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ABSTRAK

Latar Belakang : Keluarga merupakan unit terkecil dari masyarakat yang saling
berhubungan, di dalam keluarga terdapat lansia yang sering mengalami gangguan
proses penuaan, salah satunya adalah gangguan pada persendian, khususnya gout
arthritis. Adapun kadar asam urat dalam darah yang terlalu tinggi, tubuh tidak dapat
memprosesnya dengan baik, sehingga akan terbentuk kristal-kristal asam urat yang
menumpuk dipersendian. Gejala akibat penimbunan asam urat yaitu kekakuan dan
nyeri yang sangat mengganggu. Nyeri gout arthritis tersebut dapat diberikan terapi
non farmakologis yaitu kompres hangat jahe merah. Tujuan : Untuk memberikan
asuhan keperawatan keluarga dengan kompres hangat jahe merah terhadap nyeri
gout arthritis. Metode : Metode yang digunakan dalam penulisan ini berupa
deskriptif kualitatif dengan pendekatan studi kasus pada tiga klien kelolaan dengan
nyeri gout arthritis. Hasil : Diperoleh data ketiga klien kelolaan memiliki masalah
keperawatan utama yaitu nyeri kronis. Intervensi yang diberikan kepada klien
kelolaan adalah kompres hangat jahe merah selama 5 hari berturut-turut dengan
durasi intervensi 15 menit. Hasil dari pemberian intervensi kompres hangat jahe
merah didapatkan bahwa ketiga klien tingkat nyeri menurun yang dibuktikan
dengan ketiga klien mengatakan nyeri berkurang, dapat merasakan sendi yang
rileks. Kesimpulan : Kompres hangat jahe merah diberikan kepada ketiga klien
sebagai terapi komplementer untuk mengurangi rasa nyeri. Hal ini karena terjadinya
respon fisiologis tubuh, yaitu meningkatnya aliran darah, relaksasi otot, dan
dapat mengurangi nyeri akibat kekakuan spasme otot.

Kata kunci : Gout Arthritis, Keluarga, Kompres Hangat Jahe Merah, Nyeri
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ABSTRACT

Introduction : The family is the smallest unit of society that is interconnected, in
the family there are elderly people who often experience disorders of the aging
process, one of which is joint disorders, especially gouty arthritis. As for the levels
of uric acid in the blood that are too high, the body cannot process them properly,
so uric acid crystals will form which accumulate in the joints. Symptoms due to uric
acid buildup are stiffness and pain that is very disturbing. Gouty arthritis pain can
be given non-pharmacological therapy, namely warm red ginger compresses.
Objective: To provide family nursing care with warm compresses of red ginger
against gouty arthritis pain. Methods: The method used in this writing is
descriptive qualitative with a case study approach on three managed clients with
gouty arthritis pain. Results: Obtained data on the three managed clients have a
major nursing problem, namely chronic pain. The intervention given to managed
clients is a warm compress of red ginger for 5 consecutive days with an intervention
duration of 15 minutes. The results of the intervention of warm compresses of red
ginger obtained that the three clients decreased pain levels as evidenced by the
three clients said the pain decreased, could feel relaxed joints. Conclusion: Warm
red ginger compress is given to the three clients as a complementary therapy to
reduce pain. This is due to the physiological response of the body, namely increased
blood flow, muscle relaxation, and can reduce pain due to muscle spasm stiffness.

Keywords : Gouty Arthritis, Family, Red Ginger Warm Compress, Pain.
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Keluarga merupakan unit terkecil dari masyarakat yang didalamnya
individu-individu saling bergantung dan berinteraksi untuk mencapai tujuan
bersama (Arif & Febrianti, 2023). Keluarga dijadikan sebagai unit layanan
karena permasalahan kesehatan keluarga saling berhubungan dan berdampak
pada anggota keluarga dan akan mempengaruhi pula keluarga yang ada
disekitarnya atau masyarakat dalam konteks yang luas (Saputra et al, 2023). Di
dalam keluarga terdapat lansia yang sering mengalami gangguan proses
penuaan, salah satunya adalah gangguan pada persendian, khususnya gout

arthritis (Dewi & Rafidah, 2014).

