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C.

TANDA DAN GEJALA

a. Kemerahan pada dacrah sendi
yang nyeri

b, Sendi tampak bengkak

c. Panas atau ngilu pada sendi
yang nyen

d.  Rasa nyeri terasa di pagi hari

dan memburuk di sepanjang

hari

Kehilangan rentang gerak sendi

(L

AKIBAT APABILA NYERI SENDI
TIDAK DIANGANI DENGAN
TEPAT:

a, Terhambatnya aktivitas sehari-
hari

Kelumpuhan

Batu ginjal

Penyakit jantung koroner
Diabetes

o

o a0

NYERI
Apakah nyeri /tu?

Nyeri  yaitu  kondisi  berupa
perasaan  tidak  menyenangkan
bersifat  sangat subycktif® karena
perasaan nyeri berbeda pada setiap
orang dalam hal skala atou
tingkatannnya, dan hanya orang
tersebutlah yang dapat
menjelaskan  atau  mengevaluasi
rasa nyeri yang dialaminya.

- -
.
-
"
" =

_vo:<nvn_u Nyeri Sendi
Cidera pada sendi (misalnya
patah tulang, Keseleo,
dislokasi)

Osteoarthritis

Infeksi virus (Osteomielitis)
Inflamasi (misalnya, Gout

Arthritis, Rheumatoid
arthritis)

DISUSUN OLEH:

FIRANI LUH FATIN
1814401073

POLITEKNIK KESEHATAN TANJUNG
KARANG

JURUSAN KEPERAWATAN
TAHUN ATARAN 2021
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_w CARA MERAWAT NYERI SENDI:
| 1. Minum banyak air putih
v [
o= 3 . rl -
2. Mengidentifikasi makanan yang
menimbulkan nyeri

Fo w

3. Pertahankan berat badan yang A
diinginkan
4. Rajin berolahraga

PSS

ety

5. Rajin periksa ke pelayanan

kesehatan
Penatalaksanaan Medis |
Pemberian obat yang  dapat

menurunkan nyeri sendi dalam tubuh
sesuai dengan resep dokter

PENATALAKSANAAN
KEPERAWATAN

Berikan kompres hangat pada
persendian yang nyeri

Mengubah posisi tidur merupakan
suatu keharusan dan diteruskan
sampai 24 jam setelah serangan
menghilang

Melakukan teknik relaksasi tarik
nafas dalam

PENATALAKSANAAN NON-
FARMAKOLOGIS

1. Atur posisi pasien dengan posisi
nyaman

2. Tarik nafas dalam melalui hidung
secara perlahan-lahan selama 4
detik sampai dada dan abdomen
terasa terangkat maksimal, jaga
mulut tetap tertutup selama
menarik nafas

3. Tahan nafas selama 3 detik

4 Hembuskan dan keluarkan nafas
secara perlshsn melalui mulut
selama 4 detik

5. Lakukan secara berulang

&

PENATALAKSANAAN
HERBAL

Dengan menggunakan jahe
yang memberikan anti-inflamasi
alami yang membantu mengurangi
rasa sakit, bengkak dan
ketidaknyamanan akibat asam urat

Pemberian dapat dilakukan dengan
cara:

1. Kupas jahe dan bersihkan dengan
air yang mengalir

2. Parut jahe yang sudah
dibersihkan

3. Letakkan parutan jahe pada
persendian yang nyeri, dan
bengkak

4. Tunggu 10 — 15 menit hingga
terasa hangat dan rasa sakitnya
berkurang
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KODE |:
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Formulir
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LEMBAR MASUKAN DAN PERBAIKAN

Nama Mahasiswa  : Firani Luh Fatin

NIM : 1814401073
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Tanggal + 15 Juni 2021

Judul Penelitian

: Asuhan Keperawatan Gangguan Pemenuhan Kebutuhan Rasa Nvaman Nyeri

Pada Lansia Keluarga Tn. § Khususnya Ny. H Di Desa Jatimulyo Kabupaten

Lampung Selatan Tahun 2021
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0 it Konsep terkait yang digunakan?

