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 Abstrak 

Osteoartritis merupakan penyakit degeneratif yang ditandai dengan hilangnya 
cairan sinovial dan tulang rawan artikular pada sendi sehingga menyebabkan rasa 
nyeri dan sulit bergerak yang berdampak negatif pada kualitas hidup masyarakat. 
Tujuan diadakannya kegiatan pengabdian kepada masyarakat untuk menelaah 
faktor risiko dan mengetahui kejadian osteoartritis serta hubungannya terhadap 
kualitas hidup masyarakat. Metode kegiatan dilakukan dengan cara pendataan 
faktor risiko, pemeriksaan osteoartritis dan kualitas hidup masyarakat dari 10 
posyandu lansia di Kendalpayak Malang. Pendataan dilakukan oleh kader kesehatan 
desa sedangkan  pemeriksaan osteoartritis dilakukan berdasarkan klinis oleh Dokter 
Spesialis Tulang Rumah Sakit Saiful Anwar Malang. Hasil yang didapatkan yaitu 94 
perempuan dan 19 laki-laki dengan usia 40-45 tahun sebanyak 12 orang, 46-60 tahun 
sebanyak 43 orang, dan 54 orang berusia >60 tahun. Kategori Body Mass Index 
underweight, normal, overweight, dan obesitas berturut-turut adalah 4,4%; 45,1%; 
30,1%; 20,4%. Status menopause ≤10 tahun dan >10 tahun masing-masing  22,3% dan 
29,9% . Hasil pendataan pola olahraga dari ringan, sedang, dan berat secara berturut-
turut adalah 68,2% ;27,4%; 4,4%. Hasil pendataan aktivitas fisik dari ringan, sedang, 
dan berat secara berturut-turut sebagai berikut 39%; 52,2%; 8,8%. Terdapat 5,3% 
memiliki riwayat trauma tulang. Berdasarkan pemeriksaan secara klinis terdapat 
7,2% positif osteoartritis. Pada pengukuran kualitas hidup menggunakan kuesioner 
EQ-5D pada penderita osteoartritis menunjukkan derajat keparahan dimensi 
Mobility(56,1%), Self-Care(24,2%), Usual Activities(41,5%), Pain/Discomfort(92,7%), 
dan Anxiety/Depression(61%). Kesimpulannya faktor risiko yang berpengaruh pada 
kualitas hidup penderita osteoartritis di Desa Kendalpayak Malang diantaranya 
adalah lansia, berjenis kelamin perempuan dan sudah menopause.  

Abstract 

Osteoarthritis is a degenerative disease characterized by loss of synovial fluid and articular 
cartilage in the joints, causing pain and difficulty moving which harms people's quality of life. 
This community service activity aims to examine the risk factors and results of osteoarthritis 
examinations on the quality of life of the community. The activity was carried out by collecting 
data on risk factors and quality of life of the community from 10 elderly integrated health 
service centers in Kendalpayak. Osteoarthritis examination is carried out based on a clinical 
examination by a Bone Specialist at Saiful Anwar Hospital. The results obtained were 94 
women and 19 men, aged 40-45 years 12 people, 46-60 years 43 people, and 54 people aged 
>60 years. The Body Mass Index categories of underweight, normal, overweight, and obesity 
were 4.4%; 45.1%; 30.1%; and 20.4%, respectively. Menopause status ≤10 and >10 years 
were 22.3% and 29.9%. The data collection on light, moderate, and heavy exercise patterns 
were 68.2%; 27.4%; 4.4%. The physical activity data collected from light, moderate, and heavy 
respectively were as follows: 39%; 52.2%; 8.8%. There were 5.3% who had a history of bone 
trauma. Based on clinical examination, 7.2% were positive for osteoarthritis. Measuring 
quality of life using the EQ-5D questionnaire in osteoarthritis sufferers shows the severity of 
the dimensions Mobility (56.1%), Self-Care (24.2%), Usual Activities (41.5%), 
Pain/Discomfort (92.7%), and Anxiety/Depression (61%). In conclusion, risk factors that 
influence the quality of life of osteoarthritis sufferers in Kendalpayak Village, Malang include 
being elderly, female, and menopausal. 
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PENDAHULUAN 

