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ABSTRAK 
 

Latar belakang. Nyeri sendi merupakan pengalaman subjektif yang sering di rasakan oleh lanjut 
usia yang dapat mempengaruhi kualitas hidup dan menimbulkan gangguan aktivitas fungsional. 
Tujuan penelitian ini untuk mengidentifikasi prevalensi nyeri sendi lansia dan self-care management 
mengatasi nyeri di Desa Semarapura Kauh Kecamatan Klungkung. 
Metode. Desain penelitian ini menggunakan deskriptif analitik dengan pendekatan cross-sectional. 
Sampel yang digunakan adalah lanjut usia yang berjumlah 185 responden yang dipilih dengan teknik 
non-probability sampling dengan tipe consecutive sampling. Pengumpulan data menggunakan 
kuesioner dan lembar observasi yang telah di uji validitas. 
Hasil. Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan mayoritas responden memiliki skala nyeri sendi 
sedang (4-6) sebanyak 113 responden (61,1%), skala nyeri ringan (1-3) sebanyak 68 responden 
(36,7%) dan skala nyeri berat terkontrol (7-9) sebanyak 4 responden (2,2%). Selain itu sebanyak 166 
responden (89,7%) memiliki self-care management yang baik dan 19 responden (10,3%) memiliki 
self-care management yang cukup. 
Simpulan. Prevalensi nyeri sendi lansia di Desa Semarapura Kauh Kecamatan Klungkung sebagian 
besar mengalami nyeri sendi sedang (4-6) dan memiliki self-care management mengatasi nyeri yang 
baik. 
 
Kata kunci : Lansia, Prevalensi Nyeri Sendi, Self-care Management 
 
 
 
1. Pendahuluan 

Menurut UU No. 13 tahun 1998 lanjut usia 
adalah kelompok penduduk yang berumur 60 
tahun atau lebih. Usia lanjut merupakan tahap 
akhir dalam siklus kehidupan dimana tahap 
perkembangan normal akan dialami oleh 
setiap individu dan merupakan sebuah 
kenyataan yang tidak dapat dihalangi. Proses 
menua (Aging) merupakan proses alamiah 
dimana lansia pada umumnya akan 
mengalami penurunan kondisi dari segi fisik, 
psikologis, dan sosial yang saling berkaitan. 
Proses penuaaan ini memiliki keterkaitan 
dengan kemampuan muskoloskeletal pada 
lansia mengalami penurunan kearah yang 
lebih buruk. Nyeri merupakan masalah yang 
sangat umum dirasakan oleh lansia dan sering 
dikaitkan dengan kesehatan yang lebih buruk 

karena gangguan fungsional yang lebih besar. 
Masalah kesehatan yang pada umumnya 
sering dirasakan oleh lanjut usia yaitu 
gangguan gaya berjalan, kelemahan otot 
ekstremitas atas dan bawah serta gangguan 
pada sendi salah satunya yaitu rheumatoid 
arthritis (Arthritis et al., 2019). Nyeri sendi 
merupakan pengalaman subjektif yang 
dirasakan oleh lansia yang dapat 
mempengaruhi kualitas hidup lansia termasuk 
pada gangguan aktivitas fungsional lansia 
(Nugroho, 2008).  

Menurut data WHO nyeri sendi telah di 
derita 151 juta jiwa di dunia dengan 24 juta 
jiwa diantaranya berada di kawasan Asia 
Tenggara. Prevalensi nyeri sendi di Indonesia 
mencapai 34,4 juta dengan perbandingan 
penyakit sebesar 15,5% pada pria dan 12,7% 
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pada wanita. Berdasarkan prevalensi data 
Riset Kesehatan Dasar 2018 Provinsi Bali 
merupakan provinsi dengan kedudukan urutan 
ketiga dengan penyakit nyeri sendi yaitu 
sebanyak 10,46% pada kelompok umur 55-64 
tahun (15,55%), umur 65-74 tahun (18,63%) 
dan umur ≥75 tahun (18,95%). Kebanyakan 
nyeri sendi dialami oleh perempuan (8,46%) 
yang bekerja sebagai petani/buruh tani 
sebanyak (9,86%) dan tempat tinggal berada 
didaerah pedesaan (7,83%).  