i Askep keluarga menggunakan SIKI
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fenpa
¢. Tambahkan media (SAP)
[, Cek diagnosa semua
g. Cek etivlogi
h. Skoring diperbaiki rasionalnya
J. Evaluasi = progres askep
Bagian pembahasan;

temuan yang terkait

Metode dioperasionalkan bukan hanya teorisaja | |
a. Fokuskan pada masalah kebutuban atau medis?
b. Tindakan SIKI spakah yang digunskan” J
¢. Perbaiki penulisan kriteria dan standart pada /

d. Tambahkan kompres hangat (SOP)

i. Renpra menggunakan penerupan SIKI

a. Tambahkan untuk tindskan yang digunakan
b. Tambahkan hasil penelitian terkait
¢. Bahas kesenjangan antara hasil dengan teori

BABS

”J“‘ o Kesimpulan askep dan saran dani hasil yang

diperoleh
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SAP

SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP)
NYERI PADA SENDI

Pokok Bahasan : Nyeri
Sub Pokok Bahasan
1. Pengertian nyeri
2. Penyebab nyeri pada sendi
3. Tanda-tanda nyeri pada sendi
4. Akibat dari nyeri pada sendi
5. Cara merawat klien dengan nyeri pada sendi
6. Obat tradisional nyeri pada sendi
Sasaran : Klien dan Keluarga Klien
Waktu : 30 menit
Tanggal : 16 Februari 2021
Pelaksana : Mahasiswa

Latar Belakang

Nyeri sendi merupakan suatu peradangan yang terjadi pada sendi
yang ditandai terjadinya pembengkakan sendi, warna kemerahan,
panas, nyeri, dan terjadinya gangguan gerak. Penyakit pada
persendian yang dialami lansia sering diakibatkan oleh degenerasi
atau kerusakan yang terjadi pada permukaan sendi tulang yang dapat
menyebabkan masalah salah satunya nyeri.

Masalah nyeri pada tulang sendi yang dialami oleh lansia sangat
berpengaruh dalam penurunan struktur fungsi baik fisik maupun
mental pada sistem muskuloskeletal dapat mempengaruhi aktivitas
pada lansia. Nyeri pada sistem muskuloskeletal ini dapat berpengaruh
pada penurunan kekuatan otot, kekakuan pada sendi dimana
diperparah dengan bertambahnya usia, gangguan pada sistem

muskuloskeletal akan mempengaruhi tingkat kemandirian lansia.



Berdasarkan hasil pengkajian pada Ny. H didapatkan hasil bahwa

kadar asam urat Ny. H 6,4 mg/dL dan mengeluh nyeri pada

persendian di lutut sebelah kiri, nyeri dirasakan jika duduk terlalu

lama ataupun berdiri terlalu lama, skala nyeri 5, nyeri terasa seperti

ditusuk-tusuk.

Tujuan Umum

Setelah dilakukan penyuluhan klien dapat memahami mengenai

masalah nyeri.

Tujuan Khusus

Setelah dilakukan penyuluhan selama 30 menit diharapkan sasaran

dapat:
1. Menyebutkan pengertian nyeri
2. Menyebutkan penyebab nyeri pada sendi
3. Menyebutkan tanda-tanda nyeri pada sendi
4. Menyebutkan akibat nyeri pada sendi
5. Menyebutkan cara merawat klien dengan nyeri pada sendi
6. Menyebutkan obat tradisional nyeri pada sendi
Materi
Terlampir
Kegiatan Penyuluhan
No. Tahapan Kegiatan penyuluhan Kegiatan peserta Waktu
1 Pembukaan: Memberi salam Menjawab salam 5 menit
a. Salam a. Memperkenalkan diri
b. Perkenalan | b. Menjelaskan tujuan Mendengarkan
¢. Tujuan penyuluhan
penyuluha | c. Menyediakan materi
n atau pokok bahasan Memperhatikan
d. Materi
atau pokok
bahasan
2 Kegiatan inti: | Menjelaskan : Menyimak 15 menit
a. Pengertian | a.  Menjelaskan Memperhatikan
nyeri pengertian nyeri Mendengarkan
b. Penyebab | b. Menjelaskan
nyeri pada penyebab nyeri pada
sendi sendi




VI.

VIL.

