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Abstrak. Osteoartritis lutut adalah penyakit degeneratif sendi akibat kerusakan tulang rawan. 

Penyakit ini bersifat kronis dan progresif dan menjadi beban untuk pasien. Selama ini masih 

ada kontroversi peran dari latihan tersebut untuk mengurangi nyeri sendi. Oleh karenanya 

peneliti melakukan studi literatur mengenai efektifitas dari latihan penguatan otot kuadrisep. 

Metode penelitian ini menggunakan tinjauan pustaka sistematis melalui akses PubMed dan 

Google Scholar. Selanjutnya dilakukan penilaian kelayakan jurnal untuk menjawab pertanyaan 

yang menjadi fokus penelitian ini. Jurnal yang digunakan berdasarakan uji klinis pada 

osteoartritis lutut dengan desain penelitian eksperimental dan observasional. Penelitian ini 

membuktikan bahwa terdapat perbaikan yang signifikan dan lebih tinggi daripada responden 

yang menggunakan terapi standar seperti meminum obat-obatan dan fisioterapi. Terapi 

tambahan seperti latihan penguatan otot kuadrisep dapat menjadi pilihan alternatif pertama 

dalam program terapi osteoartritis. 

 

Kata kunci: Latihan Penguatan Otot Kuadrisep; Nyeri Lutut; Osteoartritis Lutut. 

Abstract. Knee osteoarthritis is a degenerative disease of the joints due to damaged cartilage. 

This disease is chronic and progressive and a burden for the patient. Until now, there is still 

controversy about the role of these exercises to reduce joint pain. Therefore the researchers 

conducted a literature study on the effectiveness of quadriceps muscle strengthening exercises. 

This research method uses a systematic literature review, a method of collecting literature 

through PubMed and Google Scholar. Then an assessment of the eligibility of the journal to 

answer a questions that are the focus of this research. The journal is based on clinical trials of 

knee osteoarthritis with experimental and observational research designs. This research showed 

significant and higher improvements than respondents who used standard therapy such as 

taking drugs and physiotherapy. Additional therapies such as quadriceps strengthening 

exercises can be the first alternative option in a osteoarthritis therapy program. 

 

Keyword: Articular Pain; Knee Oasteoarthritis; Quadriceps Strengthening Exercises. 
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1. Pendahuluan 

Osteoartritis adalah gangguan sendi yang bersifat kronis disertai kerusakan tulang rawan sendi berupa 

disintegrasi serta perlunakan progresif, diiringi pertambahan pertumbuhan pada tepi tulang dan tulang 

rawan sendi yang disebut osteofit, disertai dengan fibrosis pada kapsul sendi [38]. Di Indonesia, 

Osteoartritis lutut ditemukan 15,5% pada pria dan 12,7% pada wanita yang berumur antara 40- 60 

tahun (Indonesian Rheumatology Association, 2014).  

Gejala utama yang kerap dikeluhkan oleh penderita osteoartritis lutut ialah nyeri lutut [27]. Nyeri 

lutut terjadi secara perlahan-lahan serta dapat mengganggu aktivitas fungsional sehari-hari seperti 

bekerja [47].  

Menurut American College Of Rheumatology menjelaskan terapi yang lebih direkomendasikan 

untuk osteoartritis lutut adalah terapi non farmakologis yang bersifat terapi modalitas seperti aerobik, 

latihan ketahanan, dan intervensi psikososial [14]. Jenis terapi latihan yang dilakukan berfokus pada 

penguatan otot. Sebagian kelompok otot yang berperan mengendalikan pergerakan serta stabilitas lutut 

yakni otot kuadrisep di bagian anterior dan otot hamstring di posterior [10].  

Peningkatan pada kekuatan otot kuadrisep sangat penting dilakukan untuk menjaga stabilitas dari 

sendi lutut, sehingga bisa mengurangi beban pada sendi lutut dalam melakukan tahanan terhadap berat 

badan ataupun selama melaksanakan aktivitas sehari-hari [3]. 