Berdasarkan dari data prevalensi nyeri 
sendi tersebut, perlu adanya upaya yang 
dilakukan oleh lansia untuk mengatasi rasa 
nyeri yang dirasakannya salah satunya dengan 
upaya self-care management atau cara 
perawatan mandiri lansia dalam 
meningkatkan kualitas hidupnya. Self-care 
management yang dilakukan seperti rajin 
memeriksakan diri ke puskesmas satu bulan 
sekali, rutin melakukan olahraga ringan dan 
menerapkan pola hidup sehat sehari-hari akan 
sangat efektif dan bermanfaat untuk 
meningkatkan kepuasan lansia dalam 
menjalani hidup, meningkatkan rasa percaya 
diri, dan menumbuhkan keyakinan klien 
terhadap efektivitas dari pengobatan. Pada 
penelitian Ellis (2007) menunjukkan bahwa 
lansia yang mengetahui informasi tentang 
penyakit yang dialaminya, akan memiliki 
peluang yang lebih besar lagi untuk berhasil 
dalam meningkatkan status kesehatannya.  

Berdasarkan data Badan Pusat Statistik 
(BPS) tahun 2020 jumlah penduduk di 
Provinsi Bali mencapai 4,36 juta jiwa dengan 
presentase 12,37% yang merupakan lanjut 
usia. Kabupaten dengan jumlah penduduk 
lansia terbanyak yaitu berada di Kabupaten 
Klungkung dengan presentase yaitu sebanyak 
16,62% dan posisi kedua ditempati oleh 
Kabupaten Tabanan dengan presentase 
sebanyak 16,53%. Puskesmas Klungkung I 
membawahi beberapa desa, salah satunya 
yaitu desa dengan jumlah lansia terbanyak 
berada di Desa Semarapura Kauh dengan 
jumlah lansia 300 orang. 

Berdasarkan dari studi pendahuluan yang 
dilakukan oleh peneliti dengan metode 
wawancara pada 10 orang lansia di Desa 
Semarapura Kauh Kecamatan Klungkung dan 

didapatkan hasil data lansia yang mengalami 
nyeri sendi dengan skala nyeri rata-rata 4 atau 
nyeri sedang dengan teknik self-care 
management mengatasi nyeri yang digunakan 
berbeda-beda pada masing-masing lansia. 
Berdasarkan uraian data diatas, peneliti 
tertarik untuk melakukan penelitian tentang 
prevalensi nyeri sendi lansia dan self-care 
management dalam mengatasi nyeri di Desa 
Semarapura Kauh Kecamatan Klungkung. 

 
2. Metode Penelitian 

Metode penelitian yang digunakan yaitu 
metode penelitian deskriptif analitik, dengan 
metode pendekatan cross-sectional. Populasi 
pada penelitian ini yaitu seluruh lansia yang 
berada di Desa Semarapura Kauh, Kecamatan 
Klungkung yang berjumlah 300 orang. 
Sampel yang digunakan adalah lansia yang 
berjumlah 185 responden yang dipilih dengan 
teknik non-probability sampling dengan tipe 
consecutive sampling dimana sampel dipilih 
berdasarkan dengan kriteria inklusi dan 
eksklusi. Kriteria inklusinya pada penelitian 
ini yaitu lansia yang berada di Desa 
Semarapura Kauh Kecamatan Klungkung, 
lansia yang bersedia untuk menjadi responden 
dengan menandatangani lembar informed 
consent, dan lansia yang mengalami nyeri 
sendi sedangkan untuk kriteria eksklusinya 
yaitu lansia yang tidak hadir pada saat 
pengumpulan data. Penelitian ini 
dilaksanakan di Desa Semarapura Kauh 
Kecamatan Klungkung. Waktu penelitian 
dilaksanakan dari 20 Maret 2022 - 11 April 
2022. Variable pada penelitian ini yaitu nyeri 
sendi lansia dan self-care management dalam 
mengatasi nyeri. Instrument pengumpulan 
data pada penelitian ini menggunakan 
kuesioner self-care management dalam 
mengatasi nyeri yang dibagi menjadi 3 
kategori yaitu kategori baik, cukup, kurang. 
Kategori baik apabila lanjut usia memperoleh 
skor jawaban kuesioner sebanyak 10-15, 
kategori cukup apabila lanjut usia 
memperoleh skor jawaban kuesioner 
sebanyak 5-9, kategori kurang apabila lanjut 
usia memperoleh skor menjawab pertanyaan 
kuesioner sebanyak 0-4. Untuk pengukuran 
nyeri sendi pada lansia instrument yang 
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digunakan yaitu lembar observasi nyeri sendi. 
Instrument penelitian ini telah dilakukan uji 

