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ABSTRAK 

 

Penelitian ini bertujuan untuk menguji pengaruh terapi pijat punggung effleurage 

terhadap intensitas nyeri akut pascabedah fraktur tulang panjang. Metode penelitian 

ini adalah true eksperimental dengan rancangan pretest posttest control group 

design. Hasil penelitian menunjukkan adanya perbedaan signifikan antara kelompok 

NSAID dan kelompok NSAID dengan effleurage dengan p-value<0,05. Rentang 

perubahan VAS pada kelompok NSAID dengan effleurage cenderung lebih tinggi 

dari pada kelompok NSAID pada hari ke-3 dan hari ke-4.Simpulan diketahui bahwa 

NSAID dengan effleurage efektif untuk menurunkan intensitas nyeri akut pasien 

pascabedah fraktur tulang panjang dan direkomendasikan sebagai salah satu 

intervensi keperawatan mandiri untuk menurunkan intensitas nyeri pasien fraktur. 

 

Kata Kunci: Effleurage, Fraktur, Nyeri 

 

ABSTRACT 

 

This study examines the effect of effleurage back massage therapy on the intensity of 

acute pain after long bone fracture surgery. This research method is true 

experimental with a pretest-posttest control group design. The results showed a 

significant difference between the NSAID and NSAID groups with effleurage with a 

p-value <0.05. The range of changes in VAS in the NSAID group with effleurage 

tended to be higher than in the NSAID group on days 3 and 4. The conclusion is that 

NSAIDs with effleurage are effective in reducing the intensity of acute pain in 

patients after long bone fracture surgery and are recommended as a nursing 

intervention. Independently to ease the pain intensity of fracture patients. 

 

Keywords: Effleurage, Fracture, Pain 

 

PENDAHULUAN  

Fraktur adalah patah tulang dimana terjadi gangguan keutuhan tulang dan 

terputusnya kontinuitas struktur tulang baik sebagian maupun total.ketika tulang 

mengalami fraktur, maka struktur disekitarnya akan mengalami gangguan baik pada 

sendi, otot maupun pembuluh darah (Cahyani & Nopriyanto, 2021). Penyebab 

fraktur dapat disebabkan stress pada tulang itu sendiri, akibat jatuh dari ketinggian, 

kecelakaan saat bekerja, cedera akibat olahraga maupun kelainan degeneratif seperti 

osteoporosis, kanker/tumor tulang (Hardhanti, 2023; Suwahyu et al., 2021). 

Tatalaksana medis pada fraktur dapat dilakukan melalui tindakan pembedahan 

(Setyoko & Tata, 2021) . Open reduction and internal fixation (ORIF) merupakan 
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tindakan invasis yang umum dilakukan saat ini. ORIF bertujuan untuk memperbaiki 

fragmen tulang yang patah dengan beberapa tindakan pembedahan yang seperti 

pemasangan pen, sekrup logam dan protesa (Hardhanti, 2023). 

Tindakan pembedahan dapat menyebabkan ketidaknyamanan bagi pasien 

karena adanya trauma pada jaringan dan menimbulkan nyeri serta gangguan 

pemenuhan aktifitas (Andri et al., 2020). Komplikasi yang sering terjadi pada 

tindakan operasi pada fraktur yaitu infeksi, delayed union, nonunion, dan mal union, 

kerusakan pembuluh darah atau sindrom kompertemen, trauma saraf terutama pada 

nervous peronial komunis, dan gangguan pergerakan sendi . Nyeri menjadi masalah 

keperawatan utama yang sering terjadi pada pasien pascabedah fraktur (Sandra et al., 

2020; Transyah et al., 2021).  

Pada kasus pasien post operasi fraktur mengalami nyeri karena terputusnya 

jaringan pada kulit (Transyah et al., 2021). Penatalaksanaan nyeri pascabedah 

fraktur dapat dilakukan dengan pendekatan farmakologi maupun non farmakologi 

.Manajemen farmakologi dengan pemberian obat analgetik untuk meredakan nyeri 

(Risnah et al., 2019). Manajemen non farmakologi bertujuan untuk mengurangi 

nyeri atau mempersingkat durasi nyeri dan memiliki resiko minimal dalam 

membantu meringankan nyeri seperti teknik relaksasi, teknik distraksi dan pijat 

effleurage (Hardhanti, 2023; Sandra et al., 2020). 