Berdasarkan uraian latar belakang tersebut, peneliti akan membahas intervensi terapi latihan 

penguatan otot kuadrisep terhadap penderita osteoartritis lutut yang telah diteliti dalam jurnal-jurnal 

terbaru dikarenakan intervensi tersebut masih terbilang cukup jarang digunakan jika dibandingkan 

dengan pemberian obat-obatan ataupun tindakan operasi. Diharapkan tinjauan sistematis ini dapat 

memberikan tambahan studi dasar literatur dimasa yang akan datang. 

2. Metode 

2.1. Prosedur penelitian 

Desain penelitian yang digunakan adalah Systematic Review. Merupakan sebuah tinjauan yang bersifat 

mengumpulkan semua bukti empiris yang sesuai dengan kriteria kelayakan yang telah ditentukan 

untuk menjawab pertanyaan penelitian secara sistematis untuk meminimalkan bias, sehingga 

memberikan hasil yang reliabel. Penelitian systematic review ini menggunakan metode PRISMA 

(Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses). Metode PRISMA mencakup  

27 daftar tilik dan 1 diagram alur yang mencakup 4 fase dalam pencarian literatur untuk penelitian 

systematic review [26]. 

Literatur dengan kriteria inklusi pada penelitian ini adalah penelitian membahas latihan penguatan 

otot pada penderita osteoartritis lutut, penelitian yang menggunakan study design meta-analysis, 

dipublikasikan pada tahun 2016-2020, dapat terunduh secara full text, dan menggunakan bahasa 

Indonesia dan bahasa Inggris. Lalu untuk kriteria eksklusi pada penelitian ini yaitu penelitian yang 

tidak dapat diakses, dan yang dapat terunduh hanya abstrak saja/ tidak full text. 

2.2. Sumber data 

Data penelitian yang digunakan berupa data sekunder, yaitu data yang berasal dari penelitian yang 

telah dilakukan sebelumnya dan telah dipublikasikan. Data sekunder yang digunakan merupakan data 

penelitian eksperimental pengaruh latihan penguatan otot kuadrisep pada penderita osteoartritis lutut. 

Penelusuran dilakukan menggunakan database penelitian, yaitu PubMed dan Google Scholar. 

Penelitian ini dilakukan pada bulan November tahun 2020. Pencarian jurnal dilakukan melalui 

internet pada database yang telah ditentukan dengan menggunakan keyword pencarian literatur 

(search string) yang sesuai dengan pertanyaan penelitian serta memperhatikan sinonim atau kata 

alternatif. Keyword ditentukan dengan metode PICOS. 
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Tabel 1. PICOS. 

Population Penderita osteoartritis 

Intervention Terapi latihan penguatan otot kuadrisep 

Comparison Terapi latihan penguatan otot dan terapi standar 

Outcome Penurunan rasa nyeri sendi 

Study design Meta-Analysis 

 

Kata kunci yang digunakan adalah strengthening exercise; osteoarthritis; knee. Selanjutnya 

dilakukan seleksi jurnal berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi. Jurnal terpilih akan dikumpulkan 

pada tool software mendeley untuk mempermudah pengelolaan literatur. 

 

Gambar 1. Seleksi studi menggunakan diagram PRISMA. 

2.3. Penilaian risiko bias 

Jurnal-jurnal yang telah didapat dilakukan penilaian risiko bias studi menggunakan checklist The 

Joanna Briggs Institute (JBI) Critical Appraisal Tools. JBI Critical Appraisal Checklist mencakup 

sembilan pertanyaan yang dapat dijawab dengan “ya”, “tidak”, “tidak jelas” atau “tidak bisa 

diterapkan”. Peneliti hanya menggunakan jurnal yang memenuhi seluruh kriteria JBI Critical 

Appraisal Checklist 
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2.4. Esktraksi data 

Ekstraksi data meninjau aspek intervensi, outcomes dan aspek lainnya untuk selanjutnya 

dimasukkan ke dalam tabel simpulan yang disusun menggunakan data extraction form. 

2.5. Sintesis data 

Data-data hasil ekstraksi yang sejenis sesuai dengan hasil yang diukur untuk menjawab tujuan 

penelitian. Fokus sintesis data pada Systematic Review ini yaitu mengidentifikasi pengaruh latihan 

penguatan otot kuadrisep terhadap penurunan rasa nyeri pada penderita osteoarthritis lutut. Untuk 

memperoleh hasil dan simpulan yang konsisten, peneliti akan mengkomparasikan dengan dimasukan 

ke dalam tabel. Data yang sudah terkumpul kemudian dicari persamaan dan perbedaannya lalu dibahas 

untuk menarik kesimpulan. 

