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ABSTRACT 

 

Gout Arthritis is a metabolic condition characterized by pain and accumulation of uric 

acid in the joints, most commonly in the upper, middle, and ankles. Ergonomic Gymnastics is 

a gymnastics technique to control or correct the position and flexibility of the nervous system 

in the bloodstream, maximize blood supply to the brain, can open the intelligence system, 

sweat system, body heating system, burning system in uric acid, cholesterol, blood sugar, 

lactic acid, carbohydrate conversion system and negative energy disposal system in the body. 

The purpose of this study describes nursing care implementation of ergonomic gymnastics to 

reduce chronic pain in elderly gout arthritis. The research method used was a descriptive case 

study method. Data were collected by interviews, observations, and physical assessments. The 

instruments used were the assessment format, observation, physical examination, dan SOP 

Ergonomic Gymnastics. The results of the assessment found chronic pain problems that were 

in accordance with the signs and symptoms in the SDKI. The interventions given were 10 

interventions in accordance with SIKI. The conclusion of this study was that nursing care has 

been carried out for 4 days with chronic pain problems starting from assessment, formulation 

of nursing diagnoses, interventions and implementation then nursing evaluation, it was 

obtained that the problem partially resolved. It is hoped that the results of this case study can 

implement Ergonomic Gymnastics to reduce chronic pain in elderly who has gout arthritis as 

well as in the entire community to pay more attention to their health. 

 

 

 

ABSTRAK 

 

Gout iArthritis iadalah isuatu ikondisi imetabolik iyang iditandai idengan inyeri idan 

ipenumpukan iasam iurat idi ipersendian, ipaling isering idi ibagian iatas, itengah, idan 

ipergelangan ikaki. iSenam iErgonomis iadalah isuatu iteknik isenam iuntuk imengendalikan 

iatau imembetulkan iposisi idan ikelenturan isistem isaraf ipada ialiran idarah, 

imemaksimalkan isuplai idarah ike iotak, idapat imembuka isistem ikecerdasan, isistem 

ikeringat, isistem ipemanas itubuh, isistem ipembakaran ipada iasam iurat, ikolestrol, igula 

idarah, iasan ilaktat, isistem ikonversi ikarbohidrat idan isistem ipembuangan ienergi inegatif 

ipada itubuh. iTujuan ipenelitian iini imenggambarkan iasuhan ikeperawatan iimplementasi 

isenam iergonomis iuntuk imenurunkan inyeri ikronis ipada ilansia igout iarthritis. iMetode 

ipenelitian iyang idigunakan imetode ideskriptif istudi ikasus. iMetode ipengumpulan idata 

iyang idiberikan iwawancara, iobservasi, idan ipengkajian ifisik. iInstrument iyang 

idigunakan iadalah iformat ipengkajian, iobservasi, ipemeriksaan ifisik, idan iSPO iSenam 

iErgonomis. iHasil ipengkajian iditemukan imasalah inyeri ikronis iyang isesuai idengan 

itanda idan igejala ipada iSDKI. iIntervensi iyang idiberikan iyaitu i10 iintervensi isesuai 

idengan iSIKI. iKesimpulan ipada ipenelitian iini iadalah itelah idilakukannya iasuhan 

ikeperawatan iselama i4 ihari idengan imasalah inyeri ikronis imulai idari ipengkajian, 

iperumusan idiagnosa ikeperawatan, iintervensi idan iimplementasi ikeperawatan iserta 



 
 

 

ievaluasi ididapatkan ihasil imasalah iteratasi iSebagian. iDiharapkan ikiranya idari ihasil 

istudi ikasus iini idapat imengimplementasikan iSenam iErgonomis iuntuk imenurunkan 

inyeri ikronis ipada ilansia igout iarthritis ijuga ipada iseluruh imasyarakat iuntuk ilebih 

imemperhatikan ikesehatannya. 

 

Kata iKunci: iGout iArthritis, iSenam iErgonomis, iNyeri iKronis 

 

PENDAHULUAN 

 

Prosen iMenjadi itua imerupakan isuatu ifase ikehidupan iyang idialami ioleh 

imanusia. iMakin ipanjang iusia iseseorang, isejalan idengan ibertambahnya iusia itubuh iakan 

imengalami ikemunduran isecara ifisik imaupun ipsikologis. iSecara ifisik iorang ilanjut iusia 

iyang iselanjutnya idisebut ilansia, imengalami ikemunduran ifungsi ialat itubuh, iatau 

idisebut ijuga iproses idegenerative. iLansia iakan iterlihat idari ikulit iyang imulai ikeriput, 

iberkurangnya ifungsi itelinga idan imata, itidak idapat ibergerak icepat ilagi, icepat imerasa 

ilelah, irambut imenipis idan imemutih, imudah iterserang ipenyakit ikarena idaya itahan 

itubuh iberkurang. iSecara ipsikologis ilansia imenjadi imudah ilupa, iserta iberkurangnya 

ikegiatan idan iinteraksi i(baik idengan ianak-anak, isaudara iatau iteman), imengalami irasa 

ikesepian, ikebosanan idan isebagainya. iApalagi ijika ikehilangan ipekerjaan, iberkurangnya 

iperanan idalam ikeluarga iatau imasyarakat iatau ikondisi iekonominya iburuk i(Akbar, 

i2019). 