face validity. Teknik analisa data 
menggunakan analisis statistic deskriptif. 

 
3. Hasil dan Pembahasan 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Lanjut usia di Desa Semarapura Kauh Kecamatan 
Klungkung (n=185) 

Karakteristik Frekuensi (n) Persentase (%) 

Usia   
- 60-65 tahun 17 9,2 
- 66-70 tahun 27 14,6 
- 71-75 tahun 100 54,1 

- 76-80 tahun 41 22,2 
Jenis Kelamin   

- Laki-laki 37 20,0 
- Perempuan 148 80,0 

Pekerjaan   
- Tidak Bekerja 76 41,1 
- Pedagang 9 4.9 

- Petani 95 51,4 
- Buruh 3 1,6 
- Pegawai Swasta 2 1,1 

Total 185 100,0 

 
Tabel 2. Distribusi Frekuensi lembar observasi skala nyeri di Desa Semarapura Kauh Kecamatan 

Klungkung (n=185) 
Kategori Pertanyaan Frekuensi (n) Percent (%) 

1. Skala Nyeri Sendi   
- Tidak nyeri (0) 0 0 
- Nyeri ringan (1-3) 68 36,7 
- Nyeri sedang (4-6) 113 61,1 
- Nyeri berat terkontrol (7-9) 4 2,2 
- Nyeri sangat berat (10) 0 0 

2. Gambaran nyeri   
- Tumpul 44 23,8 
- Tajam 119 64,3 
- Panas 17 9,2 
- Pegal-pegal 5 2,7 

3. Kualitas nyeri    
- Terus-menerus 4 2,2 
- Kambuhan 181 97,8 

4. Lokasi nyeri sendi    
- Menetap 86 46,5 
- Menyebar 99 53,5 

5. Merasakan nyeri sangat mengganggu   
- Saat beraktivitas 110 59,5 
- Pagi hari 36 19,5 
- Siang hari 4 2,2 
- Malam hari 35 18,9 

Total 185 100,0 
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Tabel 3. Distribusi Frekuensi Self-care Management Lansia Mengatasi Nyeri di Desa Semarapura Kauh 
Kecamatan Klungkung (n=185) 

Kategori Variabel Frekuensi (n) Percent (%) 
Self-care management   

- Baik 166 89,7 
- Cukup 19 10,3 
- Kurang 0 0 

Total 185 100,0 

 
Berdasarkan Tabel 1. Menunjukkan 

bahwa dari 185 responden, karakteristik 
responden berdasarkan usia yang terbanyak 
yaitu terbanyak adalah 71-75 tahun yaitu 100 
responden (54,1%) dan umur 76-80 tahun 41 
responden (22,2%). Berdasarkan jenis 
kelamin, perempuan lebih banyak 
dibandingkan dengan laki-laki yaitu 148 
responden (80,0%). Berdasarkan pekerjaan 
yang terbanyak adalah petani 95 responden 
(51,4%) dan tidak bekerja 76 responden 
(41,1%).  

