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ABSTRAK 
 

Asuhan Keperawatan Berdasarkan Teori Model Adaptasi Calista Roy Pada Ny. N Dengan 

Closed Fraktur Humerus Sinistra 

 

Ariny Ilma Sakina1, Ollyvia Freeska Dwi Martha, S.Kep., Ns., M.Sc2 

 

Latar Belakang: Masalah fraktur dapat menimbulkan adanya perubahan pada 

Bio-Psiko-Spiritual karena terdapat gangguan pada muskuloskeletal yang 

berdampak pada kegiatan sehari-hari. Adanya perubahan ini tentunya 

membutuhkan proses adaptasi yang baik pada pasien dengan fraktur untuk 

merubah perilaku maladaptif menjadi adaptif agar dapat meningkatkan status 

kesehatan pasien. Untuk itu, karya ilmiah akhir ini bertujuan untuk melakukan 

analisa terhadap kasus kelolaan pada pasien dengan closed fraktur humerus 

sinistra dengan pendekatan teori Model Adaptasi Roy. 

Metode: Metode penelitian yang digunakan dalam penyusunan Karya Ilmiah 

Akhir ini menggunakan laporan studi kasus. Penuis mengikuti metode ilmiah 

sesuai kaidah Proses Keperawatan yang meliputi : Pengkajian, Analisa Data, 

Diagnosa Keperawatan, Intervensi Keperawatan, Implementasi Keperawatan, 

serta Evaluasi. Dalam proses pengkajian, penulis menggunakan berbagai Teknik 

pengumpulan data seperti Anamnesa, Observasi, Studi Dokumentasi serta 

Pemeriksaan Fisik Untuk mengumpulkan data dari pasien yaitu Ny. N. 

Hasil: Setelah dilakukan pemberian Asuhan Keperawatan selama 4 hari berturut- 

turut, penulis mengangkat 5 Diagnosa Keperawatan yaitu : Nyeri Akut, Gangguan 

Integritas Kulit, Gangguan Mobiitas Fisik, Defisit Pengetahuan Tentang 

Beribadah Saat Sakit, dan Risiko Infeksi. Dari ke-5 Diagnosa Keperawatan 

tersebut, 1 Diagnosa Keperawatan teratasi dan 4 Diagnosa Keperawatan teratasi 

Sebagian. 

Kesimpulan: Asuhan Keperawatan dengan pendekatan Model Adaptasi Roy 

dapat diterapkan pada asuhan keperawatan pasien fraktur, karena memenuhi 

semua aspek kebutuhan pasien secara komprehensif meliputi kebutuhan fisiologis, 

konsep diri, adaptasi dan interdependensi. 

Kata Kunci : Teori Model Adaptasi Roy, Fraktur 
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ABSTRACT 
 

Nursing Care Based on Calista Roy's Adaptation Model Theory for Mrs. N With Closed 

Sinistra Humerus Fracture 

Ariny Ilma Sakina1, Ollyvia Freeska Dwi Martha, S.Kep., Ns., M.Sc2 

 

Background: Fracture problems can changes in Bio-Psycho-Spiritual because 

there are musculoskeletal disorders that impact daily activities. These changes 

certainly require a good adaptation process in patients with fractures to change 

maladaptive behavior to adaptive in order to improve the patient's health status. 

For this reason, this final scientific work aims to analyze cases of management of 

patients with closed left humerus fractures using the Roy Adaptation Model 

theoretical approach. 

Method: The research method used in preparing this Final Scientific Work uses a 

case study report. The author follows the scientific method according to the rules 

of the Nursing Process which includes: Assessment, Data Analysis, Nursing 

Diagnosis, Nursing Intervention, Nursing Implementation, and Evaluation. In the 

assessment process, the author used various data collection techniques such as 

Anamnesis, Observation, Documentation Study and Physical Examination to 

collected data from patients, namely Mrs. N. 

Results: After providing nursing care for 4 consecutive days, the author raised 5 

nursing diagnoses, namely: Acute Pain, Skin Integrity Disorders, Physical 

Mobility Disorders, Knowledge Deficit About Worshiping When Sick, and Risk 

of Infection. Of the 5 Nursing Diagnoses, 1 Nursing Diagnosis was resolved and 4 

Nursing Diagnoses were partially resolved. 

Conclussion: Nursing care using the Roy Adaptation Model approach can be 

applied to nursing care for fracture patients, because it meets all aspects of patient 

needs comprehensively including physiological needs, self-concept, adaptation 

and interdependence. 

Keywords: Roy's Adaptation Model Theory, Fracture 
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