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Abstract. Rheumatism is a disease in which the body attacks its own joints. As a result, the joints become swollen,
painful and mayy change shape. This disease not only attacks the joints, but also important organ such as the
hearth and lungs. The purpose of this paper is to provide nursing care to the family of Mr. M who has members
with rheumatism. Mr.M’s family who has a member with rheumatism. The author will conduct assesment,
diagnosis, implementation and evaluation of the health problems faced by the family. The methods used are
interviews, observation and dokumentation. The results of this writing are expected to be a new innovation in
providing effective family nursing care for people with rheumatism in the community.
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Abstrak. Rematik adalah penyakit yang membuat tubuh menyerang sendi sendiri. Akibatnya, sendi menjadi
bengkak, sakit dan bisa berubah bentuk. Penyakit ini tidak hanya menyerang sendi, tapi juga organ penting seperti
jantung dan paru-paru. Tujuan penulisan ini adalah memberikan asuhan keperawatan kepada keluarga Tn. M yang
memiliki anggota dengan rematik. Penulis akan melakukan pengkajian, diagnosis, pelaksanaan dan evaluasi
terhadap masalah kesehatan yang dihadapi keluarga tersebut. Metode yang dilakukan berupa wawancara,
observasi dan dokumentasi. Hasil penulisan ini diharapkan dapat menjadi inovasi baru dalam memberikan asuhan
keperawatan keluarga yang efektif bagi penderita rematik di komunitas.

Kata kunci: Asuhan Keperawatan, Rematik, Nyeri Sendi.

1. LATAR BELAKANG

Artritis reumatoid adalah suatu penyakit autoimun kronis di mana sistem kekebalan
tubuh menyerang jaringan sendi dan organ tubuh lainnya, menyebabkan peradangan dan
kerusakan (Badjeber et al., 2023).

Angka penderita rematik di dunia sangat memprihatinkan. Data WHO tahun 2019,
menunjukkan bahwa sekitar 18 juta jiwa bergelut dengan penyakit ini, di mana mayoritas
adalah wanita dan lansia. Lebih parahnya lagi, jutaan di antara mereka harus berjuang dengan
gejala parah yang membatasi aktivitas sehari-hari (WHO, 2023).

Angka penderita rematik di Indonesia cukup mengkhawatirkan. Riskesdas 2018 mencatat
bahwa sekitar 7,30% penduduk Indonesia hidup dengan penyakit ini. Sayangnya, kesadaran
masyarakat akan rematik masih rendah, padahal pemahaman yang baik adalah kunci untuk

mengelola penyakit kronis ini (Nurhidayah, 2020).
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Di Jawa Tengah pada tahun 2021 jumlah penderita rheumatoid arthritis mencapai 6,78%
dan penderita rematik di Brebes mencapai 15,02% (Riskesdas, 2018). Data Puskesmas Kecipir
tahun 2023 menunjukkan prevalensi penyakit rematik di Desa Kalibuntu cukup tinggi. Dari
22.560 penduduk usia produktif, sebanyak 3.084 orang atau 13,67% terdiagnosis mengidap
penyakit tersebut (Puskesmas Kecipir, 2023).

Berdasarkan latar belakang tersebut, penulis terpikat untuk menaikkan masalah tersebut
menjadi sebuah Karya Tulis Ilmiah yang berjudul “Asuhan Keperawatan Keluarga Tn. M
Dengan Gangguan Sistem Muskuloskeletal : Rheumatoid Arthritis Pada Ny. R Di Desa
Kalibuntu RT 02 RW 02 Kecamatan Losari Kabupaten Brebes”.

