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ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN DENGAN MASALAH NYERI KRONIS PADA
LANSIA OSTEOARTHRITIS DI PANTI WERDHA HARGO DEDALI
SURABAYA

Oleh: Aisha Risma Putri

Osteoarthritis merupakan penyakit degeneratif pada sendi yang ditandai dengan
kerusakan kartilago, pembengkakan, dan perubahan pada struktur sendi. Kondisi tersebut
dapat menyebabkan nyeri kronis yang mengganggu aktivitas sehari-hari serta
menurunkan kualitas hidup lansia. Berdasarkan hasil penelitian pada bulan Januari 2026
di Panti Werdha Hargo Dedali Surabaya, didapatkan 10 dari 26 lansia mengalami
osteoarthritis disertai nyeri kronis. Tujuan penelitian ini adalah untuk menjelaskan dan
menerapkan asuhan keperawatan pada lansia osteoarthritis dengan masalah nyeri kronis
di Panti Werdha Hargo Dedali Surabaya.

Metode penelitian menggunakan penelitian deskriptif dalam bentuk studi kasus
melalui pendekatan asuhan keperawatan meliputi pengkajian, diagnosa, perencanaan,
implementasi, dan evaluasi. Teknik pengumpulan data dengan wawancara, pengamatan,
pemeriksaan fisik, dan dokumentasi yang di tulis dengan menggunakan format asuhan
keperawatan gerontik yang melibatkan 2 lansia berusia di atas 60 tahun menderita
osteoarthritis dengan keluhan nyeri kronis pada lutut sehingga mengalami keterbatasan
aktivitas.

Hasil penelitian pada Ny. Y dan Ny. U selama 3 hari menunjukkan adanya
penurunan nyeri kronis. Di dapatkan pada Ny. Y masalah teratasi, pasien tampak lebih
rileks, nyeri berkurang, dan mampu melakukan aktivitas ringan secara mandiri.
Sedangkan pada Ny. U masalah teratasi sebagian, pasien masih merasakan nyeri saat
beraktivitas namun skala nyeri menurun dan pasien tampak lebih nyaman dan mampu
melakukan aktivitas secara bertahap.

Kesimpulan dari studi kasus ini, Setelah dilakukan tindakan selama 3 hari dengan
pemberian kompres hangat, massage ringan, dan teknik relaksasi napas dalam, Ny. Y dan
Ny. U mengalami penurunan nyeri, namun Ny. U masih memerlukan bantuan dalam
aktivitas sehari-hari.

Kata Kunci: Asuhan Keperawatan, Osteoarthritis, Nyeri Kronis



ABSTRACT

THE NURSING CARE FOR CHRONIC PAIN IN OLDER PATIENTS WITH
OSTEOARTHRITIS AT THE HARGO DEDALI NURSING HOME IN
SURABAYA

By: Aisha Risma Putri

Osteoarthritis is a degenerative joint disease characterized by cartilage
damage, swelling, and changes in joint structure, leading to chronic pain that
inhibits activity and reduces the quality of life of older patients. A January 2026
study at the Hargo Dedali Nursing Home in Surabaya found that 10 out of 26 elderly
patients experienced osteoarthritis with chronic pain. This study aims to implement
and describe nursing care for elderly patients with this condition.

The method used was a descriptive case study, which included the stages
of the nursing process: assessment, diagnosis, planning, implementation, and
evaluation. Data were obtained through interviews, observations, physical
examinations, and documentation of two elderly patients over 60 years old with
knee osteoarthritis and chronic pain.

The results of the three-day intervention showed a reduction in pain in
both patients. Mrs. Y experienced optimal problem resolution, felt more relaxed,
had less pain, and was able to carry out activities independently. Meanwhile, Mrs.
U experienced partial improvement as pain persisted during activity, although the
intensity decreased, and the patient appeared more comfortable.

In conclusion, three days of warm compresses, light massage, and deep
breathing relaxation techniques could help reduce pain in both patients. However,
Mrs. U still required assistance with daily activities.

Keywords: Nursing Care, Osteoarthritis, Chronic Pain
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