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ABSTRAK 

 
ASUHAN KEPERAWATAN PENERAPAN KOMPRES BAWANG  

MERAH TERHADAP PENURUNAN NYERI SENDI PADA  
PENDERITA GOUT ARTRITIS 

 
Latar Belakang : Gout Artritis atau radang sendi adalah salah satu  penyakit yang sering 

ditemukan pada persendian ditandai dengan adanya kemerahan ,bengkak,dan rasa nyeri 

yang tidak tertahankan.Nyeri sendi pada penderita gout arthritis disebabkan oleh 

pengendapan kristal monosodium urat yang menumpuk di sendi akibat tingginya kadar 

gout arthritis dalam darah.Jika ini terjadi, asam urat akan menumpuk dan membentuk 

kristal tajam seperti jarum. Alternatif pengobatan yang bisa dijadikan pilihan salah satunya 

dapat bersumber dari bahan alam.yang  mudah  di dapatka secara mandiri seperti  kompres 

bawang merah untuk menurunkan skala nyeri sendi pada penderita gout arthritis, 

Pemberian kompres bawang merah bisa mengurangi nyeri sendi, mengobati peradangan 

dan memberikan efek analgesik. 
Tujuan : Menggambarkan asuhan keperawatan penerapan kompres bawang merah 

terhadap penurunan nyeri sendi pada penderita gout artritis  
Metode : Karya tulis ilmiah ini adalah deskriptif dengan pendekatan studi kasus.Data di 

dapatkan dari pengkajian, wawancara dan observasi dengan tiga responden yang menderita 

gout arthritis. 
Hasil : Setelah dilakukan terapi kompres bawang merah selama 3 hari berturut turut klien 

mengalami penururnan nyeri sendi sebanyak 2 skala per hari 
Rekomendasi : Nyeri sendi pada penderita gout artritis dapat diatasi dengan menggunakan 

terapi kompres bawnag merah sebagai terapi nonfarmakologis untuk mengatasi nyeri sendi, 

bengkak, kemerahan. Terapi ini juga dapat dilakukan secara mandiri oleh penderita 

dirumah. 
 

Kata Kunci; Gout Artriis, Nyeri sendiri, Nyeri 
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ABSTRACT 
 

NURSING CARE FOR THE APPLICATION OF SHALLOT COMPRESSES TO 

REDUCE JOINT PAIN IN PATIENTS WITH GOUTY ARTHRITIS IN LAJER 

VILLAGE, AMBAL SUB-DISTRICT 
 

Background: Gouty arthritis or arthritis is a disease that is often found in joints 

characterized by redness, swelling, and unbearable pain. Joint pain in people with gouty 

arthritis is caused by the deposition of monosodium urate crystals that accumulate in the 

joints due to high levels of gouty arthritis in the blood. If this happens, uric acid will 

accumulate and form sharp, needle-like crystals. Alternative treatments that can be used as 

an option, one of which can be sourced from natural materials. which are easily available 

independently such as shallot compresses to reduce the scale of joint pain in patients with 

gouty arthritis, giving shallot compresses can reduce joint pain, treat inflammation and 

provide analgesic effects. 
Objective: Describing nursing care for the application of shallot compresses to reduce joint 

pain in patients with gouty arthritis.  
Methods: This scientific paper was descriptive with a case studied approached. Data 

obtained from studied, interviews and observations with three respondents who suffered 

from gouty arthritis.. 
Results: After applying onion compress therapy for 3 consecutive days the client 

experienced a decrease in joint pain by 2 scales per day. 
Recommendation: Joint pain in patients with gouty arthritis can be overcome by using red 

bawnag compress therapy as a nonpharmacological therapy to treat joint pain, swelling, 

redness. This therapy can also be done independently by patients at home. 
 

Keywords; Gouty Arthritis, Join pain, Pain 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang  

Gout Artritis atau radang sendi, salah satu Penyakit yang sering 

ditemukan pada persendian adalah gout arthritis atau inflamasi pada sendi 

ditandai dengan adanya penumpukan kristal monosodium urat di dalam 

ataupun di sekitar persendian sehingga menimbulkan rasa nyeri.(Zuriati, 

2018) asam urat merupakan penyakit yang menyerang sistem 

muskuloskeletal yaitu pada persendian atau disebut rematik sering erjadi 

akibat adanya peningkatan kronis konsentrasi asam urat didalam plasma 

darah ( hiperusemia ≥ 7 mg/dl),kebanyakan terjadi akibat pembengkakan 

asam urat yang berlebihan, dapat menyerang laki-laki maupun 

perempuan,.(Pajri, 2021) 

Dalam proses degenerasi tersebut akan terjadi degenerasi sel-sel 

tulang rawan yang merupakan komponen penting sendi tulang rawan. 

