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ABSTRAK 

PENGARUH INTERVENSI ALEVUM PLESTER (Zibinger OfJicinale dan 
Allium Sativum) TERHADAP NYERI SENDI PADA LANSIA DENGAN 

OSTEOARTRITIS DI PUSKESMAS PACAR KELING SURABAYA 

Penelitian Quasy Experimental 

Oleb: Isnaini Via Zuraiyabya 

Pendabuluan. Osteoartritis (OA) merupakan penyakit degeneratif yang 
menyebabkan peradangan kronis akibat dari gesekan antar ujung tulang penyusun 
sendi. Osteartritis disebabkan oleh banyak faktor, yaitu usia, jenis kelamin, hormon, 
genetik dan diet. Gejala yang timbul berupa nyeri sendi, kekakuan, kelemaban otot 
dan pembengkakan tulang. Penggunaan analgesik untuk lansia dapat memberikan 
efek samping jangka panjang. Alevum plaster yang terdiri dari jahe dan bawang 
putih memiliki kandungan analgesik, dan antiinflamasi yang dapat membantu 
da1arn mengurangi nyeri. Metode. Desain penelitian yang digunakan adalah Quasy 
Experimental. Populasi yaitu pasien osteoarthritis Puskesmas Pacar Keling 
Surabaya. Sampel yang digunakan sebesar 50 responden secara purposive 
sampling. Variabel independen adalah alevum plaster, sedangkan variabel 
dependen adalah nyeri sendi. Instumen yang digunakan yaitu WOMAC. Hasil. 
Hasil pre-test menunjukkan kelompok perlakuan sebanyak 9 orang mengalami 
nyeri ringan, 15 orang nyeri sedang dan I orang nyeri berat, dan hasil post-test 
sebanyak 24 orang berada pada kategori nyeri ringan, sedangkan hasil pre-test 
kelompok kontrol sebanyak 10 orang mengalami nyeri ringan, 15 orang nyeri 
sedang dan I orang nyeri berat dan hasil post test sebanyak 12 orang mengalami 
nyeri ringan dan 14 orang mengalami nyeri sedang. Berdasarkan uji Mann-Whitney, 
terdapat perbedaan yang signifIkan pada kelompok per1akuan dan kelompok 
kontrol dengan p=O,OOO. Disknsi. Intervensi alevum plester (jahe dan bawang 
putih) secara signifikan dapat memberikan pengaruh terhadap penurunan nyeri 
sendi osteoarthritis dibanding kompres air bangat. Alevum plaster lebih 
berpengarub karena dari segi skala nyeri dan rentang nyeri dapat menurunkan nyeri 
sendi. Namun, alevum plaster tidak terlalu berpengaruh saat klien melakukan 
aktivitas duduk atau berbaring. 

Kata kunci: Alevum plaster, Nyeri, Osteoartritis 
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1.1 Latar Belakang 

BAB1 

PENDAHULUAN 

Osteoartritis (OA) merupakan penyakit degeneratifyang menyebabkan 

peradangan kronis akibat dari gesekan antar ujung tulang penyusun sendi. 

Osteoartritis sering tetjadi pada lansia wanita dua kali lebih banyak dibanding 

lansia pria (World Healh Organization (WHO), 2015). Beberapa gejala yang 

dialami lansia dengan osteoarthritis seperti inflarnasi, nyeri dan kekakuan sendi. 

Sendi yang terkena dapat memerah, bengkak, dan terasa hangat ketika disentuh 

(Ashkavand, Malekinejad, & Vishwanath, 2013). 

Osteoartritis menjadi salah satu penyakit kronis dan progresif yang 

menimbulkan dampak sosio-ekonomi yang besar di negara berkembang 

rnaupun di negara rnaju. Osteoartritis jika tidak ditangani dapat menyebabkan 

80% lansia kesulitan untuk berjalan, membungkuk, ataupun berdiri, sedangkan 

20% lansia bahkan tidak melakukan kegiatan sehari-harinya. Hal ini 

menyebabkan penurunan kualitas hidup lansia (WHO, 2016), sedangkan 

dampak ekonomi menyebabkan tetjadinya peningkatan biaya kesebatan tiap 

tahunnya. Biaya kesehatan tersebut digunakan lansia untuk membeli obat 

analgesik dan melakukan perbaikan pada sendi seperti operasi (Krasnokutsky, 

D, D, Samuels, & Abramson, 2008). 

