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example in the joint cartilage, synovial fluid and subchondral bone, and causes furs,
ulcerations, and becomes thin. The main complaints that are often felt by sufferers of
Knee Osteoarthritis ave pain, limited range of joint motion, mechanical abnormalities,
and limitations in carrying out daily functional activities.

Methods: Thisresearch has 21 respondents. The research design uses apre-experimental
type with a one group pretest and posttest approach.

Results: The result in this study, there was an effect of isometric quadriceps exercise on
reducing pain in osteoarthritis patients at Wijaya Kusuma Lumajang Hospital with a
p-value = 0.000 (p<0.05).

Conclusion: The mean pain scale before quadriceps isometric exercise in knee
osteoarthritis patients was S5.761. The mean pain scale after quadriceps isometric
exercise in knee osteoarthritis patients was 2.857. There was an effect of isometric
quadriceps exercise on reducing pain in osteoarthritis patients at Wijaya Kusuma
Lumajang Hospital with p-value = 0.000 (p<0.05).
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PENDAHULUAN

Osteoarthritis knee merupakan gangguan pada sendi
lutut yang bersifat progresif, misalnya pada tulang
rawan sendi, cairan sinovial dan tulang subcondral,
dan menyebabkan terjadinya furs, wulserasi, dan
menjadi tipis. Keluhan utama yang kerap dirasakan
penderita Osteoarthritis knee ialah nyeri, keterbatasan
lingkup gerak sendi, abnormalitas mekanis, serta
keterbatasan melaksanakan aktifitas fungsional sehari-
hari (Lescher, 2014 dalam Aprilia 2021). Keluhan
yang dirasakan penderita Osteoarthritis knee tersebut
dapat menyebabkan penurunan qualitas hidup pada
lansia.

Di Indonesia, penyakit Osteoarthritis knee ialah
penyakit arthritis yang sangat banyak didapati daripada
kasus penyakit arthritis lainnya yaitu sebanyak 7,3%
dari total penyakit (Rizky et al., 2022). Berlandaskan
Riskesdas tahun 2013, prevalensi penyakit sendi
berlandaskan diagnosis dokter di Indonesia sejumlah
11,9% serta sesuai gejala 24,7%. Menurut Rizky et
al (2022), prevalensi Osteoarthritis knee di Indonesia
adalah 65% diatas umur 61 tahun, 30% antara umur
40-60 tahun, dan 5% dibawah umur 40 tahun dan
menurut Susiadi (2016), terdapat tercatat sekitar
15,5% pada laki-laki serta 12,7% pada Perempuan.
Jawa Timur 26,9% kasus sendi dari seluruh penduduk
yang ada di Indonesia (Kemenkes RI, 2013).
Osteoarthritis knee di RS Wijaya Kusuma Lumajang
yang dikonsultasikan ke fisioterapi juga memiliki
angka kasus yang tinggi, terdapat sebanyak 397 kasus
pada tahun 2020 dan sebanyak 446 kasus pada tahun
2021.

Fisioterapi berperan penting dalam membantu proses
pemeliharaan, serta menjaga kondisi keluhan penderita
Osteoarthritis knee agar tidak semakin memburuk.
Assesmen dan identifikasi penyakit dengan akurat
menjadi kunci utama dalam rencana penangan
fisioterapi  (Rosadi dan Wardojo, 2017). Pada
penyakit Osteoarthritis knee terjadi proses degenerasi,
reparasi, serta inflamasi pada jaringan ikat, lapisan
tulang rawan, sinovial, serta tulang subcondral yang
sangat berkaitan dengan defisit patofisiologi misalnya
unstable sendi lutut, penurunan lingkup gerak sendi
lutut, terdapatnya nyeri yang bakal menurunkan
kekuatan otot guadriceps dimana otot itu ialah
stabilisator utama pada sendi lutut (Pratama,2019;
Wardojo dan Rosadi,2017; Allen ez 2/,2021).

Menurut Huang et al (2017), otot yang kuat akan bisa
menjadikan sendi stabil, meminimalkan gerakan yang
ditransmisi sendi serta menurunkan efek benturan
dengan menyebarkan kekuatan ke area yang lebih luas
sehingga bisa dihipotesiskan bahwasanya peningkatan

142

Jurnal Keperawatan Muhammadiyah 8 (1) 2023 -

kekuatan otot ialah sebagian penyebab utama
berkurangnya rasa sakit dan kecacatan.

