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ABSTRACT 

The aging process has led to changes in the body's anatomical and function on the 

elderly. Joint pain is one of the problems frequently encountered on elderly. Exercise in 

elderly is one of motion excellent exercise therapy for maintaining health of the elder, 

including reducing joint pain experienced. This study was aimed to know the effect of 

exercise with decrease of joint pain in elderly at Kelurahan Komplek Kenjeran, 

Kecamatan Bulak Surabaya. Design used was quasy experiment. Sample were 20 

respondents taken according to inclusion criteria. The samples were divided in two 

groups, treatment (10 respondents) and control (10 respondets). The independent 

variable were exercise in elderly and dependent variable was joint pain scale. Data were 

then analyzed using wilcoxon test and mann-whitney u test with α≤ 0,05. Wilcoxon signed 

rank test results showed p=0.008 for treatment group and p=0.157 for control group. 

Mann Whitney U test showed (p=0.513). It can be concluded that there were significant 

relationship between exercise in elderly with improvement joint pain on elderly at 

Kelurahan Komplek Kenjeran Kec. Bulak Surabaya in February 2014. It recommended 

for nurses to improve the practice of gymnastics elderly to maintaining the health of 

elderly. Further research expected to examine other factors that may can improvement 

effect of joint pain on the elderly . 
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PENDAHULUAN 

 

Keberhasilan pemerintah dalam 

Pembangunan Nasional, telah 

mewujudkan hasil yang positif di 

berbagai bidang, yaitu adanya kemajuan 

ekonomi, perbaikan lingkungan hidup, 

kemajuan ilmu pengetahuan dan 

teknologi, terutama di bidang kesehatan, 

sehingga dapat meningkatkan kualitas 

kesehatan penduduk serta meningkatkan 

umur harapan hidup manusia. Akibatnya 

jumlah penduduk yang berusia lanjut 

meningkat dan bertambah cenderung 

lebih cepat. Pada tahun 2000 jumlah 

lanjut usia meningkat menjadi 9,99% 

dari seluruh penduduk Indonesia dengan 

umur harapan hidup 65 – 70 tahun 

(Wahjudi, 2000).  

 

Proses penuaan akan menyebabkan 

perubahan anatomis, fisiologis dan 

biokimia pada tubuh, sehingga akan 

mempengaruhi fungsi dan kemampuan 

tubuh secara keseluruhan (Depkes RI; 

2004). Semua sistem dalam tubuh lansia 

mengalami kemunduran, termasuk pada 

sistem muskuloskeletal lansia sering 

mengalami rematik, penyakit gout, nyeri 

sendi dan lumbago (Maryam, 2008). 

Nyeri sendi adalah suatu peradangan 

sendi yang ditandai dengan 

pembengkakan sendi, warna kemerahan, 

panas, nyeri dan terjadinya gangguan 

gerak. Pada keadaan ini lansia sangat 

terganggu, apabila lebih dari satu sendi 

yang terserang (Santoso, 2009). 
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BAHAN DAN METODE 

Desain penelitian ini adalah quasy-

experiment dengan rancangan one group 

pre-test and post-test. Populasi adalah 

lansia yang mengeluh nyeri persendian 

di Kelurahan Komplek Kenjeran, 

Kecamatan Bulak, Surabaya sejumah 20 

orang. Variabel independennya adalah 

senam lansia. Sementara variabel 

dependennya adalah keluhan nyeri 

persendian. Data yang terkumpul 

selanjutnya diolah dengan menggunakan 

uji wilcoxon signed rank test dan mann- 

whitney u test. 

 

HASIL PENELITIAN 

 

Semua responden lansia di Kelurahan 

Komplek Kenjeran Kecamatan Bulak 

pada kelompok kontrol berusia 65-70 

tahun sebanyak 10 orang (100 %) untuk 

kelompok perlakuan dan 10 orang 

(100%) untuk kelompok kontrol. 

