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Abstract 
Background: Rheumatoid arthritis is a health problem that is often experienced by adults today. Rheumatoid arthritis is 

characterized by tendon inflammation, which results in cartilage damage and bone erosion. This study aims to determine 

the decrease in pain scale in rheumatoid arthritis patients through aroma therapy. 

Methods: The research design used was a quick experiment with a non-randomized pretest-posttest without a control 

group design. The research was conducted at Royal Prima Hospital from May - September 2023. This study's subjects 

were all patients with rheumatoid arthritis who underwent treatment in the Royal Prima General Hospital inpatient room of 

as many as 225 people in May 2023. The sample size was obtained as many as 30 people using a purposive sampling 

technique. Analysis of research data using paired t-test. 

Results: The average patient pain scale at the pretest stage was 3.33, with a standard deviation of 0.802. The average 

posttest stage of the patient's pain scale was 2.17, with a standard deviation of 0.379. There is a difference in the pain scale 

of rheumatoid arthritis patients before and after being given an intervention in the form of citrus leaf aroma therapy (p = 

<0.001; 95%CI 0.826-1.508). 

Conclusions: The administration of citrus leaf aroma therapy effectively reduces the pain scale of rheumatoid arthritis. 
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Abstrak 
Latar belakang: Penyakit artritis reumatoid merupakan salah satu penyakit masalah kesehatan yang sering dialami oleh 

orang dewasa saat ini. Penyakit artritis reumatoid ditandai dengan adanya peradangan pada tendon yang mengakibatkan 

kerusakan tulang rawan dan erosi tulang. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui penurunan skala nyeri pada pasien 

artritis rheumatoid melalui aroma terapi.  

Metode: Desain penelitian yang digunakan berupa quasy experiment dengan rancangan non randomized pretest-posttest 

without control group design. Lokasi penelitian dilakukan di Rumah Sakit Royal Prima mulai Mei - September 2023. 

Subjek penelitian ini adalah seluruh pasien yang menderita rheumatoid arthritis yang menjalani perawatan di ruang rawat 

inap Rumah Sakit Umum Royal Prima sebanyak 225 orang pada bulan Mei 2023. Besar sampel diperoleh sebanyak 30 

orang dengan teknik purposive sampling. Analisis data penelitian menggunakan uji uji t-berpasangan. 

Hasil: Rerata skala nyeri pasien pada tahap pretest sebesar 3,33 dengan nilai standar deviasi sebesar 0,802. Tahap postest, 

rerata skala nyeri pasien sebesar 2,17 dengan nilai standar deviasi sebesar 0,379. Terdapat perbedaan skala nyeri pasien 

artritis reumatoid sebelum dan sesudah diberikan intervensi berupa aroma terapi daun jeruk (p = <0,001;95%CI 0,826-

1,508). 

 Kesimpulan: Pemberian aroma terapi daun jeruk efektif terhadap penurunan skala nyeri artritis reumatoid. 

Kata kunci: Skala nyeri, artritis reumatoid, terapi daun jeruk. 
 
 

Pendahuluan 
Artritis reumatoid merupakan artritis autoimun, destruktif, inflamasi yang paling umum pada 

orang dewasa.1 Penyakit ini ditandai dengan peradangan pada tendon (tenosinovitis) yang 

mengakibatkan kerusakan tulang rawan dan erosi tulang.2 Sejumlah kecil sendi mungkin terkena 

dampak pada awalnya, tetapi seiring dengan perkembangan penyakit, jumlah sendi yang terkena 

meningkat, dan gejala ekstraartikular menjadi lebih umum.3 Penyebab artritis reumatoid tidak 
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diketahui. Namun, faktor risiko termasuk merokok, obesitas dan paparan polusi udara. Wanita dan 

orang lanjut usia memiliki risiko lebih tinggi terkena artritis reumatoid.4 

Secara global, pada tahun 2019, 18 juta orang di seluruh dunia hidup dengan artritis 

reumatoid. Sekitar 70% penderita artritis reumatoid adalah perempuan, dan 55% di antaranya 

berusia di atas 55 tahun. 13 juta penderita artritis reumatoid mengalami tingkat keparahan (sedang 

atau berat) yang dapat memperoleh manfaat dari rehabilitasi.4 Di Indonesia, prevalensi sendi 

berdasarkan diagnosis kelompok usia ≥15 tahun pada tahun 2013 sebesar 11,9%, namun pada 

tahun 2018 mengalami penurunan menjadi 7,3%. Sebanyak 6,3% usia 35-44 tahun, 11,1% usia 

