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ABSTRAK 

 

MOH.YASIN. Pengaruh terapi rendaman air jahe hangat terhadap penurunan intensitas 

nyeri pada penderita gout arthritis di Desa Ogoansam Tahun. Dibimbing oleh ARDIN S 

HENTU dan SRI YULIANTI. 

Gout Arthritis merupakan suatu keaadaan terjadinya penumpukan asam urat pada aliran 

darah sehingga menyebabkan pembengkakan atau rasa sakit pada persendian tubuh. 

seseorang yang menderita gout arthritis bila kadar asam urat melebihi dari batas normal 

akan mengakibatkan terjadinya gangguan sistem muskuloskeletal yang menyebabkan 

nyeri. Rendaman air jahe hangat merupakan nonfarmakologis yang dapat menurunkan 

intensitas nyeri dengan cara merendam kaki untuk meredakan nyeri. Tujuan penelitian ini 

untuk membuktikan pengaruh terapi rendaman air jahe hangat terhadap penurunan 

intensitas nyeri pada penderita Gout arthritis di Desa Ogoansam sebelum dan sesudah 

pemberian terapi. Jenis penelitian ini adalah Kuantitatif desain Pre – eksperimen 

menggunakan rancangan One Grup Pre Test And Post Test Design. Populasi dalam 

penelitian ini berjumlah 78 orang dan sampel berjumlah 10 orang dengan teknik 

pengambilan sampel cluster sampling. Hasil penelitian dari 10 responden menggunakan 

uji Paired sampel t-test diperoleh nilai P=0,000 (P<0,05). Intensitas nyeri sebelum 

diberikan Rendaman air jahe hangat adalah nyeri berat (60%), dan nyeri sedang (40%). 

sedangkan intensitas nyeri setelah Rendaman air jahe hangat adalah nyeri sedang (60%), 

nyeri ringan (30%) dan normal (10%). Kesimpulan ada pengaruh Rendaman air jahe 

hangat terhadap penurunan intensitas nyeri pada penderita gout arthritis di desa 

Ogoansam. Saran diharapkan hasil penelitian ini dapat menjadi bhan dan masukan sebagai 

inttervensi nonfarmakologis dalam penurunan nyeri. 

 

Kata Kunci: Rendaman air jahe hangat, nyeri, penderita gout arthritis. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Asam urat (Gout Arthritis) merupakan suatu keadaan terjadinya 

penumpukan asam urat pada aliran darah sehingga menyebabkan 

pembengkakan atau rasa sakit pada persendian tubuh. Asam urat merupakan 

kerusakan sel yang terbentuk dari produk alami, jika jumlahnya lebih besar 

dari yang dikeluarkan dan terdapat kelebihan asam urat pada aliran darah, 

maka asam urat menembus  ke jaringan sendi sehingga menyebabkan 

pembengkakan dan rasa nyeri.
1 

Asam urat (Gout Arthritis) umumnya tidak menyerang pada wanita 

sebab kadar asam urat pada wanita rendah, dan hanya meningkat setelah 

menopause, wanita pramenopause tidak menderita artritis gout  karena 

mereka masih memiliki estrogen, hormon yang dapat membantu 

mengeluarkan asam urat dari darah dan mengeluarkannya melalui urin. Dan 

secara umum, tingginya asam urat dalam darah membuat penyakit ini sering 

terjadi pada pria, terutama terjadi pada pria yang berusia diatas 30 tahun. 

peningkatan kadar asam urat yang terjadi dalam darah (hiperurisemia) karena 

adanya gangguan metabolisme purin yang berhubungan erat dengan Gout 

Artritis, dengan kata lain, kadar asam urat dalam darah adalah 7,5 mg/hari 

atau lebih. Ini sering terjadi di malam hari, timbulnya mendadak pada sendi 

jari kaki dan terasa reaksi nyeri.
1
  

Nyeri merupakan pengalaman sensori dan emosional yang tidak 

menyenangkan akibat dari kerusakan jaringan yang aktual dan potensial, 

nyeri juga sangat mengganggu menyulitkan banyak orang di banding suatu 

penyakit manapun. Nyeri sendi adalah tanda dan gejala arthritis gout, rasa 

nyeri merupakan rasa yang paling sering menyebabkan seseorang mencari 

pertolongan medis.
2 

World Health Organization (WHO) memperkirakan pengidap 

penyakit Gout Arthritis di Dunia sekitar 335 juta orang. Prevalensi Arthritis 
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Gout  pada populasi di United States Of America (USA) diperkirakan 

13,6/100.000 penduduk. World Health Organization(WHO) mengungkapkan 

bahwa pengidap penyakit gout arthritis prevalensi sekitar 355 juta orang di 

dunia. Jumlah tersebut sesuai dengan pertumbuhan manusia usia lanjut dan 

beragam faktor kesehatan lainnya yang akan terus mengalami peningkatan di 

masa yang akan datang.
3 

 Indonesia yang menempati peringkat pertama di Asia Tenggara 

Indonesia dengan angka prevalensi 655.745 orang (0,27%) dari 238.452.952 

orang. Prevalensi penyakit Gout Artritis menempati urutan pertama berada di 

bali mencapai 19,3% dan yang terendah di kota Cirebon mencapai 4,9% hasil 

tersebut berdasarkan Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) indonesia 
4
 

