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ABSTRAK

Latar Belakang : Gout Athritis atau dikenal sebagai penyakit asam uat
adalah suatu penyakit dan potensi ketidakmampuan akibat radang sendi.
Peradangan sendi pada arthritis gout dapat terjadi pada seluruh sendi tubuh
yang menyebabkan pembengkakan, sendi teraba panas serta nyeri. Tujuan :
Studi kasus ini dilakukan bertujuan untuk memberikan gambaran mengenai
pelaksanaan asuhan keperawatan keluarga secara langsung kepada pasien
dengan masalah nyeri akut ekstremitas bawah. Metode : studi kasus ini
memberikan gambaran penerapan manajemen nyeri gout arthritis menggunakan
rendam kaki air hangat dengan jahe dengan pendekatan keluarga. Hasil : studi
kasus setelah diberikan edukasi dan pemberian terapi selama 3 hari berturut
dengan rentang waktu 10 — 15 menit terjadi penurunan nyeri dari 6 menjadi 4.
Kesimpulan : Masalah nyeri akut ekstremitas bawah yang dialami oleh Ny.E
dapat berkurang setelah dilakukan rendam air jahe hangat selama tiga hari.

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Nyeri Akut Ekstremitas Bawah, Rendam Air
Hangat, Jahe
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ABSTRACT

Background: Gout Arthritis or known as gouty acid disease is a disease and
potential disability due to arthritis. Inflammation of the joints in gouty arthritis can
occur in all joints of the body which causes swelling, joints feel hot and painful.
Objective: This case study was conducted to provide an overview of direct family
nursing care implementation for patients with acute lower extremity pain
problems. Method: This case study provided an overview of the implementation
of gout arthritis pain management using warm water foot soaks with ginger with a
family approach. Results: In the case study after being given education and
therapy for 3 consecutive days with a period of 10-15 minutes, there was a
decrease in pain from 6 to 4. Conclusion: The problem of acute lower extremity
pain experienced by Mrs. E can be reduced after being soaked in warm ginger
water for three days.

Keywords: Nursing Care, Acute Lower Extremity Pain, Warm Water Soak, Ginger
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