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QS. AL – ZALZALAH : 7 

 

“Barang siapa yang mengerjakan kebaikan sekecil apapun, niscaya dia akan 

melihat (balasan)nya” 
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INTISARI 

Latar Belakang : Fraktur femur ialah  patah tulang pada tulang paha yang dapat terjadi karena 

dampak langsung (seperti kecelakaan mobil atau jatuh dari tempat tinggi), dan umumnya lebih 

umum terjadi pada pria dewasa. Penggunaan terapi musik sebagai pengganti obat lebih efektif 

dalam mengatasi rasa sakit, merupakan salah satu bentuk terapi non farmakologi. 

 

Tujuan : Memberikan perawatan dan pengobatan musik sebagai alternatif untuk mengatasi rasa 

nyeri pada pasien yang mengalami patah tulang di paha. 

 

Metode : Tipe tulisan ini adalah deskriptif dan berbentuk studi kasus dengan penerapan metode 

keperawatan. 

 

Hasil : Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan selama 3 hari, ditemukan bahwa terapi musik 

dalam asuhan keperawatan mampu mengurangi rasa nyeri pasien. Pada hari pertama, skala nyeri 

pasien sebesar 3, namun pada hari ketiga skala nyerinya turun menjadi 2. 

 

Kesimpulan : Penerapan terapi musik dalam asuhan keperawatan pada pasien yang mengalami 

fraktur femur dapat mengurangi tingkat rasa nyeri 

 

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Fraktur Femur, Terapi Musik 
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ABSTRACT 

 

Background: A femur fracture is a fracture of the thigh bone that can occur due to direct impact 

(such as a car accident or falling from a high place), and is generally more common in adult men. 

The use of music therapy as a substitute for medication is more effective in dealing with pain, 

which is a form of non-pharmacological therapy.  

 

Objective: To provide musical care and treatment as an alternative for dealing with pain in 

patients who have fractures in the thigh.. 

 

Method: This type of writing is descriptive and takes the form of a case study with the application 

of nursing methods. 

 

Results: Based on research conducted for 3 days, it was found that music therapy in nursing care 

was able to reduce patients' pain. On the first day, the patient's pain scale was 3, but on the third 

day the pain scale dropped to 2. 

 

Conclusion: The application of music therapy in nursing care for patients with femur fractures can 

reduce the level of pain 

 

Keywords: Nursing Care, Femur Fracture, Music Therapy 
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