Volume 2 No 1, November 2022

o @ MERDEKA

[HUg " 4 3 BELAJAR

PROSIDING
SEMNAS ABDIMAS

Seminar Nasional Pengabdian Kepada Masyarakat

“Berkarya dan Mengabdi untuk
Meningkatkan Kemandirian Masyarakat Pasca Pandemi”

P-ISSN : 2964-9137
E-ISSN : 2964-9145



\ Seminar Nasional Pengabdian kepada Masyarakat 2022
1 NJSA u “Berkarya dan Mengabdi untuk Meningkatkan Kemandirian Masyarakat Pasca Pandemic”

Editorial Tim
Prociding Seminar Pengabdian kepada Masyarakat 2022
“Berkarya Dan Mengabdi Untuk Meningkatkan Kemandirian Masyarakat Pasca
Pandemi”

Penasehat : Prof. Dr.Ir Achmad jasidie,M.Eng
. Prof. Kacung Marijan,Drs.,M.A.,PhD
Ir. Muhammad Fagih,M.SA.,PhD
: Drg. Umi Hanik,M.Kes
Penanggung Jawab . Achmad Syafiuddin, S.Si., M.Phil., Ph.D

. Difran Nobel Bistara, S.KepNs., M.Kep

Ketua . Moch. Sahri,S.KM.,M.KKK
Wakil Ketua : Abdul Hakim Zakkiy F., S.KM., M.KL
Sekretaris : Uliyatul Laili, S.ST., M.Keb

Fina Amru Millati,S,Kom
Bendahara :  Rachma Rizgina Mardhotillah,S.T.,M.MT

Luluk Khoiriyah,S.E.,M.S.A
Sie limiah :Ary Andini, S.T., M.Si

Rizki Amalia, SST., M.PH
Uke Maharani Dewi, S.ST., M.Kes
Denis Fidita Karya, S.Si.,M.M
Nety Mawarda Hatmanti, S.Kep.,Ns.,M.Kep
Afib Rulyansah, S.Pd., M.Pd
Marselli Widya Lestari, dr., M.K.M
Nety Mawarda H., S.Kep., Ns., M.Kep
Endah Prayekti, S.Si., M.Si
Denis Fidita Karya, S.Si., M.M
Sie Acara . Lailatul Khusnul Rizki, SST., M.PH
Andreas Putro Ragil S., S.S.T., M.Si
Nur Masruroh, SST., M.Keb
Endah Budi Permana P., S.TP., M.PH
Amirah Hibatul Wafi,S.AK
Nailul Authar, S.S., M.Pd
Sie Konsumsi : Heni Agustina, S.E., M.Ak
Rukayani,S.E.,M.M
Hendik Eko Saputro, S.Kep.,Ns.
Ach. Fauzi, S.Kep., Ns
Sie Publikasi :  Muhammad Afwan Romdloni, S.H.I., M.Ag
Dr. Fifi Khoirul Fitriyah, S.Pd., M.Pd
Rizqi Putri Nourma B., S.T., M.T
Elly Dwi Masita, SST., MPH
Gilang Nugraha, S.Si., M.Si
Ratha Ayu Ratriwardhani,S.ST.,M.T
Sie IT & Dokumentasi . Muhammad Cahyoko,S.Kom
Rahasdita Reo Hansdoko, S.Kom
Riko Adi Kurniawan, S.E
Maulida Goldy Firdausi,S.T
Zaky Gufron Alfian, S.E.Sy.,M.Ag
Sie Perlengkapan : Yauwan Tobing Lukiyono,S.ST.,M.T
Reno Triyono,S.E
Muhamad Rijal Iskandar Zhulgurnain, S.M., M.Comm
Tri Untoro,S.E



W ‘,m. 7. Seminar Nasional Pengabdian kepada Masyarakat 2022

4/

UNJSA # “Berkarya dan Mengabdi untuk Meningkatkan Kemandirian Masyarakat Pasca Pandemic”

Daftar Isi
Prociding Seminar Pengabdian kepada Masyarakat 2022
“Berkarya Dan Mengabdi Untuk Meningkatkan Kemandirian Masyarakat
Pasca Pandemi”

Batik Ecoprint Daun Kelengkeng Sebagai Inovasi Desain Produk di Desa Wisata 1-11
Simoketawang Kec Wonoayu Kabupaten Sidoarjo

Daur Ulang Sampah Botol Plastik Melalui Kreativitas Kerajinan Tangan Menjadi Barang 12 - 26
Bernilai Ekonomi Di Desa Lemahbang Pasuruan