2. KAJIAN TEORITIS

Penyakit rematik bisa menyerang bagian tubuh kita yang menopang, seperti otot, tulang
dan sendi. Jadi, baik anak-anak, remaja, orang dewasa hingga lansia berpotensi terkena
penyakit ini. Menurut Maria S (2022), klasifikasi rheumatoid arthritis antara lain yaitu :

a. Gout/Pirai/Asam urat: asam urat sering membuat sendi, terutama jempol kaki terasa
nyeri mendadak. Penyakit ini terjadi karena tubuh tidak bisa mengolah zat purin dengan
baik sehingga kristal asam urat menumpuk di sendi.

b. Rheumatoid arthritis: Penyakit ini terjadi karena sistem kekebalan tubuh menyerang
bagian dalam sendi. Akibatnya, muncul peradangan yang bisa menyebar ke seluruh
tubuh dan menyebabkan anemia, lelah, dan kerusakan organ penting.

c. Osteoarthritis: ada dua jenis osteoartritis, primer dan sekunder. Osteoartritis primer
penyebabnya tidak jelas, sedangkan yang sekunder bisa disebabkan oleh masalah
pertumbuhan, metabolisme, hormon, gen atau kurang gerak (Rosadi et al., 2022).

d. Arthritis rheumatoid juvenile: Artritis pada anak-anak itu berbeda dengan orang
dewasa. Ada anak yang bisa sembuh total, tapi ada juga yang sakitnya terus-menerus.

e. Arthritis psoriatik: Artritis jenis ini tidak hanya menyerang sendi, tapi juga kulit.
Kulitnya jadi bersisik seperti penyakit kulit psoriasis. Biasanya jari tangan dan tulang
belakang yang kena. Gejalanya bisa ringan, tapi kadang-kadang bisa parah.

f. Spondilitis ankilosa (SA): penyakit yang menyerang sendi tulang belakang dan
panggul. Penyakit ini menyebabkan peradangan kronis dan bisa membuat sendi
menjadi kaku (Latif & Hendyatama, 2022).

0. Arthritis lupus: Penyakit rematik tidak hanya menyerbu sendi dan otot, melainkan bisa

menyerbu organ dalam tubuh. Penyakit ini bisa dialami oleh siapa saja, termasuk wanita
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usia produktif. Tingkatan keparahannya pun beragam, mulai dari yang ringan hingga

yang sangat berbahaya.
Penyebab pasti penyakit sendi reumatoid belum diketahui. Beberapa hal yang diduga
menjadi penyebabnya adalah infeksi, hormon, lingkungan, dan faktor keturunan. Selain itu,

gaya hidup dan kondisi sosial juga bisa memengaruhi penyakit ini (Dewi et al., 2021).

3. METODE PENELITIAN
Menurut Sugiyono (2019) menyebutkan beberapa cara mengumpulkan data, yaitu
wawancara (berbicara langsung untuk mendapatkan informasi), observasi (melihat dan

mengamati langsung) dan dokumentasi (mencatat peristiwa melalui berbagai bentuk).

4. HASIL DAN PEMBAHASAN

Bab ini mengevaluasi penerapan teori keperawatan dalam kasus Ny. W dengan
rheumatoid arthritis, berdasarkan data yang diperoleh pada tanggal 4 Januari 2024.
Berdasarkan data yang diperoleh, pasien memiliki dua masalah kesehatan utama. Studi ini
mengikuti tahapan proses keperawatan yang terdiri dari pengkajian, diagnosis, perencanaan,
pelaksanaan dan evaluasi.
Pengkajian

Pengkajian keperawatan yang baik itu penting untuk mengetahui masalah dan kebutuhan
pasien. Kita harus mengumpulkan informasi yang benar dan lengkap tentang pasien, baik dari
segi fisik, mental maupun lingkungannya. Informasi ini akan membantu kita menentukan
penyakit pasien dan cara merawatnya (Rizal, 2019).