Degenerasi kondrosit juga disebabkan oleh tekanan biomekanik tertentu 

yang melepaskan enzim lisosom, yang pada gilirannya juga memecah 

polisakarida protein dan membuat matriks yang mengelilingi sel tulang 

rawan dan menyebabkan kerusakan tulang rawan. Lokasi tersering adalah 

pada persendian yang menopang berat badan, seperti pinggul, lutut, dan 

tulang belakang (Hadi Purwanto, 2018) sehingga mengganggu pergerakan 

lansia di akibatkan nyeri (Isnaini Via Z, (2020). 

Nyeri sendi pada penderita gout arthritis disebabkan oleh 

pengendapan kristal monosodium urat yang menumpuk di sendi akibat 

tingginya kadar gout arthritis dalam darah.Jika ini terjadi, asam urat akan 

menumpuk dan membentuk kristal tajam seperti jarum.Kristal urat pada 

persendian atau jaringan di sekitarnya sehingga menimbulkan nyeri, 

peradangan, dan pembengkakan,nyeri sendi yang intens ketidaknyamanan 

yang berkepanjangan.Setelah rasa sakit yang paling parah mereda, 
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ketidaknyamanan sendi dapat berlangsung dari beberapa hari hingga 

beberapa minggu. 

World Helath Organization menyebutkan bahwa jumlah penderita 

arthritis gout di dunia sekitar 34,2%.Di negara maju seperti Amerika dengan 

presentase jumlah 26,3% keseluruhan.Penderita gout arthritis, juga dialami 

negara yang berkembang salah satu nya  di Indonesia (WHO, 2018).Dari 

hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas)Pada 2018  berdasarkan  jumlah 

wawancara terhadap dokter,mengatakan jumlah penderita sebesar 7,30%, 

prevalensi tertinggi diduduki provinsi Aceh dengan 13,26% sedangkan yang 

terendah berada di Sulawesi Barat dengan 3,16%. Sedangkan jumlah 

penyakit gout arthritis di Provinsi Jawa Tengan mencapai kisaran 

26,4%,sedangkan di Kebumen mencapai 13,6% dari total 1.197.982 

penduduk, di Kecamatan Mirit mencapai 10,5% kasus gout arthritis (Dinas 

Kesehatan Provinsi Jawa Tengah,2019) Pada tahun 2023 penderita gout di 

Desa Lajer memiliki total 85 penderita gout arthritis, termasuk 50 kasus 

baru laki-laki lanjut usia dan 35 perempuan lanjut usia, setelah dilakukan 

pendataan penderita gout,yang tidak dapat berjalan dan beraktivitas normal 

akibat pembengkakan sendi sekitar 15 responden dengan tingkat nyeri 

sedang. Ketika mereka diminta untuk menggambarkan rasa sakit dalam 

skala 1 sampai 10 rata-rata responden akan menjawab tingkat rasa sakitnya 

berada di antara 4 - 7. 

Dari jumlah penderita gout arthritis di atas maka di lakukan 

penanggan secara umum berupa konsumsi obat-obatan yang dapat 

meminimalisir penurunan atau meningkatkan eksresi asam urat. Di antara 

penderita gout arthritis yang disebutkan di atas, pengobatan sering kali 

digunakan oleh penderita adalah NSAID (obat antiinflamasi nonsteroid), 

seperti ibuprofen dan natrium diklofenak.Namun penggunaan obat pereda 

nyeri untuk mengatasi radang sendi seringkali membutuhkan waktu yang 

lama dan dapat menimbulkan banyak masalah.Dampak penggunaan NSAID 

paling umum adalah sakit maag (Pinzon, 2020).Kebanyakan bahan aktif 

pereda nyeri bersifat iritatif (mengiritasi lambung) (Thair, 2021) 
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Alternatif pengobatan yang bisa dijadikan pilihan salah satunya 

dapat bersumber dari bahan alam.yang  mudah  di dapatka secara mandiri 

seperti kompres hangat jahe merah, bimbingan distraksi, masase kulit, serta 

relaksasi nafas dalam dan kompres hangat bawang merah untuk 

menurunkan skala nyeri sendi pada penderita gout arthritis (Zuriati, 2018). 

