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ABSTRAK

Putri Kharisma. Ananda Fihrotuzzahro, 2023. ”Gambaran Gejala
Penyakit Gout Atritis Pada Lansia Di Posyandu Lansia RW 11
Balean Barat Kec. Lowokwaru Kota Malang” Karya Tulis
Ilmiah, Program Studi Keperawatan, Institut Teknologi Sains Dan
Kesehatan Rs dr.Soepraoen Malang: Pembimbing (1)
Tien Aminah., M.Kep.Pembimbing (2) Bayu Budi L., M.Kep.

Gout arthritis adalah penyakit tidak menular yang menyerang
persendian. Penyakit tersebut disebabkan oleh pola kebiasaan hidup yang
menyebabkan penumpukan kristal monosodium urat dalam tubuh. Di
Jawa Timur prevelensi gout artritis yaitu 6% sedangkan di kabupaten
Malang Prevelensi gout artritis sebesar 0,73%. Tujuan penelitian ini
adalah mengetahui gejala penyakit gout atritis pada lansia di posyandu
lansia RW 11 balean barat Kec. Lowokwaru Kota Malang.

Desain penelitian ini adalah penelitian deskriptif. Sampelya adalah
Seluruh Lansia gout artritis di Posyandu Lansia RW 11 Kec. Lowokwaru
Kota Malang sejumlah 40 orang. Metode sampling yang digunakan adalah
total sampling. Variabel yang diteliti adalah gejala penyakit gout artritis.
Data penelitian ini diambil dengan menggunakan kuesioner. Penelitian
dilakukan pada tanggal 29 Maret 2023

Hasil penelitian didapatkan bahwa seluruhnya responden sebanyak
40 orang (100%) mengalami nyeri pada jari tangan/kaki, hampir seluruh
responden merasa mampu mempertahankan aktivitas rutin sebanyak 39
orang (97.5%), hampir seluruh responden merasa sakit jika kaki ditekuk
terlalu lama lutut terasa sakit sebanyak 36 orang (90.0%),hampir seluruh
responden mengalami sendi terasa sakit dan berlangsung lama sebanyak
32 orang (80.0%), hampir seluruhnya mengalami jika mengangkat beban
berat sendi terasa sakit sebanyak 32 orang (80%).

Penelitian ini memberikan gambaran yang jelas tentang gejala gout
arthritis pada lansia di wilayah ini, memberikan landasan untuk program
pengelolaan dan pencegahan yang lebih efektif. Dengan memperkuat
edukasi, promosi gaya hidup sehat, dan meningkatkan akses ke layanan
kesehatan, dapat diharapkan bahwa angka prevalensi gout arthritis pada
lansia dapat dikurangi.

Kata kunci: Gout Artritis, Lansia, Posyandu



ABSTRACT

xi

Fitri Kharisma. Ananda Fihrotuzzahro, 2023. "The Overview of the
symptoms of the disease Gout Atritis in the Elderly at
Posyandu Lansia RW 11 Balean Barat Kec. Lowokwaru Malang
City" Scientific Paper, Nursing Study Program, Institute of Science
and Health Technology Dr. Soepraoen Malang Hospital:
Supervisor (1) Tien Aminah., M.Kep. Supervisor (2) Bayu Budi L.,
M.Kep.

Gouty arthritis is a non-communicable disease that attacks the
joints. This disease is caused by living habits that cause the accumulation
of monosodium urate crystals in the body. In East Java, the prevalence of
gout arthritis is 6%, while in Malang district the prevalence of gout arthritis
is 0.73%. This research aims to determine the symptoms of gouty arthritis
in the elderly at the elderly posyandu RW 11 Balean Barat District.
Lowokwaru, Malang City.

The design of this research is descriptive research. The sample is
all elderly people with gout arthritis at Posyandu Elderly RW 11 Kec.
Lowokwaru Malang City numbered 40 people. The sampling method used
is total sampling. The variables studied were symptoms of gouty arthritis.
This research data was taken using a questionnaire. The research was
conducted on March 29, 2023

The research results showed that all 40 respondents (100%)
experienced pain in their fingers/toes, almost all respondents felt able to
maintain routine activities, 39 people (97.5%), almost all respondents felt
pain if their legs were bent for too long, and their knees hurt. As many as
36 people (90.0%), almost all respondents experienced joint pain and it
lasted a long time, 32 people (80.0%), almost all of them experienced pain
when lifting heavy loads, 32 people (80%).

This study provides a clear picture of the symptoms of gouty
arthritis in the region's elderly, providing a foundation for more effective
management and prevention programs. By strengthening education,
promoting healthy lifestyles, and increasing access to health services, it
can be hoped that the prevalence rate of gout arthritis in the elderly can be
reduced.

Keywords: Gout Arthritis, Elderly, Posyandu
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