Desain Aviary dan Taman Kelinci dengan Konsep Biomimicry di Wisata Kampung 27 - 44
Kelengkeng Desa Simoketawang Sidoarjo

Edukasi Gizi 1000 Hari Pertama Kehidupan di Komunitas Kesehatan Paedicare 45 -54

Edukasi Makanan Sehat Menggunakan Media Puzzle dan Food Model Terhadap 56 - 63
Pengetahuan Siswa TKIT Harum

Edukasi Makanan Sehat untuk Mencegah Diabetes Mellitus Di RT 01 RW 02 Kelurahan 64-71
Dukuh Menanggal, Surabaya

Edukasi Pemberian Ekstrak Zingiber Afficine (Jahe Merah) Untuk Mengontrol Tekanan 72 -83
Darah Pada Penderita Hipertensi

Gerakan Pencegahan Obesitas di RT 01 RW 02 Kelurahan Dukuh Menanggal Kota 84-91

Surabaya

Inovasi Serbuk Jamu sebagai Pengobatan Alternatif dalam Meningkatkan Perekonomian di 92 -97
Desa Sekuro

JAMU SEGAR (Jaga Masa Menopause Sehat dan Bugar) 98 - 107

Knowledge and Practice Sharing Kuliah Kerja Profesi Ners Pada Kelompok Lansia Dalam 108 - 117
Pengelolaan Penyakit Kolesterol Tinggi Pasca Pandemi

Meningkatkan Usaha Budidaya Tanaman Hias Suculen Dan Kaktus Dengan Inovasi 118 - 125
Packaging ‘“Sucubox” Serta Pemasaran Media Sosial Didesa Kebonsari, Kecamatan
Sumbersari, Kabupaten Jember

Optimalisasi Gadget sebagai Media Pemantik Kreativitas Pembelajaran Hybrid di Sekolah 126 - 135

Dasar
Optimalisasi Pengelolaan Toga Sebagai Sumber Bahan Minuman Herbal Imunitas 136 - 145
Pelatihan Kader Dalam Peningkatan Status Kesehatan 146 - 155

Pelatihan Manajemen Operasional Produk dan Legalitas Usaha Bagi Ibu-lbu PKK Asman 156 - 171
Kelasi Di Wisata Kampung Kelengkeng Kabupaten Sidoarjo

Pelatihan Metode Evaluasi Daya Ledak Otot Lengan, dan Daya Ledak Otot Tungkai pada 172 - 182
Atlet Bulutangkis Di Ngemplak, Sleman, Yogyakarta

Pelatihan Penulisan Persamaan Matematika dengan Equation Editor Microsoft Office Word 183 - 188
di Desa Pragaan Daya Sumenep

Pembangunan Kolam Ikan Koi di Desa Simoketawang, Kecamatan Wonoayu, Kabupaten 189 - 193
Sidoarjo

Pemberdayaan Ekonomi Pondok Pesantren Nurul Kholil Dalam Menyambut Pembangunan 194 - 200
KIH Perspektif Maslahah

Pemberdayaan Masyarakat Melalui Edukasi Kesehatan Mental Dan Genitalia Guna 201 - 209



Mencegah Parafilia Pada Anak Usia Dini

Pembuatan Desain Shade House Untuk Pembibitan Bibit Kelengkeng Di Wisata Kampung
Kelengkeng, Desa Simoketawang, Sidoarjo

Pendampingan Kader dalam Pengelolaan Sampah di Lingkungan Pondok Pesantren Zainul
Hasan Genggong Probolinggo

Pendampingan Kader dalam Sosialisasi Pengelolaan Sampah pada Santri di Pondok
Pesantren Hidayatullah Al Muhajirin Madura

Pendampingan Kader dalam Sosialisasi Protokol Kesehatan di Lingkungan Pondok
Pesantren KHA Wahid Hasyim Bangil

Pendampingan Kader dalam Sosialisasi Stop Merokok di Lingkungan Pondok PP. Al
Hikam Bangkalan

Pendampingan Kader dalam Sosialisasi Tanaman Obat Keluarga (TOGA) pada Santri di
Pondok Pesantren Putri Wahid Hasyim Bangil

Pendampingan Kader Kesehatan dalam Sosialisasi Stop Merokok di Lingkungan Pondok
PP Wahid Hasyim Bangil

Pendampingan Masyarakat Dan Peningkatan Omset Penjualan Rengganis (Renginang
Manis) Dengan Inovasi Teknologi Digital Marketing Di Dusun Jeruk Wangi Desa
Watudakon Kesamben Wilayah Kabupaten Jombang