Pada idata iStatistik i(2021), ijumlah ipenduduk iusia ilanjut idi iIndonesia ipada 

itahun i2020 iadalah isekitar i25 ijuta iorang, iatau i9% idari itotal ipenduduk, idan 

idiperkirakan iakan iterus imeningkat ihingga imencapai i32 ijuta iorang ipada itahun i2025. 

iPeningkatan iini idisebabkan ioleh ipeningkatan iharapan ihidup irata-rata ipenduduk 

iIndonesia idan ipenurunan iangka ikematian ibayi idan ibalita. iBertambahnya ijumlah 

ipenduduk iusia ilanjut idi iIndonesia imemerlukan iperhatian ikhusus idari iberbagai ipihak, 

ikarena imereka irentan iterhadap iberbagai imasalah iKesehatan ipada iusia ilanjut. iSalah 

isatu ipenyakit iyang ipaling iumum idialami ioleh iusia ilanjut iadalah iGout iArthritis. 

Gout iArthritis iadalah isuatu ikondisi imetabolik iyang iditandai idengan inyeri idan 

ipenumpukan iasam iurat idi ipersendian, ipaling isering idi ibagian iatas, itengah, idan 

ipergelangan ikaki. iArthritis igout idapat imenyebabkan ilebih ibanyak irasa isakit, ibanyak 

imasalah iyang imuncul, idan ibahkan ilebih ibanyak ikematian. iArthritis igout iadalah 

iperadangan ipada isendi iyang idisebabkan ioleh imeningkatnya ikadar iasam iurat i(uric 

iacid) idalam itubuh i(Budiari iet ial., i2021) i(Siloam, i2024). iGout iarthritis iatau ibiasa 

idisebut iasam iurat imerupakan isalah isatu ipenyebab ipaling iumum idari iradang isendi 

ikronis idi iAmerika iSerikat iyang iditandai idengan ipengentalan ikristal imonosodium iurat 

i(MSU) imonohidrat idi idalam ijaringan. iAsam iurat ipertama ikali idikenal ibahkan 

isebelum iera iumum. iOleh ikarena iitu, idapat idikatakan ibahwa ipenyakit iini imerupakan 

ipenyakit iyang ipaling idipahami idan idapat iditangani idi iantara ipenyakit irematik ilainnya 

i(Fenando, i2024). 

Berdasarkan idata iWHO iprevalensi iArthritis iGout idi idunia isering iterjadi idi 

iNegara imaju iseperti iAmerika isebesar i26,3% idari itotal ipenduduk. iDi inegara iMexico 

isebesar i45% ipada itahun i2020 isedangkan ipada itahun i2021 isebesar i20%. iDi inegara 

iJepang isebesar i7% ipada itahun i2020 isedangkan ipada itahun i2021 imencapai i12,5%. 

iPeningkatan ikejadian iArthritis iGout itidak ihanya idi iNegara imaju isaja, inamun 



 
 

 

ipeningkatan ipenderita ijuga iterjadi idi iNegara iberkembang isalah isatunya iIndonesia. 

iAngka ipenyakit iarthritis igout imencapai i335 ijuta iartinya isakit isendi ibisa idialami ioleh 

i1 idari i6 ijiwa i(World iHealth iOrganization, i2021). 

Prevalensi iasam iurat idi iIndonesia isemakin imengalami ipeningkatan. iPada itahun 

i2018 ijumlah ipenderita iasam iurat isebesar i7,3% idengan igolongan ipenyakit isendi idan 

iprevalensi ipenderita iasam iurat idi iJawa iTengah isekitar i2,6 i– i47,2%. iPrevalensi 

ipenyakit iasam iurat idi iJawa iTengah iberdasarkan idiagnose itenaga iKesehatan isebesar 

i11,2% idan iberdasarkan idiagnose idan igejala isebesar i25,5%. iDKI iJakarta imenyusul 

idengan i1,9%; iJawa iBarat i1,5%; idan iJawa iTimur i1,4%. iPrevalensi ipenyakit isendi 

iatau iasam iurat idi iSulawesi iTengah iyaitu isebesar i12,7% iberdasarkan idiagnosis itenaga 

iKesehatan idan i21,8% iberdasarkan idiagnosis iatau igejala i(Kemenkes, i2018). 