Semakin bertambahnya usia, protein 

pembentuk tulang rawan sendi 

mengalami penipisan serta penggunaan 

sendi selama bertahun-tahun 

menyebabkan iritasi dan peradangan 

tulang rawan, sehingga menimbulkan 

nyeri sendi (Davies, 2007s). 

 

Dari hasil pengamatan pada responden 

berdasarkan jenis kelamin yang 

mengeluh nyeri persendian di Kelurahan 

Komplek Kenjeran kecamatan Bulak 

Surabaya didapatkan dari 10 responden 

kelompok perlakuan, 10 responden 

(100%) adalah wanita. Tabel diatas juga 

menunjukan bahwa responden lansia 

pada kelompok kontrol didominasi oleh 

jenis kelamin perempuan sebanyak 7 

orang (70 %). Menurut penelitian di 

Amerika Serikat, nyeri sering 

menyerang wanita dibandingkan pria. 

Ini berhubungan dengan menopause. 

Pada periode ini hormone estrogen tidak 

berfungsi lagi, sementara salah satu 

fungsi hormone ini adalah untuk 

mempertahankan massa tulang 

(Rianfisio, 2009). 

 

 

 

PEMBAHASAN  

 

Hasil dari penelitian didapatkan bahwa 

dari kelompok perlakuan yang 

berjumlah 10 orang (100%) mengalami 

nyeri persendian. Hal ini dikarenakan 

semakin tua seseorang maka dengan 

sendirinya akan muncul berbagai macam 

penyakit yang salah satunya adalah 

nyeri persendian. Nyeri berat pada 

responden mangakibatkan terganggunya 

aktivitas mereka sehingga para lansia 

enggan melakukan aktivitas dan sering 

untuk berdiam. Hal ini mengakibatkan 

penurunan kapasitas fungsional tubuh. 

Padahal fenomena di masyarakat para 

lanjut usia enggan mengikuti senam 

lansia. Jika lansia enggan mengikuti 

kegiatan senam, malah akan 

menyebabkan kekakuan tulang dan 

sendi yang menjadi penyebab timbulnya 

nyeri persendian pada orang lanjut usia. 

 

Hasil dari penelitian didapatkan bahwa 

pada kelompok perlakuan mengalami 

perubahan pada nyeri persendian. Nyeri 

bersifat sangat subyektif serta 

mempunyai manifestasi unik bagi 

masing-masing individu. Nyeri 

merupakan pengalaman yang komplek 

dan melibatkan beberapa dimensi yaitu: 

dimensi fisiologis meliputi lokasi, 

konsep, durasi, etiologi. Dimensi 

sensoris meliputi: intensitas, kualitas 

dan pola nyeri. Dimensi afektif meliputi: 

suasana hati, ketidaknyamanan, dan 

depresi. Dimensi kognitif meliputi: 

persaan nyeri, pandangan diri terhadap 

nyeri, strategi dan kemampuan 

menanggulang nyeri, prilaku dan 

keyakinan serta factor-faktor yng 

mempengaruhi nyeri itu sendiri. 

Dimensi tingkah laku meliputi: 

komunikasi interaksi interpersonal, 

aktivitas fisik. Dimensi sosio kultural 

meliputi: kehidupan keluarga dan social, 

respon di rumah dan di tempat kerja, 

faktor lingkungan dan keadaan sosial. 

 

Berbagai cara bisa dilakukan untuk 

meminimalkan resiko terserang 

gangguan-gangguan persendian seperti 

mencegah kegemukan, tidak 
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memaksakan diri untuk melakukan 

aktivitas fisik yang berbahaya atau 

diluar kemampuan, mengenakan alas 

kaki yang nyaman, mengonsumsi 

suplemen kesehatan seperti glucosamine 

dan chondroitin untuk menjaga kondisi 

prima persendian, melakukan latihan 

olahraga seperti senam lansia, yang 

mana senam lansia merupakan suatu 

aktivitas olahraga bagi lansia yang akan 

membantu tubuh tetap lentur dan juga 

memperkuat otot dan ligamen yang 

menstabilkan sendi. Kapasitas 

konsentrasinya pada gerakan sendi, 

sambil meregangkan dan menguatkan 

ototnya, karena otot-otot itulah yang 

membantu sendi untuk menopang tubuh. 

