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ABSTRAK

Mustikaningrum, Yuka Dyah Ayu. 2022. Gambaran Pengetahuan
Lansia Tentang Rheumatoid Arthritis di Puskesmas
Kecamatan Karangrejo, Kabupaten Magetan. Karya Tulis limiah.
Institut Teknologi Sains dan Kesehatan RS dr. Soepraoen Malang.
Pembimbing | Ns. Musthika W.M, S.Kep., M.Biomed. Pembimbing
II Ns. Amin Zakaria, S.Kep., M.Kes.

Populasi lanjut usia di Indonesia meningkat secara bermakna
ditandai dengan meningkatnya usia harapan hidup lanjut usia (lansia).
Lansia merupakan kelompok beresiko tinggi yang mengalami berbagai
masalah kesehatan khususnya penyakit degeneratif seperti rematik
(rheumatoid arthritis). Rheumatoid arthritis adalah penyakit inflamasi
kronik yang tidak diketahui penyebabnya dengan manifestasii pada sendi
yang menyebabkan kerusakan pada tulang, deformitas sendi.
Bertambahnya jumlah penderita rheumatoid arthritis di Indonesia,
kesadaran dan salah pengertian tentang penyakit ini masih cukup banyak.
Keadaan inilah menjelaskan bahwa masih perlunya masyarakat Indonesia
khususnya lansia untuk mengenal lebih dalam lagi mengenai rheumatoid
arthritis.  Penelitian ini  bertujuan untuk mengetahui gambaran
pengetahuan lansia tentang penyakit rheumatoid arthritis di Puskesmas
Karangrejo, Kabupaten Magetan.

Penelitian ini adalah penelitian deskriptif. Responden penelitian ini
yaitu lansia dengan rheumatoid arthritis di Puskesmas Karangrejo,
Kabupaten Magetan sejumlah 30 orang, metode sampling yang digunakan
adalah purposive sampling. Penelitian ini dilakukan pada tanggal 19 Mei —
10 Juni 2022. Variabel yang ditelti adalah pengetahuan lansia tentang
rheumatoid arthritis. Instrumen penelitian ini berupa lembar kuesioner.
Teknik pengolahan data menggunakan distribusi frekuensi.

Hasil penelitian ini didapatkan bahwa lansia setengahnya memiliki
tingkat pengetahuan yang baik dengan jumlah 15 responden (50%)
dikarenakan responden memiliki latar belakang tingkat pendidikan yang
baik, sebagian kecil memiliki tingkat pengetahuan yang cukup dengan
jumlah 9 responden (30%), dan sebagian kecil memiliki tingkat
pengetahuan yang kurang dengan jumlah 6 responden (20%).

Perbedaan tingkat pengetahuan dimungkinkan karena adanya
faktor yang mempengaruhi pengetahuan seperti pendidikan, pekerjaan,
umur, lingkungan, dan sosial budaya. Karena perbedaan tersebut
diharapkan kepada responden untuk meningkatkan manajemen
rheumatoid arthritis terutama dalam penatalaksanaan rheumatoid arthritis.
Diharapkan petugas Puskesmas Karangrejo dapat memberikan informasi
lebih lanjut mengenai rheumatoid arthritis dalam meningkatkan status
kesehatan seperti kegiatan konseling, penyuluhan kesehatan yang dapat
menambah informasi dalam meningkatkan pengetahuan lansia.

Kata Kunci: Pengetahuan, Lansia, Rheumatoid Arthritis
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ABSTRACT

Mustikaningrum, Yuka Dyah Ayu. 2022. Description of Elderly
Knowledge About Rheumatoid Arthritis at the Karangrejo
District Health Center, Magetan Regency. Scientific papers.
Institute of Health and Science Technology, RS dr. Soepraoen
Malang. Advisor | Ns. Musthika WM, S.Kep., M.Biomed. Advisor Il
Ns. Amin Zakaria, S.Kep., M.Kes.

The elderly population in Indonesia has increased significantly,
marked by an increase in the life expectancy of the elderly (elderly). The
elderly are a high-risk group who experience various health problems,
especially degenerative diseases such as rheumatism (rheumatoid
arthritis). Rheumatoid arthritis is a chronic inflammatory disease with no
known cause with manifestations in the joints that cause damage to the
bones, joint deformities. The increasing number of rheumatoid arthritis
sufferers in Indonesia, awareness and misunderstanding about this
disease is still quite a lot. This situation explains that there is still a need
for Indonesian people, especially the elderly, to know more about
rheumatoid arthritis. This study aims to describe the knowledge of the
elderly about rheumatoid arthritis at Karangrejo Health Center, Magetan
Regency.

This research is descriptive research. Respondents of this study
were the elderly with rheumatoid arthritis at the Karangrejo Health Center,
Magetan Regency a number of 30 people, the sampling method used was
purposive sampling. This research was conducted on 19 May — 10 June
2022. The variable studied was the knowledge of the elderly about
rheumatoid arthritis. The instrument of this research is a questionnaire
sheet. The data processing technique uses frequency distribution.

The results of this study found that half of the elderly have a good
level of knowledge with a total of 15 respondents (50%) because
respondents have a good educational background, a small proportion
have a sufficient level of knowledge with a total of 9 respondents (30%),
and a small proportion have lack of knowledge level with a total of 6
respondents (20%).

Differences in knowledge levels are possible due to factors that
influence knowledge such as education, occupation, age, environment,
and socio-culture. Because of these differences, respondents are
expected to improve the management of rheumatoid arthritis , especially in
the management of rheumatoid arthritis. It is hoped that the Karangrejo
Health Center officers can provide further information about rheumatoid
arthritis in improving health status such as counseling activities, health
counseling that can add information in increasing the knowledge of the
elderly.

Keywords: Knowledge, Elderly, Rheumatoid Arthritis
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