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ABSTRAK 

Tujuan penelitian ini untuk mengetahui bagaiamana intervensi back massage terhadap 

penurunan nyeri pasien rheumatoid artritis. Penelitian ini menggunakan desain studi 

kasus dengan pendekatan proses keperawatan. Subjek penelitian adalah dua orang 

pasien lansia dengan Rheumatoid Arthritis yang memenuhi kriteria inklusi. Intervensi 

back massage dilakukan selama tiga hari berturut-turut, setiap sesi berlangsung selama 

20-30 menit. Pengumpulan data dilakukan melalui format pengkajian asuhan 

keperawatan lansia dan lembar skala nyeri Numeric Rating Scale (NRS). Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa terdapat penurunan signifikan dalam intensitas nyeri 

setelah penerapan back massage. Pada klien I, skala nyeri menurun dari 6 (nyeri 

sedang) menjadi 1 (nyeri ringan), sementara pada klien II, skala nyeri menurun dari 5 

(nyeri sedang) menjadi 2 (nyeri ringan). Selain itu, pasien melaporkan peningkatan rasa 

nyaman dan berkurangnya ketegangan otot. Penerapan back massage efektif dalam 

mengurangi nyeri pada pasien dengan rheumatoid arthritis. Intervensi ini tidak hanya 

mengurangi intensitas nyeri tetapi juga meningkatkan kesejahteraan emosional dan fisik 

pasien. Simpulaan studi kasus ini bahwa penerapan back massage dapat mengurangi 

nyeri klien dengan rheumtoid arthritis.  

 

Kata Kunci: Back Massage, Nyeri Kronis, Rheumatoid Arthritis.  

 

ABSTRACT 

The purpose of this study was to determine how back massage interventions reduce pain 

in Rheumatoid Arthritis patients. This study used a case study design with a nursing 

process approach. The subjects of the study were two elderly patients with Rheumatoid 

Arthritis who met the inclusion criteria. Back massage interventions were carried out 

for three consecutive days, each session lasting 20-30 minutes. Data collection was 

carried out through the elderly nursing care assessment format and the Numeric Rating 

Scale (NRS) pain scale sheet. The results showed that there was a significant decrease 

in pain intensity after the application of back massage. In client I, the pain scale 

decreased from 6 (moderate pain) to 1 (mild pain), while in client II, the pain scale 

decreased from 5 (moderate pain) to 2 (mild pain). In addition, patients reported 

increased comfort and reduced muscle tension. The application of back massage is 

effective in reducing pain in patients with rheumatoid arthritis. This intervention not 

only reduces pain intensity but also improves the emotional and physical well-being of 

patients. The conclusion of this case study is that the application of back massage can 

reduce pain in clients with rheumatoid arthritis. 
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PENDAHULUAN  

Rheumatoid Arthritis adalah penyakit autoimun kronis yang menyebabkan 

peradangan, nyeri, dan kerusakan pada sendi (Bullock et al., 2018). Rheumatoid 

Arthritis mempengaruhi jutaan orang di seluruh dunia dan dapat menyebabkan 

penurunan kualitas hidup yang signifikan, termasuk keterbatasan fungsional dan 

ketidakmampuan fisik (Aletaha, 2018). Ada 335 juta penderita Rheumatoid Artritis di 

seluruh dunia (Venetsanopoulou, et al, 2023). Data Riskesdas ada 24.879 kasus 

rheumatoid artritis berdasarkan diagnosa dokter pada orang di atas usia 15 tahun di 

Provinsi Sumatera Selatan (Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan, 2023). Data 

dari Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Komering Ulu pada tahun 2021, jumlah 

penderita Rheumatoid Artritis adalah 20,5% (Dinas Kesehatan Kabupaten OKU, 2023). 

 Berbagai sistem tubuh mengalami masalah kesehatan terkait bertambahnya usia, 

salah satunya adalah rheumatoid artritis, penyakit inflamasi sistemik kronis yang 

etiologinya tidak diketahui (Afnuhazi, 2018). Poliferasi dan kerusakan synovial 

menyebabkan ankilosis, deformitas, dan kerusakan sendi karena Rheumatoid Artritis 

(Díaz, 2023). Pengelolaan nyeri pada pasien rheumatoid artritis merupakan tantangan 

yang signifikan dalam praktik klinis (Sezgin, 2022). Nyeri yang berkelanjutan dapat 

menyebabkan kelelahan, depresi, dan penurunan aktivitas sehari-hari, sehingga 

memerlukan pendekatan pengelolaan yang efektif dan komprehensif (Uthman et al., 

2021). 