Pengkajian yang dilakukan pada tanggal 03 Januari 2024 didapatkan data sebagai berikut
: Ny. W berumur 68 tahun, pendidikan SD, agama islam dan suku bahasa jawa. Didapatkan
Data Subjektif : Ny. W mengatakan mengeluh pada sendi kakinya pegal-pegal, nyeri dan kaku
pada kaki sebelah kiri P : saat melakukan aktifitas, Q : nyeri seperti ditusuk-tusuk, R : nyeri
pada kaki sebelah kiri, S : skala nyeri 3 (ringan), T : nyeri hilang timbul. Data Objektif : Pasien
tampak meringis memegangi daerah yang nyeri, TD : 120/90 mmHg, N : 89 x/menit, S:
36,1°C, RR : 21 x/menit. Data Subjektif : Ny. W mengatakan mengetahui dirinya menderita
penyakit rematik, tetapi Ny. W mengatakan tidak mengetahui tentang penyebab, tanda gejala,
cara pencegahan dan pengobatan rematik. Data Objektif : Saat dilakukan pengkajian pasien
tampak bingung, Ketika ditanya penyebab, tanda gejala, cara pencegahan, dan pengobatan

rematik Ny. W dan keluarga tidak mengetahuinya.
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Diagnosis Keperawatan
Diagnosis keperawatan adalah cara kita mengetahui bagaimana pasien bereaksi terhadap
penyakit atau masalah hidupnya (Sabrina, 2020). Penulis mengambil diagnosa keperawatan
yang menjadi masalah pada Ny. W yaitu :
Nyeri Kronis
Nyeri kronis berbeda dengan nyeri akut (rasa sakit yang muncul tiba-tiba dan biasanya
hilang setelah penyebabnya diatasi). Nyeri kronis lebih kompleks dan bisa sangat memengaruhi
kualitas hidup seseorang (PPNI, 2017). Data Subjektif : Ny. W mengatakan mengeluh pada
sendi kakinya pegal-pegal, nyeri dan kaku pada kaki sebelah kiri P : saat melakukan aktifitas,
Q : nyeri seperti ditusuk-tusuk, R : nyeri pada kaki sebelah kiri, S : skala nyeri 3 (ringan), T :
nyeri hilang timbul. Data Objektif : Pasien tampak meringis memegangi daerah yang nyeri,
TD :120/90 mmHg, N : 89 x/menit, S: 36,1°C, RR : 21 x/menit.
Defisit Pengetahuan
Defisit pengetahuan adalah kurangnya informasi atau pemahaman tentang suatu topik.
Ini bisa terjadi pada siapa saja dan pada berbagai bidang (Parmilah et al, 2022). Data Subjektif
: Ny. W mengatakan mengetahui dirinya menderita penyakit rematik, tetapi Ny. W mengatakan
tidak mengetahui tentang penyebab, tanda gejala, cara pencegahan dan pengobatan rematik.
Data Objektif : Saat dilakukan pengkajian pasien tampak bingung, Ketika ditanya penyebab,
tanda gejala, cara pencegahan, dan pengobatan rematik Ny. W dan keluarga tidak
mengetahuinya.
Intervensi Keperawatan
Rencana keperawatan adalah sebuah dokumen yang berisi langkah-langkah yang akan
dilakukan oleh perawat untuk membantu pasien. Rencana ini dibuat berdasarkan hasil
pengkajian terhadap kondisi pasien (Rangkuti, 2020). Berdasarkan diagnosa yang telah
diperoleh, akan disusun rencana tindakan keperawatan yang tepat untuk mengatasi masalah
yang dihadapi pasien.
Nyeri Kronis
Tujuan: setelah dilakukan tindakan keperawatan selama 1x30 menit di harapkan keluarga
Ny. W Keluarga mampu menggunakan teknik non-farmakologis.
Tindakan keperawatan: identifikasi lokasi, karakteristik, durasi, frekuensi, kualitas,
intesitas nyeri, berikan teknik non-farmakologi untuk mengurangi rasa nyeri (kompres hangat),

ajarkan teknik non farmakologis untuk mengurangi rasa nyeri.
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Kriteria hasil: keluhan nyeri menurun, meringis menurun.

Defisit Pengetahuan

Tujuan: setelah dilakukan tindakan keperawatan selama 1x30 menit diharapkan Tn. A
Keluarga mampu mengenal masalah tentang penyakit rematik serta cara penanganannya,
keluarga mampu menjelaskan tentang penyakit rematik.

