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BAB I 

PENDAHULUAN  

A. Latar Belakang 

 Penyakit Arthritis ataupun lebih dikenal masyarakat dengan sebutan 

rematik, arthritis bermakna adanya sebuah inflamasi atau peradangan pada 

sendi dengan tanda dan gejala kemerahan, bengkak, rasa panas, dan nyeri 

pada sendi yang terserang (Junaidi, 2020). Arthritis yang sering dijumpai di 

Indonesia adalah osteoarthritis yang diakibatkan degenerasi dan tekanan 

berlebihan pada sendi,  rheumatoid arthritis yang merupakan penyakit 

autoimun, dan gout arthritis yang disebabkan asam urat dalam darah tinggi 

(Junaidi, 2020).  

World Health Organisation (WHO) telah mengkategorikan Arthritis 

sebagai salah satu dari empat kondisi otot dan tulang yang membebani 

individu, sistem kesehatan, serta sistem perawatan sosial dengan biaya yang 

cukup besar. Penyakit Arthritis berlangsung tahunan yang berarti bersifat 

kronis, menyerang berbagai sendi biasanya simetris, apabila radang ini 

menahun maka terjadi kerusakan pada tulang rawan sendi dan tulang otot 

ligamen dalam sendi (Octa & Febrina, 2020).  Arthritis akan mengakibatkan 

penurunan aktivitas serta imobilisasi berkepanjangan. Keterbatasan dalam 

pergerakan dan berkurangnya penggunaan sendi akan mempengaruhi 

keparahan kondisi sistem muskuloskeletal yang diakibatkan dari proses 

penyakit (Safari, 2018). 
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Menurut World Health Organisation (2016) menyatakan bahwa 

prevalensi penderita Arthritis di dunia sebanyak 335 juta penduduk. 

Sedangkan di Indonesia prevalensi penderita Arthritis berdasarkan diagnosis 

dokter sebanyak 7,30%, jika ditinjau di provinsi Sumatera Selatan dengan 

prevalensi sebesar 6,8% yang menduduki peringkat ke enam,  ditinjau dari 

umur dengan prevalensi tertinggi pada umur  ≥75 tahun sebesar 18,9 %, 

yang lebih banyak menyerang wanita  sebanyak 8,5% dan pada laki-laki 

sebesar 6,1% (Riskesdas 2018).  

Hasil studi pendahuluan yang peneliti lakukan di Puskesmas 

Indralaya, penderita Arthritis menduduki peringkat ke empat setelah 

penyakit hipertensi, diabetes melitus dan infeksi saluran pernafasan atas. 

Jumlah penderita Arthritis  di wilayah kerja Puskesmas Indralaya pada 

tahun 2022 berjumlah sebanyak 1.481 orang. Berdasarkan hasil wawancara 

dengan petugas Puskesmas Indralaya, bahwa belum pernah ada pengobatan 

secara non farmakologi  menggunakan kompres hangat jahe merah dan serai 

yang dilakukan untuk menangani skala nyeri yang dirasakan penderita 

Arthritis di wilayah kerja Puskesmas Indralaya.  

Peneliti melakukan  wawancara  pada 5 orang penderita Arthritis di 

Puskesmas Indralaya didapatkan bahwa ada yang menyatakan mereka 

mengontrol rasa nyeri dengan membeli obat-obatan di warung ataupun obat-

obatan yang diberikan pihak puskesmas, bahkan ada yang mengatakan 

bahwa biasanya nyeri yang dialaminya dibiarkan saja tanpa pengobatan, 

apabila sudah tidak dapat ditahan barulah mereka akan pergi ke pusat 

pelayanan kesehatan untuk berobat, penderita lainnya juga mengatakan 
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bahwa hanya mengompres saja bagian yang nyeri dengan memasukan air 

panas ke dalam botol kemudian dikompres. Rasa nyeri yang dikeluhkan 

penderita Arthritis akan mengganggu aktivitas sehari-hari sehingga 

diperlukan upaya pengelolaan nyeri pada penderita Arthritis. 

Upaya pengelolaan Arthritis berfokus pada cara mengontrol rasa 

nyeri, mengurangi kerusakan pada sendi, dan meningkatkan fungsi dan 

kualitas hidup (Octa & Febrina, 2020).  Pengelolaan manajemen nyeri pada 

penderita Arthritis dapat dilakukan secara terapi farmakologi dan terapi non 

farmakologi. Salah satu penatalaksanaan pada terapi  non farmakologi yang 

bisa diberikan untuk mengurangi nyeri penderita Arthritis yaitu dengan 

menghangatkan sendi yang sakit (Sunarsih & Nugroho, 2022).  

