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ABSTRAK

PARTISIPASI LANJUT USIA DALAM POS PELAYANAN TERPADU LANJUT
USIA DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS PEMBINA KECAMATAN
JAKABARING KOTA PALEMBANG
(Yoga Usfa Mahendra, November 2022, 149 halaman)

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

Latar belakang: Pos Pelayanan Terpadu Lanjut Usia (Posyandu Lansia) adalah
wadah pelayanan kesehatan dasar bagi masyarakat lansia. Tahun 2021 hanya 61,6%
lansia di wilayah Puskesmas Pembina yang mendapatkan skrining kesehatan.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui partisipasi lansia dalam Posyandu Lansia
binaan Puskesmas Pembina Kota Palembang.

Metode: Penelitian ini adalah penelitian kualitatif. Pengambilan data menggunakan
wawancara, observasi, dan dokumentasi. Informan penelitian ini adalah
koordinator Posyandu Lansia, lansia, kader, dan masyarakat.

Hasil: Kegiatan di Posyandu Lansia binaan Puskesmas Pembina belum sesuai
petunjuk teknis. Partisipasi lansia dalam Posyandu Lansia binaan Puskesmas
Pembina masih kurang baik. Bentuk partisipasi lansia di Posyandu lansia adalah
menjadi anggota serta memanfaatkan hasil dari kegiatan tersebut. Dukungan
masyarakat meliputi dukungan tenaga, dukungan finansial, dan dukungan materiel.
Pengetahuan lansia dan masyarakat untuk program ini dikenal sebagai kegiatan
pemeriksaan kesehatan gratis bagi lansia. Faktor pendukung kegiatan tersebut
antara lain adanya lansia yang aktif mengikuti kegiatan, peran kader, dan
pemeriksaan kesehatan gratis. Faktor penghambat kegiatan tersebut antara lain
kurangnya minta beberapa lansia, cuaca, dan kurangnya fasilitas.

Kesimpulan: Partisipasi lansia yang memanfaatkan Posyandu Lansia binaan
Puskesmas Pembina masih kurang baik, ditemukan masih sedikitnya program kerja
yang dijalankan di Posyandu Lansia serta terbatasnya dukungan yang diberikan
masyarakat untuk program ini.

Kata kunci: Posyandu Lansia, partisipasi lansia.
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ABSTRACT

PARTICIPATION OF THE ELDERLY IN POS PELAYANAN TERPADU
LANJUT USIA PUSKESMAS PEMBINA KECAMATAN JAKABARING KOTA
PALEMBANG
(Yoga Usfa Mahendra, November 2022, 149 pages)

Faculty of Medicine, Sriwijaya University

Background: Pos Pelayanan Terpadu Lanjut Usia (Posyandu Lansia) is a forum
for basic health services for the elderly community. In 2021, only 61.6% of the
elderly in the Puskesmas Pembina area received health screening. This study aims
to determine the participation of the elderly in the Posyandu Lansia Puskesmas
Pembina Kota Palembang.

Methods: This research is qualitative research. Data collection using interviews,
observations, and documentation. The informants of this study are the coordinators
of Posyandu Lansia, the elderly, cadres, and the community.

Result: Activities at the Posyandu Lansia Puskesmas Pembina have not been in
accordance with technical guidelines. The participation of the elderly in the
Posyandu Lansia Puskesmas Pembina is still not good. The form of participation of
the elderly in the Posyandu Lansia is to become a member and take advantage of
the results of these activities. Community support includes labor support, financial
support, and material support. Knowledge of the elderly and the public for this
program known as a free medical check-up activity for the elderly. Factors
supporting these activities include the presence of elderly people who actively
participate in activities, the role of cadres, and free health checks. The inhibiting
factors for these activities include the lack of asking the elderly, the weather, and
the lack of facilities.

Conclusion: The participation of the elderly who take advantage of the Posyandu
Lansia Puskesmas Pembina is still not good, it is found that there are still few work
programs carried out at the Posyandu Lansia and the limited support provided by
the community for this program.

Keywords: Posyandu Lansia, participation of the elderly.