Hal ini sejalan dengan data dari Riset 
Kesehatan Dasar 2018 dimana data 
menunjukkan bahwa karakteristik umur, jenis 
kelamin, dan juga pekerjaan sangat 
mempengaruhi rasa nyeri. Usia lansia yang 
menderita nyeri sendi yaitu berada pada umur 
65-80 tahun, yang dialami oleh sebagian besar 
perempuan dibandingkan dengan laki-laki 
dikarenakan menurunnya kadar hormone 
estrogen. Hormone estrogen berperan dalam 
membantu peradangan dan kerusakan tulang 
rawan, oleh karena itu jika kadarnya dalam 
tubuh berkurang maka akan terjadi 
peradangan atau mengarah pada nyeri sendi 
hingga arthritis. Pekerjaan terbanyak yaitu 
sebagai petani, tidak bekerja, pedagang dan 
buruh. Penderita nyeri sendi lebih banyak 
berada atau bertempat tinggal didaerah 
pedesaan. 

Berdasarkan Tabel 2. Hasil penelitian 
prevalensi nyeri sendi dibagi menjadi lima 
kategori yaitu skala nyeri sendi, gambaran 
nyeri yang dirasakan, kualitas nyeri, lokasi 
nyeri dan saat merasakan nyeri sangat 
terganggu. Berdasarkan penelitian prevalensi 
nyeri sendi lansia di Desa Semarapura Kauh 
Kecamatan Klungkung, hasil penelitian yang 
diperoleh menunjukkan bahwa skala nyeri 
terbanyak yang dirasakan yaitu nyeri sedang. 

Berdasarkan dari 185 responden didapatkan 
sebagian besar memiliki skala nyeri sedang 
sebanyak 113 responden dengan 61,1%, nyeri 
ringan 68 responden dengan 36,7% dan nyeri 
berat terkontrol sebanyak 4 responden dengan 
2,2%. Hasil penelitian ini sejalan dengan 
penelitian yang dilakukan oleh (A.A & Boy, 
2020) yang mana prevalensi nyeri sendi akan 
meningkat seiring dengan bertambahnya usia 
lansia. Dimana pada penelitian ini kelompok 
usia terbanyak yang mengalami nyeri sendi 
yaitu pada usia 71-75 tahun sebanyak 100 
responden dengan (54,1%).  

Hal ini juga sejalan dengan hasil penelitian 
(Nahariani et al., 2012) menunjukkan bahwa 
sebagian besar lansia yang mengalami nyeri 
berat merupakan lansia yang suka melakukan 
aktivitas fisik aktif. Aktivitas fisik yang aktif 
pada lansia akan sangat mempengaruhi pada 
meningkatnya intensitas nyeri sendi karena 
jika lansia melakukan aktivitas fisik dengan 
intensitas tinggi dan  berlebihan akan dapat 
memberikan beban yang lebih pada sendi 
serta meningkatkan risiko terjadinya cedera. 
Namun, jika lansia ingin melakukan aktivitas 
fisik dengan intensitas ringan dan sedang akan 
dapat memperkuat dan mempertahankan 
status kesehatan pada sendi. Sehingga pada 
lansia yang menyukai aktivitas fisik aktif dan 
mengalami nyeri sendi agar dapat mengurangi 
aktivitasnya untuk menurunkan nyeri sendi 
yang dirasakan, walaupun diharapkan agar 
lansia tetap aktif pada masa tua akan tetapi 
tetap harus disesuaikan dengan kemampuan 
atau kondisi fisiknya. 

Pada penelitian ini gambaran nyeri yang 
paling banyak dirasakan oleh lansia yang 
mengeluh nyeri sendi dari 185 responden 
sebagian besar yaitu nyeri tajam seperti 
ditusuk-tusuk sebanyak 119 responden 
(64,3%), nyeri tumpul seperti diremas 
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sebanyak 44 responden (22,8%), panas 
sebanyak 17 responden (9,2%) dan pegal-
pegal sebanyak 5 responden (2,7%) dengan 
kualitas nyeri yang dirasakan berbeda-beda 
yaitu sebagian besar lansia mengatakan 
kualitas nyeri yang dirasakan hilang timbul 
atau kambuhan sebanyak 181 responden 
(97,8%) dan terus menerus dirasakan oleh 4 
responden (2,2%). 