Nyeri isendi ipada ipenderita iarthritis igout iterjadi ikarena iadanya iendapan ikristal 

imonosodium iurat iyang iterkumpul idi idalam isendi iakibat idari itingginya iarthritis igout 

idi idalam idarah. iApabila ikristal iurat itertimbun ipada ijaringan idiluar isendi iakan 

imembentuk itofi iyaitu ibenjolan. iBila ibenjolan itersebut ipecah iakan ikeluar icairan imassa 

iyang iberbentuk ikapur. iBenjolan itersebut iakan imengakibatkan iadanya irasa inyeri iyang 

iberlebihan isehingga idapat imengakibatkan igangguan iuntuk imelakukan iaktivitas 

i(Agustina iet ial., i2023). 

Farmakoterapi, inonfarmakologi, idan idukungan ipsikologis imerupakan ibeberapa 

ipengobatan iyang idapat idigunakan iuntuk imeringankan inyeri ipada ilansia ipenderita igout 

iarthritis. iPengobatan iterbaik iterhadap inyeri igout iarthritis ilansia iadalah idengan iterapi 

inonfarmakologis, iseperti iaktivitas ifisik iseperti isenam iatau iolahraga i(Budiari iet ial., 

i2021). 

Berdasarkan ifenomena iyang iada, ipeneliti itertarik iuntuk imelakukan ipenelitian 

ipada ilanjut iusia iyang imengalami ikemunduran ifungsi isel-sel ikarena iproses ipenuaan 

iyang imenimbulkan iberbagai ipenyakit, isalah isatunya iadalah ipeningkatan ikadar iasam 

iurat. iMaka idari iitu, imelalui iolahraga isecara iteratur idapat imemperbaiki ikondisi 

ikekuatan idan ikelenturan isendi iserta imenurunkan inyeri ipada ilansia, iserta isenam idan 

iaktifitas idengan iolahraga iringan isangat ibermanfaat iuntuk imenghambat iproses 

idegenerative iatau iproses ipenuaan. iMelakukan iolahraga iatau isenam ipada ilanjut iusia 

iharus imemperhatikan iketentuan-ketentuan iuntuk ikeselamatan ilansia, iolahraga iatau 

isenam isebaiknya idilakukan i3-4 ikali idalam iseminggu idengan ilama ilatihan i15-45 imenit 

isecara iteratur i(Budiari iet ial., i2021). i i 

Senam iergonomis imerupakan isalah isatu imetode iyang ipraktis idan iefektif idalam 

imemelihara ikesehatan itubuh, iGerakan iyang iterkandung idalam isenam iergonomis 

iadalah iGerakan iyang isangat iefektif, iefesien, idan ilogis ikarena irangkaian igerakannya 

imerupakan irangkaian igerak iyang idilakukan imanusia isejak idulu. iGerakan iyang 

imengoptimalkan iposisi itubuh ipada iruang ikerja idengan itujuan imengurangi iatau 

imenghilangkan ikelelahan i(Budiari iet ial., i2021). 

Senam ilansia iini imerupakan iintervensi iaktifitas iyang isangat ipenting iuntuk idi 

ikembangkan idan idiimplementasikan ikepada ipasien ipenderita inyeri idengan iarthritis 

igout, ikarena isecara ifisik ipasien ibisa ilakukan isecara imandiri, iselain iitu ipada isenam 

ilansia iini isangat isederhana, imudah, iserta itidak imembutuhkan ibiaya i(Sudarta, i2022). 

iBerdasarkan ilatar ibelakang itersebut iserta iberdasarkan ipenelitian idari iKetut iDewi 

iBudiari, iNova iNatalia iBeba, iWibawani iYunestri iMukti, idan iSabarulin iTarigan idi 



 
 

 

ilakukan idi iRT/RW i002/008 iKelurahan iTatura iUtara iKota iPalu ipada itahun i2021 iyang 

idisimpulkan ibahwa isetelah idilakukan isenam iergonomis ipada i1 iresponden ikeluhan 

inyeri isedikit imenurun, ikesemutan ipada ikaki isedikit imenurun, ikeluhan inyeri itidak ilagi 

iseperti itertusuk-tusuk, ikemampuan iberaktifitas imulai imeningkat i(Budiari iet ial., i2021). 

iDan ipenelitian idari iIful iIrdiansyah, iMuhaimin iSaranani, idan iLinda iAyu iRizka iPutri 

ipada itahun i2022 iyang idisimpulkan ibahwa ikadar iasam iurat ipada ipenderita igout 

iarthritis imengalami ipenurunan isetelah idilakukan isenam iergonomis idi iWilayah iKerja 

iPuskesmas iBone iRombo i(Irdiansyah iet ial., i2022). iMaka ipenulis itertarik imelakukan 

ipenelitian itentang iimplementasi iSenam iErgonomis idalam imenurunkan inyeri ipada 

ilansia iNy. iR idengan iGout iArthritis idi iDesa iBalinggi iProvinsi iSulawesi iTengah. 