45-54 tahun, 11,5% usia 55-64 tahun, 18,6% usia 65-74 dan 18,9% usia >75 tahun mengalami 

sakit sendi.5  

Penyakit ini memiliki kemampuan untuk memengaruhi setiap aspek kehidupan sehari-hari 

dan dapat membahayakan sendi sinovial apa pun dalam tubuh, meskipun biasanya dimulai pada 

sendi kecil di kaki dan tangan. Kelelahan dan berkurangnya kemampuan untuk melakukan 

aktivitas sehari-hari, baik di tempat kerja, bermain, maupun pertemuan sosial, merupakan gejala 

peradangan kronis. Tanpa penanganan yang tepat, kondisi ini dapat menyebabkan kerusakan 

sendi, kelainan bentuk, ketidaknyamanan kronis, dan kematian dini.6 Selain itu, adanya nyeri 

sendi pada individu dengan rematik menyebabkan gangguan dalam aktivitas sehari-hari, yang 

pada akhirnya mengakibatkan penurunan produktivitas.7 Namun aroma terapi merupakan salah 

satu cara untuk menurunkan skala nyeri pada pasien artritis reumatoid. Tujuan pengobatan artritis 

adalah untuk meminimalkan kerusakan sendi dan mengendalikan ketidaknyamanan.8 

Studi terdahulu melaporkan bahwa rerata skala nyeri pada pasien rematik mengalami 

penurunan secara signifikan sebelum dan sesudah diberikan terapi kompres hangat aromaterapi 

lavender.9 Rasa sakit pada pasien artritis reumatoid (pada skala 0-100, rata-rata perbedaan antar 

kelompok: -8, 95% CI -12 hingga -4; p<0-0001), kekakuan sendi di pagi hari (-12, -16 hingga -8; 

p<0-0001), kekakuan sendi saat ini (-8%, -13 hingga -3; p=0-0007), dan peradangan sendi (-1-4 

poin, -2-0 hingga -0-9; p<0-0001) menunjukkan peningkatan yang berkelanjutan pada kelompok 

perlakuan dibandingkan dengan kelompok plasebo.10 Selain itu, emboli paru, trombosis vena 

dalam, dan tromboemboli vena 1,5 hingga 6 kali lebih sering terjadi pada pasien artritis 

reumatoid.11,12,13 

Berdasarkan surveyiawal di Rumah Sakit Royal Prima ditemukan data bahwa 

penderitaimengalami nyeri dan sedang mengkonsumsiiobat farmakologis untuk mengatasiinyeri 

yang dialaminya. Berdasarkan hasil wawancara terhadap 5 orang pasienitentang penggunaan  

aroma terapi daun jeruk, menunjukkan bahwa pasien artritis reumatoid belum pernah mendengar 

kalau nyeri bisa mengalami penurunan dengan menghirup aroterapi daun jeruk sehingga mereka 

selalu ketergantungan terhadapiobati-iobatan dalam menurunkan nyeriiyang dirasakan. 

Padahalijikaiterus menerus ketergantungan obatifarmakologi, hal iniiakaniberakibat buruk bagi 

kesehatan pasien. Berdasarkan fenomena tersebut, perlu dilakukan penelitian mengenai 

penurunan skala nyeri pasien artritis rheumatoid melalui aroma terapi daun jeruk di Rumah Sakit 

Royal Prima. 

Metode 
Studi ini merupakan penelitian kuantitatif dengan metode quasy experiment dengan 

rancangan non randomized pretest-posttest without control group design.14 Penelitian ini 

dilakukan di Rumah Sakit Umum Royal Prima. Waktu penelitian dimulai dari bulan Mei-

September 2023. Subyek penelitian ini adalah seluruh pasien yang menderita rheumatoid arthritis 

yang menjalani perawatan di ruang rawat inap Rumah Sakit Umum Royal Prima sebanyak 225 

orang pada bulan Mei 2023. Besar sampel diperoleh sebanyak 30 orang dengan teknik purposive 

sampling. Adapun kriteria  inklusi sampel penelitian adalah (1) pasien artritis rheumatoid, (2) 

subjek bersedia menjadi responden serta mengikuti kegiatan intervensi berupa aroma terapi daun 

jeruk selama penelitian berlangsung. Kemudian, kriteria inklusi adalah (1) pasien rheumatoid 
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arthritis tidak boleh diwawancarai karena sakit, (2) subjek tidak bersedia menjadi responden serta 

tidak bersedia mengikuti kegiatan intervensi berupa aroma terapi selama penelitian berlangsung. 

Variabel terikat studi ini adalah penurunan skala nyeri pasien rheumatoid arthritis yang diukur 

sebelum dan sesudah intervensi. Variabel bebasnya adalah pemberian aroma terapi daun jeruk. 