3. Hasil  

3.1. Penialian kualitas jurnal 

Berdasarkan hasil penilaian Joanna Briggs Institute (JBI) peneliti mendapatkan hasil kualitas jurnal 

yang diambil untuk dilakukan penelitian pada tabel 2. 

Dari 7 jurnal yang dilakukan penilaian kualitas berdasarkan kriteria JBI, 3 jurnal termasuk kedalam 

kategori baik karena memenuhi >80% kriteria JBI,  4 jurnal lainnya masuk kedalam kategori sedang 

karena masih memenuhi 50-80% kriteria JBI. Dengan demikian, semua jurnal tersebut akan di 

ekstraksi data dan hasilnya bisa digunakan untuk systematic review. 

Tabel 2. Hasil Penilaian Kualitas Jurnal berdasarkan kriteria JBI. 

Pertanyaan JBI 

Jurnal 

Pramudaningsih, 

I. N., & 

Rahmawati, W. 

S.,   

2017 

Laasara, 

N., 

2018 

Kurniawati, 

S. A.,  

2020 

Huang, 

L., et 

al, 

2017 

Arifin, 

A. Z., 

2020 

Purba, 

T. S. 

P., et 

al, 

2017 

Gezginaslan, 

Ö., et al, 

2018 

1. Apakah 

variabel 

'penyebab' dan 

'efek' dalam 

penelitian ini 

dipaparkan 

dengan jelas 

(tidak ada 

kebingungan 

tentang 

variabel mana 

yang 

didahulukan)? 

Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya 

2. Apakah para 

partisipan 

termasuk 

dalam 

perbandingan 

yang serupa? 

Ya Ya Ya Ya Tidak Tidak Tidak 

3. Apakah 

partisipan 
Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya 
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yang termasuk 

dalam 

perbandingan 

menerima 

perlakuan/ 

perawatan 

serupa, selain 

dari paparan 

atau intervensi 

yang 

diinginkan? 

4. Apakah ada 

kelompok 

kontrol? 

Ya Ya Ya Ya Tidak Tidak Tidak 

5. Apakah ada 

beberapa 

pengukuran 

hasil sebelum 

dan sesudah 

intervensi/ 

paparan? 

Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya 

6. Apakah tindak 

lanjut 

lengkap? jika 

tidak, apakah 

perbedaan 

antar 

kelompok 

dalam hal 

tindak 

lanjutnya 

dijelaskan dan 

dianalisis 

secara 

memadai? 

Ya Ya Tidak Ya Tidak Tidak Tidak 

7. Apakah hasil 

dari peserta 

dimasukkan 

dalam 

perbandingan 

yang diukur 

dengan cara 

yang sama? 

Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya 

8. Apakah hasil 

diukur dengan 

cara yang 

dapat 

diandalkan? 

Tidak Ya Tidak Ya Ya Ya Ya 

9. Apakah Ya Ya Ya Ya Ya Ya Ya 
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analisis 

statistik yang 

digunakan 

sesuai? 

Total Terjawab 

(YA) 
8 9 7 9 6 6 6 

Hasil (%) 88.8 100 77.7 100 66.6 66.6 66.6 

Kategori Baik Baik Sedang Baik Sedang Sedang Sedang 

3.2. Analisis dan sintesis data 

Setelah dilakukan penialaian kualitas jurnal dan ekstraksi data selanjutnya peneliti akan menganalisis 

dan menyintesis data penelitian-penelitian yang membahas pengaruh latihan penguatan otot terhadap 

penurunan rasa nyeri pada penderita osteartritis lutut. Identifikasi yang dilakukan dengan melihat 

sampel, desain, intervensi dan lama pemberian intervensi, yang tercantum didalam masing-masing 

jurnal. Sebagaimana tercantum dalam tabel 3. 

 

Tabel 3. Hasil Analisis dan Sintesis Data Terapi Latihan Penguatan Otot. 