Pendampingan Optimalisasi Akses Internet Pada Google Engine Di Pondok Pesantren Al
Muin Syarif Hidayatullah Untuk Meningkatkan Efektivitas Pencarian Informasi

Pendampingan Optimalisasi Pemanfaatan Aplikasi Google Untuk Digitalisasi Dokumen
Pondok Pesantren Almuin Syarif Hidayatullah

Pendampingan Pembelajaran Anak Sekolah melalui PendirianSanggar Belajar di Desa
Srikaton

Pendampingan Pembuatan Gapura Pintu Masuk Di Wisata Kampung Kelengkeng,
Kecamatan Wonoayu, Kabupaten Sidoarjo

Pendampingan Penyusunan Rencana Pendaerahan pada Pengembangan Kawasan Wisata
Klengkeng Simoketawang Sidoarjo

Pendampingan Perencanaan Desain Icon Kelengkeng di Wisata Kampung kelengkeng Desa
Simoketawang Kabupaten Sidoarjo

Penerapan Inovasi Reserve Energy Hybrid (Wind Turbine, Solar Cell, Dan Generator) di
Pemerintah Desa Tegalsambi Kabupaten Jepara

Pendidikan Kesehatan Tentang Posisi Ergonomi Untuk Mencegah Nyeri Punggung Bawah
Pengaruh Yoga Kids Terhadap Peningkatan Konsentrasi Pada Anak

Peningkatan Kualitas dan Kapasitas Produksi dengan Penggunaan Mesin Spinner pada
Proses Produksi Keripik Sagu Tempe

Peningkatan Kualitas Produk Olahan Ikan Bandeng Kemasan Vakum

Peningkatan Kualitas Sdm Bagi Karang Taruna di Wisata Kampung Kelengkeng Desa
Simoketawang, Kecamatan Wonoayu, Kabupaten Sidoarjo

Peningkatan Pengetahuan Siswa SMKN 3 Surabaya Tentang Penyusunan Network
Planning Melalui Media Video Pembelajaran Penggunaan Software Ms. Project

Pentingnya Asupan Zat Besi dan Gizi Pada Ibu Hamil Sebagai Upaya Persiapan Persalinan
Di Era New Normal

Penurunan Aktivitas Fisik Selama Pandemi Covid-19 Terhadap Gangguan Nyeri
Musculoskeletal

210 - 217

218 - 222

223 - 336

227 - 236

237 - 245

246 - 253

254 - 262

263 - 273

274 - 282

283 - 289

290 - 297

298 - 311

312 - 322

323 - 332

333-341

342 - 349
350 - 358
359 - 365

366 - 372
373 - 386

387 - 395

394 - 404

405 - 419



Perencanaan Masterplan Desa Wisata Simoketawang — Sidoarjo
Perilaku dan Budaya Santri sebagai Penguatan Promosi Kesehatan Di Pondok Pesantren

Perintisan Budidaya Lebah Madu Klanceng Sebagai Upaya Mendukung Pengembangan
Wisata Kampung Kelengkeng Desa Simoketawang Kabupaten Sidoarjo

PKM Berbasis Internet of Things Pada Kelompok Tani Wanita Mekar Sari Desa Klino
Bojonegoro

Promosi ASI Eksklusif Melalui Konsultasi Laktasi Secara Real-Time-Online Menggunakan
Ruang Sehati Mobile Application di Kawasan Wisata Kota Yogyakarta

Santriwati Berdaya Melalui Bina Kader Gizi di Pondok Pesantren Al Hidayah 2 Bangkalan
Skrining gizi remaja putri di pondok pesantren sebagai upaya antisipasi stunting

Sosialisasi Dan Pelatihan Tentang Privacy Dan Keamanan Internet Pada Peserta Didik Smp
Negeri 1 Waru

Sosialisasi Pemanfaatan Buah (Pisang) Untuk Kesehatan Hati Dan Pemeriksaan Urine
Untuk Kesehatan

Sosialisasi Pos Kesehatan Pesantren(POSKESTREN) Sebagai Inisiatif Kesehatan Berbasis
Masyarakat Di Pondok Pesantren Darussalam Al Faisholiyah Madura

Teknologi Tepat Guna (TTG) dan Pendampingan Manajemen Usaha Umkm Pupuk Cair
Organik di Desa Banyurip Kecamatan Kedamaian Kabupaten Gresik

Terapi Komplementer Keperawatan (Keripik Belimbing) Untuk Perawatan Tekanan Darah
Di Wilayah Pertanian Daerah Jember