Pemberian kompres bawang merah bisa mengurangi nyeri sendi, 

mengobati peradangan dan memberikan efek analgesik.(Novita Elisabeth 

D, dkk, 2021) Manfaat terapi kompres bawang merah sebagai obat pereda 

nyeri yang bebas obat dan mudah di implementasikan.Terapi ini memiliki 

tujuan guna meminimalisir adanya ketergantungan  obat-obatan kimia yang 

tidak baik untuk tubuh.Oleh karena itu kompres bawang merah sangat 

diperlukan (Noviyanti, 2019).  

Bawang merah memiliki kandungan kaemferol yang efektif 

mengatasi peradangan dan mengurangi rasa sakit.Bawang merah 

mengandung beberapa senyawa seperti flavonoid yang berperan sebagai 

bahan aktif anti inflamasi sedangkan bahan aktif kaemferol mempunyai efek 

menghambat enzim circooxygenase karena enzim ini mengurangi sintesis 

prostaglandin sehingga mengakibatkan pelebaran pembuluh darah sehinga 

mengurangi proses sel inflamasi pada area sendi yang terasa nyeri. 

Fungsi kompres hangat dapat membantu mengurangi kekakuan otot, 

mendorong pori-pori kulit terbuka untuk mengeluarkan keringat, dan 

memberikan kenyamanan pada penggunanya,kompres hangat yang 

dilakukan pada daerah yang nyeri akan mengakibatkan vasodilatasi 

pembuluh darah, rasa hangat dari suhu tersebut akan membuat sirkulasi 

pada peredaran darah lancar dan akan memberikan stimulus otot untuk 

relaksasi sehingga rasa nyeri dapat berkurang kompres hangat 

menyebabkan hormon endorfin melepas sehingga rasa sakit berkurang dan 

memblok penjalaran stimulus nyeri pada sendi lansia  (Selvia & Dyah Ayu, 

2020).  

Berdasarkan penelitian sebelumnya, penulis ingin memberikan 

Asuhan Keperawatan Penerapan Kompres Bawang Merah Terhadap 
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Penurunan Nyeri Sendi Pada Penderita Gout Artritis Di Desa Lajer 

Kecamatan Ambal.melalui terapi kompres hangat bawang 

merah,diharapkan klien maupun keluarga mampu melakukan terapi 

kompres hangat bawang merah secara mandiri guna menurunkan intensitas 

nyeri sendi pada lansia. 

B. Rumusan masalah  

Rumusan masalah dalam studi kasus ini adalah bagaimana 

gambaran Asuhan Keperawatan Penerapan Kompres Bawang Merah 

Terhadap Penurunan Nyeri Sendi Pada Penderita Gout Artritis Di Desa 

Lajer Kecamatan Ambal 

C. Tujuan 

a. Tujuan Umum 

Menjelaskan konsep asuhan keperawatan yang di berikan pada 

pasien nyeri sendi  dengan masalah gout artritis di Desa Lajer 

Kecamatan Ambal 

b. Tujuan Khusus 

a. Mampu melakukan pengkajian pada pasien penderita gout artritis 

yang mengalami nyeri sendi 

b. Mampu menyusun diagnosa keperawatan intervensi keperawatan, 

implementasi keperawatan , dan evaluasi keperawatan 

c. Mampu menganalisa penerapan tindakan kompres bawang merah  

D. Manfaat  

1. Masyarakat  

Hasil dari studi kasus di harapkan dapat meningkatkan pengetahuan 

Masyarakat dalam menurunkan intensitas nyeri sendi dengan 

menggunkan terapi kompres bawang merah. 

2. Pengembangan ilmu pengetahuan dan teknologi keperawatan 

Dapat di jadikan acuan pengembangan refrensi ilmu pengetahuan dan 

teknologi keperawatan untuk menurunkan intensitas nyeri sendi asam 

urat dengan menggunakan terapi kompres bawang merah. 
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3. Penulis 

Mendapatkan pengalaman dalam mengimplementasikan hasil riset 

keperawatan mengenai prosedur terapi kompres bawang merah pada 

asuhan keperawatan nyeri pada pasien gout artritis di Desa Lajer 
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Lampiran 1 

LEMBAR PSP 

1. Kami adalah peneliti yang berasal dari Universitas Muhammadiyah 

Gombong/Keperawatan Progam Diploma III dengan ini meminta Anda 

untuk berpartisipasi dengan sukarela dalam penelitian yang berjudul Asuhan 

Keperawatan Penerapan Kompres Bawang Merah Terhadap Penurunan 

Nyeri Sendi Pada Penderita Gout Artritis Di Desa Lajer Kecamatan Ambal 

2. Tujuan dari penelitian studi kasus ini adalah agar dapat memberikan 

manfaat untuk meminimalkan terjadinya nyeri sendi karna asam urat pada 

lansia. 

