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ABSTRACT

Background: Government seeks health services for the elderly by holding the Elderly
Posyandu. Gelang urban village 3th hamlet is working area of Rakit 1 Health Center which
has a decreased percentage of elderly visits, namely 25.75% in September and 16.5% in
October. This is due to the physical condition of the elderly and the concern of the elderly
when the disease is revealed. Purpose of this research was to determine the participation
of elderly and factors supporting and inhibiting. Methods: research method uses a
qualitative approach with purposive sampling technique. Data were collected by
observation, documentation, and in-depth interviews with 7 peoples. To prove the validity
of the data using triangulation techniques to 5 people. Results: form of elderly participation
is social participation, existence of proposals, and the provision of voluntary cash. The
percentage elderly visits showed only 10.62%. This is because of supporting factors in the
form of positive response, peer support, accesibility and friendly service. The inhibiting
factors are demographic factors (physical condition and busyness), fear, incomplete health
resourche, family support, screening, and knowledge of elderly.

Conclusion: participation still low so efforts are needed community leaders to overcome
the inhibiting factors to increase elderly visits.

Keywords: Participation, Inhibiting, Supporting, Utilization of Posyandu

*Corresponding author: E-mail: anisaprabaningrumi18@students.unnes.ac.id

PENDAHULUAN

Salah satu indikator yang berguna
untuk mengukur tingkat keberhasilan dalam
hal pembangunan kesehatan dengan
diimbangi peningkatan penduduk lanjut usia
adalah Angka Harapan Hidup (AHH). Jawa
Tengah merupakan provinsi yang memiliki
persentase penduduk lanjut usia tertinggi
kedua setelah DIY yaitu sebesar 11,7
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tahun. Sebanyak 24,35% lansia mengalami
sakit.(! Penyakit yang diderita oleh lansia
pada umumnya adalah penyakit degeneratif
seperti penyakit osteoporosis, diabetes
mellitus, stroke, hipertensi, penyakit jantuk
koroner, dan lain-lain.® Penderita penyakit
diabetes  melltus di  Banjarnegara
meningkat dari tahun 2013 (6,9%) ke tahun
2018 (8,5%). Kemudian jumlah penderita
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diabetes mellitus di Puskesmas Rakit 1
sebanyak 429 orang, sedangkan penyakit
hipertensi sebanyak 540 orang, oleh karena
itu lansia perlu mendapatkan pelayanan
peningkatan kesehatan.

Pemerintah telah membuat peraturan
RINomor 67 Tahun 2015 tentang Posyandu
Lansia guna memberikan pelayanan
kesehatan dan sosial bagi lansia sehingga
dapat memberikan manfaat baik dalam
aspek psikis maupun fisik. Posyandu Lansia
Azkia 3 merupakan salah satu wilayah kerja
Puskesmas Rakit 1 yang memiliki
persentase jumlah kunjungan lansia yang
rendah dan juga menurun yaitu sebanyak
16,5% pada bulan Oktober sedangkan
pada bulan sebelumnya sebanyak 25,75%.
Data studi pendahuluan mengatakan
bahwa menurunnya tingkat partisipasi
disebabkan oleh rasa takut lansia apabila
penyakitnya terungkap setelah dilakukan
pemeriksaan  kesehatan,  selanjutnya
karena keadaan fisik lansia yang sudah
renta. Berdasarkan latar belakang tersebut,
peneliti  ingin  melakukan  penelitian
berkaitan dengan faktor pendukung dan
penghambat pada program Posyandu
Lansia.