WHO tahun 2014 menyatakan bahwa penduduk dunia yang mengalami 

osteoartitis sebanyak 335 juta jiwa di seluruh dunia, sedangkan di Amerika 

lebih dari 27 juta penderita osteoarthritis dan diperkirakan pada tahun 2030 

penderita osteoarthritis meningkat sebanyak 67 juta jiwa. 
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BAB2 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1 Konsep Lansia 

2.1.1 Definisi Lansia 

Lansia menurut WHO tahun 2015 adalah seseorang yang memasuki 

akhir fase kehidupan dan memiliki umur diatas 60 tahun. 

2.1.2 Batasan Umur Lansia 

WHO tahun 2015 lansia memiliki batasan-batasan umur, berikut ini 

batasan-batasan umur lansia : 

a. Umur pertengahan : 45-59 tahun 

b. Lansia : 60-7 4 tahun 

c. Tua : 75-90 tahun 

d. Sangat tua : >90 tahun 

2.1.3 Proses Menua 

Proses menua dapat dijelaskan melalui teori biologis yaitu adanya 

perubahan fungsi dan struktur organ dalam tubuh dari waktu ke waktu. 

2.1.3.1 Teori Genetika 
Teori genetika menjelaskan bahawa proses menua merupakan 

proses yang diturunkan turun temurun. Teori genetika terdiri dari teori 

DNA, teori ketepatan dan kesalahan, mutasi sornatik, dan teori glikogen. 

DNA yang berada pada tingkat molekuler. Pembelahan sel dimulai pada 

tingkat DNA, jika tetjadi kesalahan pada pengkodean maka akan 

berdampak pada tingkat sel hingga menyebabkan malfungsi organ. Sel 

membelah 50 kali dalam beberapa tahun, dan akan berhenti setelah 
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BAD 3 

KERANGKA KONSEPTUAL DAN HIPOTESIS 

3.1 Kerangka Konseptual 

----------------------------, 
Faktor resiko lokal 

r-------------------------! Faktor resiko sistemik , , , 
I. Obesitas 1-----------------~ : I. 

2. 
3. 
4. 

Genetika 

2. Pekerjaan 
3. Aktivitas 

>----1 ... : Osteoartritis ~! , " , " L _________________ J I 
, , 

Jenis kelamin 
Hormon 
Diet 

fisiklolahraga 
4. Cedera 

l _________________________ _ 

~----------------------------

r--------------~--------------, ~------------ -----------j ! Proses inflamasi !! Enzim degradatif: I 
! makrofag pada S}11ovial: !! protease, plasmin. i 
I I I I 

IlL-I, TNF-a, dan ,J I MMP dan ADAMTS- I , ' , 
I proinflamasi NO I, I 5 pada kartilago I . , , 
---··---·--···-·-r-------···--· -... r···: .. ::-::--:--· .. -· ...... :::::::-...... ~ 

.. ' Merusak proteoglikan ! , , 
1 dan kolagen 1 L _________________________ l 

.... __ ... ___ ir __ . ___ .. , , , 
I Sintesis COX-2 I , , L ___________________ ~ 

r----·-·--ir--.----; 
! Sintesis ! 
! Prostaglandin ! , , 
~------------------

------------~-----i r---------------------j r--------------------; 
r----------------------: I LH,',:: Masuk ke !! Mengeluarkan L Intervensi 
! Menghambat :.o! 41--1-1 Nyeri Seodi ! r i pernbuluh <!arab M-! gingerol dan f"" Alevum p lester 
I sintesis COX-2 I ~--------------, ! dan stimulus !! allicin 1 1--_____ -1 
I.---------r -----------' I Kekakuan! I I I : 

.i I. ______________ !! panas pada jalur : '---------------------' 
i-------- ----------, r---------------j I nyeri ! 
: Menekan sintesis ! : Kelemahan! L ____________________ J 

, tgI di I I I I prosa an n I I otot I 
L------•• J:--.---.-.. J _~~~~~~~~-:_~~:::~. 

Penurunan intensitas nyeri 
sendi 

Keterangan : 

D =Diteliti = Tidak diteliti = Mengakibatkan 

- Jabe dan 
bawang putih 
- Dosis 30 
gram 
- Selama 15 
menit. setiap 
hari lx, 
dilakukan 
selama 7 hari 

Gambar 3 1 Kerangka Konseptual Pengaruh Alevurn Plester (Zibinger Officinale 
dan Allium Sativum) Terhadap Nyeri Sendi Pada Osteoartritis di 
Puskesmas Pacar Keling Surabaya 
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BAB4 