Oleh karena itu tujuan penelitian ini adalah untuk
menganalisa pengaruh pemberian quadriceps isometric
exercise kepada perubahan nyeri pada penderita
osteoarthritis knee di Rumah Sakit Wijaya Kusuma
dengan hipotesa jika nilai p-value < 0,05 maka HO
ditolak dan HI diterima. Artinya, pengaruh pemberian
quadriceps isometric exercise kepada perubahan nyeri
pada penderita osteoarthritis knee di Rumah Sakit
Wijaya Kusuma.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian pre experiment
dengan menggunakan pendekatan one group pretest
dan posttest yang dilakukan pada bulan September
2022. Variabel independen dalam penelitian ini
adalah terapi quadriceps isometric exercise, dan variabel
dependen adalah nyeri. Jumlah sampel penelitian ini
sebanyak 21 responden.

HASIL

Hasil penelitian ini disajikan karakteristik responden
berdasarkan jenis kelamin dan usia. Tabel 1 membahas
tentang karakteristik responden yang menunjukkan
mayoritas jenis kelamin responden sebagian besar
adalah perempuan (66,7%) dan berusia 46-60 tahun
(57,1%). Tabel 2 membahas data khusus responden
tentang identifikasi perubahan nyeri sebelum dan
setelah dilakukan terapi quadriceps isometric exercise
pada pasien osteoarthritis knee.

Tabel 1. Karakeeristik Responden

Karakteristik Parameter n %
) ] Laki-laki 7 33,3%
Jenis kelamin
Perempuan 14 66,7%
36-45 tahun 2 9,6%
Usia 46-60 tahun 12 57,1%
>60 tahun 7 33,3%

Tabel 2. Data Khusus Tingkat Kebugaran Sebelum
dan Sesudah Dilakukan Latihan Jalan 6 Menit

Saturasi oksigen Mean Min Maks
Pre 5,761 4 7
Post 2,857 2 4

Tabel 3. Menunjukkan hasil nilai signifikasi Wilcoxon
adalah 0,000<a (2= 0,05), maka ada pengaruh
quadriceps isometric exercise terhadap penurunan nyeri
pasien osteoarthritis di Rumah Sakit Wijaya Kusuma
Lumajang.



Tabel 3. Uji Wilcoxon

Pengaruh guadriceps isometric exercise terhada .
& 1 ? . P Statistik
penurunan nyeri

Signifikasi Wilcoxon 0,000

PEMBAHASAN

Berdasarkan data identifikasi skala nyeri sebelum
quadriceps isometric exercise, rerata skala nyeri sebelum
quadriceps isometric exercise adalah 5,761 dengan nilai
minimum 4 dan nilai maksimum 7.

Osteoarthritis  merupakan  penyakit  degeneratif
progresif sendi yang menjadi penyebab adanya
kekakuan, nyeri serta keterbatasan gerak. osteoarthritis
telah di dapatkan sebagai konsekuensi dari cedera akut
maupun kronis atau berulang yang menjadi penyebab
“keausan” sendi. Nyeri merupakan tanda-tanda utama
osteoarthritis, penyebabnya ialah adanya perubahan
strukturural didalam sendi, hypertrofi synovial,
mikrofrakeur tulang dan intraarticular hipetesi akibat
pembengkakan. Kekakuan sendi yang di hasilkan dari
proses inflamasi ringan umumnya terjadi saat pagi
hari dan berlangsung selama kurang dari 30 menit.
Krepitasi berbagai keterbatasan gerak, serta deformitas
terjadi dari proses terbentuknya osteofiz, remodeling
tulang serta hilangnya tulang rawan. Disamping itu
kegunaan osteofit guna memberikan dukungan dan
memberikan kestabilan pada sendi, Akan tetapi juga
bisa menimbulkan nyeri, krepitasi dan turunnya luas
gerak sendi. Sejalan dengan krepitasi maka deformitas
osteoarthritis bisa terjadi karena faktor-faktor seperti
usia, trauma, genetik, dan stres pada sendi akibat
obesitas. Tak sedikit bukti bahwa obesitas adalah
syndrome kompleks yakni aktifitas abnormal pada
neuroendokrin dan jalur pro-inflamasi mengalami
perubahan dari asupan makanan serta berubahnya
sistem metabolic. (Price dan Wilson, 2006: Pratama,
2019). Nyeri merupakan gejala yang paling sering
dirasakan pada  pasien osteoarthritis lutut.Pada
tahapan awal keluhan biasanya hilang timbul,
selanjutnya durasi dan keparahannya meningkat
sejalan dengan bertambah beratnya penyakit

Sejalan dengan peneitian yang dilakukan oleh
Novianti (2019) sbagian besar penderita osteoarthritis
adalah nyeri sedang skala nyeri antara 4-5. Penelitian
yang dilakukan oleh Budiman (2020)sebagian besar
derajat nyeri adalah nyeri ringan sebesar 70% dengan
sebagian besar derajat osteoarthritis genu pada derajat

