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POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MEDAN
JURUSAN KEPERAWATAN

ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA Tn.P DENGAN NYERI SENDI REMATIK
DALAM PENERAPAN INTERVENSI TERAPI KOMPLEMENTER KOMPRES
JAHE DI DESA DALU X B DELI SERDANG

V BAB + 79 HALAMAN + 4 TABEL

Abstrak
Latar Belakang: Rematik merupakan suatu gangguan yang menyerang sistem
musculoskeletal atau persendian. Rematik terjadi karena adanya peradangan
secara menahun yan ditandai adanya kerusakan dan poliferasi pada membrane
synovial. Tujuan: Memberikan asuhan keperawatan pada Tn.P dengan nyeri sendi

rematik dalam penerapan intervensi terapi komplementer kompres jahe di desa dalu
X b deli serdang. Metode: Studi kasus dengan menerapkan proses asuhan

keperawatan yang meliputi pengkajian, diagnosis, perencanaan, implementasi dan
evaluasi keperawatan. Hasil: Nyeri kronis berhubungan dengan kondisi
musculoskeletal kronis, Gangguan mobilitas fisik berhubungan dengan gangguan
musculoskeletal. Intervensi keperawatan yang ditetapkan yaitu pemberianterapi
komplementer kompres jahe selama 15-20 menit. Kesimpulan: asuhan
keperawatan pada Tn.P dengan nyeri sendi rematik dalam penerapan intervensi
terapi komplementer kompres jahe dapat dilaksanakan dengan baik karena pasien
dan keluarga kooperatif sehingga tujuan dapat dicapai sebagian sesuai kriteria hasil

yang sudah ditetapkan.

Kata Kunci: Asuhan Keperawatan Keluarga, Nyeri Sendi Rematik, Kompres Jahe.
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FAMILY NURSING ASSISTANCE Mr.P WITH REMATIC SENDING PAIN IN THE
APPLICATION OF JAHE COMPLEMENTARY THERAPY INTERVENTIONS IN
DALU X B DELI SERDANG VILLAGE

+ 79PAGES

+ 4 TABLES

Abstract

Background: Rheumatism is a disorder that attacks the musculoskeletal system or
joints. Rheumatism occurs due to chronic inflammation characterized by damage
and proliferation of the synovial membrane. Objective: Providing nursing care to Mr.
P with rheumatic joint pain in the application of complementary therapy interventions
ginger compress in the village of dalu x b deli serdang. Methods: Case study by
applying the nursing care process which includes assessment, diagnosis, planning,
implementation and nursing evaluation. Results: Chronic pain associated with
chronic musculoskeletal conditions, physical mobility disorders associated with
musculoskeletal disorders. The nursing intervention determined is the provision of
complementary therapy ginger compress for 15-20 minutes. Conclusion: nursing
care for Mr. P with rheumatic joint pain in the application of ginger compress
complementary therapy interventions can be carried out well because patients and
families are cooperative so that goals can be achieved in part according to

predetermined outcome criteria.
Keywords: Family Nursing Care, Rheumatic Joint Pain, Ginger Compress.
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