 

METODE 

 

Dalam iMetode ipenelitian ipada idasarnya imerupakan icara iilmiah iuntuk 

imendapatkan idata idengan itujuan idan ikegunaan itertentu idalam ipenyusunan ikarya itulis 

iilmiah. iDesain iyang idigunakan iadalah idesain ipenelitian ideskriptif, idengan ibentuk 

istudi ikasus. iMetode ipenelitian iini imenggunakan imetode ipendekatan iproses 

ikeperawatan iyang iterdiri idari ipengkajian, idiagnosa ikeperawatan, iintervensi 

ikeperawatan, iimplementasi ikeperawatan idan ievaluasi ikeperawatan. iMetode ipenelitian 

ideskriptif imerupakan imetode iyang imemiliki itujuan iutama idengan imemberikan 

igambaran isuatu ifenomena isecara ijelas idan irinci itentang iapa iyang iterjadi. 

 

 

 

HASIL iDAN iPEMBAHASAN 

 

Berdasarkan ipenelitian iyang idilakukan itanggal i9 iJanuari i2025 isampai idengan 

i12 iJanuari i2025 ipada iNy.R idengan imasalah ikeperawatan iNyeri iKronis ipada iLansia 

iGout iArthritis idi iDesa iBalinggi iKecamatan iBalinggi iProvinsi iSulawesi iTengah, imaka 

iselanjutnya ipeneliti iakan imembahas itahapan-tahapan iproses ikeperawatan imulai idari 

ipengkajian, idiagnosa ikeperawatan, iintervensi ikeperawatan, iimplementasi ikeperawatan 

idan ievaluasi ikeperawatan. 

Pengkajian imerupakan ilangkah ipertama idan ipaling ipenting idalam imenyusun 

iproses ikeperawatan iyang imeliputi iproses ipengumpulan idata, ivalidasi, idan iklasifikasi 

idata idan iterdiri iatas iriwayat ikesehatan i(data isubjektif) idan ipemeriksaan ifisik i(data 

iobjektif) iKardiyudiani i(2019). iKlien ibernama iNy.R iberusia i64 itahun idengan ipenderita 

igout iarthritis iketika idilakukan ipengkajian iklien imengatakan inyeri ipada ilutut 

ikanannya, iklien imengatakan inyeri itimbul ikarena iasam iurat iserta isalah imakan, iklien 

imengatakan inyeri iseperti itertusuk-tusuk idisertai ikesemutan, iklien imengatakan iskala 

inyeri i7, iklien imengatakan inyeri ihilang itimbul, iklien imengatakan isulit imelakukan 

iaktifitas, iklien imengatakan isulit itidur. iPada isaat idilakukan ipemeriksaan ifisik 

ididapatkan ihasil itekanan idarah i145/90 immHg, inadi i98x/menit, irespirasi i20x/menit, 

isuhu i36,2’C, ilutut iklien itampak ibengkak idan ikemerahan, iklien itampak ikesulitan 

iberdiri imaupun iberjalan, iklien itampak imeringis, idan iklien itampak igelisah. 

Dari idata idiatas imenunjukkan ikesesuaian idengan iteori iyang idisampaikan ipada 

ipenelitian iBudiari iet ial i(2021) idan i(Siburian i& iPasaribu, i2024) ibahwasanya iklien 



 
 

 

ipenderita igout iarthritis imengalami inyeri idengan idisertai ikesemutan, inyeri iyang 

idirasakan iseperti itertusuk-tusuk inyeri idapat imengganggu iaktifitas isehari-hari, idan isulit 

itidur. iBerdasarkan ipenelitian itersebut ipengkajian iyang idilakukan ioleh ipeneliti 

ididapatkan ihasil iyang isama iyang imenyatakan ibahwa ibenar iklien iNy.R imengalami 

iNyeri ipada iGout iArthritis. 

