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Abstract

Based on Riskesdas data (2018), the percentage of gouty arthritis joint problems in Indonesia is 7.3%
of doctors' diagnoses. Gouty arthritis is a metabolic disease characterized by a buildup of urate
crystals, causing pain in the joints. Pain is tissue damage that causes pain and discomfort to the
sufferer. The impact of repeated attacks of gouty arthritis will result in damage and disability due to
joint contractures. One non-pharmacological treatment for gouty arthritis sufferers is using a warm
compress to the bladder which can reduce the intensity of pain. The aim of the research is to describe
the application of warm bladder compresses to reduce pain intensity in Gouty Arthritis patients. The
method used is a qualitative descriptive method with a case study approach. The results after applying
a warm bladder compress for 20 minutes within 3 days showed a decrease in pain intensity from a
scale of 6 to 4. The conclusion that can be drawn is that warm bladder compression can reduce the
intensity of gout arthritis pain.

Keywords: Gout Arthritis, Pain, Warm Bladder Compress.

Abstrak

Berdasarkan data Riskesdas (2018), persentase permasalahan sendi gout arthritis di Indonesia sebanyak
7,3% dari diagnosis dokter. Gout arthritis merupakan penyakit metabolik yang ditandai dengan adanya
penumpukan kristal urat sehingga menimbulkan nyeri pada persendian. Nyeri merupakan rusaknya
jaringan yang menimbulkan rasa sakit dan ketidaknyamanan pada penderitanya. Dampak dari serangan
gout arthritis berulang akan mengakibatkan kerusakan dan kecacatan karena kontraktur sendi. Salah
satu penanganan nonfarmakologi pada penderita gout arthritis yaitu dengan kompres hangat buli-buli
yang dapat menurunkan intensitas nyeri. Tujuan penelitian untuk menggambarkan penerapan kompres
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hangat buli-buli untuk menurunkan intensitas nyeri pada pasien Gout Arthritis. Metode yang digunakan
adalah metode deskriptif kualitatif dengan pendekatan studi kasus. Hasil setelah dilakukan kompres
hangat buli-buli selama 20 menit dalam waktu 3 hari terjadi penurunan intensitas nyeri dari skala 6
menjadi 4. Kesimpulan yang dapat diambil kompres hangat buli-buli dapat menurunkan intensitas nyeri
gout arthritis.

Kata Kunci : Gout Arthritis, Nyeri, Kompres Hangat Buli-Buli

1. PENDAHULUAN

Setiap manusia pasti akan menjalani proses menua yang terjadi secara alami dan
berkelanjutan, sehingga perlu perhatian khusus pada lansia terutama mengenai kesehatannya.
Usia yang kian bertambah membuat fungsi dari fisiologis tubuh akan menurun karena semakin
bertambahnya usia yang diakibatkan oleh proses penuaan, sehingga akan memunculkan
beberapa penyakit degeneratif pada lansia (Murwani et al., 2022).

Salah satu penyakit yang disebabkan oleh penurunan fungsi dalam tubuh yaitu pada
sistem muskuluskeletal atau penyakit yang terjadi pada persendian. Sistem muskuluskeletal
memiliki peran yang sangat penting sebagai rentang gerak dan mobilitas. Biasanya, gangguan
persendian yang dirasakan oleh lansia terjadi pada daerah lutut, pinggul, bahu, vertebrata,
pergelangan pada kaki, dan jari-jari tangan. Penyakit yang sering ditemukan pada persendian
salah satunya yaitu inflamasi pada sendi atau yang disebut gout arthritis (Widyaningrum,
2021).

Gout arthritis adalah suatu penyakit yang berkaitan dengan metabolik dimana kadar
asam urat dalam tubuh sudah tidak bisa terkontrol. Gout arthritis terjadi karena terdapat
pengendapan dari kristal monosodium urat yang berada disekitar sendi sehingga mampu
menimbulkan rasa nyeri yang sebagian besar dialami oleh lansia (Zahroh & Faiza, 2018).