Vi Universitas Sriwijaya



KESIMPULAN

PARTISIPASI LANJUT USIA DALAM POS PELAYANAN TERPADU LANJUT
USIA DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS PEMBINA KECAMATAN
JAKABARING KOTA PALEMBANG

Karya Tulis lImiah berupa Skripsi, November 2022

Yoga Usfa Mahendra; dibimbing oleh Dr. dr. H. M. Zulkarnain, M.MedSc., PKK.,
Sp.D.L.P dan Drs. Eddy Roflin, M.Si

Program Studi Pendidikan Dokter, Fakultas Kedokteran, Universitas Sriwijaya
xvii + 132 halaman, 5 tabel, 6 gambar, 11 lampiran

Pos Pelayanan Terpadu Lanjut Usia (Posyandu Lansia) adalah wadah pelayanan
kesehatan dasar bagi masyarakat lansia. Tahun 2021 hanya 61,6% lansia di wilayah
Puskesmas Pembina yang mendapatkan skrining kesehatan. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui partisipasi lansia dalam Posyandu Lansia binaan Puskesmas Pembina Kota
Palembang.

Penelitian ini adalah penelitian kualitatif. Pengambilan data menggunakan wawancara,
observasi, dan dokumentasi. Informan penelitian ini adalah koordinator Posyandu Lansia,
lansia, kader, dan masyarakat.

Kegiatan di Posyandu Lansia binaan Puskesmas Pembina belum sesuai petunjuk teknis.
Partisipasi lansia dalam Posyandu Lansia binaan Puskesmas Pembina masih kurang baik.
Bentuk partisipasi lansia di Posyandu lansia adalah menjadi anggota serta memanfaatkan
hasil dari kegiatan tersebut. Dukungan masyarakat meliputi dukungan tenaga, dukungan
finansial, dan dukungan materiel. Pengetahuan lansia dan masyarakat untuk program ini
dikenal sebagai kegiatan pemeriksaan kesehatan gratis bagi lansia. Faktor pendukung
kegiatan tersebut antara lain adanya lansia yang aktif mengikuti kegiatan, peran kader,
dan pemeriksaan kesehatan gratis. Faktor penghambat kegiatan tersebut antara lain
kurangnya minta beberapa lansia, cuaca, dan kurangnya fasilitas.

Partisipasi lansia yang memanfaatkan Posyandu Lansia binaan Puskesmas Pembina
masih kurang baik, ditemukan masih sedikitnya program kerja yang dijalankan di
Posyandu Lansia serta terbatasnya dukungan yang diberikan masyarakat untuk program
ini.

Kata kunci: Posyandu Lansia, partisipasi lansia.
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SUMMARY

PARTICIPATION OF THE ELDERLY IN POS PELAYANAN TERPADU LANJUT
USIA PUSKESMAS PEMBINA KECAMATAN JAKABARING KOTA
PALEMBANG

Scientific Paper in the form of skripsi, November 2022

Yoga Usfa Mahendra; supervised by Dr. dr. H. M. Zulkarnain, M.MedSc., PKK.,
Sp.D.L.P and Drs. Eddy Roflin, M.Si

Medical Education Study Program, Faculty of Medicine, Sriwijaya University
xvii + 132 pages, 5 tables, 6 images, 11 appendices

Pos Pelayanan Terpadu Lanjut Usia (Posyandu Lansia) is a forum for basic health services
for the elderly community. In 2021, only 61.6% of the elderly in the Puskesmas Pembina
area received health screening. This study aims to determine the participation of the
elderly in the Posyandu Lansia Puskesmas Pembina Kota Palembang.

This research is qualitative research. Data collection using interviews, observations, and
documentation. The informants of this study are the coordinators of Posyandu Lansia, the
elderly, cadres, and the community.

Activities at the Posyandu Lansia Puskesmas Pembina have not been in accordance with
technical guidelines. The participation of the elderly in the Posyandu Lansia Puskesmas
Pembina is still not good. The form of participation of the elderly in the Posyandu Lansia
is to become a member and take advantage of the results of these activities. Community
support includes labor support, financial support, and material support. Knowledge of the
elderly and the public for this program known as a free medical check-up activity for the
elderly. Factors supporting these activities include the presence of elderly people who
actively participate in activities, the role of cadres, and free health checks. The inhibiting
factors for these activities include the lack of asking the elderly, the weather, and the lack
of facilities.

