutin, dan
mematuhi pengobatan yang sedang dijalani.

5) Memberitahu dokter saat mengalami adanya penglihatan
baru, lampu berkedip, penurunan penglihatan, nyeri, atau
peningkatan kemerahan.

Asuhan Keperawatan pada Pasien Katarak
Perawat mengkaji, menegakkan diagnosis, menyusun
intervensi, melakukan implementasi, dan evaluasi
keperawatan, pada periode sebelum dan sesudah operasi.
a. Pengkajian Keperawatan
Perawat dapat melakukan pengkajian pada pasien katarak
sebagai berikut (W. Vlastra, et al, 2019).
1) Riwayat kesehatan
Riwayat kesehatan yang perlu dikaji antara lain tentang
keluhan (pre-operasi, post-operasi), riwayat penyakit,
asupan obat-obatan, riwayat lainnya, pemeriksaan fisik,
pemeriksaan penunjang.
a) Keluhan
Pra-operasi: (Tabel 8.2) Selain itu pasien merasakan
takut, cemas, depresi, tidak mengetahui apa yang
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pemeriksaan atau tatalaksana yang tidak tepat,
menunjukkan perilaku yang berlebihan (misal: apatis)
(D.0111)

g. Kesiapan peningkatan pengetahuan berhubungan dengan
adanya perilaku upaya peningkatan kesehatan ditandai
dengan ungkapan minat dalam belajar, menjelaskan
pengetahuan tentang suatu topik, menggambarkan
pengalaman sebelumnya yang sesuai dengan topik,
perilaku sesuai pengetahuan (D.0113)

h. Ketidakpatuhan berhubungan dengan disabilitas (defisit
sSensori penglihatan), beban pembiayaan
perawatan/pengobatan, hambatan mengakses pelayanan
kesehatan, program terapi tidak ditanggung asuransi,
ketidakadekuatan pemahaman (sekunder akibat defisit
kognitif, kecemasan, gangguan penglihatan, kelelahan,
kurang motivasi) ditandai dengan menolak menjalani
perawatan/ pengobatan, menolak mengikuti anjuran,
perilaku tidak mengikuti program perawatan/pengobatan,
perilaku tidak menjalankan anjuran, tampak tanda/gejala
masalah kesehatan masih ada/meningkat, tampak
komplikasi penyakit/masalah kesehatan menetap atau
meningkat (D.0003)

i. Gangguan rasa nyaman berhubungan dengan efek samping
terapi/pasca-operasi ditandai dengan mengeluh tidak
nyaman (pada mata), gelisah, tidak mampu rileks, merasa
gatal, mata_seperti ada pasir, ada benda yang menghalangi
pandangan, pandangan kabur dan akan hilang ketika
mengedipkan mata, mata terasa panas, mata berair, sangat
sensitif terhadap cahaya, mata terasa lelah, dan banyak
kotoran (D.0074)

j- Pemeliharaan kesehatan tidak efektif berhubungan dengan
hambatan kognitif, ketidakmampuan mengatasi masalah,
ketidakadekuatan keterampilan berkomunikasi,
ketidakmampuan membuat penilaian yang tepat,
ketidakcukupan sumber data (keuangan, fasilitas) ditandai
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yang lalu. Riwayat perilaku hidup tidak sehat yang perlu dikaji
lanjut oleh perawat adalah ...

