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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

 Perubahan – perubahan akan terjadi pada tubuh manusia sejalan dengan 

makin meningkatnya usia. Perubahan tubuh terjadi sejak awal kehidupan hingga 

usia lanjut pada semua organ dan jaringan tubuh. Keadaan demikian itu tampak 

pula pada semua sistem muskuloskeletal dan jaringan lain yang ada kaitannya 

dengan kemungkinan timbulnya beberapa golongan reumatoid. Salah satu 

golongan penyakit reumatoid yang sering menyertai usia lanjut yang 

menimbulkan gangguan muskuloskeletal terutama adalah osteoartritis. Kejadian 

penyakit tersebut akan makin meningkat sejalan dengan meningkatnya usia 

manusia.  

Reumatoid dapat mengakibatkan perubahan otot, hingga fungsinya dapat 

menurun bila otot pada bagian yang menderita tidak dilatih guna mengaktifkan 

fungsi otot. Dengan meningkatnya usia menjadi tua fungsi otot dapat dilatih 

dengan baik. Namun usia lanjut tidak selalu mengalami atau menderita 

reumatoid. Bagaimana timbulnya kejadian reumatoid ini, sampai sekarang belum 

sepenuhnya dapat dimengerti.  

Di Indonesia Prevalensi Arthritis Rheumatoid termasuk penyakit sepuuh 

besar 23,3%-31,6% dari jumlah penduduk Indonesia. Pada tahun 2007, jumlah 

pasien ini mencapai 2 juta orang, dengan perbandingan pasien wanita tiga kali 

lebih banyak dari pria. Diperkirakan angka ini terus meningkat hingga tahun 2025 

dengan indikasi lebh dari 25% akan mengalami kelumpuhan (Zen , 2010) 

Menurut data Riskesdas tahun (2013), Prevalensi Arthritis Rheumatoid, 

meningkat, seiring bertambahnya umur, demikin juga yang didiagnosa. 

Prevalensi tertinggi pada umur >75 tahun (33% dan 54,8%). Prevalensi lebih 

tinggi pada perempuan (27,5%) dibandingkan laki-laki (21,8%). Prevalensi lebih 

tinggi padamasyarakat tidak bersekolah baik yang didiagnosis (24,1%) prevaelnsi 

tertinggi pada pekerja petani/nelayan/buruh yang didiagnosis (15,3%). Prevalensi 

yang didiagnosis dipedesaan (27,4%), prevalensi yang didiagnosis diperkotaan 

(22,1%). 

Artritis rematoid (AR) merupakan penyakit autoimun artinya penyakit ini 

muncul akibat tubuh diserang oleh sistem kekebalannya sendiri. Penyakit yang 