Osteoartritis merupakan penyakit degeneratif yang bersifat progresif pada sendi ditandai dengan adanya pengikisan 

tulang rawan articular dan menipisnya cairan sinovial  yang mampu melemahkan otot dan tendon sehingga menyebabkan 

rasa nyeri dan keterbatasan dalam bergerak (Pratama 2019). Menipisnya cairan sinovial yang berfungsi sebagai pelumas 

tulang rawan dalam menjaga stabilitas pergerakan antar gesekan tulang rawan berperan dalam memberikan rasa nyeri 

tersebut (Maulina 2017). Berdasarkan Osteoarthritis Research Society Internasional (OARSI) (2016), prevalensi osteoartritis 

mengalami peningkatan di tahun 2013 sebanyak 73% dan menempati peringkat ketiga sebagai kondisi paling cepat 

meningkat keparahannya apabila tidak segera ditangani. Menurut kementerian kesehatan Republik Indonesia melalui 

Riset Kesehatan Dasar (RISKESDAS) pada tahun 2018, terdapat 7,3% masyarakat Indonesia mengalami penyakit sendi 

berdasarkan diagnosis dari dokter dengan presentase 81,13% penderitanya adalah lansia (berusia >55 tahun). Penderita 

penyakit sendi mayoritas berjenis kelamin perempuan yaitu sekitar 8,46% sedangkan laki-laki 6,13%. Di wilayah Jawa 

Timur terdapat 6,72% atau 113.045 masyarakat mengalami penyakit sendi. Seseorang dengan nyeri osteoartritis dan 

kekakuan sendi akan mengalami keterbatasan dalam bergerak, penurunan kekuatan dan keseimbangan otot akibat 

disfungsi sendi dan otot yang dapat mengganggu aktivitas sehari-hari sehingga menyebabkan penurunan kualitas hidup 

(Reis et al., 2014).  

Menurut National Health Interview Survey (NHIS) selama tahun 2013-2015, 27% penderita osteoartritis akan mengalamia 

penurunan kualitas hidup sebanyak 13% yang diukur berdasarkan kondisi fisik, sosial, dan emosional. Kualitas hidup yang 

berhubungan dengan kesehatan atau dapat dikenal dengan Health-Related Quality of Life (HRQoL) merupakan presepsi atau 

penilaian individu secara subjektif pada kesehatan fisik dan mental (Promkes 2023). Dalam mengukur HRQoL dapat 

digunakan instrumen berupa kuisioner. Terdapat kuisioner HRQoL untuk kesehatan tulang seperti kuisioner lima dimensi  

EuroQol (EQ-5D) yang diukur melalui parameter mobility (kemudahan dalam bergerak), self-care (merawat diri), usual 

activities (aktivitas keseharian), pain (nyeri), dan anxiety (kecemasan) (Selivanova, 2018). Menurur National Institute for 

Health and Care Excellence, EQ-5D merupakan kuisioner yang direkomendasikan untuk populasi orang dewasa karena 

bentuk pertanyaan singkat, mudah diterapkan, dan tingkat responnya tinggi (Devlin et al., 2017). 

Tujuan diadakannya kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah untuk menelaah faktor risiko dan hasil pemeriksaan 

osteoartritis terhadap kualitas hidup masyarakat dengan osteoartritis. Dengan mengetahui faktor risiko yang berpengaruh 

terhadap kualitas hidup masyarakat dengan osteoartritis tersebut, dapat dilakukan program pencegahan kejadian 

osteoartritis atas penerapan ilmu pengetahuan yang telah diberikan kepada masyarakat dan Ibu kader posyandu yang 

dapat bekerja sama dengan pelayanan kesehatan Desa Kendalpayak. Desa Kendalpayak merupakan salah satu desa di 

Kecamatan Pakisaji, Kabupaten Malang termasuk desa binaan Fakultas Kedokteran Universitas Brawijaya (FK UB) dengan 

jumlah penduduk sejumlah 7.789 orang dengan 3.843 orang (49,34%) berjenis kelamin laki-laki dan 3.946 orang (50,66%) 

berjenis kelamin Perempuan. Masyarakat dengan kelompok usia 40-59 tahun sejumlah 2.188 orang dan kelompok dengan 

usia >59 tahun sejumlah 922 orang (BPS Pakisaji, 2022). Menurut Dinas Kesehatan Kota Malang, belum ada penelitian 

terkait prevalensi kondisi tulang dan kejadian osteoartritis di Desa Kendalpayak sehingga Tim Pengabdian Masyarakat 

Fakultas Kedokteran Universitas Brawijaya bekerja sama dengan dinas Kesehatan dalam melakukan pendataan terkait 

kejadian osteoartritis di Desa Kendalpayak, Kecamatan Pakisaji, Kabupaten Malang. 