Partisipasi aktif dari masyarakat
merupakan hal yang sangat penting untuk
pembangunan.® Partisipasi merupakan
memanfaatkan, menikmati dari hasil
kegiatan dan juga berperan serta dalam
kegiatan pembangunan.® Selanjutnya Pos
Pelayanan Terpadu (Posyandu) Lansia
merupakan wadah yang ditujukan oleh
lansia yang ada di wilayah masyarakat yang
dikelola oleh masyarakat dan dibantu oleh

METODE PENELITIAN

Penelitian ini termasuk dalam jenis
penelitian  kualitatif dengan  metode
purposive sampling. Peneliti melaksanakan
penelitian pada Bulan Mei 2021 di wilayah
RW 3 Desa Gelang Kecamatan Rakit
Kabupaten Banjarnegara. Data primer
dalam penelitian ini diperoleh dari hasil
wawancara, observasi lapangan dan
dokumentasi. Adapun data sekunder
didapatkan dari data Desa dan Profil
Puskesmas Rakit 1. Narasumber berjumlah
12 orang yang terdiri dari 7 narasumber
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pihak kesehatan. Manfaat dari adanya
Posyandu Lansia yaitu untuk mendeteksi
dini gejala penyakit yang dialami oleh
lansia, meningkatkan kesehatan lansia,
serta bertujuan untuk meningkatkan
harapan hidup lansia.® Sasaran Posyandu
Lansia yaitu lansia yang berumur >45 tahun
ke atas, keluarga, masyarakat luas, serta
organisasi sosial.® Kegiatan Posyandu
Lansia terdiri atas pemeriksaan kesehatan
seperti  penimbangan berat badan,
pengukuran tinggi badan, pengecekkan
tensi dan penyuluhan, senam, serta
pemberian PMT. Banyak faktor yang
mempengaruhi partisipasi lansia antara lain
yaitu jarak rumah lansia dengan lokasi,
dukungan dari keluarga lansia, sikap dan
perilaku lansia, serta sarana dan prasarana
penunjang. Penelitian ini hampir sama
dengan penelitian Rigoan Malawat, namun
yang membedakan adalah peneliti ini
menggunakan pendekatan kualitatif dengan
teknik purposive sampling, sedangkan
penelitian Rigoan Malawat menggunakan
pendekatan kuantitatif dengan teknik simple
random sampling. Penelitian ini juga hampir
sama dengan penelitian Azizah Nurul
Karomah, namun yang membedakan
adalah Penelitian Azizah menggunakan
variabel kesejahteraan lansia sedangkan
penelitian ini menggunakan variabel faktor
pendukung dan penghambat Posyandu
Lansia. Tujuannya adalah untuk
mengetahui partisipasi lansia wilayah RW 3
Desa Gelang serta untuk mengetahui faktor
pendukung dan penghambat partisipasi
lansia pada program Posyandu Lansia.

