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ABSTRAK

Firjatullah Thufail, Rifqi Atha. 2025. Hubungan Antara Usia Dan indeks Massa Tubuh Dengan
Derajat Kerusakan Sendi Osteoarthritis Di Posyandu Lansia Larasati Dukuh Kupang
Surabaya. Skripsi, Program Studi Pendidikan Dokter, Fakultas Kedokteran,
Universitas Wijaya Kusuma Surabaya

Pembimbing: Dr. dr. Ibrahim Nyoto, M.Hum, M.Ked, PA

Osteoarthritis adalah bentuk arthritis yang sangat umum, menyumbang lebih dari
separuh kasus arthritis yang ada. Penyakit ini tergolong degeneratif dan ditandai oleh
kerusakan pada kartilago, yang menyebabkan kekakuan serta nyeri saat sendi bergerak.
Umumnya, osteoarthritis menyerang sendi sendi yang menanggung berat badan,
terutama lutut, pinggul, punggung bawah, dan leher. Di antara semua sendi yang
terpengaruh, sendi lutut adalah yang paling sering mengalami osteoarthritis. Penelitian
ini menggunakan teknik pengambilan sample consecutive sampling dengan besar
sample 26 orang pada Posyandu Lansia Larasati Dukuh Kupang Surabaya. Analisis
data menggunakan uji statistic Chi-Square. Analisis statistik didaptakn nilai p= 0,002
menujukan ada hubungan antara usia dengan derajat kerusakan sendi osteoarthritis dan
didapatkan nilai p=0,278 menunjukan tidak adanya hubungan indeks massa tubuh
dengan derajat kerusakan sendi osteoarthritis di Poyandu Lansia Larasati Dukuh
Kupang Surabaya.

Kata Kunci: Usia, Lansia, IMT, Osteoarthritis

osteoarthritis 1s a very common form of arthritis, accounting for more than half of all
arthritis cases. This disease is classified as degenerative and is characterized by damage
to the cartilage, which causes stiffness and pain when the joints move. Generally,
osteoarthritis affects the joints that bear weight, especially the knees, hips, lower back,
and neck. Among all joints affected, the knee joint is the most frequently affected by
osteoarthritis. This study used a consecutive sampling technique with a sample size of
26 people at the Larasati Elderly Posyandu Dukuh Kupang Surabaya. Data analysis
used the Chi-Square statistical test. Statistical analysis obtained a p value = 0.002
indicating a relationship between age and the degree of osteoarthritis joint damage and
obtained a p value = 0.278 indicating no relationship between body mass index and the
degree of osteoarthritis joint damage at the Larasati Elderly Poyandu Dukuh Kupang
Surabaya.

Keywords: Age, Elderly, BMI, Osteoarthritis