Lokasi nyeri yang sendi yang selalu 
dirasakan lansia dari 185 responden sebagian 
besar menyebar dengan 99 responden (53,5%) 
dan menetap pada 86 responden (46,5%). 
Lansia mengatakan merasa nyeri sangat 
terganggu yaitu pada saat melakukan aktivitas 
sebanyak 110 responden (59,5%), pada pagi 
hari 36 responden (19,5%) dan malam hari 35 
responden (18,9%). Hasil penelitian ini 
sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 
(Rachmawati et al., 2006) menyatakan bahwa 
prevalensi nyeri yang didapatkan pada wanita 
(70%) dengan lama awitan kurang lebih dua 
minggu. Lokasi nyeri terbanyak pada sendi 
lutut (41%) dengan kualitas nyeri yang 
dirasakan hilang timbul (63%) dan nyeri 
bertambah saat lansia berjalan atau melakukan 
aktivitas (28%). Terdapat beberapa orang 
lansia yang mengalami nyeri akan berupaya 
untuk mencari pengobatan akan tetapi ada 
juga lansia yang jika mengalami nyeri sendi 
tidak melakukan pengobatan. Hal ini sesuai 
dengan persepsi dari masing-masing lansia 
terhadap rasa nyeri yang berbeda dan 
dipengaruhi oleh budaya dan norma yang ada 
di masyarakat. 

Berdasarkan Tabel 3. Hasil penelitian self-
care management mengatasi nyeri dibedakan 
menjadi tiga kategori yaitu self-care 
management baik, cukup dan kurang. 
Berdasarkan penelitian yang dilakukan di 
Desa Semarapura Kauh Kecamatan 
Klungkung, hasil penelitian yang diperoleh 
menunjukkan bahwa self-care management 
mengatasi nyeri lansia sebagian besar adalah 
baik. Berdasarkan 185 responden didapatkan 
sebanyak 166 responden (89,7%) memiliki 
self-care management mengatasi nyeri baik 
dan sebanyak 19 responden (10,3%) memiliki 
self-care management cukup.  

Hal ini sejalan dengan penelitian (Fatmala, 
2021) dimana dengan adanya self-care 
management yang baik pada lansia yang 
memiliki nyeri sendi selain dapat 
meningkatkan kesehatan, juga dapat 
meningkatkan pada faktor psikososial 
diantaranya seperti, depresi, efikasi diri, serta 
tekanan psikologis yang dirasakan oleh lansia. 
Kejadian nyeri sendi pada lansia walaupun 
tidak menimbulkan kematian, akan tetapi 
dapat mengganggu atau menghambat aktivitas 
sehari-hari pada lansia dikarenakan adanya 
gangguan rasa nyeri sendi yang tidak 
tertahankan pada lutut, kekakuan, serta 
bengkak dan menyebabkan terjadi 
keterbatasan gerak pada lansia, serta 
berdampak pada kemandirian dari lansia 
dalam melakukan perawatan dirinya dan juga 
akan berdampak buruk pada kualitas 
hidupnya. 

Penderita nyeri sendi (rheumatoid 
arthritis, osteoarthritis, gout arthritis, dan 
lainnya) mengatakan bahwa mereka selalu 
menjaga pola makan seperti menghindari 
makanan berlemak, kacang-kacangan. Pada 
penelitian ini lansia yang berusaha untuk tetap 
menjaga berat badan tetap normal sebanyak 
157 responden (84,9%). Hal ini sejalan 
dengan pernyataan (Nurarif, 2013) bahwa 
penderita nyeri sendi dalam perawatan 
mandiri di rumah sebaiknya menghindari 
makanan yang banyak mengandung purin 
seperti minuman beralkohol, ikan anchovy, 
sarden, herring, ragi, jeroan, ekstrak daging, 
jamur, ayam asparagus, dan kembang kol. Hal 
ini dapat menyebabkan terjadinya 
penimbunan asam murat di daerah persendian.  