Kompres hangat umumnya dilakukan pada bagian tubuh tertentu. 

Pemberian panas akan mengakibatkan efek pelebaran pada pembuluh darah 

yang menyebabkan terjadinya peningkatan aliran darah sehingga 

memperbaiki peredaran darah di dalam jaringan tersebut. Peningkatan 

aktivitas sel akan mengurangi rasa nyeri dan akan menunjang proses 

penyembuhan luka serta proses peradangan (Sunarsih & Nugroho, 2022). 

Kompres hangat  dapat dipadukan dengan tanaman herbal,salah satunya 

adalah jahe merah dan serai. 

 Tanaman jahe merah (Zingiber Officinale Varietas  Rubrum) 

dengan serai (Cymbopogon Citratus) merupakan salah satu tanaman herbal 

yang telah dipercaya masyarakat secara luas khasiatnya. Kedua tanaman ini 

memberikan efek terapeutik yaitu melebarkan pembuluh darah 

(vasodilatasi) dan memberikan rasa nyaman, tanpa efek samping tertentu 
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bagi tubuh sehingga tidak membahayakan pada penderita Arthritis 

(Fatmawati, 2021).  

Terdapat beberapa penelitian tentang pengaruh kompres hangat jahe 

merah yang dapat menurunkan  nyeri pada penderita Arthritis. Penelitian 

yang dilakukan oleh Arlina (2019), Gusman & Sopianto (2019), Muclis & 

Ernawati (2021), Safitri (2019), Syamsudin & Astuti (2021), Virgo & 

Sopianto (2019), Wijaya & Ferasinta (2020), yang telah melakukan 

penelitian tentang kompres jahe merah yang terbukti signifikan dalam 

menurunkan nyeri pada penderita Arthritis. Salah satu penelitiannya adalah 

penelitian yang dilakukan oleh Safitri (2019) menyebutkan bahwa kompres 

jahe merah terhadap lansia yang Osteoarthritis didapatkan hasil sebelum 

diberikannya perlakuan, responden mengalami nyeri ringan dan sedang 

masing-masing 50% dan setelah diberikannya kompres jahe merah 

kelompok intervensi mengalami penurunan nyeri menjadi ringan sebanyak 

90 %.  

Kompres menggunakan serai juga telah banyak dilakukan penelitian, 

termasuk penelitian yang dilakukan oleh Nurfitriani (2020), Oktaviani & 

Anzani (2021), Pebrianti (2022), Prasetyo (2019), Rufaridah, Cumayunaro 

& Putri (2020), Syamsuddin & Pakaya (2021), yang telah melakukan 

penelitian tentang kompres serai terbukti signifikan dalam menurunkan 

skala nyeri pada penderita Arthritis. Penelitian yang dilakukan oleh 

Oktaviani & Anzani (2021)  membuktikan kompres serai berpengaruh 

terhadap skala nyeri Arthritis Gout, dibuktikan hasil uji bivariat dengan nilai 
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p value = 0,005 serta terdapat perbedaan rata-rata skala nyeri sebelum dan 

sesudah diberikan intervensi.  

Berdasarkan masalah di atas, maka peneliti tertarik untuk melakukan 

penelitian mengenai perbandingan  kompres hangat  jahe merah (Zingiber 

Officinale Varietas Rubrum) dengan kompres hangat serai (Cymbopogon 

Citratus)   terhadap skala nyeri pada penderita Arthritis. 

B. Rumusan Masalah  

Nyeri Arthritis merupakan salah satu nyeri yang sering diderita 

masyarakat terkhususnya lansia, penyakit ini menyerang pada persendian 

dan struktur jaringan penunjang di sekitar sendi sehingga dapat 

menimbulkan rasa nyeri (Poernomo, 2016). Pada sebagian individu akan 

langsung mencari pereda nyeri untuk meredakan nyerinya dan mendatangi 

tempat pelayanan kesehatan terdekat, serta ada sebagian individu lainnya 

yang akan membiarkan nyeri tersebut dan beranggapan bahwa nyeri itu 

akan hilang dengan sendirinya. Nyeri Arthritis tersebut jika dibiarkan begitu 

saja maka akan mempengaruhi aktivitas sehari-hari, imobilisasi 

berkepanjangan, keterbatasan dalam bergerak, serta keterbatasan dalam 

menggunakan sendi sehingga akan memperparah kondisi sistem 

muskuloskeletal. 