The participation of the elderly who take advantage of the Posyandu Lansia Puskesmas
Pembina is still not good, it is found that there are still few work programs carried out at
the Posyandu Lansia and the limited support provided by the community for this program.

Keywords: Posyandu Lansia, participation of the elderly.
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Angka harapan hidup merupakan indikator evaluasi kinerja pemerintah
terhadap tingkat kesejahteraan penduduk suatu negara. Semakin tinggi angka
harapan hidup maka semakin baik juga tingkat kesejahteraan penduduk suatu
negara.! Menurut Badan Pusat Statistik (BPS), pada tahun 2021 angka
harapan hidup penduduk Indonesia mencapai 71,57 tahun yang artinya
diperkirakan bayi yang lahir akan dapat bertahan hidup hingga mencapai usia
rata-rata 71,57 tahun.? Selama tahun 2010 sampai 2021, angka harapan hidup
penduduk Indonesia mengalami peningkatan setiap tahunnya. Menurut data
BPS, angka harapan hidup penduduk Indonesia mengalami peningkatan.
Pada tahun 2010 angka harapan hidup penduduk Indonesia adalah 69,81
tahun dan naik menjadi 71,57 tahun pada tahun 2021.?

Pada tahun 2021, jumlah penduduk Indonesia menurut BPS mencapai
272.682.500 jiwa dengan populasi sebesar 28.198.800 jiwa adalah penduduk
usia di atas 60 tahun atau sekitar 10,34% dari total penduduk di Indonesia.?
Jumlah penduduk usia di atas 60 tahun ini jika dibandingkan dengan lebih
dari satu dekade terakhir mengalami kenaikan. Berdasarkan hasil sensus
penduduk tahun 2010, jumlah penduduk Indonesia yang berusia di atas 60
tahun mencapai 18,04 juta jiwa.* Setiap tahunnya jumlah penduduk usia di
atas 60 tahun selalu mengalami peningkatan dan diperkirakan pada tahun
2025 jumlah penduduk usia di atas 60 tahun akan meningkat menjadi 36 juta
jiwa.4

Meningkatnya angka harapan hidup dan jumlah lansia di Indonesia
dapat membawa dampak positif maupun negatif bagi masyarakat. Menurut
Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 67 Tahun 2015,
lanjut usia (lansia) adalah seseorang yang telah mencapai usia 60 (enam

puluh) tahun ke atas.* Lansia bukanlah suatu penyakit, tetapi menjadi lansia
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artinya akan meningkatkan insiden terjadinya penyakit kronik, penurunan
fungsi fisiologis tubuh, perubahan struktur anatomis tubuh, dan lansia juga
rentan terhadap kesepian.* Menghadapi kondisi tersebut, diperlukan upaya
kesehatan berbasis komunitas yang bukan hanya mengandalkan pendekatan
kuratif dan rehabilitatif tetapi juga harus mengedepankan usaha promotif dan
preventif sehingga tercipta kelompok lansia yang sehat, aktif, dan produktif.
Pelayanan tersebut harus dilakukan secara profesional, berkualitas, paripurna,
terpadu serta terintegrasi dengan memperhatikan aspek geriatri pada lansia.*
Salah satu upaya pemerintah sebagai bentuk kepedulian terhadap kelompok
lansia, maka dibuatlah program Pos Pelayanan Terpadu Lanjut Usia
(Posyandu Lansia). Posyandu Lansia adalah suatu wadah pelayanan
kesehatan di wilayah kerja Puskesmas kepada kelompok masyarakat lansia
dan dalam pembentukan serta pelaksanaannya dilakukan oleh masyarakat
untuk masyarakat berdasarkan inisiatif dan kebutuhan masyarakat itu sendiri
serta dilaksanakan bersama secara lintas sektor oleh masyarakat, kader,
lembaga swadaya masyarakat, swasta dan organisasi sosial dengan upaya
promotif dan preventif sebagai fokus utamanya sehingga tercipta kelompok
lanjut usia yang berdaya guna di keluarga dan masyarakat.*