Tindakan keperawatan: berikan kesempatan untuk bertanya, sediakan materi tentang
rematik, jadwalkan pendidikan kesehatan sesuai kesepakatan berikan pendidikan kesehatan
tentang rematik pada pasien dan keluarga, berikan kesempatan untuk bertanya.

Kriteria hasil: kemampuan menjelaskan pengetahuan tentang rematik cukup meningkat.
Implementasi Keperawatan

implementasi keperawatan adalah tahap di mana teori bertemu dengan praktik.
Perawat menerjemahkan rencana keperawatan yang telah disusun menjadi tindakan nyata
untuk membantu klien mencapai kesembuhan. Tindakan-tindakan ini didasarkan pada hasil
pengkajian dan diagnosis keperawatan (Manullang, 2020). Berdasarkan hasil pelaksanaan
tindakan keperawatan selama dua hari, mulai tanggal 04 hingga 05 Januari 2024, ditemukan
diagnosis keperawatan sebagai berikut:
1) Nyeri Kronis
Berdasarkan diagnosis gangguan mobilitas fisik pada tanggal 06 Januari 2024
sampai 07 Januari 2024, implementasi yang dilakukan yaitu: mengidentifikasi lokasi,
karakteristik, durasi, frekuensi, kualitas, intesitas nyeri, berikan teknik non-farmakologi
untuk mengurangi rasa nyeri (kompres hangat).
2) Defisit Pengetahuan
Berdasarkan diagnosis gangguan mobilitas fisik pada tanggal 06 Januari 2024
sampai 07 Januari 2024, implementasi yang dilakukan yaitu: mengidentifikasi kesiapan
dan kemampuan menerima informasi, memberikan pendidikan kesehatan pada pasien
dan keluarga tentang penyakit rematik.
Evaluasi Keperawatan
Evaluasi keperawatan adalah proses yang dinamis dan berkelanjutan. Tujuan utama
adalah untuk meningkatkan kualitas asuhan dan memastikan bahwa kebutuhan klien terpenuhi.
Dengan membangun hubungan yang baik dengan klien dan menggunakan data yang diperoleh

dari evaluasi, perawat dapat membuat keputusan Klinis yang lebih tepat dan efektif
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(Sitanggang, 2018). Berdasarkan evaluasi yang dilakukan pada tanggal 04-05 Januari 2024,
kemajuan Ny. W dalam mencapai tujuan yang telah ditetapkan adalah:
1) Nyeri Kronis
Berdasarkan data evaluasi, dapat disimpulkan bahwa nyeri kronis Ny. W belum
sepenuhnya teratasi. Meskipun terdapat perbaikan, pasien dan keluarga masih perlu
meningkatkan penerapan teknik non-farmakologi secara mandiri di rumah. Oleh karena
itu, intervensi akan dilanjutkan dengan memberikan edukasi dan dukungan lebih lanjut
2) Defisit Pengetahuan
Berdasarkan hasil evaluasi, dapat disimpulkan bahwa kesenjangan pengetahuan
keluarga Ny. W terkait manajemen nyeri pada penyakit rematik telah berhasil diatasi.

Dengan demikian, intervensi edukasi yang telah diberikan dapat dianggap efektif.

5. KESIMPULAN DAN SARAN
Asuhan keperawatan keluarga pada pasien Ny. W dengan diagnosa nyeri kronis

sebagian teratasi dan defisit pengetahuan sudah teratasi.

UCAPAN TERIMA KASIH

Sebelum memberikan perawatan kepada pasien rematik, perawat harus memastikan
pasien dan keluarganya memahami penyakit rematik dan cara mengelola nyeri, misalnya
dengan kompres hangat jahe. Setelah perawatan, diharapkan pasien dan keluarga dapat
menerapkan pengetahuan yang mereka dapatkan. Untuk memberikan perawatan yang tepat,
perawat perlu memahami hubungan yang baik dengan pasien dan keluarga serta memiliki
pengetahuan yang mendalam tentang penyakit rematik, khususnya artritis reumatoid. Dengan
demikian, komplikasi dapat dicegah dan perawatan dapat diberikan sesuai dengan standar yang

telah ditetapkan.
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