 

METODE 

Alat dan bahan 

Bahan yang diperlukan dalam kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini adalah formulir data demografi dengan rincian 

nama, alamat rumah, nomor telepon, usia, jenis kelamin, status menopause (bagi perempuan), Body Mass Index (BMI), 

aktivitas fisik, pola olahraga, dan trauma tulang. Kemudian dibutuhkan formulir kuisioner EQ-5D berupa mobility 

(kemudahan dalam bergerak), self-care (merawat diri), usual activities (aktivitas keseharian), pain (nyeri), dan anxiety 
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(kecemasan). Pada pelaksanaan pemberian obat gratis diperlukan obat Non Steroid Anti Infalamatory Drugs (NSAID) untuk 

mengatasi nyeri yang dialami oleh masyarakat dengan osteoartritis seperti ibuprofen, asam mefenamat, dan natrium 

diklofenak.  

Metode pelaksanaan 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat dilakukan dengan menerapkan pendekatan Participatory Rural Appraisal (PRA) 

dimana masyarakat desa ikut serta dalam berbagi, meningkatkan, dan menganalisis kondisi yang sedang terjadi (Sandham 

et al, 2019). Dalam kegiatan ini terdapat beberapa rangkaian yang dilaksanakan selama bulan Mei-Juli 2023 yaitu 27 Mei, 10 

Juni, 18 Juni, 25 Juni, dan 8 Juli 2023 yang dilaksanakan di Balai Desa Kendalpayak, Kecamatan Pakisaji, Kabupaten Malang. 

Pada rangkaian pengabdian kepada masyarakat, dibagi menjadi 3 tahapan diantaranya sebagai berikut: 

1. Tahapan studi pendahuluan, pengambilan data demografi, dan kuisioner EQ-5D 

Pada tanggal 27 Mei 2023 dilakukan studi pendahuluan seperti halnya berkoordinasi dengan dinas kesehatan untuk 

melakukan pendataan prevalensi kondisi tulang dan kejadian osteoartritis di Desa Kendalpayak, menyampaikan 

surat izin kegiatan pengabdian kepada masyarakat dari Fakultas Kedokteran Universitas Brawijaya ke kepala desa 

Kendalpayak, survei balaidesa sebagai tempat pelaksanaan dan 10 posyandu lansia di Desa Kendalpayak, serta 

berkoordinasi dengan ibu kader posyandu terkait peserta pengabdian kepada masyarakat ini. Kemudian pada 

tanggal 10 Juni 2023 dilakukan pengambilan data demografi masyarakat dan kuisioner EQ-5D untuk mengukur 

kualitas hidup masyarakat tiap posyandu didampingi oleh ibu kader posyandu.  

2. Tahapan pelaksanaan penyuluhan 

Pada tanggal 18 Juni 2023 dilaksanakannya penyuluhan oleh tim dosen Fakultas Kedokteran Universitas Brawijaya 

kepada ibu kader posyandu Desa Kendalpayak terkait osteoartritis dan pola hidup yang baik sebagai langkah 

pencegahannya. Selanjutnya pada tanggal 25 Juni 2023 dilakukan penyuluhan oleh tim kader posyandu kepada 

masyarakat Desa Kendalpayak terkait osteoartritis dan pola hidup yang baik didampingi oleh tim dosen Fakultas 

Kedokteran Universitas Brawijaya. 

3. Tahapan pemeriksaan osteoartritis dan konseling 

Pada tanggal 8 Juli 2023 dilaksanakan pemeriksaan klinis osteoartritis secara klinis oleh tim dokter spesialis tulang 

Rumah Sakit Saiful Anwar (RSSA) Kota Malang, serta pemberian obat gratis sesuai dengan resep yang telah dibuat 

oleh tim dokter spesialis tulang Rumah Sakit Saiful Anwar (RSSA) dan pemberian edukasi terkait aturan pakai obat, 

pola makan, dan pola hidup untuk mengurangi faktor risiko terjadi osteoartritis oleh tim dosen farmasi Fakultas 

Kedokteran Universitas Brawijaya. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Deskripsi Pengabdian kepada Masyarakat dan Respon Koresponden 

Dalam pelaksanaannya, pengabdian kepada masyarakat Desa Kendalpayak memiliki tiga rangkaian utama yaitu studi 

pendahuluan dan pengambilan data demografi terkait faktor risiko osteoartritis dan kuisioner EQ-5D untuk mengukur 

kualitas hidup koresponden. Terdapat 113 koresponden yang bersedia sebagai peserta pengabdian kepada masyarakat ini. 