Pada penelitian ini lansia rutin melakukan 
olahraga 15-30 menit sehari dan juga rutin 
mengkonsumsi vitamin untuk tetap 
mempertahankan status kesehatannya Hal ini 
sejalan dengan penelitian (Prawesti & 
Christiawan, 2015) menyatakan bahwa lansia 
yang mengerti tentang olahraga dan 
mengkonsumsi vitamin sehubungan dengan 
mempertahankan status kesehatannya akan 
rajin untuk melakukan olahraga ringan seperti 
jalan-jalan dan mengkonsumsi vitamin. 

Dalam self-care management tindakan 
non-farmakologi yang paling banyak 
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dilakukan oleh lansia di Desa Semarapura 
Kauh Kecamatan Klungkung yaitu dari 185 
responden sebanyak 171 responden (92,4%) 
menggunakan teknik kompres dengan air 
hangat. Dimana hasil penelitian ini sejalan 
dengan penelitian yang dilakukan oleh (Dara 
et al., 2018) dimana tindakan terapi kompres 
hangat ini dilakukan untuk mengurangi serta 
meredakan ransangan pada ujung saraf dan 
memblokir arah berjalan impuls ke otak. 
Pemberian terapi kompres hangat pada tubuh 
yang mengalami nyeri akan memberikan 
ransangan ke hipotalamus melalui sumsum 
tulang belakang dan menyebabkan terjadi 
dilatasi pembuluh darah dan mengakibatkan 
sirkulasi darah akan meningkat.  

Secara fisiologis tubuh akan sangat cepat 
merespon terhadap panas. Dengan adanya 
respon panas dapat mengurangi rasa nyeri dan 
kekakuan pada persendian. Dalam 
memberikan terapi kompres hangat pada 
lansia yang mengalami nyeri sendi akan 
terlihat adanya penurunan skala nyeri yang 
dirasakan serta dapat melancarkan sirkulasi 
darah, menghilangkan rasa nyeri, memberikan 
ketenangan serta kenyamanan. Pengobatan 
non-farmakologi teknik kompres air hangat 
ini sangat efektif dilakukan oleh lansia untuk 
mengurangi rasa nyeri yang timbul. 

Tidak hanya dengan menggunakan teknik 
kompres air hangat, masih banyak cara 
melakukan perawatan mandiri atau self-care 
management mengatasi nyeri yaitu dengan 
menggunakan teknik nafas dalam, 
mendengarkan musik atau radio untuk 
mengalihkan rasa nyeri. Hasil penelitian yang 
dilakukan oleh (Endri Ekayamti, 2021) 
menyatakan bahwa pengobatan terapi musik 
dan teknik relaksasi nafas dalam dapat sangat 
mempengaruhi terjadinya penurunan tingkat 
nyeri, yang sejalan juga dengan teori Gate 
control dimana teori ini mengusulkan bahwa 
impuls nyeri dihantarkan saat sebuah 
pertahanan di buka dan impuls di hambat saat 
sebuah pertahanan akan ditutup. Salah satu 
cara menutup mekanisme pertahanan ini yaitu 
dengan merangsang sekresi endorphin yang 
akan menghambat pelepasan substansi P 
(perseptor). 

 

4. Simpulan 
Prevalensi nyeri sendi pada lansia di Desa 

Semarapura Kauh Kecamatan Klungkung dari 
185 responden sebagian besar lansia 
mengalami kategori nyeri sedang dengan 
rentang (4-6) sebanyak 113 orang (61,1%) dan 
self-care management dalam mengatasi nyeri 
sebagian besar lansia memiliki kategori self-
care management yang baik sebanyak 166 
orang (89,7%). Diharapkan lanjut usia dapat 
menambah pengetahuan atau wawasan 
tentang bagaimana teknik self-care 
management lainnya yang digunakan untuk 
mengatasi nyeri yang dirasakan dan juga 
diharapkan lanjut usia untuk rutin mengikuti 
kegiatan Posbindu PTM lansia yang 
dilaksanakan di masing-masing desa untuk 
tetap mengontrol status kesehatannya. 
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