Berdasarkan World Health Organization tahun 2022 bahwa data gout
sebanyak 54 juta orang (WHO, 2022). Gout arthritis di Indonesia menempati
urutan kedua setelah osteoarthritis dan prevalensinya mengalami peningkatan
sebesar 11,9% dan berdasarkan gejala sebesar 24,7%, sedangkan berdasarkan
daerah tertinggi di Provinsi Bali 19,3% (Riskesdas, 2018). Sumatera Selatan
pada tahun 2019 jumlah penyakit pada sistem otot dan jaringan pengikat

sebesar 7.917 orang (Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan, 2019).

Gout arthritis merupakan peradangan pada sendi akibat peningkatan kadar
asam urat dalam darah, karena terganggunya metabolisme purin (Safira &
Kurniawati, 2024). Asam urat dalam tubuh dapat diketahui melalui

pemeriksaan kadar asam urat serum. Pada pria, kadar asam urat normal yaitu



3,4-7,0 mg/dl. Sementara itu, kadar asam urat normal pada wanita yaitu 2,4-

5,7 mg/dl (Adhiatma et al., 2017).

Purin banyak terdapat pada makanan, seperti daging merah dan jeroan
(hati dan ampela). Makanan yang berasal dari laut kaya akan purin yaitu ikan
teri, sarden, remis, kerang, trout, dan tuna. Minuman beralkohol, terutama bir,
dan minuman yang dimaniskan dengan fruktosa juga dapat meningkatkan
kadar asam urat. Biasanya, asam urat larut dalam darah dan dikeluarkan oleh
ginjal melalui urin. Sedangkan jika tubuh memproduksi asam urat terlalu
banyak atau ginjal mengeluarkan asam urat terlalu sedikit, maka asam urat bisa

menumpuk dan membentuk kristal urat.

Berdasarkan hasil penelitian Dewi dan Arfidah (2014), dihasilkan bahwa
kebiasaan pola makan lansia yang sering mengkonsumsi makanan
bersantan, makanan yang digoreng daripada makanan yang direbus dan
masih ditemukan para lansia kadang-kadang masih mengkonsumsi
jeroan dan daging bebek. Selain  itu, masih banyak makanan yang
mengandung  purin yang  masih dikonsumsi oleh lansia seperti
seafood,daging sapi, kacang-kacangan, bayam dan kangkung. Hal ini

dilakukan lansia karena lansia kurang pengetahuan mengenai asam urat.

Makanan yang banyak mengandung purin akan berakibat bertambahnya
kadar asam urat di dalam darah sehingga terjadi penumpukan Kkristal di
daerah persendian (Dewi & Rafidah, 2014). Gejala akibat penimbunan asam
urat diantaranya nyeri hebat secara tiba-tiba pada persendian yang terkena,

gangguan fungsi sendi, kemerahan, perasaan panas pada bagian yang bengkak,



kekakuan, dan pembengkakan pada persendian. Gejala nyeri juga dapat terjadi
pada persendian kaki, jari-jari kaki, tangan, dan jari-jari tangan (Safira &
Kurniawati, 2024). Gout arthritis menimbulkan inflamasi pada sendi
sehingga menyebabkan kekakuan dan nyeri yang sangat mengganggu

(Ginanjar, 2024).

Adapun komplikasi penyakit asam urat yaitu serangan asam urat yang
berulang setelah serangan awal yang menyebabkan ketidakmampuan mobilitas
selama 2-3 minggu, chronic tophaceous gout yaitu kerusakan sendi yang
meluas, nefrolitiasis menyerang abdominal bagian bawah nyeri selakangan
serta hemataria. Nefropati urat menyebabkan komplikasi pada ginjal, diabetes
melitus dan hipertensi. Nefropati asam urat dapat menyebabkan ruam pruritic,

reaksi parah berkaitan dengan vasculitis dan hepatitis (Silpiyani et al, 2023).

Hasil Survey di Desa Meranjat 1l pada 11 lansia di dapatkan 6 diantaranya
mengalami gout arthritis, 3 diantaranya mengalami gout arthritis yang disertai
nyeri sendi. Hasil wawancara didapatkan bahwa lansia yang mengeluh nyeri
pada sendinya biasanya melakukan kompres menggunakan air hangat untuk

mengatasi nyerinya.