a. Ada tidaknya penyakit hipertensi

b. Kebiasaan berganti kcamata

c. Kebiasaan merokok

d. Riwayat persalinan

e. Kebiasaan begadang

F. LATIHAN

Seorang pasien berusia 70 tahun mengeluh penglihatannya buram,
semakin lama semakin sulit melihat, terasa seperti melihat kabut,
kacamata sudah tidak berfungsi. Kondisi ini sudah lama terjadi
namun dirasa belum mengganggu, namun akhir-akhir ini sangat
mengganggu karena tidak bisa membaca Alguran dan meraba-
raba benda di dekatnya. Pasien memiliki diabetes sejak 10 tahun
yang lalu, gula darah terkontrol, hipertensi terkontrol. Oleh dokter
pasien didiagnosis katarak dan diadvis operasi. Untuk persiapan,
pasien diberi obat tetes mata, disarankan mengontrol tekanan
darah dan gula darahnya. Selama menunggu jadual operasi, pasien
berkali bertanya tentang operasinya, tidak mau bius lokal, kawatir
apakah nanti penglihatannya kembali membaik atau malah
memburuk karena banyak kejadian seperti itu. Saat mau operasi,
tekanan darah dan gula darah pasien meningkat karena takut.
Lakukan asuhan keperawatan sesuai proses keperawatan pada
pasien tersebut!
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KEGIATAN BELAJAR 9
ASUHAN KEPERAWATAN PASIEN GLAUKOMA

DESKRIPSI PEMBELAJARAN
Pada bab ini mahasiswa mempelajari pengenalan dan konsep
dasar teoritis intervensi Asuhan Keperawatan Pasien Glaukoma.

KOMPETENSI PEMBELAJARAN

Setelah mengikuti perkuliahan ini diharapkan mahasiswa dan
mahasiswi memiliki pengetahuan dan kemampuan:

Pengertian Glaukoma

Proses Terjadinya Glaukoma

Jenis-jenis Glaukoma

Gejala-gejala Glaukoma

Faktor Risiko yang sering Menyebabkan Terjadinya Glaukoma
Metode Penanganan pada Pasien Glaukoma

Pengkajian Keperawatan Pasien Glaukoma

Diagnosis Keperawatan pada Pasien Glaukoma

Intervensi Keperawatan pada Pasien Glaukoma

10 Evaluasi Keperawatan pada Pasien Glaukoma

W oNokwWN =

PETA KONSEP PEMBELAJARAN

ASUHAN KEPERAWATAN PASIEN GLAUKOMA

\4 v
Keilmuan v "
Proses Penyakit P Keterampilan /

. roses Skill / SOP
Manusia <+ -
Keperawatan
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Hasil Pemeriksaan Fisik dan Diagnostik : Hasil dari
pemeriksaan fisik dan tes diagnostik, seperti tonometri
(pengukuran tekanan bola mata), gonioskopi (pemeriksaan
sudut bilik mata depan), perimetri (pemeriksaan lapang
pandang), dan pemeriksaan saraf optik, dapat digunakan untuk
menilai keberhasilan perawatan.

Penting untuk diingat bahwa setiap pasien unik dan mungkin
memiliki hasil yang berbeda. Oleh karena itu, penilaian
keberhasilan perawatan harus disesuaikan dengan kondisi dan
respons individu pasien

K. RANGKUMAN

Rangkuman proses keperawatan pada pasien dengan glaukoma:

1.

Pengkajian: Melibatkan pengumpulan informasi tentang gejala
yang dialami pasien, seperti nyeri mata, mata merah,
penglihatan kabur, dan mual. Selain itu, dokter juga akan
menanyakan tentang riwayat kesehatan pasien, termasuk
riwayat keluarga dan riwayat penyakit lain seperti diabetes dan
hipertensi.

Diagnosis Keperawatan: Beberapa diagnosis keperawatan
yang mungkin ditemukan pada pasien dengan glaukoma
meliputi gangguan penglihatan, nyeri, kecemasan, defisit
pengetahuan, dan non-adherence.

Perencanaan: Menyusun rencana perawatan yang
disesuaikan dengan kebutuhan individu pasien. Rencana ini
biasanya melibatkan tujuan dan intervensi yang spesifik.
Intervensi: Melakukan tindakan yang telah direncanakan untuk
membantu  pasien mencapai tujuan yang telah
ditetapkan. Intervensi ini bisa melibatkan manajemen nyeri,
pendidikan pasien, pencegahan jatuh, dukungan emosional,
dan koordinasi perawatan.
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