utama dan 5 narasumber triangulasi.
Informan utama dalam penelitian ini yaitu
terdiri dari lansia yang aktif dan tidak aktif
dan juga kader posyandu lansia,
sedangkan informan triangulasi yaitu terdiri
dari bidan desa, keluarga lansia dan tokoh
masyarakat. Teknik pengambilan data
menggunakan  wawancara mendalam
dengan bantuan panduan wawancara.
Analisis data menggunakan pendekatan
kualitatif yang terdiri dari pengumpulan
data, reduksi dan analisis data, serta
pengambilan simpulan.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Posyandu Lansia Azkia 3 berada di
RW 3 Desa Gelang yang merupakan salah
satu wilayah kerja dari Puskesmas Rakit 1.
Jumlah penduduk RW 3 Desa Gelang
sebanyak 1206 jiwa. Sedangkan jumlah
lansia di wilayah tersebut sebanyak 287
jiwa. Posyandu Lansia di Desa Gelang
sudah berdiri sejak tahun 2015 namun
hanya beberapa lansia yang mau
berpartisipasi. Akhirnya pada tahun 2017
bidan desa mengusulkan untuk diadakan
Posyandu Lansia disetiap RW yang
kemudian dilaksanakan setiap tanggal 7
setiap bulan. Harapannya dengan adanya
Posyandu Lansia di wilayah tersebut
sebagai wadah bagi para lansia untuk
mendeteksi dini kondisi kesehatan yang
dialaminya dan dapat menerapkan pola
hidup sehat sesuai dengan saran dari
petugas kesehatan. Terdapat tiga tahap
dalam pelaksanaan posyandu lansia yaitu
persiapan, pelaksanaan dan pasca-
pelaksanaan. Kader bertugas
menyampaikan informasi kepada lansia
mengenai wakiu pelaksanaan kegiatan
Posyandu Lansia dengan cara door to door
dan menyebarkan ke lansia yang lainnya,
mempersiapkan PMT yang akan dibagikan
kepada lansia, dan mempersiapkan alat-
alat kesehatan yang dibutuhkan pada saat
pelaksanaan. Posyandu Lansia dimulai
pada pukul 09.00 WIB dan selesai pada
pukul 11.30 WIB. Saat pelaksanaan
Posyandu, kader melakuan pelayanan
kesehatan berupa pencatatan kehadiran
lansia, pencatatan dan penimbangan berat
badan, pengukuran  tinggi  badan,
sedangkan pada pemeriksaan kesehatan
dan penyuluhan dilakukan oleh bidan desa.
Selanjutnya  kader  merapikan  alat
kesehatan  dan mendokumentasikan
catatan keadaan kesehatan lansia di buku
cek kesehatan lansia. Saat penelitian,
jumlah lansia yang hadir berjumlah 25
orang atau sekitar 10,26% dari total sasaran
lansia. Partisipasi lansia pada Posyandu
Lansia yaitu dalam bentuk mengajak dan
memotivasi lansia lain untuk mengikuti
Poyandu Lansia, memberikan evaluasi
terkait kekurangan pelaksanaan program,
selain itu juga memberikan usulan seperti
pengadaan kegiatan lain. Adapun lansia
juga berpartisipasi secara aktif disetiap
bulannya, memberikan uang kas dan
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secara sukarela, namun partisipasi lansia
masih sangat kurang yang disebabkan oleh

faktor pendukung dan penghambat
partisipasi lansia.

Faktor Pendukung Pelaksanaan
Posyandu Lansia

Sikap

Berdasarkan hasil wawancara, lansia
senang dengan adanya program tersebut.
Terbukti dengan adanya lansia yang
senang dan bersemangat mengikuti
serangkaian kegiatan program posyandu
lansia. Respon baik lansia akan
mempengaruhi terkait pelayanan yang
diberikan sehingga ada empati yang
diberikan  oleh  petugas kesehatan.
Penelitian ini didukung oleh penelitian
bahwa lansia yang memiliki respon positif,
ada kemauan lansia untuk memanfaatkan
pelayanan pada program tersebut karena
mereka merasa terbantu untuk
mendapatkan pelayanan kesehatan yang
memadai.(” Adanya respon positif lansia
terhadap Posyandu Lansia merupakan hal
yang dapat mendorong lansia untuk
mengikuti kegiatan tersebut.®
Dukungan Teman Sebaya

Berdasarkan = narasumber  yang
peneliti wawancara, kegiatan Posyandu
Lansia dapat menambah sosialisasi dan
silaturahmi lansia dengan lansia lain yang
datang di kegiatan tersebut sehingga lansia
juga merasa senang dengan adanya
Posyandu Lansia. Selain lansia
memeriksakan terkait kondisi
kesehatannya, lansia juga berniat untuk
bertemu dengan teman-teman
sepantarannya dan masyarakat lain untuk
dapat menjalin tali silaturahmi.® Hal
tersebut dikarenakan kegiatan Posyandu
Lansia telah menjadi rutinitas untuk
refreshing bagi lansia, berkumpul bersama
lansia yang lainnya dan juga sebagai
kegiatan untuk melepas kegiatan yang
monoton selama di rumah.