Diagnosa ikeperawatan imerupakan isuatu ipenilaian iklinis imengenai irespons iklien 

iterhadap imasalah ikesehatan iatau iproses ikehidupan iyang idialaminya ibaik iyang 

iberlangsung iactual imaupun ipotensial iPPNI i(2017). iDari ihasil ipengkajian ipada iklien, 

ipenulis imenemukan idata iklien imengeluh inyeri ipada ilutut ikanannya, iklien imengatakan 

inyeri itimbul ikarena iasam iurat iserta isalah imakan, iklien imengatakan inyeri iseperti 

itertusuk-tusuk idisertai ikesemutan, iklien imengatakan iskala inyeri i7, iklien imengatakan 

inyeri ihilang itimbul, iklien imengatakan isulit imelakukan iaktifitas, iklien imengatakan 

isulit itidur, ilutut iklien itampak ibengkak idan ikemerahan, iklien itampak ikesulitan iberdiri 

imaupun iberjalan, iklien itampak imeringis, idan iklien itampak igelisah i(PPNI, i2017). 

Berdasarkan iAnalisa idari ipengkajian ikasus idiatas, imaka ididapatkan idiagnosa 

ikeperawatan iyang imuncul iadalah iNyeri iKronis iberhubungan idengan iKondisi 

iMuskuloskeletal iKronis. iPenulis imenemukan idata iyang imengarah ipada idiagnosa 

itersebut idimana iklien imengatakan imemiliki iriwayat iasam iurat isemenjak i1 itahun iyang 

ilalu, idimana inyeri ikronis imerupakan ipengalaman isensorik iatau iemosional iyang 

iberkaitan idengan ikerusakan ijaringan iaktual iatau ifungsional, idengan ionset imendadak 

iatau ilambat idan iberintensitas iringan ihingga iberat idan ikonstan, iyang iberlangsung ilebih 

idari i3 ibulan i(PPNI, i2017). iPenyebab idari inyeri ikronis iyaitu ikondisi imusculoskeletal 

ikronis ididukung ioleh iSeran iet ial i(2016) idimana ikondisi imusculoskeletal ikronis idapat 

imengakibatkan ipenurunan ikemampuan imusculoskeletal ikarena inyeri isendi iyang idapat 

iberdampak ipada ipenurunan iaktifitas ipada ilansia. i 

Intervensi ikeperawatan iyaitu isegala itreatment iyang idikerjakan ioleh iperawat 

iyang ididasarkan ipada ipengetahuan idan ipenilaian iklinis iuntuk imencapai iluaran iatau 

ioutcome iyang idiharapkan iPPNI i(2018). iIntervensi iyang idiberikan ipada iNy.R iadalah 

iintervensi iutama iyang idiberikan ipada iklien iNyeri iKronis iyaitu iManajemen iNyeri iini 

isesuai idengan idiagnosa ikeperawatan iyang iditegakkan iberdasarkan ibuku iStandar 

iIntervensi iKeperawatan iIndonesia i(SIKI) iyaitu iterdiri idari iobservasi: iidentifikasi 

ilokasi, ikarakteristik, idurasi, ifrekuensi, ikualitas, iintensitas inyeri, iidentifikasi iskala 

inyeri, iidentifikasi irespons inyeri inon iverbal, iidentifikasi ifactor iyang imemperberat idan 

imemperingan inyeri, iidentifikasi ipengetahuan idan ikeyakinan itentang inyeri, iidentifikasi 

ipengaruh ibudaya iterhadap irespons inyeri, iidentifikasi ipengaruh inyeri ipada ikualitas 

ihidup, imonitor ikeberhasilan iterapi ikomplementer iyang isudah idiberikan, imonitor iefek 

isamping ipenggunaan ianalgetik, iTerapeutik: iberikan iteknik inonfarmakologis iseperti 

isenam iergonomis iuntuk imengurangi irasa inyeri, icontrol ilingkungan iyang imemperberat 

irasa inyeri, ifasilitasi iistirahat idan itidur, ipertimbangkan ijenis idan isumber inyeri idalam 

ipemilihan istrategi imeredakan inyeri, iEdukasi: ijelaskan ipenyebab, iperiode, idan ipemicu 

inyeri, ijelaskan istrategi imeredakan inyeri, ianjurkan imemonitor inyeri isecara imandiri, 

ianjurkan imenggunakan ianalgetik isecara itepat, iajarkan iteknik inonfarmakologis iuntuk 

imengurangi irasa inyeri, iKolaborasi: ikolaborasi ipemberian ianalgetik, ijika iperlu. 

