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Efektivitas  Senam Osteoartritis Terhadap Quality Of Life Pada Penderita 

Osteoartritis 

 

,  

 

Abstrak 

 

Senam osteoartritis merupakan komponen manejemen konservatif untuk pasien 

osteoarthritis dan secara universal direkomendasikan oleh pedoman klinis, 

keterlibatan sendi, intensitas nyeri dan tingkat fungsional. Kualitas hidup diartikan 

sebagai suatu persepsi individu tentang kehidupan mereka yang meliputi tujuan, 

standar, dan kesejahteraan hidup. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui 

efektivitas senam osteoartritis terhadap quality of life pada penderita osteoartritis. 

Penelitian ini menggunakan metode penelitian kuantitatif dengan rancangan pre-

experimental design dengan pendekatan one group pretest dan posttest design 

dengan sampel berjumlah 40 responden yang terdeteksi osteoarthritis di desa 

Makam Haji yang diambil dengan tehnik quata sampling. Pengukuran quality of 

life menggunakan kuesioner WHO-BREF, ethical clearance, informed consent, 

dan kemudian data dianalisis dengan program SPSS versi 23 for windows. Hasil 

uji beda paired simple t-test didapatkan p = 0,180. Hal ini berarti tidak terdapat 

perbedaan yang signifikan antara nilai kualitas hidup sebelum dan setelah 

dilakukan senam osteoarthritis pada penderita osteoarthritis didesa Makam Haji 

(Ho diterima). Walaupun hasil efektivitas senam yang dilakukan tidak signifikan 

berbeda dari sebelum dan setelah intervensi. Tetapi terdapat peningkatan quality 

of life setelah dilakukan senam osteoarthritis yaitu pada domain kesehatan fisik 

dan domain psikologis. Penelitian ini adalah penelitian yang pertama di Indonesia 

terkait osteoarthritis pada responden usia produktif, Diharapkan penelitian 

selanjutnya dapat meningkatkan penelitian lebih ketat dalam mengendalikan 

variabel yang akan diteliti misalnya frekuensi senam, kualitas dan kuantitas senam 

yang akan dilakukan dan explore lebih dalam lagi tentang domain kesehatan fisik 

dan domain psikologis pasien osteoarthritis khususnya untuk usia produktif.  
 

Kata kunci:  Pasien Osteoartritis, Senam Osteoarthritis, Quality Of Life 
 

Abstract 

 

Osteoarthritis exercise is a conservative management component for osteoarthritis 

patients and universally recommended by clinical guidelines, joint involvement, 

pain intensity and functional. Quality of life is defined as an individual's 

perception of their life which includes the goals, standards, and welfare of life. To 

determine the effectiveness of osteoarthritis exercise as a guide to improve the of 

quality of life for patients with osteoarthritis. This research used quantitative 

methods with pre-experimental approach one group pre-test and post-test design 

with 40 respondents detected by osteoarthritis in Makam Haji village taken by 

purposive sampling technique. The measurement of quality of life used the WHO-

BREF questionnaire, ethical clearance, and informed consent. The data were 
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analyzed with SPSS 23 for windows program. Paired simple t-test different test 

results obtained (p = 0.180). This means that there is no significant difference 

between the value of quality of life before and after osteoarthritis exercise to 

osteoarthritis patients in Makam Haji Village (Ho accepted). However, there was 

an increased in each domain of quality of life before and after osteoarthritis 

exercise in the physical and psychological health domains. This study is the first 

study in Indonesia related to osteoarthritis in productive age respondents, although 

the results of the effectiveness of osteoarthritis exercise were not significantly 

different from before and after the intervention. However, there was an increased 

in quality of life after osteoarthritis exercises, namely in the physical and 

psychological health domain. Is expected to further researcher can improve the 

research to be more stringently in controlling the variables such as the frequency 

of the exercise, the quality and quantity of the exercise that will be deliver, and 

explore more deeply about the physical and psychological health domain of 

osteoarthritis patients, especially for productive age. 
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