Terapi pijat  merupakan penerapan sentuhan dan pergerakan tangan  secara 

perlahan terhadap otot, tendon dan ligamen tanpa memanipulasi sendi (Kurniawan et 

al., 2021). Pijat tidak hanya menghalangi persepsi rangsang nyeri tetapi juga 

merelaksasi spasme otot dan memperlancar sirkulasi darah dan menghilangkan rasa 

nyeri (Nurdinah et al., 2021). Pijat Effleurage adalah bentuk pijat dengan 

menggunakan telapak tangan yang memberi tekanan lembut ke atas permukaan 

tubuh dengan arah sirkular secara berulang (Rahmawati & Astutiningrum, 2022). 

Pijat effluerage bertujuan untuk meningkatkan sirkulasi darah, menghangatkan otot, 

dan meningkatkan relaksasi fisik dan mental. Pijat effleurage merupakan teknik 

relaksasi yang aman, mudah, tanpa biaya, tidak memiliki efek samping dan dapat 

dilakukan sendiri atau dengan bantuan orang lain (Putri & Darmi, 2023; Zuraida & 

Aslim, 2020). 

 Manajemen nyeri non farmakologi seperti effleurage memiliki resiko yang 

sangat rendah, tindakan ini dilakukan untuk mempercepat proses pemulihan nyeri 

sehingga sangat membantu dalam meredakan nyeri (Sandra et al., 2020; Hidayah et 

al., 2023). Teknik massage effleurage ini merupakan teknik yang aman, mudah, 

tidak perlu biaya, tidak memiliki efek samping dan dapat juga dilakukan sendiri atau 

dengan bantuan orang lain untuk mengurangi nyeri (Kurniawaty et al., 2023). 

 Beberapa studi telah membuktikan efektifitas effleurage dalam mengurangi 

nyeri.Suatu studi quasi eksperimen dengan rancangan one-grouppre-testpost-test 

designsyang dilaksanakan pada bulan Agustus-November 2022 di Praktik Mandiri 

Bidan Kota Pekanbaru dengan menggunakan kuisioner NRS (Numerical Rating 

Scale). Dideskripsikan bahwa rata-rata tingkat nyeri sebelum dilakukan 

pijateffleurage adalah 5,00 (SD=1,054. Setelah dilakukan effleurage massage rata-

rata nyeri menurun menjadi 2,80 (SD=0,632). Hasil Uji Wilcoxon Rank Test 

diketahui nilaip value = 0,002 (p value < 0,05), artinya ada Efektifitas pijat 

effleurage terhadap tingkat nyeri pada persalinan kala I fase aktif di Praktik Mandiri 

Bidan kota Pekan baru (Karlinah & Hakameri, 2022).  
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Penelitian yang dilakukan oleh Salsabila & Mochartini (2022) menunjukkan 

bahwa kelompok effleurage massage, cryoterapy dan perpaduan antara effleurage 

massage dan ryoterapy berpengaruh untuk menurunkan tingkat nyeri pada penderita 

gastritis. Namun perpaduan antara effleurage massage dan cryoterapy lebih efektif 

menurunkan tingkat nyeri pada penderita gastritis dengan nilai selisih rata-rata pre-

test yaitu 3.20 dengan nilai, sig-(2-tailed) adalah 0,000 < 0,05. Beberapa studi diatas 

menggambarkan efektifitas pijat effleurageterhadap nyeri.  

Penelitian ini bertujuan untuk mengidenfikasi pengaruh terapi pijat punggung 

effleurage terhadap intensitas nyeri akut pascabedah fraktur tulang panjang. Namun 

penelitian yang berhubungan dengan efektifitas pijat effleurage terhadap nyeri 

terkait fraktur sangat terbatas, untuk itu diharapkan studi ini dapat menjadi sumber 

referensi pada penelitian mendatang. 

