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ABSTRAK

Tromboflebitis adalah salah satu komplikasi yang umum dijumpai di area kerja
rumabh sakit karena pemasangan kanula intravena yang ditandai dengan peradangan,
nyeri, dan pembengkakan pada pembuluh vena. Salah satu teknik nonfarmakologis
untuk mencegahnya adalah latihan palm fisting, yaitu gerakan menggenggam dan
membuka tangan secara berulang untuk meningkatkan sirkulasi darah di
ekstremitas atas.

Untuk mengetahui pengaruh latihan palm fisting dalam mengurangi risiko
tromboflebitis, serta mengidentifikasi dan menganalisis tingkat risiko sebelum dan
sesudah intervensi diberikan pada pasien yang menggunakan kanula intravena di
RS Adam Malik Medan.

Penelitian ini menggunakan desain kuantitatif pre-eksperimental dengan
pendekatan one group pretest-posttest. Sampel yang dibutuhkan berjumlah 44
responden yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling. Data yang
dikumpulkan melalui observasi langsung menggunakan lembar Visual Infusion
Phlebitis (VIP) Score.

Sebelum dilakukan latihan palm fisting, sebanyak 40,9% responden
menunjukkan tanda awal flebitis (skor VIP 1-2). Setelah diberikan intervensi,
86,4% responden tidak menunjukkan gejala flebitis (skor VIP 0). Hasil uji
Wilcoxon yang digunakan menunjukkan nilai sebesar 0,012 (p < 0,05), yang
menunjukkan bahwa terdapat pengaruh latihan palm fisting yang signifikan dilihat
dari skor sebelum dan sesudah diberikan intervensi.

Kata Kunci : palm fisting, tromboflebitis, skor VIP, Kanula Intravena, RS
Adam Malik
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THE EFFECT OF PALM FISTING EXERCISES IN REDUCING THE RISK
OF THROMBOPHLEBITIS IN PATIENTS USING INTRAVENOUS
CANNULAS AT ADAM MALIK HOSPITAL, MEDAN

ABSTRACT

Thrombophlebitis is a common complication found in hospital settings due to
intravenous cannula insertion, characterized by inflammation, pain, and swelling
in the vein. One non-pharmacological technique to prevent it is palm fisting
exercise, a repetitive motion of clenching and unclenching the hand to increase
blood circulation in the upper extremities.

This study aimed to determine the effect of palm fisting exercises in reducing
the risk of thrombophlebitis, as well as to identify and analyze the risk level before
and after the intervention was given to patients using intravenous cannulas at Adam
Malik Hospital in Medan.

This study used a pre-experimental quantitative design with a one-group
pretest-posttest approach. The required sample consisted of 44 respondents selected
using a purposive sampling technique. Data were collected through direct
observation using the Visual Infusion Phlebitis (VIP) Score sheet.

Before the palm fisting exercise, 40.9% of respondents showed early signs of
phlebitis (VIP score 1-2). Afier the intervention, 86.4% of respondents showed no
symptoms of phlebitis (VIP score 0). The Wilcoxon test used showed a value of 0.012
(p <0.05), indicating a significant effect of palm fisting exercises, as seen from the
scores before and after the intervention.

Keywords  : palm fisting, thrombophlebitis, VIP score, Intravenous Cannula,
Adam Malik Hospital
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