Dalam ipenelitian iini, ipeneliti iberfokus ipada ipenerapan iSenam iErgonomis iuntuk 

imelihat iapakah iterapi iSenam iErgonomis iyang idiberikan iefektif idalam imenurunkan 



 
 

 

iNyeri iKronis. iPelaksanaan iSenam iErgonomis idirencanakan ibersama iklien isampai 

iadanya iperubahan iatau ipenurunan iNyeri iKronis iyang iterjadi ipada iklien, ipenelitian iini 

idibutuhkan iwaktu iselama i4 ihari. iHal iini isesuai idengan ihasil ipenelitian iBethesda iet 

ial i(2023) iyang imenyatakan ibahwa isetelah idilakukan ipenerapan iSenam iErgonomis 

ipada iklien igout iarthritis iberusia idiatas i60 itahun iselama i4 ihari, iterjadi ipenurunan 

iNyeri iKronis. iBerbeda idengan ihasil ipenelitian iGandari iet ial i(2019) iyang imelakukan 

ipenelitian iselama i24 ihari iyang imenyatakan ibahwa iterdapat ipengaruh iyang isignifikan 

ipada igout iarthritis isetelah idiberikan iterapi isenam iergonomis. iAda ijuga ipenelitian idari 

iRuli iFatmawati iet ial i(2024) iyang imelakukan ipenelitian iselama i21 ihari i(3 iminggu) 

ijuga imenyimpulkan ibahwa iterdapat iperubahan isecara isignifikan ikadar iasam iurat 

isebelum idan isetelah idiberikan iintervensi isenam iergonomis. 

Implementasi ikeperawatan iyaitu idilakukan idalam irangka imencapai itujuan idan 

ihasil. iImplementasi ikeperawatan iyang idiberikan ikepada iNy.R idilakukan isesuai idengan 

i iyang idirencanakan. iSebelum idilakukan iterapi iSenam iErgonomis iterlebih idahulu 

ipeneliti imelakukan ipemeriksaan iasam iurat idengan itujuan iuntuk imengetahui iapakah 

iada iperubahan ikadar iasam iurat isebelum idan isetelah idilakukan isenam iergonomis. 

iSelanjutnya iakan idijelaskan ipada ipoin-poin iberikut: 

a. Senam iErgonomis iini idilakukan ipada ipagi ihari isetelah idilakukan ipemanasan, 

iperegangan ikemudian ilatihan iinti ipada isenam iergonomis. iMenurut ipenelitian 

iOktaviani i(2018) isenam isebaiknya idilakukan ipada ipagi ihari ikarena ipagi ihari 

isetelah itidur imemberikan itubuh iwaktu iuntuk ipemulihan idan ijuga ibiasanya ipagi 

ihari ilebih isegar idengan imetabolisme iyang imulai iaktif iyang idapat imembantu 

ipengeluaran iasam iurat isecara iefektif. iSedangkan ipada isore ihari ilansia imerasa 

ikurang isemangat iatau ilebih imudah ilelah, iselain iitu ikadar iasam iurat ibisa ilebih 

itinggi ikarena itubuh itelah imengakumulasi iasam iurat isepanjang ihari. 

b. Lama iketika imelakukan iSenam iErgonomis iyaitu i20 imenit i idengan i5 igerakan 

idiantaranya: iGerakan ike-1 iLapang iDada, iGerakan ike-2 iTunduk iSyukur, 

iGerakan ike-3 iDuduk iPerkasa, iGerakan ike-4 iDuduk iPembakaran, idan iGerakan 

ike-5 iBerbaring iPasrah ihal iini isesuai idengan ipenelitian iyang idilakukan ioleh 

iBudiari iet ial i(2021) iyang imelakukan isenam iergonomis iselama i20 imenit. 

iMenurut ipendapat idari ipeneliti iketika idilakukan isenam iergonomis iterjadi 

iperubahan ipada itingkat inyeri iklien idimana ikeluhan inyeri isedikit imenurun, 

ikeluhan ikesemutan ipada ikaki isedikit imenurun, ikeluhan inyeri itidak ilagi iseperti 

itertusuk-tusuk idan ikemampuan iberaktifitas imulai imeningkat. iAda ijuga 

ipenelitian idari iHuda iet ial i(2022), imenurut ipendapat ipeneliti isenam idapat 

imembantu ikesehatan idi isekitar itulang ibelakang idimana igerakan-gerakan idapat 

imembantu ipertukaran inutrisi idan imencegah itekanan ipada isaraf iischiadicus. 

iSenam imemiliki ifungsi idalam imeningkatkan ikelenturan iotot-otot iyang 

imengalami ispasme idan imeningkatkan ikinerja isaraf. iSenam imemberikan iefek 

ijangka ipanjang iyaitu imeningkatnya ikesehatan idan ikebugaran itubuh. iHal iini 

iberhubungan idengan iadanya ipeningkatan isirkulasi idarah ibeserta ioksigenasi 

iseluler isehingga idapat imengurangi ikejadian ihipoksia isel iserta imengurangi 

ipenumpukan iasam ilaktat idan imengurangi inyeri. iBerbeda idengan ipenelitian 

iArifuddin iet ial i(2024) iyang imelakukan isenam iergonomis iselama i10 imenit, 

imenurut ipendapat idari ipeneliti iketika idilakukan isenam iergonomis iselama i10 