Proses munculnya nyeri pada pasien Rheumatoid Artritis, terutama mereka yang 

lebih tua, membuat mereka takut bergerak, yang menghambat aktivitas sehari-hari 

mereka dan mengurangi produktivitas mereka (Lopatina et al., 2023). Efek jangka 

panjang rheumatoid artritis adalah kerusakan dan cedera pada sendi yang meningkat 

seiring bertambahnya usia populasi produktif, yang berdampak besar pada sosial dan 

ekonomi (Kwok et al., 2022). Akibat Rheumatoid Artritis, orang tidak hanya 

mengalami keterbatasan mobilitas, tetapi cacat yang lebih parah seperti kelumpuhan dan 

kesulitan menjalani kehidupan sehari-hari. Oleh karena itu, terapi yang akan diberikan 

akan berfokus pada mengatasi nyeri tersebut (Pun, et al, 2023).  

Ada dua metode untuk meredakan nyeri Rheumatoid Athritis farmakologi dan 

nonfarmakologi (Sparks et al., 2021). Dalam farmakologi, obat analgesik dapat 

digunakan, tetapi tubuh orang tua mengalami penuaan secara farmakodinamik, 

farmakokinetik, dan metabolisme obat, yang meningkatkan risiko pada orang tua 

(Alfaro, 2019). Selain itu, dampak jangka panjang dapat menyebabkan pendarahan pada 

saluran pencernaan, perforasi, maag, dan penyakit ginjal (Rosa, 2018). 

Stimulus kutaneus, distraksi, relaksasi, imajinasi terbimbing, dan hipnotis adalah 

metode nonfarmakologi untuk mengatasi nyeri akut (Supiawati, 2023). Stimulasi 

kutaneus, termasuk massage, biasanya digunakan untuk meredakan nyeri Rheumatoid 

Artritis. Back massage adalah salah satu teknik memberikan tindakan massage pada 

punggung secara perlahan. Usapan lotion atau balsam hangat dan melebarkan pembuluh 

darah lokal. Pelebaran pembuluh darah pada area yang diusap meningkatkan aktivitas 

sel, mengurangi rasa sakit, dan membantu penyembuhan luka (Suci, dkk, 2019).  

Hasil penelitian Komalasari (2022), menunjukkan bahwa dua responden 

mengalami nyeri berat sebelum dilakukan back massage, dan dua responden mengalami 

nyeri sedang (Agustina, 2023). Selanjutnya, dua responden mengalami nyeri sedang dan 

dua responden mengalami nyeri ringan. Terapi Back massage efektif mengurangi 

intensitas nyeri Rheumatoid Artritis pada lansia (Ginting, 2020).  
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Pijat telah digunakan secara luas dalam pengobatan komplementer dan alternatif 

untuk mengurangi nyeri dan meningkatkan relaksasi (Abdillah, 2023; Rosa, 2023; Rosa, 

2022). Terapi pijat diyakini dapat meningkatkan sirkulasi darah, meredakan ketegangan 

otot, dan mempromosikan pelepasan endorfin, yang semuanya dapat berkontribusi pada 

pengurangan nyeri (Sumiati, 2023). Beberapa penelitian telah menunjukkan bahwa pijat 

dapat memberikan manfaat dalam mengurangi nyeri pada kondisi musculoskeletal 

(Sahraei et al., 2022).  

 

METODE PENELITIAN  

Desain penelitian ini menggunakan studi kasus dengan pendekatan proses 

keperawatan. Pelaksanaan studi kasus ini berfokus pada penerapan Back massage  

untuk mengurangi nyeri pada lansia dengan rheumatoid artritis. Studi kasus ini 

dilakukan di Wilayah Kerja Puskesmas Tanjung Agung. Subyek studi kasus yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah dua orang klien lansia yang memenuhi kriteria. 

Adapun kriteria inklusinya yaitu, klien yang di diagnosa medis rheumatoid artritis 

dengan masalah nyeri; klien yang bersedia menjadi responden dengan mengisi informed 

consent; klien yang berjenis kelamin perempuan; klien yang berusia 60-80 tahun; dan 

klien yang mengalami nyeri dengan skala sedang (4-6). Sedangkan, kriteria eklusi yaitu 

klien dengan luka terbuka di punggung; dan klien yang mengalami gangguan jiwa. 

Penerapan back massage selama ± 3 hari dalam waktu 15-20 menit perhari. 