Berdasarkan data Riskesdas (2018), persentase masalah persendian sesuai dengan
diagnosa dokter di wilayah Indonesia sebanyak 7,3%. Presentase kasus sendi paling tinggi
terjadi pada kelompok lanjut usia yang berusia > 75 tahun sebanyak 18,9%. Perempuan lebih
tinggi mengalami gout arthritis jika dilihat berdasarkan diagnosis medis yaitu sebanyak 8,5%
daripada laki-laki sebanyak 6,1%. Hal tersebut terjadi karena adanya penurunan hormon
estrogen pada wanita setelah menopouse.

Tanda dan gejala yang muncul pada pasien gout arthritis salah satunya yaitu keluhan
nyeri. Nyeri yang tidak segera diatasi akan mengakibatkan ketidaknyamanan pada
penderitanya. Nyeri dapat diartikan sebagai pengalaman emosional, sensori dan
ketidaknyamanan yang disebabkan oleh adanya kerusakan baik secara aktual ataupun potensial
(Lutfiani & Baidhowy, 2022).

Terdapat berbagai penanganan yang dapat dilakukan pada penderita gout arthritis
dengan nyeri sendi yaitu dapat diberikan cara farmakologi maupun nonfarmakologi.
Pengobatan farmakologi dapat dilakukan dengan memberikan obat-obatan analgesik NSAID
(Non Streroid Anti Inflamatory Disease) yang dapat menurunkan nyeri dan peradangan pada
sendi, diantaranya seperti obat natrium diclofernac dan ibuprofen. Meskipun demikian,
mengonsumsi obat nonsteroid anti inflamasi dalam jangka panjang mampu menimbulkan efek
samping yang mampu merusak ginjal, gastrointestinal, dan tukak lambung (Widyastuti et al.,
2021). Tidak hanya itu, mengonsumsi obat analgetik hanya menghilangkan gejala nyerinya
saja bukan mengobati penyebab dari penyakitnya (Pinzon & Eric, 2020).

Dalam hal ini, diharapkan terapi nonfarmakologi mampu menjadi jalan alternatif untuk
menurunkan intensitas nyeri dan meminimalkan terjadinya komplikasi. Pengobatan
nonfarmakologi dapat dilakukan dengan memberikan edukasi ke pasien tentang gout arthritis,
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olahraga, diet makanan minim purin, dan terapi kompres hangat. Kompres hangat merupakan
tindakan memberikan terapi menggunakan air hangat yang membuat sirkulasi darah menjadi
lancar, mengurangi rasa nyeri, mencegah terjadinya spasme otot, mengurangi rasa nyeri dan
meningkatkan rasa nyaman. Kompres hangat dilakukan pada pasien dengan indikasi radang
persendian dan dapat meminimalisir terjadinya efek samping dari penggunaan obat (Widyastuti
et al., 2021).

Dalam penelitian Aminah, Milla dan Tommy (2021), yang berjudul Efektivitas
Kompres Hangat Terhadap Penurunan Nyeri Pada Penderita Gout Arthritis di Wilayah Kerja
Puskesmas Pulosari Kabupaten Pandeglang Banten Tahun 2021 didapatkan hasil bahwa
terdapat perbedaan yang signifikan mengenai tingkat nyeri yang mengalami penurunan sebesar
(p value <0,005) dari sebelum dan sesudah diberikan kompres hangat. Hal ini menyatakan
bahwa dengan dilakukannya kompres hangat terjadi penurunan tingkat nyeri pada penderita
gout arthritis.

Berdasarkan uraian diatas, penulis tertarik untuk menyusun Karya Tulis IImiah dengan
judul “Penerapan Kompres Hangat Buli-Buli Untuk Menurunkan Intensitas Nyeri Pada Ny. D
Dengan Gout Arthritis Di Wilayah Puskesmas Kutasari Kabupaten Purbalingga”.

2. METODE PENELITIAN

Subyek pada studi kasus ini berjumlah satu responden yang memenuhi kriteria inklusi
pasien yang memiliki masalah gout arthritis, pasien dengan keluhan nyeri akibat gout arthritis,
pasien dengan kadar asam urat 7,0 mg/dL untuk pria dan 6,0 mg/dL untuk wanita, pasien
berjenis kelamin laki-laki atau perempuan, pasien dengan usia lebih dari 41 tahun, pasien yang
bersedia menjadi responden, dan Kkriteria eksklusi pasien yang tidak bersedia menjadi
responden, pasien yang mengalami penurunan kesadaran, pasien yang tidak kooperatif.