 
 

 

imenit iterdapat ipenurunan ikadar iasam iurat ipada ilansia igout iarthritis. iAda ijuga 

ipenelitian iSiburian i& iPasaribu i(2024) iyang imelakukan isenam iergonomis 

iselama i5-10 imenit, imenurut ipendapat idari ipeneliti isenam iergonomis idapat 

imenurunkan ikadar iasam iurat. 

c. Penerapan isenam iergonomis idilakukan iselama i4 ihari iberturut-turut idengan i1 

ikali idalam isehari isejalan idengan ipenelitian iyang idilakukan ioleh iBethesda iet 

ial i(2023) ipada iklien iberusia idiatas i60 itahun idengan imenerapkan isenam 

iergonomis i1 ikali idalam isehari iakan iterjadi ipenurunan inyeri ipada iklien. iAda 

ijuga ipenelitian iyang idilakukan ioleh iBudiari iet ial i(2021) isenam iergonomis 

idilakukan iselama i7 ihari ipada ilansia iberusia i>60 itahun iakan iterjadi ipenurunan 

inyeri ipada iklien idan ikemampuan iberaktifitas imulai imeningkat. 

d. Kemudian isetelah idilakukannya isenam iergonomis ipeneliti imengobservasi ihasil 

itindakan iuntuk imengetahui iperkembangan idan iperubahan idari itindakan idan 

imenjadi iperbandingan idengan isebelum idan isesudah idilakukannya isenam 

iergonomis. iDari ihasil ipenelitian iterlihat iadanya iperubahan idimana iterjadi 

iperubahan ipada ihari ike-2 idimana iskala inyeri iklien idari i7 iturun imenjadi i6, 

ikesemutan isedikit iberkurang, iklien imerasa irileks, igelisah idan imeringis itampak 

iberkurang, ibengkak ipada ilutut iklien imulai iberkurang, inamun ikadar iasam iurat 

iklien ibelum imengalami ipenurunan. iPada ihari ike-3 iskala inyeri iklien idari i6 

iturun imenjadi i4, ikesemutan iberkurang, iklien imerasa irileks, iklien imengatakan 

iaktifitas imulai imeningkat, iklien imengatakan itidak ikesulitan itidur, igelisah idan 

imeringis iklien itampak iberkurang, ibengkak ipada ilutut ikanan iklien imulai 

iberkurang idan itidak iterdapat ikemerahan ilagi, ikadar iasam iurat iklien imengalami 

ipenurunan. iPada ihari ike-4 iskala inyeri iklien iturun idari i4 imenjadi i3, inyeri 

itidak itertusuk-tusuk idan ikadang ihilang itimbul, itidak ikesemutan, iklien imerasa 

irileks, iklien imerasa inyaman isaat iberaktifitas, iklien itidak imengalami ikesulitan 

itidur, iklien itidak itampak igelisah idan imeringis ilagi, itidak iterlihat ibengkak idan 

ikemerahan ipada ilutut ikanan iklien, ikadar iasam iurat iklien imengalami 

ipenurunan. i 

 

Evaluasi ikeperawatan imerupakan itahap iakhir idari iproses ikeperawatan isetelah 

imelakukan ipengkajian, imerumuskan idiagnosa, imenetapkan itindakan ikeperawatan, idan 

iimplementasi. iPada itahap ievaluasi ikegiatan iyang idilakukan iadalah imengevaluasi 

iselama iproses iberlangsung idengan imenggunakan imetode iSOAP i(Subjective, iObjective, 

iAssesment, iPlanning). iDalam ipelaksanaan iTindakanyang i idilakukan itindakan 

iimplementasi ikeperawatan iselama i4 ihari, ievaluasi iyang ididapatkan idari ilansia iNy.R 

idengan imasalah ikeperawatan iyaitu inyeri ikronis iberhubungan idengan ikondisi 

imusculoskeletal ikronis, iyaitu: inyeri ipada ilutut ikanan imenurun, itidak iterasa ikesemutan, 

inyeri itidak itertusuk-tusuk, inyeri ikadang ihilang itimbul, ikemampuan iberaktifitas imulai 

imeningkat. iHasil itersebut ipada iteori iyang idikemukakan ioleh iOktaviani i(2018), iteknik 

isenam iergonomis imengoptimalkan iposisi itubuh ipada iruang ikerja idengan itujuan 

imengurangi iatau imenurunkan inyeri idan imenurunkan iasam iurat ijika idilakukan idengan 

iteratur idan ikooperatif ipada ilansia iNy.R idalam ipelaksanaan itindakan iimplementasi 

isenam iergonomis iselama ikegiatan idilakukan. 