Terapi komplementer yang dapat mengurangi rasa nyeri dan 

peradangan sendi salah satunya adalah  kompres hangat dengan tambahan 

tanaman herbal.  Tanaman  herbal merupakan salah satu pengobatan yang 

diminati masyarakat. Pengobatan menggunakan tanaman herbal bisa 

dilakukan dengan mudah, dapat dilakukan dimana saja, terlebih biaya 
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pengobatan lebih murah. Salah satu herbal yang mudah dijangkau 

masyarakat dalam pengobatan yaitu tanaman jahe merah dan serai, yang 

sejak dulu telah digunakan sebagai bahan dapur untuk masakan dan 

pengobatan tradisional. 

Berdasarkan dari masalah diatas, maka peneliti tertarik untuk 

mengetahui bagaimana perbandingan  kompres hangat jahe merah (Zingiber 

Officinale Varietas Rubrum) dengan kompres hangat serai (Cymbopogon 

Citratus)  terhadap skala nyeri pada penderita Arthritis. 

C. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan permasalahan diatas, adapun tujuan penelitian ini 

adalah sebagai berikut : 

1) Tujuan Umum  

Mengetahui perbandingan kompres hangat jahe merah dan serai  

terhadap skala nyeri pada penderita Arthritis.  

2) Tujuan Khusus 

a. Untuk mengetahui karakteristik distribusi frekuensi responden 

berdasarkan usia, jenis kelamin dan riwayat penyakit. 

b. Untuk mengetahui skala nyeri pada penderita Arthritis sebelum dan 

sesudah diberikan kompres hangat jahe merah.  

c. Untuk mengetahui skala nyeri pada penderita Arthritis sebelum dan 

sesudah diberikan kompres hangat serai. 

d. Untuk mengetahui perbandingan skala nyeri pada penderita 

Arthritis sesudah diberikan kompres hangat jahe merah dengan 

kompres hangat serai. 
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D. Manfaat Penelitian  

1. Manfaat  Teoritis  

Diharapkan penelitian ini dapat dijadikan sebagai referensi dan acuan 

bagi penelitian selanjutnya dalam pengembangan ilmu keperawatan dan 

menjadi masukan dalam ilmu keperawatan mengenai terapi 

komplementer dalam penanganan nyeri  

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi PSIK FK UNSRI 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai bahan 

masukan untuk menambah wawasan dan pengetahuan serta sebagai 

referensi perkuliahan mengenai perbandingan kompres hangat jahe 

merah dengan serai sebagai terapi non farmakologis terhadap skala 

nyeri pada penderita Arthritis. 

b. Bagi penderita Arthritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi 

mengenai terapi nonfarmakologis yang dapat mengurangi rasa nyeri 

pada penderita Arthritis dengan melakukan terapi kompres hangat jahe 

merah dengan kompres hangat serai. 

c. Bagi peneliti 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah informasi dan 

wawasan serta pengalaman bagi peneliti guna menerapkan ilmu 

pengetahuan di bidang keperawatan. 

 

 



8 

 

 
 

E. Ruang Lingkup Penelitian  

Penelitian ini berada di dalam ruang lingkup keperawatan medikal 

bedah. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui perbandingan  

kompres hangat jahe merah dengan kompres hangat serai terhadap skala 

nyeri pada penderita Arthritis. Penelitian ini merupakan penelitian 

kuantitatif   dengan jenis penelitian pre experiment  dengan rancangan one 

group pre test-post test  tanpa kelompok kontrol dan pengukuran skala nyeri 

dengan menggunakan Numeric Rating Scale (NRS). Populasi pada penelitian 

ini adalah penderita Arthritis di wilayah kerja Puskesmas Indralaya, 

penelitian ini dilakukan dari bulan Mei 2023 sampai dengan selesai. 

Pengambilan sampel dilakukan dengan menggunakan teknik non probability 

sampling dengan Purposive Sampling. Responden dalam penelitian ini 

berjumlah 42 responden. Analisis data pada penelitian ini dilakukan 

menggunakan uji Independent t-test. 
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