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ABSTRAK 

 
Latar Belakang: Osteoartritis lutut merupakan suatu penyakit degenerative pada persendian 

yang disebabkan oleh beberapa faktor. Secara klinik ditandai dengan nyeri, deformitas, dan 

hambatan gerak. Untuk menurunkan nyeri pada pasien osteoartritis lutut dapat diberikan 

intervensi salah satunya adalah ultrasound dengan arus continuous. Ultrasound memberikan 

efek termal dalam memanaskan jaringan yang dapat mengurangi rasa nyeri pada pasien 

osteoartritis lutut.  

Tujuan: Untuk mengetahui gambaran nyeri pada osteoartritis lutut sebelum dan sesudah 

pemberian intervensi dengan modalitas ultrasound.  

Metode: Pemilihan artikel pada penelitian literature review ini menggunakan PICO. Artikel 

ini didapatkan dari PubMed dan NCBI dengan kriteria inklusi dan kriteria ekslusi yang telah 

ditentukan. Alat ukur yang digunakan dalam literature review adalah visual analogue 

scale (VAS). 
Hasil: Hasil literature review pada kelima artikel ini menunjukkan bahwa hasil dari 

penurunan nyeri sebelum tindakan 6,79 dan sesudah tindakan 3,43 dengan selisih 3,36. 

Sehingga ada penurunan nyeri sesudah diberikan tindakan dengan menggunakan ultrasound.  

Simpulan: Hasil literature review kelima artikel ini menunjukkan bahwa ada perubahan 

nyeri pada pasien osteoartritis lutut sesudah diberikan intervensi ultrasound. 

Saran: Dapat digunakan sebagai dasar tindakan dalam melakukan management fisioterapi, 

pada masalah nyeri osteoartritis lutut, fisioterapis dapat melakukan penanganan dengan 

menggunakan modalitas ultrasound.   

 

 

Kata Kunci : Osteoartritis Lutut, Visual Analgogue Scale (VAS), Ultrasound 
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Pendahuluan  

Osteoartritis merupakan suatu 

gangguan kesehatan degeneratif terjadi 

kekakuan dan peradangan pada 

persendian yang ditandai dengan 

kerusakan rawan sendi sehingga dapat 

menyebabkan nyeri pada sendi tangan, 

leher, punggung, pinggang, dan yang 

paling sering adalah pada sendi lutut 

(Kalim & Wahono, 2019). 

Osteoartritis menimbulkan gejala 

kerusakan progresif dan menipisnya 

tulang rawan articular disertai rasa 

nyeri dan kekakuan. Banyak faktor 

atau penyebab yang dapat 

menimbulkan gangguan tersebut, salah 

satunya adalah osteoartritis lutut 

(Glyn-Jones et al., 2015). 

Prevalensi osteoartritis di Asia 

akan meningkat dua kali lipat dari 

6,8% menjadi 16,2%. Kementrian 

Kesehatan Republik Indonesia pada 

tahun 2012 mengelompokkan jumlah 

penderita osteoartritis, didapatkan 

hasil sekitar 11,5% lebih orang 

Indonesia menderita osteoartritis. 

Artinya, pada setiap 10 penduduk di 

Indonesia terdapat satu orang penderita 

osteoartritis. (Prieharti & Mumpuni, 

2017). 

Prevalensi osteoartritis di 

Indonesia mencapai 5% pada usia 

kurang dari 40 tahun, 30% usia 40-60 

tahun, 65% pada usia lebih dari 61 

tahun. Riskesdas tahun 2013 

melaporkan bahwa prevalensi penyakit 

sendi terdiagnosa oleh tenaga 

kesehatan di Indonesia 11,9% dan 

berdasarkan gejala 24,7%. Diagnosa 

tertinggi berada di Bali sebesar 19,3% 

sedangkan pada gejala tertinggi di 

NTT 33,1%, Jawa Barat 32,1%, Bali 

30%, Jakarta 21,8%. Prevalensi 

tertinggi umur lebih dari 75 tahun 

sebesar 54,8%. Untuk jenis kelamin 

mempengaruhi dimana perempuan 

27,5% dibandingkan laki-laki 21,8% 

(Mutmainah, 2019). 