Pengumpulan data yang digunakan dalam studi kasus ini meliputi, format pengkajian 

asuhan keperawatan lansia, lembar skala nyeri Numeric Rating Scale (NRS) dan 

Standar Operasional Prosedur (SOP) back massage.  

  

HASIL PENELITIAN  

Pengkajian Keperawatan 

Pada pengkajian klien 1 didapatkan data Ny. N usia 70 tahun dengan jenis 

kelamin perempuan. Data subjektif: klien mengatakan nyeri dibagian lutut hingga 

pergelangan kaki, terasa kaku dan nyeri pada bagian punggung, nyeri timbul apabila 

terlalu banyak melakukan aktivitas, nyeri seperti ditusuk tusuk, skala nyeri 6 (nyeri 

sedang) dan bisa muncul sewaktu waktu, penyakit 3 tahun yang lalu. Data objektif: 

klien tampak meringis, kaki klien tampak sedikit bengkak, hal ini sesuai dengan teori 

(Rudy, 2021) saat dilakukan pemeriksaan sendi, sering kali terlihat tanda-tanda seperti 

peradangan pada sendi (sinovitis) yang menyebabkan pembengkakan, dan keterbatasan 

pergerakan sendi.  

Klien II didapatkan data Ny. N usia 76 tahun dengan jenis kelamin perempuan. 

Data subjektif: klien mengatakan nyeri dibagian lutut hingga pergelangan kaki dan nyeri 

pada bagian pinggang, nyeri timbul apabila terlalu lama berjalan, skala nyeri 5 (nyeri 

sedang),nyeri seperti ditusuk tusuk, klien mengatakan nyeri muncul di pagi hari atau 

malam hari, penyakit 5 tahun yang lalu. Data objektif: klien tampak meringis, tampak 

ada kemerahan dilutut klien . 

 

Diagnosis Keperawatan 

Diagnosis keperawatan pada kasus ini yaitu nyeri kronis berhubungan dengan 

kondisi muskuloskeletal kronis. Klien I melaporkan nyeri pada lutut hingga pergelangan 

kaki di kedua kakinya serta punggung. Nyeri tersebut menyebabkan kesulitan tidur pada 

malam hari dan menghambat aktivitas sehari-harinya. Klien juga menyebutkan bahwa ia 

telah menderita penyakit rematik ini selama tiga tahun. Pengkajian nyeri menunjukkan 
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bahwa klien mengalami nyeri yang terasa seperti ditusuk-tusuk dengan skala nyeri 6. 

Nyeri tersebut dapat muncul sewaktu-waktu dan hilang timbul. Secara objektif, klien 

tampak meringis, kaki terlihat sedikit bengkak, dan ia bersikap protektif terhadap bagian 

tubuh yang nyeri saat disentuh. 

Klien II juga mengalami nyeri pada lutut hingga pergelangan kaki dan bagian 

pinggang. Nyeri ini sering kali membuatnya terbangun di malam hari dan mengganggu 

aktivitas sehari-harinya. Selain itu, klien merasa cemas saat nyeri muncul dan khawatir 

tekanan darahnya naik. Klien telah menderita Rheumatoid Arthritis selama lima tahun. 

Pengkajian nyeri menunjukkan bahwa klien mengalami nyeri yang mirip dengan klien I, 

yaitu terasa seperti ditusuk-tusuk, dengan skala nyeri 5. Nyeri muncul secara sporadis 

pada pagi atau malam hari dan juga hilang timbul. Secara objektif, klien tampak 

meringis, terlihat ada kemerahan pada lutut, dan bersikap protektif terhadap bagian yang 

nyeri. 

 

Intervensi Keperawatan 

Mengatasi masalah nyeri kronis pada pasien diharapkan setelah dilakukan tiga 

kali kunjungan selama 1x30 menit, tingkat nyeri pasien akan menurun. Kriteria hasil 

yang diharapkan meliputi penurunan keluhan nyeri, penurunan frekuensi meringis, dan 

berkurangnya kesulitan tidur. Intervensi yang dirancang untuk mencapai tujuan tersebut 

mencakup manajemen nyeri dengan beberapa langkah observasi, terapeutik, dan 

edukasi. Langkah observasi melibatkan identifikasi lokasi, karakteristik, durasi, 

frekuensi, kualitas, dan intensitas nyeri menggunakan lembar skala nyeri Numeric 

Rating Scale (NRS). Terapeutik melibatkan pemberian teknik nonfarmakologis untuk 

mengurangi rasa nyeri, seperti terapi pijat atau back massage. Sementara itu, edukasi 

melibatkan penjelasan strategi meredakan nyeri dengan terapi pijat atau back massage 

kepada pasien serta anjuran untuk menggunakan analgetik secara tepat sesuai dengan 

anjuran dokter. 