Kemudian menurut penuturan yang
disampaikan oleh narasumber, kegiatan
senam bersama merupakan kegiatan yang
paling diminati lansia. Senam lansia
dilakukan di halaman depan lokasi
kegiatan. Menurut kader dengan adanya
senam, lansia terlihat ceria ketika mengikuti
gerakan senam yang diiringi dengan musik.
Lansia lebih senang dan bersemangat saat
melakukan senam bersama karena saling
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berinteraksi dan menambah keakraban.(?
Senam merupakan kegiatan yang dapat
memberikan manfaat untuk kesehatan
lansia. Disamping itu senam juga bersifat
mudah, massal, murah, manfaat, dan
meriah sehingga senam memberikan daya
tarik bagi lansia agar mau untuk datang ke
Posyandu Lansia. Penelitian di Madhya
Pradesh India mengatakan  bahwa
sebagian besar peserta menyatakan
pentingnya aktivitas fisik untuk hidup yang
lebih sehat dan menyadari manfaat yang
didapatkan dari senam tersebut.'"
Aksesibilitas

Adanya jarak yang dirasa cukup dekat
dari rumah ke lokasi merupakan salah satu
faktor pendukung lansia mau dan mampu
untuk mengikuti program Posyandu Lansia
sehingga tidak membutuhkan banyak
tenaga untuk berjalan kaki. Berdasarkan
penelitian di wlayah kerja Puskesmas
Srondol, hasil menggunakan uji Chi-Square
didapatkan p-value 0,000 sehingga dapat
dikatakan terdapat hubungan antara
pemanfaatan posyandu lansia dan jarak
yang dekat, oleh karena itu apabila jarak
aksesibilitas  dekat tentunya  akan
membantu lansia untuk menjangkau
pelayanan kesehatan.?
Keterampilan Petugas

Berdasarkan  hasil  wawancara,
beberapa diantara mereka berpendapat
bahwa pelayanan yang diberikan oleh
kader, dan bidan desa sudah baik dan
sudah cukup ramah. Berdasarkan hasil
observasi, pelayanan yang ramah dan
perhatian akan membuat lansia senang. Hal
tersebut dapat diketahui dari ekspresi
senang lansia saat pengecekan kesehatan
oleh kader. Empati yang diberikan oleh
petugas kesehatan  kepada lansia
membutuhkan pendekatan yang
komprehensif yang dapat menimbulkan
kepercayaan lansia terhadap petugas
kesehatan sehingga di Universitas Eulji
Korea kurikulum untuk keperawatan
terhadap lansia dikembangkan.(™® Lansia
tidak merasa sungkan untuk mengeluh
mengenai kondisi kesehatannya dan
percaya dengan pelayanan yang diberikan
oleh kader. Hal tersebut akan memberikan
kepuasan dari lansia terhadap kegiatan
pelayanan pada Posyandu Lansia.*
Faktor Penghambat Posyandu Lansia
Faktor Demografi
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Banyak lansia di wilayah RW 3 yang
memiliki kondisi fisik yang sudah renta
sehingga kondisi yang dimilikinya sulit untuk
berjalan kaki ke lokasi posyandu Lansia.
Adanya kondisi fisik tersebut menyebabkan
hanya sedikit lansia yang berkunjung ke
Posyandu Lansia. Salah satu faktor yang
menjadi faktor penghambat kurangnya
partisipasi lansia di Posyandu Lansia Azkia
3 yaitu karena kondisi lansia yang sudah
renta dan kondisi kesehatan yang tidak
mampu lagi untuk berjalan ke lokasi
kegiatan Posyandu Lansia. Lansia memang
memiliki tingkat kesehatan yang rendah.
Lansia memiliki penurunan kemampuan
tubuh untuk beradaptasi dengan lingkungan
sekitar sehingga tidak memungkinkan
apabila lansia berkunjung ke Posyandu
Lansia kecuali apabila memang ada yang
mengantar dari pihak keluarga lansia.(®