Osteoartritis lutut merupakan 

suatu penyakit degenerative pada 

persendian yang disebabkan oleh 

beberapa faktor. Penyakit ini 

mempunyai ciri-ciri seperti terjadi 

kerusakan kartilago pada persendian 

lutut. Gejala osteoarthritis lutut 

bersifat progresif, dimana keluhan 

terjadi perlahan dan lama-lama dapat 

memburuk seiring dengan 

bertambahnya usia (Helmi, 2012). 

Pemeriksaan yang telah dilakukan oleh 
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profesi fisioterapi, osteoartritis lutut 

dapat mengakibatkan berbagai 

masalah yaitu impairment dengan 

menurunnya kekuatan otot, 

keterbatasan lingkup gerak sendi, 

adanya nyeri, spasme pada otot, dan 

disability dengan ketidakmampuan 

melakukan kegiatan seperti bangkit 

dari duduk, jongkok, berlutut, berdiri 

yang terlalu lama. Terjadi masalah 

pada tingkat functional limitation 

dengan masalah jalan, lari, dan naik 

turun di tangga (Fukuda, 2011). 

Penatalaksanaan fisioterapi 

yang dapat digunakan untuk 

mengurangi nyeri lutut seperti Short 

Wave Diathermy (SWD), Ultrasound 

(US), TENS, Infra Red (IR), terapi 

latihan dan Massage. Pada kasus 

osteoartritis lutut ini menggunakan  

modalitas ultrasound. Ultrasound 

merupakan gelombang suara yang 

memiliki sifat longitudinal dan 

memerlukan media penetrasi seperti 

air atau gel. Frekuensi yang digunakan 

dalam terapi antara 1 sampai 3 MHz, 

dengan efek micromassage dan 

heating yang dapat mengurangi 

permasalahan pada nyeri. Efek panas 

yang muncul dapat membantu 

vasodilatasi pembuluh darah dan dapat 

meningkatkan sirkulasi darah kedaerah 

tersebut sehingga zat iritan penyebab 

nyeri dapat keluar dengan baik dan 

masuk kedalam aliran darah sehingga 

nyeri berkurang (Hayes, 2014). 

Penelitian yang dilakukan oleh 

Yasemin Ulus et al dengan hasil ada 

perbedaan yang signifikan pada grup 

ultrasound continouos dan ultrasound 

sham. Penelitian yang dilakukan oleh 

F Tascioglu, S Kuzgun, O Armagan 

dan G Ogutler dengan hasil penelitian 

tersebut adalah pasien yang 

menggunakan pulsed ultrasound lebih 

aman dan lebih efektif untuk pasien 

dengan osteoartritis lutut. Ada 

perbedaan yang signifikan, artinya ada 

perbedaan pengaruh antar kelompok. 

Penelitian yang dilakukan oleh Tugba 

Yegin, Lale Altan dan Meliha 

Kasapoglu Aksoy dengan hasil 

penelitian terapi ultrasound efektif 

dalam mengurangi nyeri dan 

memperbaiki fungsi fisik dalam jangka 

pendek tetapi tidak bertahan dalam 

jangka panjang. Terdapat perbedaan 

yang signifikan, artinya ada perbedaan 

setelah diberikan terapi. Penelitian 

yang dilakukan oleh Cakir S et al 
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dengan hasil semua kelompok 

menunjukkan peningkatan yang 

signifikan disemua parameter. Artinya 

ada perbedaan setelah diberikan terapi. 

Berdasarkan latar belakang di 

atas, maka peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian dengan metode 

literature review dengan mengambil 

judul “Literature Review: Gambaran  

Nyeri Pada Osteoartritis Lutut 

Sebelum Dan Sesudah Pemberian 

Intervensi Dengan Modalitas 

Ultrasound ”.  

METODE  

Pemilihan Artikel 

Pemilihan artikel pada penelitian ini 

menggunakan PICO, dengan 

penjelasan sebagai berikut: 

1. P (Population) 

Pasien dalam penelitian ini adalah 

pasien osteoarthritis lutut 

2. I (Intervention) 

Penelitian ini menggunakan 

intervensi ultrasound  

3. C (Comparative Intervention) 

Dalam penelitian ini tidak ada 

pembanding 

4. O (Outcome) 

Penurunan nyeri pada pasien yang 

menderita osteoartritis lutut 

Seleksi Studi 

Kriteria inklusi meliputi sesuai 

dengan kata kunci, artikel yang 

dipublikasikan dalam rentang tahun 

2010-2020, menggunakan Bahasa 

Indonesia maupun Bahasa Inggris, alat 

ukur menggunakan VAS (Visual 

Analaog Scale) untuk mengukur 

tingkat nyeri pada osteoartritis lutut. 

Kriteria ekslusi meliputi artikel 

literature review/systematic review. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Penelitian ini menggunakan kelima 

literature artikel dengan tahun artikel 

penelitian dari tahun 2010-2020 

dengan total jumlah responden kelima 

artikel 164 responden. 
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1. Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin 

Tabel 4.1 

Karakteristik Responden Berdasarkkan Jenis Kelamin 
 Penulis/Tahun/Negara Jenis Kelamin N 

 L P  

Yasemin Ulus et al/ 2012/ Turkey 3 (15%) 17 (85%) 20 

Serap Kapci Yildiz et al/ 2015/ Turkey 5 (17%) 25 (83%) 30 

F Tascioglu et al/ 2010/ Turkey 10 (37%) 17 (63%) 27 

Lang Jia et al/ 2016/ China 14 (26,4%) 39 (73,6%) 53 

Levent et al/ 2009/ Turkey 6 (17,6%) 28 (82,4%) 34 

Jumlah  38 (23,2%)  126 (76,8%) 164 

(100%) 

Ket: P= Perempuan; L= Laki-laki; N= Jumlah Responden; NM= Not mention in article 

Berdasarkan tabel 4.1 jumlah 

responden dari kelima artikel yaitu 164 

responden. Hasil analisa karakteristik 

jenis kelamin didapatkan sejumlah 126 

responden perempuan (76,8%) dan 38 

responden laki-laki (23,2%). Dalam 

penelitian ini menunjukan bahwa 

responden perempuan lebih banyak 

daripada laki-laki pada kasus 

osteoartritis lutut.  

2. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia 

Tabel 4.2 

Karakteristik Responden Berdasarkan Usia  
Penulis/ Tahun/ Negara N Usia Mean 

Yasemin Ulus et al/ 2012/ Turkey 20 42-73 tahun 60,70 

Serap Kapci Yildiz et al/ 2015/ Turkey 30 40-65 tahun 56,13 

F Tascioglu et al/ 2010/ Turkey 27 54-70 tahun 59,70 

Lang Jia et al/ 2016/ China 53 40-70 tahun 63,42 

Levent Ozgonenel et al/ 2009/ Turkey 34 45-65 tahun 53,6 

Total  164  59 

Ket: N= Jumlah Responden; NM= Not mention in article 

Berdasarkan tabel 4.2 

menunjukan hasil analisis dari kelima 

artikel penelitian yaitu terdapat 164 

responden usia dengan rata-rata 59 

tahun. Pada usia 50 tahun, manusia 

mengalami degenerasi pada persendian 

terutama pada persendian penopang 

tubuh. Sehingga rata-rata usia yang 

terkena osteoartritis lutut adalah 50 

tahun ke atas.  
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3. Karakteristik Dosis dan Model Ultrasound 

Tabel 4.3 

Karakteristik Dosis dan Model Ultrasound 
Penulis/ Tahun/ Negara Dosis  Model Ultrasound 

Yasemin Ulus et al/ 2012/ Turkey I: 1 W/cm2 

F: 1 MHz 

T: 10 menit 

D: 5x7 selama 2 minggu 

Sono plus 434 

(Enraf Nonius, 

Rotterdam, The 

Netherlands) 

Serap Kapci Yildiz et al/ 2015/ 

Turkey 

I: 1.5 W/cm2 

F: 1 MHz 

T: 5 menit 

D: 5x7 selama 2 minggu 

Sono plus 492 

(Enraf Nonius) 

F Tascioglu et al/ 2010/ Turkey I: 2 W/cm2 

F: 1 MHz 

T: 5 menit 

D: 5x7 selama 2 minggu 

Sono plus 434 

(Enraf Nonius, 

Delft, The 

Netherlands) 

Lang Jia et al/ 2016/ China I: 1 W/cm2 

F: 1 MHz 

T: 16 menit 

D: 5x7 selama 2 minggu 

The Model 

CZG200 

Ultrasound 

Levent Ozgonenel et al/ 2009/ 

Turkey 

I: 1 W/cm2 

F: 1 Mhz 

T: 5 menit 

D: 5x7 selama 2 minggu 

- 

Berdasarkan tabel 4.3 

menunjukan hasil analisis dari kelima 

artikel penelitian yaitu intensitas yang 

paling besar digunakan pada penelitian 

F Tascioglu et al(2010) dengan 2 

W/Cm2. Untuk penggunaan frekuensi 

semua penelitian sama dengan 1 MHz. 

Penggunaan waktu paling lama pada 

penelitian Lang Jia et al(2016) dengan 

diberikan 16 menit untuk sekali terapi. 

Durasi terapi pada kelima artikel yaitu 

5x 7 selama 2 minggu. 

4. Hasil Pengukuran Nyeri 

Tabel 4.4 

Hasil Pengukuran Nyeri Menggunakan VAS 
Penulis/ Tahun/ Negara  Hasil Pengukuran Nyeri Penurunan  

 Pre Test 

(mean) 

Post Test 

(mean) 

 

Yasemin Ulus et al/ 2012/ Turkey 4,80 2,30 2,5 

Serap Kapci Yildiz et al/ 2015/ Turkey 8 5,40 2,6 

F Tascioglu et al/ 2010/ Turkey 6,67 5,22 1,45 

Lang Jia et al/ 2016/ China 6,98 1,54 5,44 

Levent Ozgonenel et al/ 2009/ Turkey 6,7 3,9 2,8 

Rata-rata  6,79 3,43 3,36 
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Ket: Kel=kelompok; VAS= Visual Analog Scale 

Berdasarkan tabel 4.4 hasil 

analisis dari kelima artikel rata-rata 

nilai pre-test sebesar 6,79 dan rata-rata 

nilai post-test 3,43. Selisih paling 

besar terdapat pada artikel Lang Jia et 

al(2016) yaitu pengalami penurunan 

menjadi 5,44. Karena penggunaan 

dosis pada penelitian tersebut lebih 

besar sehingga responden mengalami 

penurunan yang signifikan.  

Pembahasan  

1. Karakteristik responden 

berdasarkan jenis kelamin  

Hasil literature review didapatkan 

responden yang berkarakteristik jenis 

kelamin lebih banyak perempuan 

daripada laki-laki yaitu sejumlah 126 

responden (76.8%). Menurut 

Winangun (2019), menyatakan bahwa 

osteoartritis lutut lebih banyak terkena 

pada perempuan daripada laki-laki 

karena adanya peran hormonal pada 

patogenesis osteoartritis. Dimana 

perempuan yang sudah menopause 

akan mengalami penurunan hormon 

esterogen dan progesteron yang 

berfungsi untuk mempertahankan 

masa tulang. Pada perempuan bentuk 

tubuh cenderung lebih lebar sehingga 

memberikan beban lebih besar dilutut. 

Menurut Sasono (2020), berdasarkan  

jenis kelamin, perempuan memiliki 

resiko lebih tinggi untuk menderita 

osteoartritis lutut dibandingkan 

dengan laki-laki, namun berpotensi 

untuk menderita derajat osteoartritis 

yang lebih berat daripada laki-laki. 

Risiko osteoartritis pada wanita 

semakin meningkat seiring 

bertambahnya usia menuju masa 

menopause yang mendasari bahwa 

faktor hormonal berperan penting 

dalam proses terjadinya osteoartritis. 

Terdapat efek dari hormon estrogen 

baik secara endogen maupun eksogen 

terhadap kejadian osteoartritis. 

Obesitas dan kegemukan sebagai 

salah satu faktor risiko yang sangat 

berpengaruh terhadap osteoartritis, 

terutama osteoartritis lutut. Hasil  

penelitian yang dilakukan oleh Niu et 

al (2017), menyatakan bahwa 

perempuan dengan penurunan berat 

badan 5 kg memiliki kemungkinan 

penurunan risiko simptomatik 

osteoartritis lutut sebanyak 50%. 

Hubungan antara kegemukan dengan 

osteoartritis lutut telah terbukti, tetapi 
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pengaruhnya akan lebih lemah 

dibandingkan dengan osteoartritis 

panggul. Peningkatan beban terhadap 

sendi adalah faktor utama. Beban yang 

berlebih terhadap sendi lutut akan 

menyebabkan kerusakan sendi 

synovial, kegagalan dukungan 

ligamentum dan bagian struktur 

lainnya. 