Upaya Eliminasi Stunting Melalui Capacity Building Persiapan Laktasi Sejak Kehamilan

Upaya Meningkatkan Kelayakan dan Kenyamanan Penggunaan APD pada Pekerja Proyek
Pemancangan Pembangunan Gedung Sekolah

Upaya Pencegahan Cidera Tulang Belakang di Sektor Informal

Pendampingan Supportive-Educative Keluarga Dalam Perawatan Pasien Gastroparesis
Diabetik

Pelatihan Teknologi Pemasaran Sebagai Upaya Peningkatan Kompetensi
Pelatihan Penentuan Harga Pokok Penjualan Bagi Wirausahawan Pemula

Implementasi Mobile Training Unit Kejuruan Pengelasan di Lembaga Pemasyarakatan
Mojokerto

Pengetahuan Dan Ketrampilan Caregiver Dalam Merawat Lansia Dengan Demensia

Tinjauan Magasidus Syariah Tentang Sertifikasi Halal Dengan Skema Self Declare (Studi
di Pelaku Usaha Kerupuk Udang Aconk, Dsn. Junganyar Pesisir, Kec. Socah, Kab.
Bangkalan)

Pelatihan Pembuatan Packaging Untuk Meningkatkankeunggulan Kompetitif Produk
Pendampingan Penyusunan Company Profile Yayasan Pendidikan Islam Al-Islah Surabaya

Persalinan Aman dan Bayi Lahir Sehat Melalui Edukasi Tentang Kehamilan Risiko Tinggi
serta Perawatannya di Masa Kehamilan

Pendampingan dan Pemberdayaan Kelompok Tani Hutan Desa Temon Kecamatan Sawoo
Kabupaten Ponorogo

Edukasi Manajemen Risiko Dan Tanggap Darurat Bencana Kebakaran Bagi Santri Pondok
Pesantren Adduriyah Pamekasan

420 - 429
430 - 438
439 - 451

452 - 465

466 - 473

474 - 480
481 - 488
489 - 498

499 - 505

506 - 515

516 - 523

524 - 535

552 - 559
560 - 574

575 - 584
585 - 595

596 - 600
601 - 605
606 - 621

622 - 632

536 - 551

633 - 640
641 - 647
648 - 655

656 - 668

669 - 674



llu y. Seminar Nasional Pengabdian kepada Masyarakat 2021

b4 “Perguruan Tinggi Mengabdi, Menuju Desa Mandiri”

Edukasi dan Latihan Pencegahan Osteoartritis pada Kader
dan Masyarakat Kelurahan Wonokromo
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Abstrak

Latar belakang Osteoartritis sering dijumpai terutama pada orang lanjut usia atau sering disebut penyakit
degeneratif, dan bisa terjadi pada usia lebih awal. Osteoartritis menyebabkan nyeri dan disabilitas pada
penderita sehingga mengganggu aktivitas sehari-hari. Pengabdian pada Masyarakat pada pasien
Osteoartritis merupakan hilirisasi penelitian yang dilakukan oleh Aisyah dan tim di RSI Ahmad Yani pada
tahun 2019. Metode Pengabdian pada Masyarakat dilaksanakan terlebih dahulu dalam bentuk sosialisasi
dilakukan kepada kader kesehatan di Kelurahan Wonokromo. Pada sosialisasi ini diberikan penjelasan
terkait data yang dibutuhkan saat pre test, simulasi pengisian pretest dan pemberian contoh latihan yang
akan diberikan dalam bentuk video. Pemberian pre test dan post test diberikan dalam bentuk formulir
secara online yang dapat diakses oleh subyek dari rumah. Hasil dan pembahasan Formulir hasil isian
kader dan masyarakat terkumpul sebanyak 31 formulir dari 31 responden. Karakteristik subyek yaitu usia,
jenis kelamin, pekerjaan, tingkat nyeri dan lama menderita nyeri. Pasien mendapatkan edukasi berupa cara
beraktifitas shari hari untuk mencegah nyeri dan berkembangnya penyakit lebih lanjut. Kesimpulan Dari
evaluasi yang dilakukan bahwa semua responden dapat mengakses dan memahami latihan yang diberikan.
Karena Osteoartritis mempunyai dampak jangka panjang, diharapkan masyarakat terus dipantau melalui
kader agar tetap memiliki motivasi melakukan latihan.