3 sebesar 42,5%.
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Hasil yang berbeda ini mungkin dikarenakan adanya
tanda-tanda OA genu pada radiografi konvensional
seperti, bony outgrowth dan hilangnya kartilago
sendi, yang terlihat sebagai osteofit dan penyempitan
celah sendi namun tidak memberikan hubungan yang
konsisten terhadap nyeri oleh karena kartilago tidak
diinervasi saraf. Kemungkinan sumber rasa nyeri yang
dialami subjek dapat berasal dari kelainan pada tulang
subkondral, kerusakan ligamen, sinovitis dan cedera
pada meniskus. Tetapi, hal tersebut tidak dapat dinilai
pada radiografi konvensional. (Yusuf, 2017).

Berdasarkan data karakteristik responden berdasarkan
jenis kelamin, sebagian besar responden mempunyai
jenis kelamin perempuan sebesar 14 responden

(66,7%).

Sejalan  dengan  penelitian  yang  dilakukan
Budiman (2020) sebagian besar responden dengan
osteoarthritis adalah perempuan sebesar 78,8%.
Penelitian oleh Lauren Eberly dkk (2018) didapatkan
hasil yang serupa. Pada perempuan lanjut usia,
terdapat perubahan status hormonal dan kerusakan
pada tulang. Menopause sering dikaitkan dengan
peningkatan interleukin-1 (IL-1) yang merupakan
bagian dari respon sitokin pada OA. Pada perempuan
postmenopause, seiring berkurangnya kadar estrogen,
dapat terjadi peningkatan IL-1 yang mengarah ke
OA. Prevalensi osteoarthritis lebih tinggi pada Wanita
dibandingkan pria. Hal ini di sebabkan karena Wanita
akan mengalami perubahan pada hormone estrogen
saat menopouse. Temuan terahir ini menyebabkan
hipotesis peneliti bahwa faktor hormon memiliki
kemungkinan punya andil dalam peranan besar dalam
pengembangan osteoarthritis (Pratama, 2019).

Berdasarkan data karakteristik responden berdasarkan
usia, sebagian besar responden mempunyai usia 46-60
tahun sebesar 12 responden (57,1%).

Penelitian yang dilakukan Budiman (2020) rerata
usia pasien dengan osteoarthritis adalah 64,52 tahun.
Antara usia dan resiko osteoarthritis knee saling
berhubungan terkait banyak faktor, yaitu kartilago
yang menipis, dan
kerusakan oksidatif. stres mekanik pada sendi sekunder

penurunan kekuatan otot,

efek penurunan kekuatan otot, proses berubahnya
gaya jalan serta proses berubahnya propioseprif. Lansia
mempunyai perkembangan radiologis tidak lambat
pada osteoarthritis (Pratama, 2019).

Menurut asumsi penliti, terjadi  karena

terjadinya penurunan kartilago dan menurunnya
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kekuatan otot. Aktivitas yang berlebih pada usia
muda akan menyebabkan penurunan fungsi karena
kekakuan sendi dan keterbatasan lingkup gerak sendi.
Banyak pasien berusia lanjut karena sudah mengalami
penurunan kelenturan. Pada wanita lebih banyak
penderita osteoarthritis karena wanita mempunyai
hormon estrogen yang mempengaruhi berkurang
kadar kalsium pada sendi dan tulang. Sehingga dapat
menimbulkan nyeri pada sendi dan lutut usia tertentu.

Berdasarkan data identifikasi skala nyeri setelah
quadriceps isometric exercise pasien osteoarthritis, rerata
skala nyeri setelah quadriceps isometric exercise pasien
osteoarthritis adalah 2,857 dengan nilai minimum 2
dan nilai maksimum 4.

Latihan isometrik merupakan suatu pelatihan statik
yakni otot yang diberi pelatihan tak mengalami
perubahan panjang dan tidak terdapat pergerakan
pada sendi. Jadi, latihan dapat menambah ketegangan
(tension) serta panjang otot (Colby, 2017 dan Rosadi,
Wardojo dan rachmawati,2019 dalam Rosadi, et al,
2022). Tujuan dari latihan isometrik adalah untuk
menambah kekuatan otot, stabilitas knee joint (Huang
et al, 2018).

Menurut asumsi peneliti, nyeri setelah dilakukan
perlakuan berkurang karena telah terjadi kekuatan
otot dan stabilitas otot dan tulang. Klien akan
berangsur-angsur merasakan latihan jika dilakukan
sesuai dengan keluhan dan kekuatan pasien. Latihan
membuat aliran darah menuju perifer menjadi lebih
ancar schingga menurunkan terjadinya penyempitan

dan kekurangan okgigen pada sendi perifer

Berdasarkan data dapat diketahui nilai signifikasi
Wilcoxonadalah 0,000<a (2=0,05), makaada pengaruh
quﬂdm’ceps isometric exercise terhadap penurunan nyeri
pasien osteoarthritis di Rumah Sakit Wijaya Kusuma
Lumajang tahun 2022.