Penerapan kompres hangat dilakukan dengan cara siapkan air yang telah dimasak
dengan panas 43°-50°C, masukkan air pada buli-buli karet dan tutup dengan rapat, setelah itu
tempelkan buli-buli pada bagian sendi yang dirasa nyeri dengan dilapisi lap atau kain. Tindakan
ini dilakukan selama 3 hari selama 10-30 menit.

Instrumen yang digunakan pada studi kasus ini yaitu menggunakan lembar wawancara
untuk menggali informasi kepada pasien mengenai gout arthritis, wawancara dapat bersumber
dari pasien langsung atau dari pihak keluarga, dokter, catatan medis. Lembar check list
(observasi) untuk mengetahui pengaruh sebelum dan sesudah dilakukan kompres hangat,
observasi merupakan sebuah metode mengumpulkan data dengan melakukan pengamatan guna
mencari tahu adanya perubahan pasien dan melengkapi data yang dibutuhkan. Serta lembar
pengukuran tingkat nyeri Numeric Rating Scale (NRS) untuk menentukan tingkat nyeri pasien.

Penelitian ini hanya menggunakan satu responden dan dilakukan selama 3 hari.
Penelitian ini juga dilakukan sesuai dengan persetujuan, kerahasiaan dan keadilan serta telah
mendapatkan izin dari Dinas Kesehatan Kabupaten Purbalingga No. 071/7005.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Pelaksanaan studi kasus ini dilakukan setiap sore hari dengan hasil yang menunjukan
bahwa pada hari pertama sebelum dilakukan tindakan skala nyeri 6 (sedang) turun menjadi 3
(ringan). Pada hari kedua sebelum dilakukan tindakan skala nyeri skala nyeri 7 (berat) turun
menjadi 5 (sedang). Pada hari ketiga skala nyeri 6 (sedang) turun menjadi 4 (sedang). Hal ini
menunjukan adanya penurunan skala nyeri 2 sampai 3.
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Tabel 1. Pengukuran Skala Nyeri

Waktu/Tanggal Sebelum Tindakan Sesudah Tindakan
09/1)62'/125024 6 (sedang) 3 (ringan)
10032024 7 (berat) 5 (sedang)
11/1)3'/22%24 6 (sedang) 4 (sedang)

Pada hari pertama tanggal 9 Februari 2024 peneliti melakukan pengkajian mengenai
permasalahan pada Ny. D didapatkan pasien sering mengeluh nyeri dan pegal pada kedua
pergelangan tangan, namun bagian pergelangan tangan sebelah kanan lebih sering terasa nyeri.
Ny. D tampak menahan nyeri dan memijat kedua tangan secara bergantian. P : saat atau setelah
beraktivitas, Q : seperti ditusuk-tusuk, R : kedua pergelangan tangan, S : skala 6, T : hilang
timbul. Ny. D mengatakan sudah mengalami penyakit gout arthritis selama kurang lebih 10
tahun, namun pada saat nyeri muncul Ny. D mengatakan tidak melakukan terapi apapun hanya
melakukan diit rendah purin.

Setelah dilakukan pengkajian penulis melakukan pemeriksaan fisik yaitu mengecek
kadar asam urat dalam darah didapatkan hasil 7,0 mg/dL. Menurut Wiraputra (2019), kadar
asam urat tinggi apabila nilai asam urat dalam darah lebih dari 7,0 mg/dL untuk pria dan 6,0
mg/dL untuk wanita. Dalam hal ini Ny. D memenuhi Kriteria inklusi yang telah ditetapkan
sehingga dapat dilakukan penerapan kompres hangat buli-buli.