Keywords: Osteoartritis; edukasi; latihan; nyeri; kader; online; video

1. Pendahuluan

Osteoartritis sering dianggap sebagai salah satu penyakit yang dijumpai terutama
pada orang lanjut usia atau sering disebut penyakit degeneratif, dan bisa terjadi pada usia
lebih awal karena beberapa faktor misalnya obesitas dan trauma (Losina et al., 2013) .
Menurut Global Health Metrics pada 2017 penderita Osteoartritis di dunia mencapai 303
juta jiwa (James et al., 2018). Jumlah ini meningkat 31,4% dalam 10 tahun, merupakan
penyakit dengan peningkatan terbanyak kedua setelah Rematoid Artritis (Kloppenburg &
Berenbaum, 2020). Berdasarkan data World Health Organization (WHO) tahun 2017,
diperkirakan penderita OA di dunia mencapai 9,6% pada laki-laki dan 18% pada

perempuan berusia lebih dari 60 tahun, sementara data yang didapat pada penelitian di
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rumah sakit Dr Soetomo pada 2018 menunjukkan perbedaan yang lebih besar yaitu
24,6% laki-laki dan 75,4% pada perempuan (Rosita et al,, 2021).

Osteoartritis menyebabkan nyeri dan disabilitas pada penderita sehingga
mengganggu aktivitas sehari-hari. Pada penelitian kualitas hidup pasien Osteoartritis
menggunakan SF-36 didapatkan bahwa pasien mengalami keterbatasan kemampuan
fungsional dalam berbagai derajat dari ringan sampai berat yang berakibat penurunan
kualitas hidupnya hingga rerata 25% (Kawano et al., 2015). Ketergantungan ringan dan
sedang menjadi mayoritas kondisi pasien Osteoartritis, terutama untuk mobilisasi dalam
aktivitas sehari hari (Araujo et al., 2016).

Rehabilitasi komprehensif pada pasien Osteoartritis merupakan cara pencegahan
Osteoartritis lutut menjadi lebih berat, di antaranya dengan edukasi dan latihan dengan
tujuan memperbaiki kinerja, meningkatkan fungsi, meningkatkan kekuatan otot lokal
dan ketahanan, meningkatkan kemampuan relaksasi otot secara tepat, meningkatkan
kebugaran umum, yang semuanya berperan dalam kapasitas fungsional (Divjak et al,,
2017). Beberapa edukasi yang penting untuk diketahui dan dibiasakan sehari hari adalah
mencegah trauma pada sendi (Roos & Arden, 2016). Aktivitas sehari hari seperti berlutut,
jongkok dan naik tangga apalagi bila ditambah dengan mengangkat beban secara
berulang memperbesar resiko terjadinya dan memberatnya Osteoartritis lutut
(Virayavanich et al,, 2013). Pemberian latihan untuk penguatan otot, stabilitas sendi dan
ligamen seperti bersepeda dan penguatan otot kuadrisep sangat penting sebagai upaya
mengimbangi resiko yang mungkin tidak sepenuhnya dapat dihindari (Roos & Arden, 2016).

Latihan lain yang bermanfaat adalah gerakan sit to stand (Segal et al., 2013).

2. Metode

Pengabdian pada Masyarakat pada pasien Osteoartritis merupakan hilirisasi
penelitian yang dilakukan oleh Aisyah dan tim di RSI Ahmad Yani pada tahun 2019
(Aisyah et al., 2020). Tahapan pelaksanaan Pengabdian pada Masyarakat adalah sebagai
berikut :
1. Sosialisasi

Sosialisasi dilakukan pada tingkat Universitas kepada tiap Fakultas kemudian

dilanjutkan kepada tiap dosen. Sosialisasi ini bersifat pemantapan pada Roadmap PPM
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Fakultas Kedokteran, teknis pelaksanaan pada skema baru serta pengumpulan dokumen
pengajuan dan pelaporan.
2. Pelaksanaan kegiatan

Pengabdian pada Masyarakat dilaksanakan terlebih dahulu dalam bentuk
koordinasi dengan tim terkait. Pada tahap awal sosialisasi dilakukan kepada kader
kesehatan di Kelurahan Wonokromo. Pada sosialisasi ini diberikan penjelasan terkait
data yang dibutuhkan saat pre test, simulasi pengisian pretest dan pemberian contoh
latihan yang akan diberikan dalam bentuk video. Pemberian pre test dan post test
diberikan dalam bentuk formulir secara online yang dapat diakses oleh subyek dari

rumah.

6@
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Gambar 1. Sosialisasi kader
Kader menyebarkan formulir tersebut melalui media sosial yang ada, dan data yang
didapat dari formulir kemudian ditabulasikan dan dianalisis. Pada tahap awal didapatkan

data usia, jenis kelamin, pekerjaan, tingkat/ skala nyeri dan lama menderita nyeri.