Pada tahap kedua, dilakukan penyuluhan oleh tim dosen Fakultas Kedokteran Universitas Brawijaya kepada ibu kader 

posyandu dan penyuluhan oleh ibu kader posyandu didampingi tim dosen FK UB  kepada masyarakat Desa Kendalpayak 

(Gambar 1 dan 2). 
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Gambar 1. Penyuluhan tentang osteoartrtitis dan edukasi pola hidup kepada kader posyandu. 

 

 
Gambar 2. Penyuluhan tentang osteoartrtitis dan edukasi pola hidup kepada masyarakat. 

 

Kemudian, pada tahapan ketiga dilaksanakannya pemeriksaan osteoartrtis secara klinis oleh tim dokter Departemen 

Orthopedi dan Traumatologi, Rumah Sakit Saiful Anwar, Kota Malang dan pemberian obat gratis untuk meredakan nyeri 

yang dirasakan koresponden dengan osteoartritis, serta konseling oleh tim dosen Fakultas Kedokteran Universitas 

Brawijaya (Gambar 3 dan 4). 

 
Gambar 3. Pemeriksaan osteoartritis secara klinis oleh tim dokter RSSA Malang. 

 
Gambar 4. Konseling pola hidup sehat dan aturan pakai obat. 
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Hasil Demografi Koresponden Desa Kendalpayak 

Pada kegiatan pengambilan data demografi dilakukan pemetaan data pre-lansia dan lansia disetiap posyandu. Setelah itu, 

didapatkan 110 koresponden dengan 42 diantaranya merupakan koresponden dengan osteoartritis dari 10 posyandu lansia 

di Desa Kendapayak sehingga diperlukan pemeriksaan dan pengobatan lebih lanjut untuk mencegah nyeri yang 

berkelanjutan. Hasil demografi koresponden masyarakat Desa Kendalpayak dapat dilihat pada Tabel I. 

 

Tabel I. Hasil demografi koresponden Desa Kendalpayak. 

Parameter Jumlah 

Seluruh koresponden Koresponden dengan osteoartritis 

n % n % 

Jenis Kelamin 
Laki-Laki 
Perempuan 

 
18 
92 

 
16,4 
83,6 

 
5 
37 

 
11,9 
88,1 

Total 110 100 42 100 

Usia (tahun) 
40-45 
46-50 
51-55 
56-60 
61-65 
66-70 
71-75 
76-80 
81-85 

 
10 
16 
16 
10 
28 
13 
10 
5 
2 

 
9,1 
14,5 
14,5 
9,1 
25,5 
11,8 
9,1 
4,6 
1,8 

 
2 
6 
4 
4 
14 
5 
3 
4 
1 

 
4,8 
14,3 
9,5 
9,5 
33,3 
12 
7,1 
7,1 
2,4 

Total 110 100 42 100 

Status Menopause 
Belum menopause 
Menopause ≤10 tahun 
Menopause >10 tahun 

 
43 
21 
28 

 
46,8 
22,8 
30,4 

 
9 
15 
13 

 
24,3 
40,5 
35,2 

Total 92 100 37 100 

*Indeks Massa Tubuh (kg/m2) 
Kurang (<18) 
Normal (18,5-25,0) 
Berlebih/overweight (25,1-27,0) 
Obesitas (>27) 

 
4 
50 
33 
23 

 
3,6 
45,4 
30 
21 

 
0 
26 
8 
8 

 
0 
62 
19 
19 

Total 110 100 42 100 

Aktivitas Fisik 
Ringan 
Sedang 
Berat  

 
42 
57 
11 

 
38,2 
51,8 
10 

 
17 
25 
0 

 
40,5 
59,5 
0 

Total 110 100 42 100 

Pola Olahraga 
Ringan (<30 menit, 1x/minggu) 
Sedang (30 menit, <3x/minggu) 
Berat (≥30 menit, 3x/minggu) 