VIII.

c. Tanda- c. Menjelaskan tanda-
tanda tanda nyeri pada
nyeri pada sendi
sendi d. Menjelaskan akibat
d. Akibat nyeri pada sendi
nyeri pada | e. Menjelaskan cara
sendi merawat nyeri pada
e. Cara sendi
merawat f.  Menjelaskan obat
klien nyeri tradisional nyeri
pada sendi pada sendi
f. Obat
tradisional
nyeri pada
sendi
3 Penutup: Memberikan kesempatan | Bertanya dengan 10 menit
a. Tanya kepada klien untuk aktif hal-hal yang
jawab bertanya masih belum di
b. Evaluasi a. Berikan pertanyaan mengerti
c. Salam kepada klien dan a. Menjawab
keluarga pertanyaan
b.  Berikan apresiasi b. Menjawab
kepada klien dan salam
keluarga
c.  Mengucapkan salam
Metode
1. Ceramah

2. Tanya jawab
Media
1. Media SAP

2. Leaflet

Evaluasi

Diharapkan sasaran dapat:

1. Menyebutkan pengertian nyeri

Menyebutkan penyebab nyeri pada sendi

2
3. Menyebutkan tanda-tanda nyeri pada sendi
4

Menyebutkan akibat nyeri pada sendi




5. Menyebutkan cara merawat klien dengan nyeri pada sendi
6. Menyebutkan Obat tradisional nyeri pada sendi

LAMPIRAN
NYERI PADA SENDI

A. Pengertian Nyeri
Nyeri yaitu kondisi berupa perasaan tidak menyenangkan bersifat
sangat subyektif karena perasaan nyeri berbeda pada setiap orang dalam
hal skala atau tingkatannnya, dan hanya orang tersebutlah yang dapat

menjelaskan atau mengevaluasi rasa nyeri yang dialaminya.

B. Penyebab Nyeri pada Sendi
a. Cidera pada sendi (misalnya patah tulang, keseleo, dislokasi)
b. Osteoarthritis
c. Infeksi virus (Osteomielitis)

d. Inflamasi (misalnya, Gout Arthritis, Rheumatoid arthritis)

C. Tanda-tanda Nyeri pada Sendi
a. Kemerahan pada daerah sendi yang nyeri
b. Sendi tampak bengkak
c. Panas atau ngilu pada sendi yang nyeri
d. Rasa nyeri terasa di pagi hari dan memburuk di sepanjang hari
e. Kehilangan rentang gerak sendi

D. Akibat Nyeri pada Sendi
a. Terhambatnya aktivitas sehari-hari
b. Kelumpuhan
c. Batu ginjal
d. Penyakit jantung koroner

e. Diabetes



E. Cara merawat klien dengan nyeri pada sendi

a.
b.
C.
d.

mengidentifikasi makanan yang menimbulkan nyeri pada sendi
Perbanyak minum air putih
Ajarkan teknik relaksasi nafas dalam

Memberikan teknik usapan

F. Terapi herbal

Cara kompres jahe:

a.
b.

C.

Siapkan jahe 100 gram

Cuci jahe dengan air sampai bersih

Parut jahe

Siapkan wadah dan air dengan air hangat suhu 40 -50 C secukupnya
Masukan handuk kecil ke dalam air hangat tersebut kemudian
tunggu beberapa saat sebelum handuk diperas

Peraskan handuk kemudian tempelkan ke daerah sendi yang nyeri
Tambahkan parutan jahe di atas handuk

Pengompresan dilakukan selama 10- 20 menit



f. SOP Kompres Jahe

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR
KOMPRES HANGAT JAHE

A. Alat dan Bahan

N g s~ WD

Jahe 100 gram
Handuk
Handscoon
Timbangan
Baskom

Air hangat 40-50 C

Parutan

B. Prosedur pelaksanaan

N o g~ w D RE

10.
11.
12.
13.

Cuci tangan

Siapkan jahe 100 gram

Cuci jahe dengan air sampai bersih

Parut jahe

Siapkan wadah dan air dengan air hangat suhu 40 -50 C secukupnya
Pakai handscoon

Masukan handuk kecil ke dalam air hangat tersebut kemudian tunggu
beberapa saat sebelum handuk diperas

Peraskan handuk kemudian tempelkan ke daerah sendi yang nyeri
Tambahkan parutan jahe di atas handuk

Pengompresan dilakukan selama 10- 20 menit

Lepaskan handscoon

Bereskan semua alat

Cuci tangan