Sebelum dilakukan tindakan penerapan kompres hangat, peneliti mengukur terlebih
dahulu skala nyeri yang dirasakan Ny. D yaitu 6 dan setelah dilakukan penerapan kompres
hangat buli-buli di sore hari selama 20 menit pada bagian kedua pergelangan tangan skala nyeri
turun menjadi 3. Ny. D juga mengatakan bahwa setelah dilakukan kompres hangat tangannya
terasa lebih ringan, pegal dan nyeri berkurang. Mekanisme kerja dari kantong buli-buli secara
konduksi terjadi perpindahan panas ke dalam tubuh. Efek panas yang dihasilkan akan
menimbulkan vasodilatasi pembuluh darah sehingga akan meningkatkan sirkulasi darah
menjadi lancar dan terjadi relaksasi pada otot dan menurunkan nyeri (Ibrahim et al., 2020)

Pada hari kedua tanggal 10 Februari 2024 peneliti menanyakan kembali keluhan yang
dirasakan sekarang, Ny. D mengatakan bahwa pergelangan tangan sebelah kanan sedang terasa
nyeri, bahkan membawa satu piring saja terasa berat. Ny. D tampak menahan nyeri dan
memegangi tangan sebelah kanannya. Sebelum dilakukan penerapan kompres hangat buli-buli
skala nyeri yang dirasakan 7 dan setelah dilakukan penerapan kompres hangat buli-buli di sore
hari selama 20 menit pada bagian pergelangan tangan sebelah kanan, skala nyeri turun menjadi
5. Menurut Lutfiani & Baidhowy (2022) adanya tumpukan kristal asam urat pada pergelangan
tangan dapat menimbulkan nyeri pada penderitanya. Kondisi tersebut akan mengganggu
pergerakan tangan menjadi terbatas seperti mengangkat atau memegang benda terasa berat
yang berisiko merusak persendian dan tendon apabila tidak dilakukan penanganan. Dengan
mengurangi makanan tinggi purin, olahraga teratur dan konsumsi air mineral 2,5 liter dapat
membantu mengeluarkan asam urat melalui urin.

Pada hari ketiga tanggal 11 Februari 2024 peneliti melakukan penerapan kompres
hangat buli-buli dan melakukan observasi ulang. Ny. D mengatakan masih terasa nyeri pada
pergelangan tangan sebelah kanan dengan skala nyeri 6 dan setelah dilakukan penerapan
kompres hangat selama 20 menit tingkat nyeri berkurang dengan skala 4. Ny. D juga
mengatakan sudah menerapkan kompres hangat menggunakan buli-buli secara mandiri di
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rumah dan akan menghindari makanan tinggi purin karena dapat mempengaruhi intensitas
nyeri yang dirasakan. Menurut Widyastuti (2021), faktor yang berpengaruh sebagai penyebab
gout adalah meningkatnya kadar asam urat karena makanan senyawa purin. Purin adalah
senyawa yang akan dirubah menjadi asam urat. Makanan tinggi purin tersebut dapat
menghambat pembuangan urine melalui ginjal sehingga mempengaruhi nyeri yang dirasakan.

Dari hasil penelitian yang telah dilakukan menunjukkan bahwa kompres hangat buli-
buli merupakan salah satu teknik non farmakologi yang dapat dilakukan untuk menurunkan
intensitas nyeri pada penderita gout arthritis. Penelitian ini menunjukan adanya penurunan
intensitas nyeri dengan rata-rata penurunan 2-3 tingkat. Hal ini sesuai dengan penelitian
Sunarsih dan Heryanto (2022) yang menyatakan bahwa pemberian terapi kompres hangat buli-
buli terbukti efektif dalam menurunkan nyeri pada penderita gout arthritis dengan rata-rata
penurunan skala nyeri 2,5. Adapun faktor yang dapat mempengaruhi keberhasilan penurunan
intensitas nyeri yaitu faktor psikologis seperti stres, emosional, tingkat kecemasan dan
pengalaman masa lalu yang sering merasa nyeri sehingga memiliki traumatik sendiri
(Bahrudin, 2018).

4. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian, setelah dilakukan kompres hangat buli-buli selama 20
menit dalam waktu 3 hari terjadi penurunan intensitas nyeri dengan rata-rata 2 sampai 3.
Penelitian ini hanya menggunakan satu responden dan dilakukan dalam 3 hari, kemungkinan
hasil akan berbeda pada responden yang lebih banyak dengan waktu yang lebih lama dan
berbagai macam kondisi responden.
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