 
76 
29 
5 

 
69,1 
26,4 
4,5 

 
26 
14 
2 

 
62 
33,3 
4,7 

Total 110 100 42 100 

Trauma tulang 
Iya 
Tidak 

 
6 
104 

 
5,5 
94,5 

 
3 
39 

 
7,1 
92,9 

Total 110 100 42 100 

 

Pada koresponden dengan osteoartritis, faktor risiko yang paling mempengaruhi adalah jenis kelamin perempuan, sudah 

menopause, usia >50 tahun (lansia), aktivitas fisik sedang, dan pola olahraga ringan. Seiring bertambahnya usia seseorang 

akan mengalami fase penuaan dimana terjadi penurunan fungsi fisik dan organ, terutama pada morfologi masa otot dan 

kartilago sendi sehingga menurunnya kekuatan otot pada lanjut usia. Selain itu, pada perempuan yang sudah memasuki 

masa menopause akan mengalami penurunan hormon, seperti hormon esterogen dimana fungsi hormon esterogen adalah 

berkontribusi dalam produksi kondrosit di matriks tulang. Penurunan esterogen juga dapat menyebabkan sintesis sitokin 

seperti IL-1, IL-6, TNF-α meningkat dan mempercepat terjadinya degradasi kolagen pada tulang rawan yang dapat 

meningkatkan risiko terjadinya osteoartritis (Risqi et al., 2020). Aktivitas fisik sedang dapat dispesifikasikan sebagai 

pekerjaan dengan gerakan lutut yang sering dan tidak terlalu mengangkat beban berat dalam jangka lama seperti pedagang 
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dan buruh pabrik. Masyarakat di Desa Kendalpayak mayoritas bekerja sebagai petani kebun, pedagang, dan buruh di 

industri yang mengharuskan melakukan kegiatan seperti membungkuk dan menekuk lutut secara berulang. Gerakan 

menekuk lutut berulang dalam jangka lama dapat menyebabkan seringnya terjadi gesekan sehingga tulang rawan 

terdegradasi, kelelahan otot, dan meningkatkan risiko cedera lutut apabila menekuk lutut di tempat yang tidak rata 

(Puntumetakul et al., 2018). 

Hubungan Kejadian Osteoartritis terhadap Kualitas Hidup Koresponden 

Pada koresponden dengan osteoartritis dapat diukur kualitas hidupnya menggunakan kuisioner EQ-5D. Data kuisioner 

EQ-5D koresponden dengan osteoartritis dapat dilihat pada Tabel II. 

 

Tabel II. Hubungan jenis kelamin sebagai faktor risiko kejadian osteoartritis terhadap kualitas hidup koresponden dengan osteroartritis 

di Desa Kendalpayak 

Parameter 

Koresponden dengan 
osteoartritis 

Dimensi EQ-5D (Bermasalah-Sangat bermasalah) 

Mudah 
bergerak 

Merawat 
diri 

Aktivitas 
keseharian 

Nyeri Rasa cemas 

n % n % n % n % n % n % 

Jenis Kelamin 
Laki-Laki 
Perempuan 

 
5 
37 

 
11,9 
88,1 

 
1 
20 

 
4,8 
95,2 

 
0 
3 

 
0 
100 

 
0 
11 

 
0 
100 

 
3 
28 

 
9,7 
90,3 

 
1 
23 

 
4,2 
95,8 

Total 42 100 21 100 3 100 11 100 31 100 24 100 

p value = 0,348 

 

Tabel III. Hubungan usia sebagai faktor risiko kejadian osteoartritis terhadap kualitas hidup koresponden dengan osteroartritis di Desa 

Kendalpayak 

Parameter Koresponden dengan 

osteoartritis 

Dimensi EQ-5D (Bermasalah-Sangat bermasalah) 

Mudah 
bergerak 

Merawat diri Aktivitas 
keseharian 

Nyeri Rasa cemas 

n % n % n % n % n % n % 

Umur (tahun) 

40-45 
46-50 

51-55 

56-60 
61-65 

66-70 

71-75 
76-80 

81-85 

 

2 
6 

4 

4 
14 

5 

3 
4 

1 

 