3. Hasil dan Diskusi

Formulir hasil isian kader dan masyarakat terkumpul sebanyak 31 formulir dari 31
responden. Karakteristik subyek pertama adalah usia, terbagi dalam kategori usia <35
tahun, 35-50 tahun, 50-65 tahun dan >65 tahun. Pembagian usia ini terkait dengan
perjalanan penyakit dan keluhan Osteoartritis yang diderita. Data responden
menunjukkan usia terbanyak adalah 35-50 tahun (54,8%) dan 50-65 tahun (38,7%). Hal
ini sejalan dengan penelitian Loeser bahwa gambaran radiologis Osteoartritis mulai
nampak di awal usia 40an. Penelitian tentang usia penderita Osteoartritis menyebutkan

bahwa prevalensi osteoartritis lutut sebanyak 30-50% berusia >65 tahun, namun
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keluhan osteoartritis umumnya dimulai sejak usia 50 tahun karena saat itu sudah terjadi
kerusakan sendi yang cukup signifikan (Loeser, 2010) Hasil yang diperoleh dapat dilihat
pada tabel 1.

Tabel 1. Usia

Usia Frekuensi Persentase
<35 tahun 01 03.2%
35-50 tahun 17 54.8%
50-65 tahun 12 38.7%
>65 tahun 01 03.2%
TOTAL 31 100%

Sumber: Pengmas 2021

Karakteristik subyek kedua adalah jenis kelamin, terbagi dalam kategori
perempuan dan laki laki. Penelitian menyebutkan perempuan lebih rentan menderita
Osteoartritis dan memiliki keluhan osteoartritis yang lebih berat dari pada laki laki.
Perbedaan anatomi dan hormonal diduga berperan dalam keluhan Osteoartritis yang
lebih banyak ditemukan pada perempuan (Hame & Alexander, 2013). Data responden
menunjukkan keseluruhan adalah perempuan. Hasil yang diperoleh dapat dilihat pada
tabel 2.

Tabel 2. Jenis Kelamin

Jenis Kelamin Frekuensi Persentase
Perempuan 31 100%
Laki laki 0 0%

Sumber: Pengmas 2021

Karakteristik subyek ketiga adalah pekerjaan, yang ditulis oleh responden sendiri
kemudian kami kelompokkan dalam kategori. Data responden menunjukkan 80,6%
adalah ibu rumah tangga dan sisanya adalah asisten rumah, pelaku usaha catering, bidan
dan pegawai. Penelitian Yucesoy menyebutkan bahwa salah satu faktor resiko menderita
Osteoartritis adalah pengaruh faktor biomekanik terkait aktivitas. Pekerjaan yang
membutuhkan aktivitas fisik berat, sering naik tangga, berlutut, melipat sendi dan
gerakan berulang akan mempengaruhi keluhan (Yucesoy et al, 2015). Hasil yang

diperoleh dapat dilihat pada Tabel 3.
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Tabel 3. Pekerjaan
Jenis Pekerjaan Frekuensi Persentase
Ibu rumah tangga 25 80.6%
Asisten rumah tangga 1 3.2%
Catering makanan 1 3.2%
Bidan 1 3.2%
Wiraswasta 2 6.5%
PNS 1 3.2%
TOTAL 31 100%

Sumber: Pengmas 2021
Karakteristik subyek keempat adalah tingkat / skala nyeri yang terbagi dalam tiga

kategori yaitu nyeri ringan, sedang dan berat. Kami menggunakan pengukuran tingkat/
skala nyeri yang cukup mudah untuk responden dalam bentuk visual analogue scale (VAS)
yang menggunakan kategori nyeri ringan, sedang dan berat. Pada penelitian Paluwih
tidak didapatkan perbedaan antara hasil skala nyeri menggunakan visual analogue scale
dan numeric rating scale(Paluwih et al., 2019) Data responden menunjukkan 51,6%
mengalami nyeri ringan, dan hanya 12,9% mengalami nyeri berat. Hasil yang diperoleh
dapat dilihat pada tabel 4.
Tabel 4. Tingkat / Skala Nyeri

VAS Frekuensi Persentase
Nyeri ringan 16 51.6%
Nyeri sedang 11 35.5%
Nyeri berat 4 12.9%
TOTAL 31 100%