Kemudian pekerjaan yang dimiliki
oleh warga RW 3 terutama lansia sebagian
besar adalah petani oleh karena itu setelah
lansia melakukan pekerjaan di sawah dari
pukul 6 pagi sampai dengan pukul 10 pagi,
mereka mengeluh kelelahan dan panas
sehingga mereka enggan untuk mengikuti
Posyandu Lansia. Selain karena sebagian
besar lansia bekerja sebagai petani,
menurut hasil wawancara antara peneliti
dengan narasumber lansia, alasan lansia
tidak pernah mengkuti kegiatan di
Posyandu Lansia karena lansia tersebut
memiliki jadwal kontrol ke rumah sakit di
tanggal yang sama sehingga lansia tidak
sempat mengikuti Posyandu Lansia. Lansia
yang ada di lingkungan masyarakat banyak
yang memiliki kesibukan sehari-hari
sehingga sulit bagi lansia untuk mengikuti
jadwal kegiatan posyandu seperti kegiatan
bekerja, mengasuh cucu, dan juga pergi ke
kebun karena mereka beranggapan bahwa
kesehatan bukanlah prioritas dan lebih
memilih untuk bekerja.”? Lansia yang
memilih untuk bekerja untuk memenuhi
kebutuhan hidupnya cenderung untuk tidak
melakukan kunjungan ke posyandu.

Sikap

Posyandu Lansia Azkia 3 bertujuan
menjaga kesehatan lansia serta
mendeteksi penyakit degeneratif. Namun
lansia yang beranggapan bahwa mereka
takut apabila penyakitnya terungkap
setelah  melakukan pemeriksaan  di
Posyandu Lansia. Lansia memiliki risiko
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menderita penyakit degeneratif lebih tinggi
dari pada orang yang masih muda,
solusinya adalah dengan cara menjaga
kesehatan. Namun sebanyak 650 lansia di
Netherlands beranggapan bahwa mereka
enggan untuk berobat karena merasa tidak
perlu.('® Posyandu Lansia sebagai tempat
untuk lansia guna mendeteksi gejala
penyakit dan juga tempat konsultasi lansia
mengenai  keluhan yang dialaminya
tentunya sangat penting bagi lansia. Namun
ternyata masih terdapat lansia yang
beranggapan bahwa mereka takut apabila
penyakit mereka terungkap saat mereka
memeriksakan kondisi kesehatan di
Posyandu Lansia. Beberapa lansia
mungkin tidak ingin tahu penyakit yang
dideritanya, namun hal tersebut tentunya
akan berakibat buruk sehingga memerlukan
perawatan yang lebih dari pada usaha
untuk mencegah penyakit tersebut.”
Kemudian menurut penuturan yang
disampaikan oleh kader dan ketua RW
lansia banyak yang malas untuk mengikuti
kegiatan Posyandu oleh karena itu dapat
mempengaruhi jumlah partisipasi lansia
pada program Posyandu Lansia. Usaha
kader dalam meningkatkan partisipasi
lansia sudah maksimal dan mengingatkan
pentingnya kegiatan Posyandu kepada
lansia. Hal tersebut terbukti dengan adanya
ajakan dari kader untuk mengikuti program
Posyandu Lansia melalui pengeras suara,
mengumumkan melalui pengajian, ajakan
secara door to door serta ajakan dari lansia
satu ke lansia yang lainnya. Ada beberapa
masalah dengan kesehatan mental lansia di
Negara China. Hal ini karena lansia kurang
memahami penyakitnya karena mereka
memiliki minat yang rendah terhadap salah
satunya yaitu pengecekan perawatan
kesehatan bagi lansia.('®
Ketersediaan Sumber Daya Kesehatan
Sebagian besar lansia mengeluh
mengenai tempat pelaksanaan Posyandu
Lansia. Mereka mengatakan bahwa lokasi
kegiatan sempit terlebih jika mengadakan
senam lansia. Berdasarkan hasil observasi
terdapat banyak lansia yang duduk di lantai
tanpa alas duduk sambil mengantre karena
masih kurangnya kursi yang disediakan di
lokasi kegiatan. Kemudian meja yang
tersedia juga masih kurang guna keperluan
pencatatan sehingga masih membutuhkan
kelengkapan sarana prasarana. Kurang