Data dari Dinas Kesehatan Kota Palu Sulawesi Tengah, menunjukan 

kecenderungan prevalensi penyakit Gout arthritis berdasarkan wawancara 

pada tahun 2019 sebanyak 3.127 jiwa lebih rendah dibanding tahun 2020 

sebanyak 5.135 jiwa. Berdasarkan data Dinas Kesehatan Kota Palu penyakit 

Gout arthritis merupakan penyakit tertinggi yang kasusnya banyak terjadi 

pada lansia yaitu pada umur 60-74 tahun. 

Berdasarkan Data di Desa ogoansam tahun 2020 penderita gout arthritis 

berjumlah 78 jiwa. Berdasarkan data ini sebagian besar yang mengalami gout 

arthritis adalah lansia, dengan total 52 orang yang berusia 46 hingga 63 tahun 

dan total 26 orang berusia antara 33 sampai 45 tahun, peneliti melakukan 

studi pendahuluan wawancara dengan 4 orang yang menderita gout arthritis 

dan 2 kader posyandu di Desa Ogoansam dan didapatkan 10 orang penderita 

gout arthritis yang mengalami nyeri. Sejauh ini kader di desa telah 

memberikan tindakan untuk mengatasi penyakit gout arthritis dengan cara  

mengkonsumsi buah delima dan minum obat saat gejala gout arthritis. Akan 

tetapi terapi yang lain belum begitu efektif dalam menurunkan intensitas 

nyeri pada gout arthritis. 

Dampak yang menjadi masalah kesehatan ditimbulkannya Gout 

Arthritis, merupakan salah satu kejadian gangguan sistem muskuloskeletal, 

yang menyebabkan nyeri sehingga akan mengganggu kinerja bagian tubuh. 
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Pada nyeri sendi biasanya akan muncul rasa tidak nyaman untuk disentuh, 

muncul pembekakan, peradangan, kekakuan, dan pembatasan gerakan.
5
 

Gout Arthritis dapat diobati secara farmakologi dan nonfarmakologi. 

Pengobatan secara farmakologis seringkali menggunakan obat-obatan yang 

memiliki efek samping. Penduduk di Indonesia mengidap gout arthritis, 24% 

berobat kerumah sakit dan memilih dokter dari yang sebagian besar adalah 

71% dan 5% menggunakan terapy, hal ini membuat Indonesia menjadi negara 

dengan penderita arthritis adalah yang tertinggi negara asia lainnya.
2
 

Sebagian besar lansia yang berada di Desa Ogoansam mengalami gout 

arthritis berusia 33 sampai 63 orang, penderita gout arthritis telah melakukan 

upaya untuk mengatasi penyakit gout arthritis dengan cara melakukan 

pengobatan secara non farmakologi contohnya dengan  mengkonsumsi buah 

delima, namun hasilnya sampai saat ini belum maksimal.  

Berdasarkan peneliti Wilda & Panorama, 2020 Pengobatan non 

farmakologis bagi pasien asam urat dalam darah yaitu dengan menggunakan 

tanaman herbal yang dikenal dalam komunitas genetik, nyeri dapat 

dihilangkan secara efektif, salah satunya jahe dan memberikan kompres air 

hangat, rasa pedas dan hangat dari terapi tersebut  berfungsi untuk 

melebarkan pembuluh darah, menstimulasi sirkulasi darah, mengurangi 

kekuatan, dan menghilangkan sensasi rasa sakit, pada dasarnya adalah 

melakukan terapi dengan rendaman kaki menggunakan air jahe hangat  serta 

menjaga makanan, mengontrol berat badan, perubahan gaya hidup, olahraga 

yang cukup, minum air putih secukupnya.
6
  

Masyarakat menggunakan pengobatan alternatif untuk mengatasi 

berbagai penyakit dan dari hasil penelitian tersebut didapatkan bahwa 

penderita dengan Gout Arthritis mengalami nyeri, apabila diberikan terapi 

Rendaman Air Jahe Hangat terjadi penurunan intensitas nyeri. Pada penyakit 

Gout Arthritis yang lain belum ditemukan adanya pemberian rendaman air 

jahe hangat yang signifikan maka dari itu peneliti bertujuan untuk melihat 

apakah terdapat pengaruh terapi rendaman air jahe hangat dengan penurunan 

intensitas nyeri pada gout arthritis
7
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Prinsip kerja dari terapi ini adalah dengan menggunakan air hangat 

yang bersuhu 40°C dan jahe merah sekitar 200 hingga 500 gram. Suhu diukur 

menggunakan alat termometer air dan menggunakan timbangan, setelah itu 

dilakukan tindakan terapi rendaman kaki pada air hangat jahe hangat  sebatas 

mata kaki dengan lama terapi selama 20 menit terapi ini dilakukan pada jam 

yang sama selama tiga hari dan satu hari dilakukan tindakan satu sampai dua 

kali untuk hasil yang lebih maksimal.  