Penatalaksanaan nyeri sendi pada pasien gout yakni dapat diberikan non
farmakologi berupa terapi kompres hangat jahe merah untuk menurunkan nyeri
sendi. Penerapan kompres hangat dapat menimbulkan terjadinya respon
fisiologis tubuh, yaitu meningkatnya aliran darah, relaksasi otot, dan dapat
mengurangi nyeri akibat kekakuan spasme otot (Ginanjar, 2024). Adapun

jahe merah memiliki rasa pedas, bersifat hangat serta mengandung bahan kimia



diantaranya gingerol, minyak terbang, limonene, acid aspartic, senyawa inilah

yang menghambat munculnya rasa nyeri (Yada & Ka’arayeno, 2019).

Berdasarkan hal tersebut, penulis tertarik untuk menelaah kasus tersebut

dan menerapkan intervensi kompres hangat jahe merah sebagai terapi non

farmakologis untuk mengurangi tingkat nyeri bagi penderitanya.

B. Tujuan Penulisan

1. Tujuan Umum

Tujuan umum penulisan karya ilmiah ini adalah untuk memberikan asuhan

keperawatan keluarga dengan kompres hangat jahe merah terhadap nyeri

gout arthritis di Desa Meranjat Il

2. Tujuan Khusus

a)

b)

d)

Melakukan pengkajian dan pemeriksaan fisik pada anggota keluarga
yang mengalami nyeri gout arthritis.

Merumuskan diagnosis keperawatan yang dialami anggota keluarga
dengan nyeri gout arthritis.

Membuat rencana keperawatan dan memberikan implementasi
keperawatan pada anggota keluarga dengan nyeri gout arthritis.
Melakukan evaluasi terhadap pelaksanaan implementasi yang
diberikan pada anggota keluarga dengan nyeri gout arthritis.
Melakukan telaah jurnal sesuai dengan evidence based terkait
pengaruh terapi kompres hangat jahe merah terhadap nyeri pada

anggota keluarga yang menderita gout arthritis di Desa Meranjat II.



C. Manfaat Penulisan

1. Manfaat Teoritis

Karya tulis ilmiah ini dapat dipergunakan untuk proses keperawatan,

proses pembelajaran dalam pendidikan keperawatan serta untuk

memberikan asuhan keperawatan bagi keluarga dengan gout arthritis

dengan masalah nyeri.

2. Manfaat Praktik

a)

b)

Bagi Mahasiswa

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan
dan pemahaman mahasiswa keperawatan mengenai penatalaksanaan
Gout Arthritis dengan kompres hangat jahe merah. Laporan ini juga
dapat menjadi suatu pengetahuan baru, memberikan pengalaman, dan
menambah wawasan mengenai pelaksanaan asuhan keperawatan
keperawatan keluarga dengan anggota keluarga yang menderita gout
arthritis.

Bagi Profesi Keperawatan

Menjadi suatu pedoman bagi perawat dalam memberikan asuhan
keperawatan keluarga dengan anggota keluarga yang menderita gout
arthritis.

Bagi Institusi Pendidikan

Karya ilmiah akhir ini diharapkan dapat berguna bagi instansi
pendidikan, khususnya PSIK FK UNSRI sebagai sumber referensi
bagi mahasiswa yang sedang mengikuti mata kuliah keperawatan

keluarga.



D. Metode Penelitian

Metode penulisan laporan karya ilmiah ini berbasis penelitian kualitatif
dengan jenis studi kasus. Pada penelitian ini, kasus yang dipilih adalah kasus
dengan masalah gout arthritis pada anggota keluarga. Setelah kasus dan subjek
penelitian ditemukan maka dilakukan analisis dan dimulai proses asuhan
keperawatan secara komprehensif berdasarkan buku SDKI, SIKI dan SLKI
yang dirumuskan dalam sebuah laporan karya ilmiah. Selain itu, dalam
menentukan implementasi keperawatan juga dilakukan penelusuran artikel
penelitian melalui google scholar dan pubmed yang dipilih sesuai dengan

kriteria inklusi.
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