 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian ini adalah kuantitatif dengan menggunakan metode true 

experimental dengan pendekatan pretest posttest control group design. Pengambilan 

sampel dalam penelitian ini dengan menggunakan teknik non-probability sampling 

dengan metode purvosive sampling terhadap pasien rawat inap yang mengalami 

fraktur tulang panjang dan setelah 24 jam tindakan pembedahan dilakukan. Sampel 

terdiri dari 37 untuk kelompok kontrol (NSAID) dan 37 untuk kelompok intervensi 

(NSAID dan effleurage).Intervensi dilakukan dua sesi dalam sehari selama tiga hari 

berturut-turut dengan durasi 10 menit tiap sesi. Sesi pertama dilakukan dua jam 

setelah pemberian analgetik dan sesi kedua dilakukan setelah delapan jam setelah 

sesi pertama. Intrumen penelitian menggunakan kuesioner visual analogue 

scale(VAS). Data dianalisis dengan uji Mann Whitney U test, Pearson's Chi-squared 

tes dan Repeated Measures ANOVA. 

 

HASIL PENELITIAN 

 
Tabel. 1 

Karakteristik demografi 

  

Karakteristik NSAID (n=37)  
NSAID dan 

Effleurage (n=37)  

Total 

(n=74)  
p value 

Umur (tahun) 
*
 46,0 (19,0-

72,0)  

37,0 (19,0-68,0)  - 0,251
a
 

Jenis kelamin
**

 
 

  1,000 
b
 

   Laki-laki  21,0 (56,8)  21,0 (56,8)  42,0 (56,8)   

   Perempuan  16,0 (43,2)  16,0 (43,2)  32,0 (43,2)   

Status 

pernikahan
**

 

   0,224 
b
 

   Menikah  17,0 (45,9)  20,0 (54,1)  37,0 (50,0)   

   Duda  3,0 (8,1)  2,0 (5,4)  5,0 (6,8)   

   Janda  6,0 (16,2)  1,0 (2,7)  7,0 (9,5)   

   Tidak 

Menikah  

11,0 (29,7)  14,0 (37,8)  25,0 (33,8)   

Pendidikan
**

    0,198 
b
 

   SD  6,0 (16,2)  1,0 (2,7)  7,0 (9,5)   

   SMP  5,0 (13,5)  6,0 (16,2)  11,0 (14,9)   

   SMA  20,0 (54,1)  20,0 (54,1)  40,0 (54,1)   

   Perguruan 

tinggi  

6,0 (16,2)  10,0 (27,0)  16,0 (21,6)   
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Pekerjaan
**

    0,537 
b
 

   PNS  2,0 (5,4)  2,0 (5,4)  4,0 (5,4)   

   Wiraswasta  18,0 (48,6)  20,0 (54,1)  38,0 (51,4)   

   IRT  11,0 (29,7)  6,0 (16,2)  17,0 (23,0)   

   Tidak bekerja  6,0 (16,2)  9,0 (24,3)  15,0 (20,3)   

 

Tabel 1 menyajikan data karakteristik dan hasil perbandingan antara dua 

kelompok, Penelitian ini membandingkan penggunaan NSAID (Nonsteroidal Anti-

Inflammatory Drugs) sebagai kelompok kontrol dan penggunaan NSAID dan teknik 

pijat effleurage sebagai kelompok intervensi pada pasien-pasien pascabedah fraktur 

tulang panjang. Pada karakteristik umur, menunjukkan median dan rentang umur 

pasien dalam kelompok NSAID dan NSAID dengan effleurage, tidak ada perbedaan 

signifikan dalam umur antara kedua kelompok (p= 0,251), jumlah pasien laki-laki 

dan perempuan dalam setiap kelompok, tidak ada perbedaan signifikan dalam 

distribusi jenis kelamin antara kedua kelompok (p=1,000). Distribusi pasien 

berdasarkan status pernikahan dalam setiap kelompok, Tidak ada perbedaan 

signifikan dalam distribusi status pernikahan antara kedua kelompok (p = 0,224).  

 Berdasarkan tingkat pendidikan dalam setiap kelompok, Tidak ada perbedaan 

signifikan dalam distribusi tingkat pendidikan antara kedua kelompok (p=0,198). 

Pekerjaan: menunjukkan distribusi pasien berdasarkan jenis pekerjaan dalam setiap 

kelompok, tidak ada perbedaan signifikan dalam distribusi jenis pekerjaan antara 

kedua kelompok (p = 0,537). 