Rasa pedas dan panas rendaman air jahe hangat akan menimbulkan, 

respon secara fisiologis terhadap tubuh antara lain dapat menstabilkan 

keseimbangan metabolisme jaringan, menetralisir darah yang mengental, 

mengendurkan otot, meningkatkan permeabilitas jaringan, meningkatkan 

kesehatan mental dan mengurangi kecemasan. 

Jahe memiliki banyak keunggulan, salah satunya dapat meredakan rasa 

nyeri akibat nyeri sendi seperti gout. Sifat penyembuhan jahe memiliki rasa 

panas dan pedas, yang membantu meredakan rasa sakit, kaku, dan kram otot 

pada penderita asam urat. Ada beberapa kasus yang tidak bisa mendapatkan 

terapi rendam kaki menggunakan air hangat jahe walaupun terapi tersebut 

memiliki banyak manfaat, yaitu pada kasus orang yang memiliki tekanan 

darah rendah, penyakit jantung dengan kondisinya yang parah,ini karena 

penderita diabetes mudah terluka jika hanya menggunakan air panas.
2
 

Secara fisiologis nyeri, melalui tahap transmisi rendaman air jahe 

hangat bisa  menghilangkan rasa sakit, pada tahapan ini sensasi pedas dan 

panas pada rendaman air jahe hangat menentukan vektor inflamasi seperti 

sitokinin sehingga akan meningkatkan, kemokin. Peningkatan ambang nyeri 

untuk menghilangkan rasa sakit karena dapat menyebabkan peradangan dan 

mengurangi sensitivitas reseptor reseptor.
2 

Penelitian yang dilakukan oleh Samsudin (2016) cara perendaman 

dengan memakai air jahe hangat, dari hasil yang didapatkan ada perbedaan 

nyeri pada penderita gout arthritis sebelum dan setelah diberikan terapi 

rendaman air hangat jahe terhadap penurunan intensitas nyeri dengan hasil P-



5 

 

 
 

value = 0,001. dimana rendaman air hangat jahe akan memberikan rasa pedas  

dan panas, dan tubuh akan merespon secara fisiologis seperti dapat 

menstabilkan keseimbangan metabolisme jaringan, menetralisir darah yang 

mengental, mengendurkan otot, meningkatkan permeabilitas jaringan, 

meningkatkan kesehatan mental dan  mengurangi kecemasan, serta dapat 

menurunkan nyeri pada penyakit nyeri sendi seperti Gout Arthritis.
7
  

Berdasarkan permasalahan yang telah diuraikan di atas maka peneliti 

tertarik untuk melakukan penelitian tentang pengaruh  terapi rendaman air 

jahe hangat terhadap penurunan intensitas nyeri  pada penderita Gout arthritis 

di Desa Ogoansam Kecamatan Palasa.
 

B. Rumusan Masalah  

Berdasarkan uraian latar belakang ini, maka dapat dirumuskan 

masalah penelitian sebagai berikut “pengaruh terapi rendaman air jahe hangat 

terhadap penurunan intensitas nyeri pada penderita gout arthritis di Desa 

Ogoansam Kecamatan Palasa” 

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan Umum  

Diketahui pengaruh terapi rendaman air jahe hangat terhadap 

penurunan intensitas nyeri pada penderita Gout arthritis di Desa 

Ogoansam Kecamatan Palasa.  

2. Tujuan Khusus 

a. Diketahui penurunan intensitas nyeri sebelum diberikan Terapi 

rendaman air jahe hangat. 

b. Diketahui penurunan intensitas nyeri setelah diberikan Terapi 

rendaman air jahe hangat. 

c. Diketahui penurunan intensitas nyeri sebelum dan setelah diberikan 

Terapi rendaman air jahe hangat. 

D. Manfaat Penelitian  

1. Ilmu Pendidikan  

 Penelitian ini dapat memberikan edukasi pembelajaran pada Peneliti 

tentang pengaruh terapi rendaman air jahe hangat terhadap penurunan 
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intensitas nyeri pada penderita Gout Arthritis di Desa Ogoansam Kec. 

Palasa dan dijadikan sebagai bahan kajian untuk kegiatan penelitian 

selanjutnya. 

2. Bagi masyarakat 

 Penelitian tersebut bisa menambah wawasan masyarakat mengenai 

pengaruh terapi rendaman air jahe hangat terhadap penurunan intensitas 

nyeri pada penderita Gout Arthritis di Desa Ogoansam Kec. Palasa. 

3. Instansi tempat Peneliti 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi pada 

responden serta tambahan pengetahuan tentang terapi rendam kaki 

dengan air jahe hangat terhadap penurunan intensitas nyeri pada penderita 

Gout Arthritis di Desa Ogoansam. 
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