Penelitian yang dilakukan oleh Rukmini dan kawan-kawan pada tahun
2021 dengan judul “Implementasi Program Pelayanan Kesehatan Lanjut Usia
di Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Timur”, menyatakan bahwa kegiatan
program kesehatan lansia di Provinsi Jawa Timur belum mencapai target,
yaitu posyandu lansia yang terintegrasi dengan posbindu hanya sebesar 7,3%
dan Puskesmas santun lansia hanya 42,9%. Adapun hambatan program
tersebut antara lain masih minimnya kit dan buku pedoman kesehatan lansia
di Puskesmas, keterbatasan anggaran, tenaga kesehatan yang rangkap tugas,
serta lansia bukan merupakan program prioritas dan kurang optimalnya
koordinasi lintas program dan lintas sektor.® Penelitian lain yang dilakukan
oleh Ainiah dan kawan-kawan pada tahun 2021 dengan judul “Implementasi
Program Posyandu Lanjut Usia (Lansia) di RW | Kelurahan Polowijen (Studi
Kasus Pada Pos Pelayanan Terpadu Lansia Kelurahan Polowijen Kecamatan
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Blimbing Kota Malang)”, menyatakan bahwa program Posyandu Lansia yang
dilaksanakan di RW | Kelurahan Polowijen belum dinilai efektif. Adapun
faktor penyebab belum efektifnya program Posyandu Lansia karena masih
kurangnya partisipasi dan minat dari lansia dalam menghadiri kegiatan yang
sudah terlaksana.®

Berdasarkan data dari BPS Kota Palembang, pada tahun 2021 jumlah
penduduk di Kota Palembang adalah sebesar 1.686.073 jiwa dan sebanyak
169.399 jiwa adalah masyarakat usia di atas 60 tahun atau sekitar 10,05% dari
jumlah penduduk dengan angka harapan hidup pada tahun 2021 adalah 71,01
tahun.” Proporsi penduduk lansia Kota Palembang yang mencapai lebih dari
10% diklasifikasikan sebagai ageing society menurut PBB.® Namun, Dinas
Kesehatan Kota Palembang mencatat bahwa pada tahun 2021 hanya 63,80%
lansia yang memanfaatkan pelayanan kesehatan lanjut usia di Puskesmas.’
Tentunya capaian tersebut belum mencapai target sesuai dengan standar
pelayanan minimal (SPM) bidang kesehatan yang menurut Peraturan Menteri
Kesehatan Republik Indonesia nomor 4 tahun 2019 adalah sebesar 100%
untuk pelayanan kesehatan lanjut usia di Puskesmas.!® Selain itu, anggaran
kesehatan untuk upaya kesehatan masyarakat bidang pengelolaan pelayanan
kesehatan usia lanjut dari Dinas Kesehatan Kota Palembang pada tahun 2021
hanya sebesar Rp938.300.° Apabila dilihat dari jumlah populasi lansia yang
ada, maka besarnya anggaran tersebut dirasa kurang cukup untuk memenuhi
sarana dan prasarana penunjang pelayanan kesehatan masyarakat lanjut usia.
Menurut Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia nomor 8 tahun
2019 tentang Pemberdayaan Masyarakat Bidang Kesehatan pasal 23,
kegiatan pemberdayaan masyarakat seperti Posyandu Lansia dapat
menggunakan anggaran yang berasal dari Puskesmas binaan misalnya
melalui dana bantuan operasional kesehatan (BOK), pemerintah misalnya
melalui dana desa, swasta misalnya melalui dana corporate social
responsibility (CSR), maupun melalui pendanaan dari masyarakat setempat.**

Seiring bertambahnya jumlah populasi lansia di Kota Palembang, sudah

seharusnya Posyandu Lansia sebagai wadah pemberdayaan dan deteksi dini
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masalah kesehatan penduduk lansia harus dimanfaatkan dengan baik
sehingga tercipta kelompok lansia yang sehat dan mandiri. Jumlah Posyandu
Lansia dari 41 Puskesmas yang tersebar di berbagai kecamatan di Kota
Palembang sampai tahun 2021 adalah sebanyak 269 kelompok Posyandu
Lansia.'? Kecamatan Jakabaring pada tahun 2021 memiliki jumlah penduduk
sebesar 90.415 jiwa dengan penduduk lansia berjumlah 8.374 jiwa.!23
Kecamatan Jakabaring terdapat dua Puskesmas yaitu Puskesmas Pembina
dan Puskesmas Ogan Permata Indah (OPI) yang masing-masing memiliki
Posyandu Lansia sebanyak sepuluh dan enam kelompok.*? Dari total populasi
lansia yang ada, