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IMPLEMENTATION OF PRANAYAMA YOGA WITH ACUTE
PAIN IN THE ELDERLY DUE TO RHEUMATOID
ARTHRITIS IN THE WORKING AREA OF UPT
BANJARANGKAN HEALTH CENTER I
KLUNGKUNG DISTRICT

ABSTRACT

Rheumatoid Arthritis is an autoimmune disease that causes inflammation of the
joints. According to the World Health Organization (2019), the current population
affected by Rheumatoid Arthritis has reached 355 million people, meaning that 1
in 6 people suffer from Rheumatoid Arthritis, while in the Bali Region the
population affected by Rheumatoid Arthritis is 2,761 people with a prevalence of
pain in the joints (69%) and swelling in the joints (51.7%). Chronic pain in
Rheumatoid Arthritis is known to be 20 - 40% of people who experience significant
knee pain within 1-2 years, while in acute pain around 60% of people experience
knee pain with Rheumatoid Arthritis. The age range affected by Rheumatoid
Arthritis is from 40 years to 60 years and above. In writing this scientific paper,
qualitative research is used with primary and secondary data collection methods.
The research instruments used were assessment sheets and the Numeric Rating
Scale to measure pain. The nursing problem raised was acute pain. Actions given
to treat acute pain in the elderly include yoga pranayama relaxation therapy given
for 3 x 15 minutes in the afternoon after activities. The conclusion of this research
is that there is a decrease in the pain scale from a pain scale of 7 to a pain scale of
5. Suggestions for people who have pain complaints, relaxation therapy, the yoga
pranayama type, is very effective in reducing the intensity of pain. And suggestions
for future researchers, this research can be used as additional information and a
source for future research related to the management of acute pain in the elderly
with Rheumatoid Arthritis.

Keywords : yoga, acute pain, Rheumatoid Arthritis
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ABSTRAK

Rheumatoid Arthritis adalah penyakit autoimun yang menyebabkan peradangan
pada sendi. Menurut World Health Organitation (2019) jumlah penduduk saat ini
terkena Rheumatoid Arthritis mencapai 355 juta jiwa artinya 1 berbanding 6
penduduk mengalami Rheumatoid Arthritis, sedangkan di Wilayah Bali penduduk
terkena Rheumatoid Arthritis sebesar 2.761 jiwa dengan prevalensi nyeri pada sendi
(69%) dan bengkak pada sendi (51,7%). Nyeri kronis pada Rheumatoid Arthritis
diketahui 20 - 40% orang yang mengalami nyeri lutut secara signifikan dalam 1-2
tahun, sedangkan pada nyeri akut sekitar 60% orang mengalami nyeri lutut dengan
Rheumatoid Arthritis. Rentang umur terkena penyakit Rheumatoid Arthritis dari 40
tahun hingga 60 tahun keatas. Dalam penulisan karya tulis ilmiah ini menggunakan
jenis penelitian kualitatif dengan metode pengumpulan data primer dan data
sekunder. Instrument penelitian yang digunakan yaitu lembar pengkajian dan
Numeric Rating Scale untuk mengukur nyeri. Masalah keperawatan yang diangkat
adalah nyeri akut. Tindakan yang diberikan untuk mengatasi nyeri akut pada lansia
dengan terapi relaksasi jenis yoga pranayama diberikan selama 3 x 15 menit pada
sore hari setelah berkegiatan. Kesimpulan penelitian ini terdapat penurunan skala
nyeri dari skala nyeri 7 ke skala nyeri 5. Saran bagi masyarakat yang mempunyai
keluhan nyeri terapi relaksasi jenis yoga pranayama sangat efektif digunakan untuk
menurunkan itensitas nyeri. Dan saran bagi peneliti selanjutnya penelitian ini dapat
dijadikan sebagai penambah informasi dan sumber penelitian berikutnya yang
berkaitan dengan manajemen nyeri akut pada lansia dengan Rheumatoid Arthritis.

Kata kunci : yoga, nyeri akut, Rheumatoid Arthritis
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RINGKASAN PENELITIAN

Implementasi Yoga Pranayama Dengan Nyeri Akut Pada Lansia Akibat
Rheumatoid Arthritis Di Wilayah Kerja UPT Puskesmas
Banjarangkan 1 Kabupaten Klungkung

Oleh : Ni Komang Tri Diantari
Diantari1809@gmail.com

Struktur dan fungsi tubuh berubah seiring bertambahnya usia, salah satu
masalah pada sistem musculoskeletal yang sering dialami terdiri dari otot, tulang,
tendon dan persendian, khususnya pada area persendian adalah Rheumatoid
Arthritis. Sistem muskuloskeletal pada lansia merupakan salah satu area dimana
permasalahan mulai muncul (Maulana, 2021). Rentang umur terkena penyakit
Rheumatoid Arthritis dari 40 tahun hingga 60 tahun keatas dengan keluhan utama
nyeri pada area persediannya (Adrianus Ola Wuan , et al 2023). Terapi relaksasi
yoga pranayama merupakan penatalaksanaan Rheumatoid Arthritis yang
merasakan nyeri secara nonfarmakologi untuk membantu menurunkan itensitas
nyeri yang dirasakan.

Menurut World Health Organitation (2019) jumlah penduduk saat ini terkena
Rheumatoid Arthritis mencapai 355 juta jiwa artinya 1 berbanding 6 penduduk
mengalami Rheumatoid Arthritis. Rheumatoid Artritis sering terjadi pada usia lebih
dari 60 tahun, sering terjadi pada perempuan 2,3 % dibandingkan laki-laki 1,5 %
dari total penduduk 458.000 jiwa dari Negara Australia (Utama, 2022). Pada
wilayah Madinah Arab Saudi, prevalensi penderita Rheumatoid Arthritis dengan
rasa nyeri pada sendi (69%) dan bengkak pada sendi (51,7%) termasuk yang
terbanyak keluhan umum pada pasien penderita Rheumatoid Arthritis (Mir et al.,
2022). Nyeri kronis pada Rheumatoid Arthritis diketahui 20 - 40% orang yang
mengalami nyeri lutut secara signifikan dalam 1-2 tahun, sedangkan pada nyeri akut
sekitar 60% orang mengalami nyeri lutut dengan Rheumatoid Arthritis (Kristine et
al., 2020). Rheumatoid Artritis sering terjadi pada usia lebih dari 60 tahun, sering
terjadi pada perempuan 2,3 % dibandingkan laki-laki 1,5 % dari total penduduk
458.000 jiwa dari Negara Australia (Utama, 2022). Menurut Kementerian
Kesehatan Republik Indonesia (2018) prevalensi penyakit sendi di Indonesia
sebanyak 7,3 % sekitar 258,54 juta jiwa dari total penduduk Indonesia. Menurut
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Data dari Dinas Kesehatan Provinsi Bali tahun 2021 jumlah penyakit Rheumatoid
Arthristis tertinggi berada di Kabupaten Klungkung dengan jumlah 2.761 jiwa.

Penyebab terjadinya nyeri karena Tumor Nekrosif Faktor (TNF), merupakan
sitokin dalam patofisiologi yang berperan dalam memicu peradangan, salah satu
penyakit autoimun yang menyebabkan sinovitis erosif simetris pada Rheumatoid
Artritis. Tentu saja peradangan ini dapat menimbulkan rasa tidak nyaman dan nyeri
pada penderitanya (Ruliani et al., 2020). Nyeri pada Rheumatoid Arthritis memiliki
dampak menyebabkan terganggunya pergerakan atau aktivitas pada lansia, dampak
nyeri Rheumatoid Arthritis jika tidak cepat ditangani akan menimbulkan kecacatan
baik ringan atau berat seperti kelumpuhan, selain itu nyeri yang dirasakan akan
mengakibatkan gangguan pada aktivitas sehari-hari dan juga dapat memicu respon
stress mengakibatkan kualitas kesehatan buruk (Syamsudin & Arti, 2021). Terdapat
pengobatan farmakologi maupun nonfarmakologi yang digunakan dalam mencegah
nyeri, Khususnya pada pengobatan non farmakologi adalah teknik relaksasi yoga
pranayama yang sangat bagus dilakukan bagi lansia untuk menurunkan intensitas
nyeri yang dirasakan penderita Rheumatoid Arthritis, pada yoga pranayama
memiliki gerakan yang lebih ringan, yaitu pengaturan nafas, sehingga baik
dilakukan lansia yang mengalami penurunan fungsi tubuh, dibandingkan dengan
melakukan senam yang memerlukan banyak gerakan (Nova, 2019).

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui manfaat yoga pranayama di
Wilayah Kerja UPT Puskesmas Banjarangkan | Kabupaten Klungkung untuk
menurunkan nyeri pada lansia penderita Rheumatoid Arthritis. Waktu penelitian
dilakukan pada tanggal 8-10 April 2024. Jenis penelitian yang digunakan deskriptif
dengan metode wawancara dan observasi. Responden yang digunakan hanya 1
lansia dengan jenis kelamin perempuan yang telah memenuhi kriteria inklusi dan
ekslusi. Hasil penelitian ini yaitu mengidentifikasikan karakteristik responden
berdasarkan umur, jenis kelamin, dan diagnose medis yang sudah ditegakkan oleh
dokter diperoleh responden berusia 74 tahun sebanyak 1 orang dengan jenis
kelamin perempuan yang memiliki diagnose medis Rheumatoid Arthritis oleh
dokter Puskesmas Banjarangkan 1 Kabupaten Klungkung.

Hasil penelitian ini yaitu mengidentifikasi tingkat nyeri pada penderita
Rheumatoid Arthritis sebelum terapi relaksasi yoga pranayama yang memiliki skala



nyeri berat dengan frekuensi nadi dan tekanan darah yang meningkat. Dengan
melakukan penelitian ini selama 3 kali dalam seminggu dengan durasi 15 menit
pada sore hari yang dapat merasakan perubahan yaitu penurunan tingkat nyeri
dialami oleh responden, dan responden menyatakan bahwa setelah mengikuti terapi
relaksasi yoga pranayama merasa lebih rileks, tenang danbisa mengontrol nyeri
dengan mandiri. Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa terapi
relaksasi yoga pranayama dapat menurunkan nyeri yang dialami pasien Rheumatoid
Arthritis. Penelitian ini berharap agar terapi relaksasi yoga pranayama dapat
dilanjutkan dan responden menerapkan gaya hidup sehat dan pola hidup sehat untuk

mencegah terjadinya kekambuhan nyeri.
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