 

Implementasi Keperawatan 

Pada tahap pelaksanaan merupakan tahap lanjutan dari tahap perencanaan yang di 

aplikasikan sesuai dengan rencana tindakan keperawatan yang telah ditetapkan. Pada 

klien 1 dan klien II tahap implementasi yang dilakukan yaitu berdasarkan dari 

perumusan diagnosis dengan beberapa intervensi maka penulis melakukan 

implementasi dengan menerapkan terapi back massage (pijat punggung), penerapan ini 

dilakukan sebanyak 1 kali sehari selama 3 hari berturut turut dengan durasi 20-30 menit. 

Massage pada bagian punggung juga dapat mengurangi tingkat kecemasan dan 

mengurangi ketegangan otot pada lansia. 

Selain melakukan back massage peneliti juga memberikan edukasi strategi 

meredakan nyeri Rheumatoid Arthritis dengan tetap menggunakan terapi obat 

Rheumatoid Arthritis sesuai dengan anjuran dokter, memberikan edukasi tentang 

makanan yang sebaiknya dihindari oleh penderita Rheumatoid Arthritis seperti sarden, 

kacang polong, hati, kol, jamur. Tujuan dari edukasi tersebut adalah untuk menambah 

tingkat pengetahuan kedua klien tentang pengobatan Rheumatoid Arthritis selain 

dengan terapi nonfarmakologis. 

 

Evaluasi Keperawatan 

Studi kasus ini didapatkan hasil bahwa terjadi perubahan terhadap klien setelah 

dilakukan penerapan back massage, tetapi pada klien 1 lebih banyak mengalami 
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penurunan nyeri. Pada klien 1 mengatakan nyeri sudah mulai berkurang dari skala 6 

(nyeri sedang) kemudian setelah diberikan penerapan terapi back massage selama 3 hari 

intensitas nyeri klien menjadi skala 1 (nyeri ringan), klien mengatakan kakinya terasa 

hangat setelah dilakukan pemijatan, kaki klien tampak masih sedikit bengkak. Pada 

klien II, klien mengatakan nyeri sudah mulai berkurang dari skala 5 (nyeri sedang) 

kemudian setelah diberikan penerapan terapi back massage selama 3 hari intensitas 

nyeri klien  menjadi skala 2 (nyeri ringan), klien mengatakan merasa rileks setelah 

dilakukan pemijatan, lutut klien tampak masih ada sedikit kemerahan. 

 
Tabel 1. Evaluasi Keperawatan pada Klien I 

 

 

Kriteria Hasil 

Kasus I 

Sebelum tindakan Sesudah tindakan 

Hari ke 1 Hari ke 2 Hari ke 3 Hari ke 1 Hari ke 2 Hari ke 3 

Kemampuan 

menuntaskan aktivitas 

Menurun 

1 

Cukup 

menurun 

2 

Cukup 

meningkat 

4 

Cukup 

menurun 

2 

Sedang  

3 

Meningkat  

5 

 

Keluhan nyeri 

Meningkat 

1 

Cukup 

meningkat  

2 

Cukup 

menurun 

4 

Cukup 

meningkat  

2 

Sedang  

3 

Cukup 

menurun 

4 

Meringis Meningkat 

1 

Cukup 

meningkat 

2 

Cukup 

menurun 

4 

Cukup 

meningkat  

2 

Sedang  

3 

Menurun  

5 

Sikap proktektif Meningkat 

1 

Sedang 

3 

Menurun 

5 

Cukup 

meningkat 

2 

Cukup 

menurun 

4 

Menurun 

5 

 

Gelisah 

Meningkat 

1 

Sedang 

3 

Cukup 

menurun 

4 

Cukup 

meningkat 

2 

Cukup 

menurun 

4 

Menurun 

5 

Kesulitan tidur Meningkat 

1 

Sedang 

3 

Menurun 

5 

Cukup 

meningkat 

2 

Cukup 

menurun 

4 

Menurun  

5 

Ketegangan otot Meningkat 

1 

Sedang 

3 

Cukup 

menurun 

4 

Cukup 

meningkat 

2 

Cukup 

menurun 

4 

Menurun  

5 

 
Tabel 2. Evaluasi Keperawatan pada Klien II 

 

 