Sumber: Pengmas 2021

Karakteristik subyek kelima adalah lama menderita nyeri lutut, yang terbagi dalam
< 1 bulan, 1-3 bulan, 3-12 bulan, dan > 1 tahun. Pembagian ini untuk memberikan
gambaran apakah nyeri yang dirasakan terkategori nyeri akut atau kronik. Data
responden menunjukkan 42% pasien mengalami nyeri kurang dari 3 bulan, 19,4% di
antaranya < 1 bulan. Sisanya 58% sudah mengalami nyeri kronik lebih dari 3 bulan,
bahkan 22,6% di antaranya sudah mengalami nyeri lebih dari 1 tahun. Menurut ICD 11,
nyeri dianggap kronik bila berlangsung lebih dari 3-6 bulan (Treede et al.,, 2015). Resiko
yang berikutnya dapat terjadi bila Osteoartritis berlangsung lama adalah deformitas
sendi misalnya valgus yang merupakan tantangan tersendiri saat dilakukan tindakan

bedah (Utomo et al., 2018). Hasil yang diperoleh dapat dilihat pada tabel 5.
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Tabel 5. Lama Menderita Nyeri Lutut

Lama Menderita Frekuensi Persentase
< 1 bulan 6 19.4%

1-3 bulan 7 22.6%

<1 tahun (3-12 bulan) 11 35.5%

> 1 tahun 7 22.6%
TOTAL 31 100%

Sumber: Pengmas 2021
Usia subyek terbanyak adalah 35-50 tahun yaitu 54.8%, merupakan usia awal

keluhan nyeri mulai timbul. Usia 50-65 tahun merupakan usia terbanyak kedua yaitu
38,7%, karena sudah terjadi kerusakan sendi yang cukup signifikan. Hal ini sesuai dengan
gambaran distribusi usia sesuai perjalanan penyakit Osteoartritis. Usia ini merupakan
usia produktif di saat subyek masih berharap dapat aktif dalam kegiatan rutin sehari hari
maupun Kkegiatan sosial di lingkungan. Adanya keterbatasan akibat nyeri tentu
mengganggu kegiatan dan keterbatasan ini tidak sepenuhnya bisa diatasi sendiri.

Pada hasil formulir didapatkan, secara keseluruhan subyek adalah perempuan dan
pekerjaan subyek didominasi oleh ibu rumah tangga sebanyak 80,6%. Pekerjaan ibu
rumah tangga meliputi semua aktivitas fisik seperti berjalan, duduk berdiri atau jongkok,
mengangkat beban dan lainnya. Pekerjaan ini bukanlah pekerjaan dengan jam kerja
terbatas, 40 jam perminggu seperti pegawai, sebaliknya bahkan mungkin jauh lebih lama.
Pekerjaan rumah tangga kadang kadang membutuhkan aktivitas fisik berat, sering naik
tangga, berlutut, melipat sendi dan gerakan berulang, di mana aktifitas ini sebenarnya
berisiko akan memperberat keluhan (Yucesoy et al., 2015).

Tingkat / skala nyeri ringan dilaporkan oleh 51.6% subyek, sebagai keluhan nyeri
terbanyak. Hal ini menyebabkan subyek tetap beraktivitas sehari hari dalam kondisi
menderita Osteoartritis. Hanya 12.9% subyek yang mengeluhkan nyeri berat sementara
sisanya 35.5% merasakan nyeri tingkat sedang. Nyeri kronik/ lebih dari 3 bulan
dikeluhkan oleh 58% subyek, sisanya 42% mengalami nyeri akut. Dari data tersebut kami
mendapat gambaran bahwa mayoritas subyek mengalami nyeri jangka panjang. Nyeri
kronik mempengaruhi seluruh aspek kehidupan pasien (Hurley et al., 2018). Skala nyeri
yang awalnya ringan dapat berkembang menjadi lebih berat seiring dengan waktu bila

subyek tidak mengetahui cara mencegah penyakit ini berkembang lebih lanjut (Heidari,
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2011). Bila kemudian terjadi deformitas sendi seperti deformitas valgus atau varus maka
seringkali pasien harus menjalani tindakan pembedahan, dan deformitas ini juga
merupakan penyulit (Felson et al., 2013).

Faktor resiko memberatnya Osteoartritis di antaranya adalah aktivitas fisik
berulang dan membebani sendi jangka panjang. Edukasi akan hal ini penting untuk
diberikan kepada subyek agar dapat memilih aktivitas yang aman dan menghindari
aktivitas yang dapat menjadi penyebab memberatnya Osteoartritis (Palazzo et al., 2016).
Penelitian terhadap pasien yang akan menjalani operasi akibat Osteoartritis juga
menunjukkan bahwa mereka tetap membutuhkan edukasi sebelum tindakan
pembedahan (Huber et al., 2015). Beberapa aktivitas yang disarankan untuk dihindari
adalah melipat sendi lutut di antaranya adalah jongkok, naik tangga dan berlutut. Namun
demikian edukasi saja tidaklah cukup untuk pasien Osteoartritis dan harus disertai
petunjuk latihan (Goff et al., 2021).