405

luasnya tempat Posyandu Lansia juga akan
menyulitkan kegiatan senam. Penelitian
yang dilaksanakan di Posyandu Lansia
Melati Kecamatan Gondokusuman
Yogyakarta.'® Penelitian tersebut
menyebutkan bahwa tempat pelaksanaan
Posyandu Lansia kurang luas sehingga
lansia mengeluh ketika sedang mengantre
untuk pemeriksaan. Hal ini berarti sarana
dan prasarana yang kurang memadai maka
akan menghambat pelayanan seperti
pemeriksaan yang dilakukan di Posyandu
Lansia begitupun sebaliknya. Fasilitas
kurang lengkap yang mengakibatkan
rendahnya partisipasi lansia dapat menjadi
tantangan tersendiri, oleh karena itu salah
satu faktor menurunnya partisipasi adalah
karena kurang lengkapnya sarana dan
prasrana seperti adanya kursi yang kurang
mencukupi bagi lansia yang mengantre.@?
Dukungan Keluarga

Adanya dukungan dari keluarga
lansia akan membuat lansia mau untuk
berkunjung ke Posyandu Lansia oleh
karena itu dukungan keluarga merupakan
aspek penting. Keluarga merupakan
elemen yang bisa mendukung lansia dalam
melakukan pelayanan kesehatan.
Dukungan anggota keluarga kepada lansia
dapat meningkatkan kemauan lansia untuk
melakukan kunjungan ke Posyandu karena
keluarga merupakan orang terdekat dengan
lansia.®") Faktor dukungan keluarga yang
kurang merupakan faktor penghambat dan
berpengaruh besar.”
Keterampilan Petugas

Screening tersebut bertujuan untuk
mengetahui keadaan mental, kesehatan,
emosional dan daya ingat yang dimiliki
lansia. Berdasarkan hasil wawancara
peneliti dengan lansia dan kader, lansia
merasakan gugup ketika diberi pertanyaan
yang banyak dari petugas instansi
kesehatan. Pertanyaan yang diberikan
kepada lansia akan menyebabkan lansia
enggan datang ke pelayanan Posyandu
Lansia. Menurut wawancara yang dilakukan
dengan kader, kader sudah memberikan
pengertian bahwa kegiatan tersebut sudah
tidak dilakukan lagi sehingga lansia tidak
perlu merasa khawatir. Menurut penuturan
bidan desa setelah diberikan imbauan,
terdapat lansia yang mengikuti kembali
namun ada juga yang tidak.
Pengetahuan
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Daya ingat lansia menjadi salah satu
faktor penghambat sehingga lansia tidak
mengikuti secara aktif di Posyandu Lansia.
Daya ingat lansia rentan mengalami
kemunduran  sehingga mudah lupa
terhadap sesuatu termasuk kemunduran
orientasi terhadap ruang, tempat, waktu
serta sulit untuk menerima hal baru.®?
Begitupun dengan lansia yang ada di

KESIMPULAN DAN SARAN

Partisipasi lansia di Posyandu Lansia
RW 3 Desa Gelang dapat berbentuk usulan,
pemberian evaluasi dan juga ikut
berpartisipasi secara aktif, selain itu juga

dapat memberikan uang kas secara
sukarela. Kunjungan partispasi lansia
hanya mencakup 10,62% yang disebabkan
oleh faktor penghambat vyaitu faktor
demografi (kondisi fisik lansia dan
kesibukan lansia), sikap lansia,
ketersediaan  sumberdaya kesehatan,
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