METODOLOGI PENELITIAN 

4.1 Desain Penelitian 

Penelitian ini menggunakan metode penelitian quasy experimental 

dengan desain penelitian pre-post test group. Teknik yang digunakan 

melibatkan kelompok kontrol dan kelompok eksperimental. Dalam 

desain penelitian, kelompok eksperimental diberikan perlakuan 

intervensi alevum plaster, sedangkan kelompok kontrol menerima 

intervensi kompres air hangat. Pada kedua kelompok perlakuan diawali 

dengan pre-test dan setelah penelitian diberikan post-test (Nursalam, 

2016). 1 
x 

Kl--------~ Kl' 

s 

K2 ----.-----.... ~ K2' 

i 
y 

w 

Keterangan : 

S = Kelompok lansia yang mengalami osteoartritis 

Kl = Kelompok lansia osteoarthritis perlakuan (pretest) 

K2 = Kelompok lansia osteoarthritis kontrol (pretest) 

X = Pemberian intervensi alevum plester 

Y = Pemberian intervensi kompres air hangat 

Kl' = Kelompok perlakuan setelab dilakukan post-test 
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BAB5 

HASIL DAN PEMBAHASAN PENELITIAN 

Bab 5 menguraikan hasil dan pembahasan penelitian yang meliputi, Gambaran 

umum lokasi penelitian, karakteristik demografi responden (umur, jenis kelamin, 

IMT, frekuensi nyeri, lama nyeri, faktor pencetus, obat yang dikonsumsi, 

osteoarthritis yang terkena, dan kemerahan), dan variabel yang diukur meliputi 

intensitas nyeri dengan intervensi alevum plaster. 

Dalam bab 5 juga akan dibahas tentang pengaruh intervensi alevum plaster 

dengan nilai nyeri menggunakan uji statistik Mann Whitney, yang mana uji ini 

digunakan untuk mengetahui pengaruh intervensi alevum plaster terhadap dua 

variabel tidak berpasangan yaitu kelompok perlakuan dan kelompok kontrol 

5.1 Gambaran Umum Lokasi Penelitian 

Lokasi penelitian berada di Puskesmas Pacar Keling Surabaya yang berlokasi 

di JI. lolotundo Baru III No. 16, Pacar Keling, Kecamatan Tambaksari, Kota 

Surabaya, lawa timur. Puskesmas Pacar Keling memiliki program menuju 

lansia sehat, program yang dikembangkan Puskesmas yaitu Posyandu lansia, 

senam lansia, dan penyuluhan. Program Posyandu lansia dan penyuluhan bagi 

lansia dilaksanakan satu bulan sekali di masing-masing RW, sedangkan 

program senam lansia dilaksanakan seminggu sekali setiap hari lumat di 

Puskesmas Pacar Keling. Puskesmas Pacar Keling memiliki program dalam 

menangani nyeri sendi yaitu dengan terapi akupuntur. Penelitian dilakukan 

door to door di wilayah kerja Puskesmas Pacar Keling yang membawahi 2 

Kelurahan yaitu Kelurahan Pacar Keling dan Kelurahan Pacar Kembang. 

Lokasi kelompok perlakuan berada di wilayah Kelurahan Pacar Keling yang 

55 

IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI



IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI



IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI



IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI



IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI



IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI



IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI



IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI



IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI



IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI



IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI



IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI



IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI



IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI



IR – PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

SKRIPSI



6.1 Kesimpulan 

BAB6 

PENUTUP 

69 

Berdasarkan analisis dan pembahasan pada bab sebelumnya, penelitian 

ini dapat disimpulkan bahwa : 

1. Kelompok perlakuan sebelum diberikan alevum plester berada pada 

rentang nyeri ringan, sedang dan berat, saat post-test tingkat nyeri 

berada pada rentang nyeri ringan. Kelompok kontrol sebelum dilakukan 

tindakan kompres air hangat berada pada rentang nyeri ringan, sedang 

dan berat, saat post-test tingkat nyeri berada pada rentang nyeri ringan 

dan sedang 

2. Alevum plester berpengaruh terhadap perubahan nyeri sendi lansia 

dengan osteoarthritis dari pada yang diberikan kompres air hangat. 

Penurunan nyeri sendi ditandai dengan peningkatan aktivitas gerak 

sendi bawah seperti berdiri, berjalan atau naik turun tangga. 

6.2 Saran 

Saran yang dapat bennanfaat dan dipertirnbangkan dalam penelitian ini 

diantaranya: 

I. Alevum plaster dapat dijadikan sebagai salah satu upaya intervensi 

komplementer dalam mengurangi nyeri sendi OA, khususnya bagi lansia 

tanpa menimbulkan efek samping yang berbahaya. 

2. Peneliti selanjutnya dapat mengembangkan alevum plaster sebagai obat 

topikal dalam bentuk sediaan yang lain seperti patch maupun gel, agar lebih 
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