Intervensi pada penelitian ini adalah pemberian aroma terapi daun jeruk. Pre-test dan 

posttest berupa pengukuran skala nyeri dilakukan sebelum dan sesudah pemberian aroma terapi 

daun jeruk. Pengumpulan data dilakukan secara langsung kepada responden dengan mengukur 

skala nyeri pasien. Kemudian, kelengkapan data pasien diperoleh dari rekam medik Rumah Sakit 

Umum Royal Prima. Tahap analisis data dimulai dengan menghitung distribusi frekuensi skala 

nyeri pasien, dilanjutkan dengan analisis uji t-berpasangan karena data berdistribusi normal.15,16 

 

Hasil dan Pembahasan 

Tabel 1 menunjukkan bahwa sebanyak 70% responden berjenis kelamin laki-laki, sebanyak 

53,3% responden yang berusia 55-64 tahun. Namun, kemungkinan cedera sendi meningkat seiring 

bertambahnya usia.17 Ketidaknyamanan sendi paling sering dilaporkan oleh mereka yang berusia 

60-74 tahun. Risiko seseorang mengalami nyeri sendi meningkat secara signifikan seiring 

bertambahnya usia. Mengingat sistem kekebalan tubuh dan imunitas cenderung menurun seiring 

bertambahnya usia.18 Pendidikan responden mayoritas SMA/SMK sebanyak 76,7%. Hal ini 

sejalan dengan penelitian sebelumnya bahwa 35% responden berusia 60 tahun, 75% berjenis 

kelamin perempuan dan 55% berpendidikan SD.19  

 
Tabel 1. Karakteristik Responden (n=30) 

Variabel n % 

Jenis kelamin   
Laki-laki 21 70.0 
Perempuan 9 30.0 

Usia    
45-54 tahun 7 23.3 
55-64 tahun 16 53.3 
65-74 tahun 6 20.0 
>75 tahun 1 3.3 

Pendidikan   
SMA/SMK 23 76.7 
S1 7 23.3 

 

Tabel 2 menunjukkan bahwa pasien yang mengalami skala nyeri artritis rheumatoid sebelum 

diberikan aroma terapi daun jeruk paling banyak pada kategori nyeri berat yaitu 53,3%. 

Sedangkan sesudah diberikan intervensi berupa aroma terapi daun jeruk mayoritas responden 

mengalami skala nyeri artritis rheumatoid kategori ringan yaitu 83,3%. Studi lain juga melaporkan 

bahwa pada tahap pre-test, pada pasien artritis rheumatoid intensitas nyeri kategorik 6 sebanyak 

12 responden, intensitas nyeri kategorik 2 sebanyak 3 responden, namun pada data post-test, 

intensitas nyeri kategorik 4 sebanyak 2 responden dan intensitas nyeri kategori 0 sebanyak 2 

responden.20 

Tabel 3 menunjukkan bahwa rerata skala nyeri pasien pada tahap pretest sebesar 3,33 

dengan nilai standar deviasi sebesar 0,802. Namun pada tahap postest rerata skala nyeri pasien 

sebesar 2,17 dengan nilai standar deviasi sebesar 0,379. Hasil uji statistik menunjukkan bahwa 

terdapat perbedaan skala nyeri pasien artritis rheumatoid sebelum dan sesudah diberikan 

intervensi berupa aroma terapi daun jeruk (p = <0,001;95%CI 0,826-1,508). Hal ini sejalan 

dengan penelitian terdahulu yang menunjukkan bahwa pemberian terapi yoga “pranayama” dan 

aroma terapi dapat menurunkan tingkat nyeri artritis rheumatoid pada lansia.19 
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Tabel 2 Distribusi Frekuensi Skala Nyeri  (n=30) 
Skal nyeri n % 

Pretest   
Tidak ada nyeri - - 
Nyeri ringan 6 20.0 
Nyeri sedang 8 26.7 
Nyeri berat 16 53.3 

Postest   
Tidak ada nyeri - - 
Nyeri ringan 25 83.3 
Nyeri sedang 5 16.7 
Nyeri berat - - 

 

Kemampuan fisiologis lansia menurun seiring bertambahnya usia, dan masalah degeneratif 

melemahkan pertahanan tubuh terhadap infeksi dan penyakit seperti rematik atau 

ketidaknyamanan sendi.21 Studi lain juga melaporkan bahwa kompres hangat jahe merah 

signifikan terhadap penurunan skala nyeri artritis reumatoid pada lansia. Skala nyeri artritis 

reumatoid berubah untuk pasien lansia yang mengalami ketidaknyamanan artritis reumatoid.22 

 
Tabel 3. Uji T Berpasangan 

Variabel Mean Standar deviasi P 95%CI 
Lower Upper 

Pretest skala nyeri 3,33 0,802 <0,001 0,826 1,508 Postest skala nyeri 2,17 0,379 

 

Kesimpulan 
Pemberian intervensi berupa aroma terapi daun jeruk efektif menurunkan skala nyeri pasien 

artritis rheumatoid. Untuk itu, kepada pasien artritis rheumatoid agar memanfaatkan aroma terapi 

daun jeruk sebagai salah satu alternatif untuk menghilangkan nyeri artritis rheumatoid. 
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