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R I N G K A S A N 

 

 

Falih Muttaqin, dr. Andi Abdillah Sp.B FINACS FICS. dr. Feny Tunjungsari, 

M.Kes. 2025. Determinan Kualitas Hidup Pada Pasien Osteoarthritis. 

Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Malang 

 

Latar belakang: Osteoarthritis (OA) merupakan salah satu penyakit 

degeneratif yang paling umum terjadi, terutama pada populasi lanjut usia, dan 

menjadi penyebab utama penurunan kualitas hidup. Kualitas hidup pasien OA 

dipengaruhi oleh berbagai faktor, baik fisiologis seperti nyeri kronis dan 

keterbatasan gerak, psikologis seperti depresi dan kecemasan, maupun sosial 

seperti dukungan keluarga dan status ekonomi. Meskipun banyak penelitian telah 

dilakukan, masih terdapat kesenjangan dalam memahami determinan utama yang 

paling berdampak terhadap kualitas hidup pasien OA. 

 

Tujuan penulisan karya tugas akhir ini adalah: 1) Mengetahui berbagai 

faktor determinan yang mempengaruhi kualitas hidup pasien osteoarthritis dari 

aspek fisiologis, psikologis, dan sosial, 2) Memahami konsep kualitas hidup 

pasien osteoarthritis dan bagaimana faktor-faktor tertentu dapat berdampak 

terhadap kesejahteraan mereka, 3) Memberikan informasi tentang kesenjangan 

penelitian yang ada terkait determinan kualitas hidup pasien osteoarthritis, dan, 4) 

Menganalisis strategi intervensi yang dapat diterapkan untuk meningkatkan 

kualitas hidup pasien osteoarthritis berdasarkan temuan penelitian yang telah ada. 

 

Metode yang penulis gunakan dalam menyusun tugas akhir ini adalah 

narrative literature review dengan menelaah artikel-artikel ilmiah dari database 

seperti PubMed, ScienceDirect, Scopus, dan Sinta, yang diterbitkan dalam 5 tahun 

terakhir dan relevan dengan tema kualitas hidup pasien OA. 

 

Hasil dan diskusi menunjukkan bahwa kualitas hidup pasien OA sangat 

dipengaruhi oleh kombinasi faktor multidimensional. Nyeri kronis dan 

komorbiditas menurunkan fungsi fisik; depresi dan kecemasan memperburuk 

persepsi nyeri dan motivasi; serta rendahnya dukungan sosial dan status ekonomi 

menghambat akses layanan kesehatan. Strategi intervensi seperti manajemen 

farmakologis, fisioterapi, edukasi pasien, dan pendekatan psikososial terbukti 

efektif dalam meningkatkan kualitas hidup. Oleh karena itu, diperlukan 

pendekatan holistik berbasis biopsikososial dalam manajemen pasien OA. 

 

 

Kata Kunci : Osteoarthritis, kualitas hidup, determinan, nyeri kronis, 

psikososial. 
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S U M M A R Y 
 

 

Falih Muttaqin, Dr. Andi Abdillah Sp.B FINACS FICS. dr. Feny Tunjungsari, 

M.Kes. 2025. Determinants of Quality of Life in Patients with 

Osteoarthritis. Faculty of Medicine, University of Muhammadiyah 

Malang. 

 

Background: Osteoarthritis (OA) is one of the most common degenerative 

diseases, particularly affecting the elderly population, and is a leading cause of 

decreased quality of life. The quality of life of OA patients is influenced by 

various factors, including physiological aspects such as chronic pain and limited 

mobility, psychological factors such as depression and anxiety, and social aspects 

such as family support and economic status. Despite numerous studies, gaps 

remain in understanding which determinants have the most significant impact on 

the quality of life of OA patients. 

 

Objectives of this final project are:1) To identify the various determinants 

affecting the quality of life in osteoarthritis patients from physiological, 

psychological, and social perspectives; 2) To understand the concept of quality of 

life in OA patients and how specific factors influence their well-being; 3) To 

provide insights into existing research gaps regarding the determinants of quality 

of life in OA patients; and 4) To analyze intervention strategies that can be 

applied to improve the quality of life of OA patients based on current research 

findings. 

 

Method: This study employed a narrative literature review approach by 

analyzing scientific articles from databases such as PubMed, ScienceDirect, 

Scopus, and Sinta, published within the last five years and relevant to the theme of 

OA patients’ quality of life. 

 

Results and discussion reveal that the quality of life of OA patients is 

significantly influenced by a combination of multidimensional factors. Chronic 

pain and comorbidities reduce physical functioning; depression and anxiety 

worsen pain perception and motivation; and poor social support and low 

socioeconomic status hinder access to healthcare services. Intervention strategies 

such as pharmacological management, physiotherapy, patient education, and 

psychosocial approaches have been shown to effectively improve quality of life. 

Therefore, a holistic biopsychosocial approach is strongly recommended in the 

management of OA patients. 

 

Keywords: Osteoarthritis, quality of life, determinants, chronic pain, 

psychosocial. 
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