No. 

Peneliti dan 

Tahun 

Publikasi 

Sampel 
Desain dan 

Evaluasi 
Intervention Hasil Temuan 

1 Pramudaning

sih, I. N., & 

Rahmawati, 

W. S., 2017 

Inklusi: 

penderita 

osteoartritis 

lutut 

Pretest/posttest 

experimental 

group design 

Evaluasi: Pre dan 

post 2 minggu 

intervensi 

Grup 1: 

Strengthening 

exercise (n=23) 

Grup 2: minum 

obat dan 

melakukan 

aktifitas sehari 

hari seperti biasa 

(n=23) 

Penurunan nyeri lutut 

setelah latihan 

penguatan otot 

2 Laasara, N., 

2018 

Inklusi: 

penderita 

osteoartritis 

Pretest/posttest 

experimental 

group design 

Evaluasi: Pre dan 

post 4 minggu 

intervensi 

Grup 1: Latihan 

isometric 

quadriceps 

(n=25) 

Grup 2: minum 

obat dan 

melakukan 

aktifitas sehari 

hari seperti biasa 

(n=27) 

Latihan isometric 

quadriceps selama 4 

minggu menurunkan 

skala nyeri dan 

kekakuan sendi  

3 Kurniawati, 

S. A., 2020 

Inklusi: 

penderita 

osteoartritis 

menurut 

kriteria 

ACR 

Pretest/posttest 

experimental 

group design 

Evaluasi: Pre dan 

post intervensi 

Grup 1: Latihan 

quadriceps 

setting (n=9) 

Grup 2: Terapi 

standar; infrared 

(n=9) 

Latihan quadriceps 

setting menurunkan 

nyeri dan 

meningkatkan 

aktivitas fungsional 
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4 Huang, L., et 

al, 2017 

Inklusi: 

penderita 

osteoartritis 

lutut 

menururt 

kriteria 

ACR 

Pretest/posttest 

experimental 

group design 

Evaluasi: pre, 1 

dan 3 bulan 

setelah intervensi 

Grup 1: 

Quadriceps 

isometric 

contraction 

exercise (n-128) 

Grup 2: 

traditional 

treatment; 

fisioterapi dan 

NSAID (n=122) 

Skor VAS dan 

kuesioner WOMAC 

menunjukan 

pengurangan nyeri 

yang signifikan 

setelah 1 bulan dan 3 

bulan intervensi 

5 Arifin, A. Z., 

2020 

Inklusi: 

penderita 

osteoartritis 

lutut 

Pretest/posttest 

experimental 

group design 

Evaluasi: Pre dan 

post 4 minggu 

intervensi 

Grup 1: Latihan 

penguatan otot 

kuadrisep (n=30) 

Grup 2: - 

Latihan penguatan 

otot kuadrisep 

menurunkan rasa 

nyeri  

6 Purba, T. S. 

P., et al, 

2017 

Inklusi: 

penderita 

osteoartritis 

grade 2-3 

Pretest/posttest 

experimental 

group design 

Evaluasi: Pre dan 

post 8 minggu 

intervensi 

Grup 1: Latihan 

penguatan otot 

kuadrisep (n=16) 

Grup 2: - 

Terjadi perbaikan 

yang signifikan pada 

otot kuadrisep, 

namun untuk otot 

hamstring tidak 

terlalu signifikan  

7 Gezginaslan, 

Ö., et al, 

2018 

Inklusi: 

penderita 

osteoartritis 

grade 2-3 

Pretest/posttest 

experimental 

group design 

Evaluasi: Pre dan 

post 6 minggu 

intervensi 

Grup 1: 

Isokinetic 

quadriceps and 

hamstring 

strengthening 

(n=39) 

Grup 2: - 

Isokinetik kuadrisep 

dan penguatan 

hamstring 

meningkatkan 

perbaikan dengan 

nyeri, kekakuan, 

ROM, keseimbangan, 

proprioception & 

fungsionalitas, dan 

dalam penurunan 

risiko jatuh. 