3. Prosedur pengambilan bahan data dengan metode wawancara yaitu metode 

memperoleh data secara lisan dari keluarga binaan untuk memperoleh 

masalah yang sedang di alami klien. Cara ini mungkin menyebabkan 

ketidaknyamanan tetapi anda tidak perlu khawatir karena penelitian ini 

untuk kepentingan pengembangan asuhan atau pelayanan keperawatan. 

4. Keuntungan yang anda peroleh dalam keikutsertaan anda pada penelitian ini 

adalah anda turut terlibat aktif mengikuti perkembangan asuhan dan 

tindakan yang diberikan. 

5. Nama dan jati diri anda beserta seluruh informasi yang saudara sampaikan 

akan tetap dirahasiakan. 

6. Jika saudara membutuhkan informasi sehubungan dengan penelitian ini, 

silahkan menghubungi peneliti pada nomor Hp : 083865768782 

 

 

Peneliti 

 

Ariana Nugraheni 
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SOP (STANDAR OPRASIONAL PROSEDUR) 

Pengertian Memberikan kompres panas dengan menggunakan media 

bawang merah sebagai sumber panas untuk mengurangi nyeri  

Tujuan 1. Mengurangi bengkak 

2. Mengurangi kemerahan 

3. Mengurangi nyeri  

Alat dan 

bahan 

1. Sarung tangan 

2. Cobek da ulekan 

3. Pisau 

4. Kain  

5. Bawang merah 

Prosedur 

pelaksanaan 

1. Tahap pra interaksi 

a) Mencuci tangan 

2. Tahap orientasi 

a) Memberika salam dan mevalidasi keluhan 

b) Memperkenalkan diri,menayakan nama 

c) Mejelaskan tujuan dan prosedur tindakan pada 

keluarga pasien 

d) Menayaka kesiapan pasien sebelum di lakukan 

tindakan 

3. Tahap kerja 

a) Mencuci tangan 

b) Posisikan klien senyaman mungkin 

c) Kupas bawang merah kurang lebih 4-6 siung 

sampai bersih dari kulit 

d) Tumbuk bawang sampai bertekstur kasar 

e) Masukan ke dalam kain 

f) Rekatkan pada sendi kaki yang mengalami 

pembengkakan 

g) Lakukan selama 15-30 menit setiap pagi hari 
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h) Pastikan klie merasa nyaman degan ikatan 

pada kaki nya 

i) Membereska alat-alat 

4. Tahap terminasi 

a) Evaluasi subyektif: menanyakan perasan 

setelah di lakukan tindakan 

b) Evaluasi obyektif: menyampaikan hasil 

tindakan 

c) Rencana tindak lanjut:Untuk klie berdasarkan 

hasil tindakan 

d) Menyampaikan kontrak yang akan datang: 

tindakan apa waktunya jam berapa 
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SAP (SATUAN ACARA PENYULUHAN) 

Kompres Bawang Merah Sebagai Media Penurun Nyeri 

Pokok bahasan           : Kompres Bawang Merah Sebagai Media Penurun Nyeri  

Sasaran                        : penderita nyeri sendi usia 50-60 Th 

Hari/tanggal  : 12 Maret  2024 

Waktu Pertemuan   : 25 menit 

Tempat                        : Pos bindu  

Pemberi materi            : Ariana Nugraheni 

A. Latar Belakang 

Artritis gout atau radang sendi sering terjadi pada orang lanjut usia, 

merupakan penyakit degeneratif yang disebabkan oleh bertambahnya usia 

seseorang.Orang sering menyebutnya asam urat.Asam urat merupakan 

suatu penyakit metabolik yang disebabkan oleh tingginya kadar senyawa 

urat dalam tubuh, baik karena produksi yang berlebihan, ekskresi yang tidak 

adekuat, maupun peningkatan asupan purin. Gejala muncul secara tiba-tiba 

pada persendian kaki dan sering terjadi pada malam hari (Oswari, 2019) 

Sehingga, alternatif pengobatan yang dapat dijadikan salah satu pilihan 

dapat bersumber dari bahan alam, kompres hangat bawang merah. untuk 

menurunkan skala nyeri sendi pada penderita asam urat (Zuriati, 2018). 