Senam lansia berlangsung sekitar 20 – 

30 menit dan terdiri dari empat tahapan 

yakni pemanasan, latihan inti I, latihan 

inti II, dan pendinginan. 

 

Pada dasarnya nyeri persendian yang 

sering dikeluhakan oleh kebanyakan 

para lansia merupakan hal yang biasa 

(fisiologis) namun jika nyeri dirasakan 

sampai mengganggu aktivitas bahkan 

istirahat lansia hal tersebut tidak bisa 

dibiarkan. Diperlukan tindakan nyata 

untuk mengurangi nyeri tersebut, tetapi 

kebanyakan lansia memilih obat-obatan 

anti nyeri yang biasa didapatkan di toko-

toko atau di warung terdekat. Padahal 

ada cara yang lebih sehat untuk 

mengurangi hal tersebut diantaranya 

dengan melakukan kebiasaan hidup 

sehat dan berolahraga. 

 

Menjaga kesehatan begitu penting, salah 

satu cara untuk menjaga kesehatan 

adalah dengan melakukan olahraga yang 

teratur. Bagi lanjut usia yang memang 

telah terjadi penurunan pada fungsi dan 

organ dalam tubuhnya sangatlah 

dianjurkan untuk melakukan olahraga 

yang aman untuk tubuh agar tidak 

terjadi cedera yaitu salah satunya 

dengan melakukan senam lansia yang 

aman dan membawa manfaat yang baik 

untuk kesehatan para lanjut usia. 

 

Olahraga yang dimaksud disini tidaklah 

sama dengan senam (olahraga) untuk 

usia remaja atau dewasa, gerakan, 

jogging, lompat tidak boleh dilakukan. 

Karena gerakan ini dapat memberikan 

pembebanan yang berat pada tulang 

belakang lansia. Tidak perlu terlalu 

berat, cukup dengan gerakan pelan dan 

dapat diikuti oleh lansia yang 

mengandung unsur pemanasan dan 

pendinginan. Di dalam senam lansia 

sudah mengandung unsur yang 

melibatkan kontraksi otot yang dinamis 

dan melibatkan banyak otot hal ini dapat 

meningkatkan volume jantung (curah). 

 

Hal ini sesuai hasil penelitian yang 

dilakukan pada kelompok lansia di 

Kelrahan Komplek Kenjeran dari 10 

orang pada kelompok perlakuan, 9 orang 

yang awalnya mengeluh nyeri sedang, 8 

orang yang mengalami penurunan nyeri 

menjadi nyeri ringan. Oleh karena itu 

lansia harus rutin mengikuti senam 

lansia sehingga dapat meningkatkan 

kualitas hidup. 

 

Pada perempuan kecepatan kehilanagn 

sama, tetapi akan semakin meningkat 

setelah menopause. Massa otot, jumlah 

dan ukuran miokibra, jumlah dan besar 

unit motoris juga berkurang. Penurunan 

area penampang lintang otot tungkai 

dimulai sejak awal dewasa dan akan 

dipercepat setelah umur 50 tahun. 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

Lansia di Kelurahan Komplek Kenjeran 

mengalami penurunan nyeri sendi 

setelah mengikuti senam lansia. Bagi 

tenaga kesehatan agar senantiasa 

memberikan penjelasan, motivasi 

kepada para lanjut usia untuk mencegah 

atau melambatkan kehilangan 

fungsional tubuh dengan cara 

melakukan aktivitas sesuai dengan usia 

dan melakukan olahraga yang aman 

untuk mereka. 
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