Dalam penelitian ini sejalan dengan penelitian
dari L. Huang et al (2017) yang berjudul Effect
of Quadriceps functional exercise with isometric
contraction in the treatment of knee osteoarthritis,
bahwa quadriceps isometric exercise dapat menurunkan
nyeri pada penderita osteoarthritis knee. Quadriceps
femoris memperpanjang sendi lutut dan menjaga
kestabilan sendi lutut. Pada penelitian Novembrian
(2022) didapatkan hasil penurunan nyeri. Evaluasi
nyeri menggunakan Visual Analog Scale (VAS). Pada
T1 hingga T6. Pada T1 nyeri diam 4 dan pada T6
menjadi 1, pada T1 nyeri tekan 6 dan pada T6
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turun menjadi 1, pada T1 nyeri gerak 6 dan pada
T6 menjadi 1.

Pada lutut  fleksi, quadriceps  akan
berkontraksi dan bekerja melawan gravitasi untuk
menjaga kestabilan lutut (Mallinson et al 2013).
Ketika aktivitas dari otot guadriceps menurun, maka

saat otot

akan menyebabkan penurunan kekuatan otot dan
atrofi otot schingga menyebabkan disfungsi sendi
lutut dan menyebabkan berbagai masalah, salah
satunyayaitu nyeri lutut (L.Huang et al 2017). Dalam
penelitian Laasara 2018 yang berjudul Pengaruh
Latihan Isometric QuadricepsTerhadap Penurunan
Skala Nyeri & Kekakuan sendi Lutut pada
Klien Osteoarthritis Lutut Di Wilayah Puskesmas
Gampang II Sleman Yogyakarta, disebutkan bahwa

ada penurunan nyeri secara siginifikan pada
kelompok perlakuan yang diberikan latihan isometric
quadricepsselama 4 minggu dengan frekuensi

2 kali seminggu dibandingkan dengan kelompok
yang tidak diberikan
quadriceps.Latihan

control latihan isomeric

penguatan otot quadriceps
mempunyai manfaat yang baik untuk nyeri pada
pasien osteoarthritis knee. Gerakan yang berulang pada
otot quadriceps dapat meningkatkan kerja otot-otot
disekitar sendi lutut sehingga melancarkan peredaran
darah dan metabolisme meningkat sehingga hormone
endorphine terangsang untuk  keluar  sehingga
menurunkan sensasi nyeri. Otot quadriceps yang kuat
akan membantu menstabilkan sendi pada posisi
yang tepat, dan terhindar dari tekanan yang dapat

menimbulkan nyeri.(Laasara., 2018).

Menurut asumsi peneliti, latihan isometrik membuat
otot dan tulang lebih stabil. Saat terjadi kestabilan kaki
maka dapat dilatih selanjutnya untk memanjangkan
otot dan mengurangi ketegangan. Berlangsung sesuai
dengan indikasi pasien, latihan akan membuat kaki
menjadi lebih kuat. Kekuatan yang dinamis akan
membuat aliran darah membawa oksigen menjadi
lebih lancar. Sehingga tidak ada sumbatan pada bagian
kaki dan pasien dapat beradaptasi mengurangi nyeri
yang dialaminya.

KESIMPULAN

1. Rerata skala nyeri sebelum quadriceps isometric
exercise pasien osteoarthritis knee adalah 5,761

2. Rerata skala nyeri setelah guadriceps isometric
exercise pasien osteoarthritis knee adalah 2,857

3. Ada pengaruh guadyiceps isometric exercise terhadap
penurunan nyeri pasien osteoarthritis knee di Rumah



Sakit Wijaya Kusuma Lumajang tahun 2022 dengan
signifikasi Wilcoxon 0,000<a (¢=0,05).
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berbasis teori untuk meningkatkan kemampuan dan
ketrampilan untuk meningkatkan mutu pendidikan
program studi fisioterapi
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Penelitian ini diharapkan dapat menjadi masukan
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cara membuat standart prosedur dalam melakukan
quadriceps isometric exercise khususnya pada pasien
osteoarthritis.

Bagi Pembaca

Penelitian ini sebagai sumber informasi baru berbasis
data dan teori untuk menambah wawasan dan
pengetahuan di bidang fisioterapi khususnya tindakan
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Bagi peneliti

Penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan
pengetahuan dalam penanganan pasien osteoarthritis
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