2. Karakteristik responden 

berdasarkan usia 

Menurut Winangun (2019) 

menyatakan bahwa usia 

mempengaruhi terjadinya osteoartritis 

lutut dengan usia diatas 60 tahun dan 

jarang terjadi pada usia dibawah 40 

tahun. Hasil dari 5 artikel penelitian 

dengan responden berjumlah 164 

responden yang terdiri dari laki-laki 

dan perempuan dengan rata-rata usia 

59 tahun. Menurut Pratama (2019), 

menyatakan bahwa meningkatnya usia 

merupakan penyabab terjadinya 

perubahan gaya berjalan, kelemahan 

otot, serta penipisan kartilago yang 

mengakibatkan perkembangan 

radiologis menjadi cepat terhadap 

osteoartritis lutut. Menurut Sasono 

(2020), menyatakan bahwa hubungan 

anatar umur dan risiko terjadinya 

osteoartritis terlihat dari penelitian ini, 

bertambahnya usia prevalensi semakin 

meningkat. Hal ini sesuai dengan teori 

penurunan kemampuan sel kondrosit 

menghasilkan kolagen dan 

extracellular matrix. Mekanisme dasar 

seluler yang mengantur keseimbangan 

jaringan kartilago akan semakin 

melemah seiring bertambahnya umur, 

sehingga menyebabkan kerusakan 

sendi. 

3. Hasil pengukuran nyeri 

Dari data hasil pengukuran nyeri 

menggunakan VAS mengunakan 

intervensi ultrasound pada kelima 

artikel didapatkan rata-rata nilai pre-

test 6,79 dan rata-rata nilai post-test 

3,43 dengan selisih 3,36. Yang artinya 

terdapat penurunan sebelum dan 

sesudah diberikan intervensi. Menurut 

Pratama (2019), bahwa pada penderita 

osteoartritis keluhan yang dirasakan 

antara lain nyeri pada persendian, 

sendi yang terkena terutama pada 

sendi yang menyangga berat tubuh. 

Rasa nyeri pada sendi semakin 

memburuk apabila terjadi setelah 

meletakan beban berat diatas lutut. 

Berdasarkan hasil analisis bahwa 

intervensi ultrasound pada 
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osteoartritis lutut terbukti efektif untuk 

penurunan nyeri.  

Menurut Winangun (2019), nyeri 

merupakan suatu keluhan utama pada 

osteoartritis lutut, nyeri biasanya 

bertambah dengan gerakan dan sedikit 

berkurang dengan istirahat. Penelitian 

Anggoro & Wulandari (2019), 

menjelaskan bahwa nyeri pada lutut 

terjadi pada bagian depan yang terletak 

di bawah tempurung lutut atau didalam 

sendi lutut itu sendiri. Nyeri berasal 

dari struktur tulang lutut baik itu dari 

sendi, tempurung, ligament dan tulang 

rawan. Menurut Suriani & Lesmana 

(2013) adanya nyeri akan 

menyebabkan terjadinya spasme dan 

kelemahan pada otot sekitar sendi lutut 

khususnya pada quadriceps dan 

hamstring. Kelemahan ini dapat 

menyebabkan ketidakseimbangan dan 

kelainan pada struktur persendian 

akibatnya sendi menjadi tidak stabil 

sehingga mudah terjadi cidera maupun 

trauma yang akhirnya menyebabkan 

nyeri pada sendi. 

SIMPULAN DAN SARAN 

Simpulan  

Hasil dan pembahasan dari 

analisis literature review pada kelima 

artikel penelitian, maka dapat ditarik 

simpulan bahwa: 

1. Hasil karakteristik responden 

berdasarkan jenis kelamin, 

perempuan lebih banyak terkena 

osteoartritis lutut yaitu sebesar 

76,8% dan rata-rata usia adalah 59 

tahun. 

2. Hasil literature review kelima 

artikel menunjukkan bahwa 

ultrasound terbukti dapat 

menurunkan tingkat nyeri pada 

osteoartritis lutut dengan rata-rata 

pre-test 6,79 dan post-test 3,43 

dengan selisih 3,36. 

3. Terdapat gambaran nyeri pada 

osteoartritis lutut sebelum dan 

sesudah pemberian intervensi 

dengan modalitas ultrasound. 

Saran 

Dapat digunakan sebagai dasar 

tindakan dalam melakukan 

management fisioterapi, pada masalah 

nyeri osteoartritis lutut, fisioterapis 

dapat melakukan penanganan dengan 

menggunakan modalitas ultrasound. 
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