Osteoartritis memberikan dampak pada otot di antaranya kelemahan dan atrofi otot
kuadrisep. Studi pada tikus menunjukkan bahwa dalam 8 minggu setelah Osteoartritis
terjadi atrofi 15,7% pada otot kuadrisep dan 33% pada otot tibialis anterior (Cunha et al,,
2019). Latihan yang dibutuhkan merupakan kombinasi dari latihan penguatan otot ,
Latihan fleksibilitas sendi dan Latihan kebugaran (Villafafie, 2018). Latihan penguatan
otot kuadrisep menjadi modalitas terapi untuk mengurangi nyeri dan mencegah atrofi
(Purba et al,, 2017). Latihan penguatan isometrik (tanpa menggerakkan sendi) dan
isotonik (menggerakkan sendi) memberikan manfaat untuk penderita Osteoartritis
(Cheung et al,, 2017), (Vincent et al., 2019). Latihan kebugaran bertujuan bukan hanya
menjaga kebugaran umum namun juga mengurangi berat badan yang merupakan salah
satu faktor resiko terjadinya dan memberatnya Osteoartritis , yang tentu saja dipilih tidak
membebani sendi lutut secara langsung (Semanik et al., 2012). Selain itu Latihan
kebugaran juga menmbantu mengurangi keluhan khususnya nyeri (Tanaka et al., n.d.).

Pemberian edukasi dan latihan yang terstruktur bertujuan agar beberapa pihak
mendapat manfaat lebih baik. Secara langsung dampak yang diharapkan adalah manfaat
untuk pasien dan secara tidak langsung adalah berkurangnya kebutuhan anggaran
Kesehatan (Kolodziej et al., 2018). Pada pengabdian ini kami membuat tiga video pendek
berdurasi sekitar 3 menit. Video pertama berisi edukasi umum tentang Osteoartritis

termasuk cara naik dan turun tangga serta cara melakukan latihan sit to stand
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(https://youtu.be/oCnQKUWWS8LS8). Video kedua berisi edukasi umum tentang
osteoartritis dan cara melakukan latihan isometrik untuk penguatan otot kuadrisep saat
nyeri akut (https://youtu.be/hp1RH8by8uY). Video ketiga berisi edukasi umum tentang
Osteoartritis dan cara melakukan latihan penguatan otot kuadrisep saat nyeri kronik

(https://youtu.be/54LjgkkPw8k).

Gambar 2. (a) Latihan isometrik dan (b) Latihan isotonik

Pemberian video edukasi dan latihan ini kemudian dievaluasi kembali melalui
formulir secara online dan seluruh responden dapat memahami edukasi yang diberikan
serta melaksanakan seluruh latihan di video pertama. Hanya 10% responden yang tidak
melaksanakan latihan di video kedua dan ketiga. Hal ini dapat disebabkan karena latihan
yang diperagakan di video pertama memang merupakan latihan yang paling mudah. Yang
paling penting adalah responden dapat memilih latihan yang dapat dilakukan untuk

mengurangi keluhan

4. Kesimpulan

Pengabdian kepada masyarakat ini memberikan gambaran awal tentang kondisi
subyek penderita Osteoartritis di masyarakat Kelurahan Wonokromo. Pada fase ini
diberikan edukasi dan video latihan untuk peningkatan pengetahuan tentang
osteoartritis serta bagaimana cara melakukan latihan pencegahan penyakit Osteoartritis
baik pada usia dewasa maupun lanjut usia.

Pemanfaatan teknologi yang dapat diimplementasikan pada sasaran mitra adalah
kemudahan akses pemutaran video edukasi dan latihan pencegahan Osteoartritis yang
dapat diputar berulang-ulang secara mandiri tanpa bantuan baik oleh penyuluh ataupun
kader di Kelurahan Wonokromo. Hal ini dapat diketahui dari evaluasi yang dilakukan

bahwa semua responden dapat mengakses dan memahami latihan yang diberikan.
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Sebagai kondisi yang terus berlangsung, Osteoartritis mempunyai dampak jangka
panjang. Untuk itu diharapkan masyarakat terus dipantau melalui kader agar tetap
memiliki motivasi melakukan latihan.
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