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ABSTRAK
Priadi Hamzah Abdurrochim

402023093

ASUHAN KEPERAWATAN NYERI KRONIS PADA KASUS
OSTEOARTHRITIS DI UPTD PUSAT PELAYANAN SOSIAL GRIYA
LANSIA DINAS SOSIAL PROVINSI JAWA BARAT: PENDEKATAN
EVIDENCE BASED PRACTICE

Osteoarthritis merupakan bentuk umum dari arthritis, di mana tulang rawan di
dalam sendi mengalami kerusakan dan aus seiring waktu dapat menyebabkan rasa
sakit, pembengkakan, kekakuan sendi, dan keterbatasan gerakan. Salah satu
tindakan keperawatan yang dapat dilakukan untuk mengurangi nyeri sendi
menggunakan terapi relaksasi otot progresif. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui dampak terapi relaksasi otot progresif terhadap nyeri sendi kronis pada
pasien Osteoarthritis di UPTD Pusat Pelayanan Sosial Griya Lansia Dinas Sosial
Provinsi Jawa Barat. Metode penelitian Studi kasus ini menggunakan metode
deskriptif. Sampel diambil dengan tehnik Convenience Sampling 2 lansia dan
dikelola selama 3 hari dengan pemberian tindakan keperawatan berupa terapi
relaksasi otot progresif dengan frekuensi 1 kali/hari selama 20 menit. Pengumpulan
data menggunakan wawancara, observasi dan metode proses keperawatan. Alat
untuk skala nyeri menggunakan Visual Analog Scale (VAS). Terdapat penurunan
terapi relaksasi otot progresif pada tingkat skala nyeri lansia yang mengalami nyeri
sendi kronis dengan menunjukan hasil dari skala nyeri sedang turun menjadi skala
nyeri ringan. Terapi relaksasi otot progresif mampu menurunkan nyeri sendi yang
dialami pasien osteoarthritis.

Kata kunci: Osteoarthritis, terapi relaksasi otot progresif.
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ABSTRACT
Priadi Hamzah Abdurrochim

402023093

NURSING CARE FOR CHRONIC PAIN IN OSTEOARTHRITIS CASES AT
UPTD PUSAT PELAYANAN SOSIAL GRIYA LANSIA DINAS SOSIAL
PROVINSI JAWA BARAT: AN EVIDENCE BASED PRACTICE APPROACH
Osteoarthritis is a common form of arthritis, where the cartilage in the joints is
damaged and worn over time, causing pain, swelling, joint stiffness, and limited
movement. One of the nursing actions that can be taken to reduce joint pain is using
progressive muscle relaxation therapy. This study aims to determine the impact of
progressive muscle relaxation therapy on chronic joint pain in osteoarthritis
patients at the UPTD Pusat Pelayanan Sosial Griya Lansia Dinas Sosial Provinsi
Jawa Barat. Research method This case study uses a descriptive method. Samples
were taken using the Convenience Sampling technique for 2 elderly people and
managed for 3 days by providing nursing action in the form of progressive muscle
relaxation therapy with a frequency of 1 time/day for 20 minutes. Data collection
uses interviews, observation and nursing process methods. The pain scale tool uses
the Visual Analog Scale (VAS). There was a decrease in progressive muscle
relaxation therapy on the pain scale level of elderly people who experienced
chronic joint pain, showing results from the moderate pain scale down to the mild
pain scale. Progressive muscle relaxation therapy can reduce joint pain
experienced by osteoarthritis patients.

Key words: Osteoarthritis, progressive muscle relaxation therapy.
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