Kriteria Hasil 

Kasus II 

Sebelum Tindakan Sesudah Tindakan 

Hari ke 1 Hari ke 2 Hari ke 3 Hari ke 1 Hari ke 2 Hari ke 3 

Kemampuan 

menuntaskan aktivitas 

Menurun  

1 

Cukup 

menurun  

2 

Cukup 

meningkat  

4 

Cukup 

menurun 

2 

Sedang  

3 

Meningkat  

5 

 

Keluhan nyeri 

Meningkat  

1 

Cukup 

meningkat 

2 

Cukup 

menurun 

4 

Cukup 

meningkat 

2 

Sedang  

3 

Menurun 

5 

Meringis Meningkat  

1 

Cukup 

meningkat 

2 

Cukup 

menurun 

4 

Cukup 

meningkat  

2 

Sedang  

3 

Menurun 

5 

Sikap proktektif Meningkat  

1 

Sedang  

3 

Menurun  

5 

Cukup 

meningkat 

2 

Menurun 

4 

Menurun  

5 
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Kriteria Hasil 

Kasus II 

Sebelum Tindakan Sesudah Tindakan 

Hari ke 1 Hari ke 2 Hari ke 3 Hari ke 1 Hari ke 2 Hari ke 3 

 

Gelisah 

Meningkat  

1 

Sedang  

3 

Cukup 

menurun 

4 

Cukup 

meningkat 

2 

Cukup 

menurun 

4 

Menurun 

5 

Kesulitan tidur Meningkat  

1 

Cukup 

menurun  

4 

Menurun 

5 

Cukup 

meningkat  

2 

Menurun 

5 

Menurun 

5 

Ketegangan otot Meningkat  

1 

Sedang  

3 

Cukup 

menurun 

4 

Cukup 

meningkat  

2 

Cukup 

menurun 

4 

Menurun 

5 

 

PEMBAHASAN 

Studi kasus ini dilakukan pada klien I dan klien II selama 4 kali kunjungan pada 

kedua klien yang terdiagnosa medis Rheuatoid Arthritis dengan masalah yaitu nyeri 

kronis didapatkan bahwa setelah dilakukan intervensi back massage pada klien 1 dan 

klien II mengalami penurunan skala nyeri, dimana klien 1 skala nyeri yang dirasakan 

dalam skala 6 (nyeri sedang), sedangkan untuk klien II dengan skala 5 (nyeri sedang), 

mengalami penurunan skala nyeri pada klien 1 menjadi skala 1 (nyeri ringan) dan pada 

klien II menjadi skala 2 (nyeri ringan). 

Sejalan dengan studi Sugandi and Budhiana (2023) melakukan massage punggung 

yang dilakukan sekali sehari selama tiga hari berturut-turut, dengan durasi 25-30 menit 

untuk mencapai tingkat relaksasi yang diharapkan. Hasil penelitian Purnamasari and 

Komalasari (2022) menunjukkan setelah terapi back massage tingkat nyeri menurun 

menjadi skala ringan dan sedang. Studi Atika and Wati (2021) menunjukkan bahwa 

penerapan back massage mampu mengurangi intensitas nyeri Rheumatoid Arthritis 

pada lansia, sehingga memberikan perasaan tenang dan nyaman. Hasil penelitian 

Oatyimprai, Eungpinichpong, Buranruk, Konharn, and Tudpor (2020) menunjukkan 

bahwa pijat dapat meningkatkan kadar saturasi oksigen otot dan daya tahan otot 

punggung bawah. 

Intervensi back massage pada pasien dengan Rheumatoid Arthritis dapat 

memberikan pengurangan nyeri melalui mekanisme fisiologis yang kompleks dan saling 

terkait (Atika, 2021). Rheumatoid Arthritis adalah penyakit autoimun kronis yang 

menyebabkan peradangan pada sendi, yang pada akhirnya dapat mengakibatkan nyeri 

kronis, pembengkakan, dan kerusakan sendi (Sumiati, 2023). Nyeri yang dialami oleh 

pasien Rheumatoid Arthritis sering kali bersifat parah dan dapat mengganggu aktivitas 

sehari-hari serta kualitas hidup secara keseluruhan (Akbar, 2019; Kk, 2024; Kurniawan, 

2021). Back massage atau pijat punggung dapat menjadi salah satu pendekatan non-

farmakologis yang efektif untuk mengurangi nyeri dan meningkatkan kesejahteraan 

pasien (SevgiÜnal, 2023). 