4,8 
14,3 

9,5 

9,5 
33,3 

12 

7,1 
7,1 

2,4 

 

0 
4 

1 

2 
5 

4 

3 
1 

1 

 

0 
19 

4,8 

9,5 
23,8 

19 

14,3 
4,8 

4,8 

 

0 
0 

0 

0 
2 

1 

0 
0 

0 

 

0 
0 

0 

0 
66,7 

33,3 

0 
0 

0 

 

0 
0 

1 

1 
5 

2 

2 
0 

0 

 

0 
0 

9,1 

9,1 
45,4 

18,2 

18,2 
0 

0 

 

0 
5 

4 

4 
8 

4 

3 
2 

1 

 

0 
16,1 

12,9 

12,9 
25,8 

12,9 

9,7 
6,5 

3,2 

 

0 
2 

4 

4 
14 

3 

2 
0 

0 

 

0 
8,3 

16,7 

16,7 
58,3 

12,5 

8,3 
0 

0 

Total 42 100 21 100 3 100 11 100 31 100 24 100 

p value = 0,078 

 

Tabel IV. Hubungan status menopause sebagai faktor risiko kejadian osteoartritis terhadap kualitas hidup koresponden dengan osteroartritis di Desa 

Kendalpayak. 

Parameter Koresponden dengan 
osteoartritis 

Dimensi EQ-5D (Bermasalah-Sangat bermasalah) 

Mudah 
bergerak 

Merawat 
diri 

Aktivitas 
keseharian 

Nyeri Rasa cemas 

n % n % n % n % n % n % 

Status Menopause 
Belum menopause 
Menopause ≤10 tahun 
Menopause >10 tahun 

 
9 
15 
13 

 
24,3 
40,5 
35,2 

 
5 
8 
8 

 
23,8 
38,1 
38,1 

 
0 
1 
2 

 
0 
33,3 
66,7 

 
1 
6 
4 

 
9,1 
54,5 
36,4 

 
6 
15 
10 

 
19,3 
48,4 
32,3 

 
6 
10 
8 

 
25 
41,7 
33,3 

Total 42 100 21 100 3 100 11 100 31 100 24 100 

p value = 0,157 
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Tabel V. Hubungan indeks massa tubuh sebagai faktor risiko kejadian osteoartritis terhadap kualitas hidup koresponden dengan osteroartritis di Desa 

Kendalpayak. 

Parameter Koresponden dengan 
osteoartritis 

Dimensi EQ-5D (Bermasalah-Sangat bermasalah) 

Mudah 
bergerak 

Merawat 
diri 

Aktivitas 
keseharian 

Nyeri Rasa cemas 

n % n % n % n % n % n % 

Indeks Massa Tubuh (kg/m2) 
Kurang (<18) 
Normal (18,5-25,0) 
Berlebih/overweight (25,1-27,0) 
Obesitas (>27) 

 
0 
26 
8 
8 

 
0 
62 
19 
19 

 
0 
11 
6 
4 

 
0 
52,4 
28,6 
19 

 
0 
3 
0 
0 

 
0 
100 
0 
0 

 
0 
6 
3 
2 

 
0 
54,5 
27,3 
18,2 

 
0 
15 
8 
8 

 
0 
48,4 
25,8 
25,8 

 
0 
12 
6 
6 

 
0 
50 
25 
25 

Total 42 100 21 100 3 100 11 100 31 100 24 100 

p value = 0,365 

 

Tabel VI. Hubungan aktivitas fisik sebagai faktor risiko kejadian osteoartritis terhadap kualitas hidup koresponden dengan osteroartritis di Desa Kendalpayak. 

Parameter Koresponden dengan 
osteoartritis 

Dimensi EQ-5D (Bermasalah-Sangat bermasalah) 

Mudah 
bergerak 

Merawat 
diri 

Aktivitas 
keseharian 

Nyeri Rasa cemas 

n % n % n % n % n % n % 

Aktivitas Fisik 
Ringan 
Sedang 
Berat  

 
17 
25 
0 

 
40,5 
59,5 
0 

 
8 
13 
0 

 
38,1 
61,9 
0 

 
0 
3 
0 

 
0 
100 
0 

 
3 
8 
0 

 
27,3 
72,7 
0 

 
12 
19 
0 

 
38,7 
61,3 
0 

 
12 
12 
0 

 
50 
50 
0 

Total 42 100 21 100 3 100 11 100 31 100 24 100 

p value = 0,442 

 

Tabel VII. Hubungan pola olahraga sebagai faktor risiko kejadian osteoartritis terhadap kualitas hidup koresponden dengan osteroartritis di Desa 

Kendalpayak. 