Manfaat terapi kompres bawang merah sebagai obat pereda nyeri sendi 

bebas obat mudah diterapkan dan dilakukan oleh banyak orang.Terapi ini 

bertujuan untuk mengurangi ketergantungan terhadap obat-obatan kimia 

karena tidak baik bagi organ tubuh. Oleh karena itu, pengobatan non-obat 

seperti kompres bawang merah sangat diperlukan (Noviyanti, 2019). 
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B. Tujuan 

1. Tujuan Umum  

Setelah mendapat penyuluhan diharapkan lansia dapat mengetahui 

tentang cara mengatasi nyeri dengan kompres hangat bawng merah 

2. Tujuan Khusus  

Setelah selesai mengikuti penyuluhan, diharapkan:  

1) Klien dapat menjelaskan pengertian asam urat 

2) Klien dapat menejelaskan cara mengatasi nyeri sendi karna asam 

urat 

3) Klien dapat mengaplikasikan kompres bawang merah ketika yeri 

C. Materi Penyuluhan 

1) Terlampir 

D. Metode 

1) Ceramah 

2) Tanya Jawab 

3) Demonstrasi 

E. Media 

1) Leaflet 

F. Kegiatan Penyuluhan  

 

No Waktu Kegiatan Penyuluhan 

1 10 menit Pembukaan,perkenalan, memberi 

penjelasan topik 

2 20 menit Penjabaran materi 

3 10 menit Tanya jawab dan Evaluasi 

4 5 menit Menyimpul kanmateri yang sudah di 

berikan,penutup 
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MATERI PENYULUHAN 

 

A. Pengertian 

Gout Artritis atau radang sendi sering terjadi pada orang lanjut usia, 

merupakan penyakit degeneratif yang disebabkan oleh bertambahnya usia 

seseorang.Orang sering menyebutnya asam urat.Asam urat merupakan 

suatu penyakit metabolik yang disebabkan oleh tingginya kadar senyawa 

urat dalam tubuh, baik karena produksi yang berlebihan, ekskresi yang tidak 

adekuat, maupun peningkatan asupan purin. Gejala muncul secara tiba-tiba 

pada persendian kaki dan sering terjadi pada malam hari (Oswari, 2019) 

B. Penyebab Gout Artritis 

Menurut Prasetyono 2018, penyebab asam urat ada beberapa: 

a. Makan makanan yang memiliki kadar purin.sebenarnya tubuh manusia 

menyediakan 85% senyawa purin untuk kebutuhan sehari-

hari.sebenarnya tubuh hanya memerlukan sekitar 15% purin dari 

makanan. Lebih dari 15% menandakan kelebihan zat ini di dalam 

tubuh. 

b. Konsumsi alkohol juga dapat meningkatkan risiko asam urat. alkohol 

sendiri dapat menyebabkan terhambatnya pengeluaran asam urat  

melalui urin, sehingga asam urat tetap berada di aliran darah dan 

menumpuk di persendian. 

C. Tanda dan Gout artritis 

Tanda dan gejala yang dialami penderita gout artritis antara lain 

nyeri sendi, kesulitan berjalan karena nyeri, pengapuran sendi, nyeri pada 

malam dan dini hari, pembengkakan sendi, dan kulit 

kemerahan(Kementerian Kesehatan, 2022). Asam urat di picu karena 

adanya kelainan metabolisme purin yang mengakibatkan tingginya kadar 

asam urat dalam darah yang menumpuk dipersendian dan menimbulkan 

nyeri hebat yng akan menyerang ketika tengah malam hingga dini hari 

menurut(Alwi, Setiati, Sutiyohadi, Sudoyo,  Syam, 2022) 

D. Cara mengatasi nyeri sendi  
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Dengan cara melakukan kompres bawang merah merupakan 

pengobatan nyeri sendi non-farmakologi yang mudah digunakan oleh 

banyak orang. Bawang merah mengandung bahan aktif seperti flavonoid 

yang memiliki sifat anti inflamasi, dan allin yang memiliki efek 

menghangatkan jika dicincang atau tumbuk.Selain itu, bawang merah  

mengandung bahan aktif lain  yang disebut kaempferol, yang memiliki sifat 

antiinflamasi dan pereda nyeri.Tindakan kaempferol adalah menghambat 

oksigen siklase, yang dapat mengurangi sintesis prograndin, sehingga 

mengurangi vasodilatasi, mengurangi aliran darah lokal, dan mendorong 

sel-sel inflamasi ke area yang meradang.Kaempferol yang terdapat pada 

bawang merah dapat mengurangi nyeri sendi akibat area yang meradang 

(Fadhilah, S dan Vidayati RW, 2018) 
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