Secara fisiologis, back massage berkontribusi pada pengurangan nyeri melalui 

beberapa Mekanisme (Prasetyaningsih & Nurrohmah, 2023). Pertama, pijat punggung 

dapat merangsang serabut saraf sensorik pada kulit dan jaringan lunak, yang kemudian 

mengirimkan sinyal ke otak (Baig, 2020). Stimulasi ini dapat memicu pelepasan 

endorfin dan neurotransmiter lain seperti serotonin dan dopamin, yang berfungsi 

sebagai analgesik alami tubuh (Goodwin, 2023). Endorfin, yang dikenal sebagai 

hormon kebahagiaan, memiliki efek yang mirip dengan opioid dalam mengurangi 

persepsi nyeri dan meningkatkan perasaan relaksasi serta kesejahteraan umum (Lu, 

2023). 
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Selain itu, back massage dapat meningkatkan aliran darah dan sirkulasi ke daerah 

yang dipijat (Atika, 2021). Peningkatan aliran darah ini membantu dalam mengurangi 

peradangan dan pembengkakan pada sendi yang terkena (Atika, 2021). Sirkulasi yang 

lebih baik juga berarti lebih banyak oksigen dan nutrisi yang dapat mencapai jaringan 

yang rusak, mempercepat proses penyembuhan dan mengurangi ketegangan otot (Lu et 

al., 2023). Ketika otot-otot punggung menjadi lebih rileks, ini dapat mengurangi 

tekanan pada sendi yang meradang dan pada akhirnya mengurangi rasa nyeri (Sahraei et 

al., 2022). 

Mekanisme lain yang mendukung efektivitas back massage dalam penurunan 

nyeri adalah pengurangan ketegangan dan stres psikologis (Lu et al., 2023). Nyeri 

kronis sering kali diikuti oleh kecemasan, stres, dan depresi, yang semuanya dapat 

memperburuk persepsi nyeri (Atika, 2021). Pijat punggung memberikan efek relaksasi 

yang mendalam, yang dapat menurunkan tingkat kortisol (hormon stres) dalam tubuh. 

Pengurangan stres ini tidak hanya membantu dalam mengelola nyeri secara langsung 

tetapi juga memperbaiki kualitas tidur dan kesejahteraan emosional pasien (Sumiati, 

2023). 

Terakhir, back massage juga dapat meningkatkan fleksibilitas dan rentang gerak 

pada pasien Rheumatoid Arthritis (Purnamasari, 2022). Dengan mengurangi kekakuan 

otot dan meningkatkan elastisitas jaringan lunak, pasien dapat mengalami peningkatan 

mobilitas dan pengurangan nyeri yang terkait dengan Gerakan (Atika, 2021). Hal ini 

sangat penting bagi pasien Rheumatoid Arthritis yang sering kali mengalami 

keterbatasan gerak akibat nyeri dan peradangan sendi. Peningkatan mobilitas ini juga 

dapat membantu pasien dalam melakukan latihan fisik yang direkomendasikan untuk 

mengelola rheumatoid arthritis, sehingga menciptakan lingkaran positif dalam 

pengelolaan nyeri dan peningkatan fungsi fisik (Purnamasari, 2022). 

Secara keseluruhan, intervensi back massage menawarkan pendekatan holistik 

yang tidak hanya mengurangi nyeri melalui mekanisme fisiologis tetapi juga 

meningkatkan kesejahteraan emosional dan fisik pasien (Purnamasari, 2022). Dengan 

memahami dan memanfaatkan manfaat dari back massage, pasien Rheumatoid Arthritis 

dapat mencapai pengurangan nyeri yang signifikan dan peningkatan kualitas hidup yang 

berkelanjutan (Atika, 2021; Sumiati, 2023). 

 

SIMPULAN  

Studi kasus ini menyimpulkan bahwa penerapan back massage dapat mengurangi 

nyeri klien dengan Rheumtoid Arthritis. Berdasarkan evaluasi hasil penerapan back 

massage sebelum dan sesudah dilakukan back massage pada klien 1 dan klien II 

didapatkan hasil skala nyeri mengalami penurunan pada klien 1 dari skala 6 (nyeri 

sedang) menjadi skala 1 (nyeri ringan) dan pada klien II dari skala 5 (nyeri sedang) 

menjadi skala 2 (nyeri ringan). Selain itu penerapan back massage dapat meningkatkan 

rasa nyaman dan hangat pada area kaki sehingga nyeri berkurang, dan klien bisa 

beraktivitas seperti biasa. 
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