Parameter Koresponden dengan 

osteoartritis 

Dimensi EQ-5D (Bermasalah-Sangat bermasalah) 

Mudah 

bergerak 

Merawat 

diri 

Aktivitas 

keseharian 

Nyeri Rasa cemas 

n % n % n % n % n % n % 

Pola Olahraga 

Ringan (<30 menit, 1x/minggu) 

Sedang (30 menit, <3x/minggu) 

Berat (≥30 menit, 3x/minggu) 

 

26 

14 

2 

 

62 

33,3 

4,7 

 

14 

5 

2 

 

66,7 

23,8 

9,5 

 

2 

1 

0 

 

66,7 

33,3 

0 

 

8 

3 

0 

 

72,7 

27,3 

0 

 

18 

11 

2 

 

58 

35,5 

6,5 

 

13 

10 

1 

 

54,2 

41,6 

4,2 

Total 42 100 21 100 3 100 11 100 31 100 24 100 

p value = 0,794 

 

Tabel VIII. Hubungan trauma tulang sebagai faktor risiko kejadian osteoartritis terhadap kualitas hidup koresponden dengan osteroartritis di Desa 

Kendalpayak. 

Parameter Koresponden dengan 
osteoartritis 

Dimensi EQ-5D (Bermasalah-Sangat bermasalah) 

Mudah 
bergerak 

Merawat 
diri 

Aktivitas 
keseharian 

Nyeri Rasa cemas 

n % n % n % n % n % n % 

Trauma tulang 
Iya 
Tidak 

 
3 
39 

 
7,1 
92,9 

 
1 
20 

 
4,8 
95,2 

 
0 
3 

 
0 
100 

 
1 
10 

 
9,1 
90,9 

 
3 
28 

 
9,7 
90,3 

 
0 
24 

 
0 
100 

Total 42 100 21 100 3 100 11 100 31 100 24 100 

p value = 0,667 

 

Melalui Tabel II hingga Tabel VIII, dapat diketahui bahwa hanya faktor risiko yang memiliki p value< 0,05 yang artinya 

berpengaruh terhadap kualitas hidup koresponden dengan osteoartritis yang didominasi oleh masyarakat dengan usia >60 

tahun (lansia). Diketahui bahwa 66,7% koresponden dengan usia >60 tahun mengalami keterbatasan dalam bergerak dan 

58,1% koresponden tersebut mengalami nyeri yang bersifat progresif. Hal ini berkaitan dengan semakin meningkatnya usia 

maka semakin menurunnya fungsi organ dan jaringan dalam tubuh sehingga terjadi ketidakseimbangan pada struktur 
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sendi. Pada lansia, rentan terjadi degradasi tulang rawan artikular dan penipisan cairan sinovial yang menyebabkan 

terjadinya rasa nyeri dalam jangka panjang. Apabila tidak segera diatasi maka rasa nyeri dan kekakuan sendi yang dialami 

oleh koresponden dapat menurunkan kualitas hidupnya. 

 

KESIMPULAN 

Kesimpulan kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini adalah faktor risiko osteoartrtis pada kejadian osteoartritis yang 

berpengaruh terhadap kualitas hidup masyarakat dengan osteoartritis di Desa Kendalpayak adalah usia >60 tahun (lansia) 

karena terjadi penurunan fungsi organ dan jaringan yang mengakibatkan ketidakseimbangan struktur pada sendi. Hal ini 

cukup mengganggu aktivitas keseharian masyarakat dengan osteoartritis dalam bergerak karena nyeri dan kaku sendi 

yang dirasakannya sehingga dapat menurunkan kualitas hidup masyarakat tersebut.  

Adanya program berkelanjutan atas penerapan ilmu pengetahuan yang telah diberikan kepada Ibu kader Kendalpayak 

terkait osteoartritis dan pola hidup yang baik sebagai langkah pencegahan untuk mengurangi faktor risiko terjadinya 

osteoartritis, serta tindak lanjut dari puskesmas setempat dalam melakukan program preventif kejadian osteoartritis. 
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