4. Pembahasan 

Pada beberapa penelitian terkait penderita osteoartritis memperlihatkan bahwa terjadi kelemahan otot 

Kuadrisep, dan diberi terapi intervensi berupa latihan penguatan otot. Dimana latihan tersebut terdapat 

beberapa jenis latihan; latihan isometrik, latihan isotonik, dan latihan isokinetik. Adaptasi yang paling 

umum terjadi setelah latihan yakni peningkatan kekuatan otot, terutama sebagai hasil dari adaptasi 

saraf dan peningkatan ukuran serat otot. 

Berdasarkan analisis dan sintesis data (tabel 4) didapatkan pada semua jurnal menunjukan 

penurunan nyeri yang signifikan. Namun terdapat perbedaan yaitu, pembagian grup intervensi dan 

instrumen pengukuran di beberapa jurnal. Pada jurnal pertama, kedua, ketiga, dan keempat terdapat 2 

grup; grup 1 yang diberikan latihan penguatan otot dan grup 2 yang diberikan terapi standar. 

Sedangkan pada jurnal kelima, keenam, dan ketujuh hanya terdapat 1 grup yang dimana semua 

respondennya diberikan latihan penguatan otot kuadrisep. 
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Dalam penelitian ini didapatkan kekurangan, yaitu adanya perbedaan diagnosis responden pada 

beberapa jurnal. Pada beberapa jurnal didapatkan responden penderita osteoartritis grade 2-3 dan 

beberapa jurnal tidak dijelaskan secara detil.  

Waktu observasi di beberapa jurnal juga menjadi kekurangan penelitian ini, dikarenakan terdapat 

jurnal yang dilakukan selama 3 bulan dan dilakukan evaluasi 2 kali selama diberikan terapi tersebut. 

Beberapa jurnal lainnya hanya dilakukan selama beberapa minggu saja dan hanya melakukan evaluasi 

diakhir program terapi. 

Sehingga sangat diperlukan penelitian-penelitian lebih lanjut mengenai latihan penguatan otot 

kuadrisep ini. 

5. Kesimpulan 

Osteoartritis lutut adalah penyakit degeneratif sendi akibat kerusakan tulang rawan. Penyakit ini 

bersifat kronis dan progresif dan menjadi beban untuk pasien. Gejala utama yang kerap dikeluhkan 

oleh penderita osteoartritis lutut ialah nyeri lutut. Terapi penguatan otot dapat meredakan atau 

meminimalisir keluhan tersebut. Dimana terdapat pengaruh yang lebih besar pada latihan penguatan 

otot kuadrisep terhadap penurunan rasa nyeri pada penderita osteoartritis lutut, dibandingkan yang 

hanya melakukan kegiatan sehari-hari dan meminum obat pereda nyeri maupun yang melakukan terapi 

standar seperti terapi obat yang dikombinasikan dengan fisioterapi.  

Pada tinjauan pustaka sistematis ini memiliki beberapa kekurangan yaitu keterbatasan jumlah 

jurnal dalam penelitian ini masih cukup sedikit dikarenakan masih belum banyak jurnal yang 

diharapkan sesuai kriteria inklusi. Selain itu, kurang maksimalnya tinjauan sistematis ini juga 

dikarenakan adanya keterbatasan waktu penelitian. 

Peneliti berharap untuk kedepannya banyak penelitian observasional dengan durasi follow-up yang 

lebih lama terkait penelitian pengaruh latihan penguatan otot kuadrisep terhadap penurunan rasa nyeri 

pada osteoartritis lutut, ataupun berbagai macam jenis latihan penguatan otot lainnya. Selain itu, 

Diperlukan lebih banyak jurnal dengan metodologinya seperti randomized controlled trial (RCT). 

Tinjauan pustaka sistematis ini mempunyai tujuan yaitu penggunaan latihan penguatan otot 

kuadrisep digunakan secara luas dalam praktek klinis bagi para dokter kedepannya, sebagai kombinasi 

atau bagian dari program pengobatan yang komprehensif termasuk olahraga, pengobatan dan 

fisioterapi, dan akan menjadi pilihan pertama untuk pengobatan osteoartritis lutut. 

6. Lampiran 

6.1. Lampiran A 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar A.1. Ceklis Systematic Review. 
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Gambar A.2. Diagram Alur. 
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