 
Tabel.  2 

Perbandingan Perubahan Penurunan VAS pada Hari ke-2 Hingga Hari ke-4  

Pasca Bedah Fraktur Tulang Panjang 

 

Kelompok 
 

Selisih Hari 

ke-2 

Selisih  

 Hari ke-3 

Selisih  

Hari ke-4 
p

*
 

NSAID 

(n=37)  

Mean -0,514 -0,703 -0,784 0,030 

Hari ke 1 

vs Hari 

ke-3 

Median 0 -1 -1 

Min -2 -2 -2 

Maks 0 0 0 

NSAID dan 

effleurage 

(n=37)  

Mean -0,432 -0,946 -1,703 <0,001 

Median 0 -1 -2 

Min -1 -1 -3 

Maks 0 0 0 

 

Tabel 2 menunjukkan terdapat penurunan VAS rata-rata dalam kelompok 

NSAID pada hari ke-2 (-0,514) hari ke-3 (-0,703), dan hari ke-4 (-0,784), Namun 

hanya penurunan VAS antara hari ke 1 dengan hari ke-3 diketahui lebih signifikan 

(p = 0,030), sedangkan,pada kelompok NSAID dan terapi effleurage, menunjukkan 

perbedaan yang sangat signifikan (p < 0,001) dalam setiap hari yang diuji. 

 
Tabel. 3 

Perbandingan perubahan VAS pascabedah fraktur tulang panjang 

 
Perubahan 

VAS 

NSAID (n=37)  NSAID dan effleurage (n=37)  p
*
 

Mean Median Min Maks Mean Median Min Maks  

Hari ke-2 -0,514 0 -2 0 -0,432 0 -1 0 0,579 

Hari ke-3 -0,703 -1 -2 0 -0,946 -1 -1 0 0,013 

Hari ke-4 -0,784 -1 -2 0 -1,703 -2 -3 0 < 0,001 
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Tabel 3 menunjukkan mean perubahan VAS pada hari pengamatan (hari ke-

3,dan 4), rata-rata perubahan VAS pada kelompok yang menggunakan NSAID dan 

terapi effleurage lebih tinggi dari pada kelompok yang hanya menggunakan NSAID, 

Median perubahan VAS menunjukkan pola yang serupa dengan mean perubahan 

VAS, Pada setiap hari pengamatan, median perubahan VAS pada kelompok yang 

menggunakan NSAID dan effleurage lebih rendah daripada kelompok yang hanya 

menggunakan NSAID, rentang perubahan VAS, juga menunjukkan perbedaan antara 

kedua kelompok pada setiap hari pengamatan.Rentang perubahan VAS pada 

kelompok yang menggunakan NSAID dan effleurage cenderung lebih tinggi 

daripada kelompok yang hanya menggunakan NSAID.Nilai p pada hari ke-3 dan ke-

4, terdapat perbedaan signifikan antara kelompok yang menggunakan NSAID dan 

kelompok yang menggunakan NSAID dan effleurage. 

 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan penelitian ini yang melibatkan 74 subjek pascabedah fraktur 

tulang panjang dan menempatkan 37 pasien dalam kelompok kontrol dan 37 pasien 

dalam kelompok intervensi. Karakteristik subjek pada penelitian ini merupakan data 

demografi dan klinis subjek.Hasil uji statistik yang membandingkan karakteristik 

subjek antara kelompok terapi pijat punggung dan NSAID dengan kelompok NSAID 

menunjukan tidak ada perbedaan yang signifikan antara kedua kelompok (p>0,05). 

Hasil  menunjukkan median dan rentang umur pasien dalam kelompok NSAID dan 

NSAID dengan effleurage, tidak ada perbedaan signifikan dalam umur antara kedua 

kelompok (p= 0,251), jumlah pasien laki-laki dan perempuan dalam setiap 

kelompok, tidak ada perbedaan signifikan dalam distribusi jenis kelamin antara 

kedua kelompok (p=1,000).  