 



 
 

 

 

 

 

 

KESIMPULAN iDAN iSARAN 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan iasuhan ikeperawatan iyang itelah idiberikan ipada iNy.R idengan 

imasalah inyeri ikronis ipada ipenyakit igout iarthritis idi iDesa iBalinggi iProvinsi iSulawesi 

iTengah iyaitu idilakukan iSenam iErgonomis iselama i4 ihari idengan ihasil iyang 

idiharapkan isesuai itujuan idan ikriteria ihasil iyang iditetapkan isehingga idapat 

idisimpulkan, ibahwa ipada ipengkajian iditemukan ibahwa iNy.R imengatakan ilutut 

ikanannya inyeri iyang idisertai idengan ikesemutan, iklien imengatakan inyeri itimbul 

ikarena imemiliki iriwayat iasam iurat isemenjak i1 itahun iyang ilalu iserta ijika isalah 

imakan inyeri iakan imuncul, iklien imengatakan inyeri iseperti itertusuk-tusuk, iklien 

imengatakan iskala inyeri i7 i(0-10), iklien imengatakan inyeri ihilang itimbul, iklien 

imengatakan inyeri itersebut isangat imengganggu iaktifitas isehari-hari, iklien imengatakan 

iketika inyeri iasam iurat ikambuh iklien isulit itidur isiang iataupun imalam ihari, ilutut 

ikanan iklien itampak ibengkak idan ikemerahan, iklien itampak ikesulitan iberdiri imaupun 

iberjalan, iklien itampak imeringis, iklien itampak igelisah. 

Pada iDiagnosa iKeperawatan iyang iditemukan ipada iNy.R iyaitu iNyeri iKronis 

iberhubungan iKondisi iMusculoskeletal iKronis. iIntervensi iKeperawatan iyang idiberikan 

ipada iNy.R iyaitu ipada ibagian iintervensi iutama, iyang ihal iini imenggunakan iintervensi 

imanajemen inyeri ikepada iklien iyang iberfokus ipada ipenerapan iSenam iErgonomis 

isesuai idengan iSPO i(Standar iProsedur iOperasional). iImplementasi iKeperawatan iyang 

idiberikan ikepada iNy.R idengan imelakukan iSenam iErgonomis iselama i4 ihari idari 

itanggal i9 iJanuari i2025 isampai i12 iJanuari i2025. iBerdasarkan ievaluasi ikeperawatan 

ipada iNy.R idengan imengimplementasikan iSenam iErgonomis iyang idilakukan iselama i4 

ihari imaka ididapatkan ihasil iteratasi isebagian idimana iterjadi iperubahan iskala inyeri 

iyang idirasakan idari i7 imenjadi i3, inyeri ipada ilutut ikanan imenurun, itidak iterasa 

ikesemutan, inyeri itidak itertusuk-tusuk, inyeri ikadang ihilang itimbul, ikemampuan 

iberaktifitas imulai imeningkat, itetapi ipenurunan ikadar iasam iurat itidak isampai imencapai 

iangka inormal. 

 

B. Saran i 

Dengan iadanya i“Asuhan iKeperawatan idalam iimplementasi iSenam iErgonomis 

iuntuk imenurunkan iNyeri iKronis ipada ilansia igout iarthritis” iyang idiberikan ipeneliti 

idiharapkan iklien idapat imenerapkan iterapi isenam iergonomis iyang itelah idiberikan 

isecara imandiri iuntuk imenurunkan inyeri iagar itidak imenghambat iaktifitas iklien isehari-

hari idan ijuga idiharapkan iagar ilebih imemperhatikan ikesehatannya. 

Asuhan iKeperawatan idalam iimplementasi iSenam iErgonomis ibermanfaat ibagi 

imasyarakat iluas iuntuk imenurunkan inyeri ipada ipenyakit igout iarthritis iserta idiharapkan 

imasyarakat idapat imelakukan ipencegahan, ipeningkatan idan imempertahankan ikesehatan 

isehingga itercapai iderajat ikesehatan isecara ioptimal. 



 
 

 

Dengan ipenelitian iini idiharapkan idapat imenambah ikeluasan iilmu idan iteknologi 

iterapan ibidang ikeperawatan idalam imeningkatkan ikemandirian iklien iyang imengalami 

inyeri ikronis ipada ipenyakit igout iarthritis imelalui iimplementasi iSenam iErgonomis. 

Hasil idari ipenelitian iini isudah ididapatkan idan idiharapkan ipeneliti iselanjutnya 

idapat imengembangkan ikembali imetode ipenelitian iyang iakan idilakukan iyang iberkaitan 

idengan iasuhan ikeperawatan iimplementasi isenam iergonomis iuntuk imenurunkan inyeri 

ipada ilansia igout iarthritis. i 
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