Umur memengaruhi sensitivitas nyeri akibat faktor fisiologis, perubahan 

biokimia dan homeostatik yang berkaitan dengan pengolahan persepsi nyeri  individu 

yang bersifat subjektif. Usia produktif dan rentan mengalami fraktur adalah usia 

dewasa yang berhubungan dengan aktivitasnya sehingga banyak melakukan operasi 

ortopedi. Manusia dewasa akan lebih mudah dalam melaporkan nyeri yang dialami 

danlebih cepat beradaptasi dengan lingkungan baru sehinggaakan memengaruhi 

respon tingkat kecemasan pasien yang sejalan dengan dengan intensitas nyeri. Jenis 

kelamin juga diketahui mempengaruhi intensitas nyeri. Perempuan cenderung 

melaporkan intensitas nyeri yang lebih tinggi dibandingkan dengan laki-laki. Hal ini 

dapat dipengaruhi oleh beberapa hal misalnya wanita memiliki kepadatan saraf 

yanglebih tinggi sehingga merasakan nyeri lebih intens, hormonewanita yang tidak 

stabil juga dapat memperkuat persepsitubuh terhadap nyeri. Kadar estrogenrendah 

selama siklus menstruasi atau setelah menopause maka aktivitas reseptor rasa sakit 

akan meningkat sehinggatubuh lebih peka terhadap nyeri (Eugenia et al., 2022). 

Berdasarkan hasil uji statistik Repeated Measures ANOVA menggunakan skor 

selisih VAS dengan n=74, menunjukkan terdapat penurunan VAS rata-rata dalam 

kelompok NSAID pada hari ke-2 (-0,514) hari ke-3 (-0,703), dan hari ke-4 (-0,784), 

Namun hanya penurunan VAS antara hari ke 1 dengan hari ke-3 diketahui lebih 

signifikan (p = 0,030), sedangkanpada kelompok NSAID dan terapi effleurage, 

menunjukkan perbedaan yang sangat signifikan (p < 0,001) dalamsetiap hari yang 

diuji.  
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Nyeri adalah salah satu efek pada pasien pascabedah fraktur. Selain itu jangka 

penyembuhan yang lama, terhalangnya ambulasi dini, penurunan fungsi system. 

Nyeri jugadapat meningkatkan hormon stress misalnya adrenokortikotropin, kortisol 

dan secara simultan mampu menurunkan pelepasan insulin serta fibrinilisis yang 

mungkin akan menghambat proses penyembuhan luka. Anastesi regional adalah 

jenis anastesi yang umum dilakukan pada  operasi fraktur yang memiliki pengaruh 

berkisar antara dua jam hingga 6 jam pascabedah (Transyah et al., 2021). Durasi 

nyeri bergantung pada jenis pembedahan dan derajat nyeri menurun dengan cepat 

dalam beberapa hari pertama setelah pembedahan, terutama pada hari keempat (Liu 

et al., 2022). 

Berdasarkan hasil uji statistik Mann-Whitney U testdengan menggunakan nilai 

selisih VAS dengan n=74, menunjukkan perubahanmean VAS pada hari pengamatan 

(hari ke-3,dan 4), rata-rata perubahan VAS pada kelompok yang menggunakan 

NSAID dan terapi effleurage lebih tinggi dari pada kelompok yang hanya 

menggunakan NSAID, Median perubahan VAS menunjukkan pola yang serupa 

dengan mean perubahan VAS, Pada setiap hari pengamatan, median perubahan VAS 

pada kelompok yang menggunakan NSAID dan effleurage lebih rendah daripada 

kelompok yang hanya menggunakan NSAID, rentang perubahan VAS, juga 

menunjukkan perbedaan antara kedua kelompok pada setiap hari pengamatan. 

Rentang perubahan VAS pada kelompok yang menggunakan NSAID dan effleurage 

cenderung lebih tinggi daripada kelompok yang hanya menggunakan NSAID.Nilai p 

pada hari ke-3 dan ke-4, terdapat perbedaan signifikan antara kelompok yang 

menggunakan NSAID dan kelompok yang menggunakan NSAID dan effleurage. 

Hasil penelitian didapatkan bahwa terdapat rentang perubahan VAS pada kelompok 

yang menggunakan NSAID dan effleurage cenderung lebih tinggi daripada 

kelompok yang hanya menggunakan NSAID.Dengan demikian, penggunaan terapi 

effleurage dalam kombinasi dengan NSAID memberikan dalam mengurangi nyeri 

pasca bedah dibandingkan dengan penggunaan NSAID saja. 

Fraktur merupakan suatu kondisi dimana menjadi penyebab gangguan 

mobilisasi dan nyeri pada pasien. Pada pasien fraktur akan dilakukan pembedahan 

atau operasi untuk menyambung kembali tulang yang patah (Transyah et al., 2021). 

Nyeri yang dialami pasien fraktur pascabedah terjadi akibat kerusakan struktur kulit. 

Pada saat masa kerja analgesik selesai, pasien akan mengeluhkan rasa nyeri. Hal ini 

dibuktikan dengan banyak pasien yang masih mengeluh nyeri meskipun sudah 

mendapatkan terapi analgesik (Mayenti & Sari, 2020). Manajemen nyeri pasca 

operasi sangat penting untuk memastikan kenyamanan pasien dan pengobatan yang 

baik.Penggunaan obat-obatan seperti opioid dapat memberikan hasil yang jauh dari 

ideal dan dapat menimbulkan banyak efek samping.Di sisi lain, terapi pijat 

merupakan alternatif penting untuk pengendalian nyeri. Perpaduan  farmakologis 

dan non farmakologi berupa pengobatan komplementer dapat meningkatkan 

kemanjuran pengendalian nyeri pasca operasi. 

Terapi komplementer seperti pijat, akupunktur, terapi tubuh dan pikiran, serta 

terapi relaksasi dapat digunakan bersamaan dengan terapi tradisional untuk 

mengurangi nyeri pasca operasi.Terapi pijat Effleurage adalah bentuk pijatan dengan 

menggunakan telapak tangan yang dilakukan dengan tekanan lembut dari arah 

bawah menuju ke atas (jantung) dengan arah yang memutar beraturan serta 

dilakukan secara berulang. Adanya tekanan yang lembut, gerakan ini bertujuan 

sebagai relaksasi dan menghangatkan punggung yangbertujuan untuk meningkatkan 
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sirkulasi darah, serta meningkatkan relaksasi fisik dan mental mengurangi ketidak 

nyamanan pada area yang sakit. Sebagai teknik relaksasi, effleurage massage 

mengurangi ketegangan otot dan meningkatkan sirkulasi area yang sakit serta 

mencegah terjadinya hipoksia  (Salsabila & Mochartini, 2022; Liu et al., 2022). 

Berdasarkan tinjauan sistematis dan meta-analisis yang bertujuan untuk 

mengevaluasi efek terapi pijat setelah operasi. Dengan 33 RCT dan total 3243 

pasien, kami menemukan bahwa terapi pijat mengurangi nyeri pasca operasi baik 

dalam jangka pendek maupun jangka panjang.Terapi pijat dapat meredakan nyeri 

jangka panjang dengan meningkatkan sirkulasi dan memecahkan perlengketan serta 

meningkatkan kualitas tidur. Meta-analisis terapi pijat sebelumnya menunjukkan 

bahwa intervensi dosis tunggal tidak efektif secara statistik dalam penilaian nyeri 

secara langsung, akan tetapi efek terapi pijat tidak berhubungan dengan dosis dan 

jenis, yang konsisten dengan Gate Control teori Pengurangan nyeri (Liu et al., 

2022). 

 

SIMPULAN  

Ada perbedaan signifikan antara kelompok NSAID dan kelompok NSAID 

dengan effleurage(p-value<0,05). Rentang perubahan VAS pada kelompok NSAID 

dengan effleurage cenderung lebih tinggi dibandingkan dengan kelompok NSAID 

pada hari ke-3 dan hari ke-4. Disimpulkan bahwa terapi pijat punggung effleurage 

efektif terhadap penurunan intensitas nyeri akut pascabedah fraktur tulang panjang. 

 

SARAN 

Praktik keperawatan menerapkan terapi pijat punggung effleurage sebagai    

intervensi nonfarmakologi keperawatan mandiri untuk meringankan nyeri pada 

pasien pascabedah fraktur; melalui program pendidikan dan pelatihan terapi pijat 

punggung effleurage, kemampuan dan ketrampilan dalam manajemen nyeri dapat 

ditingkatkan;mengimplementasikan terapi pijat punggung effleurage sebagai suatu 

standar asuhan keperawatan dalam mengatasi nyeri pada pasien pascabedah fraktur.  
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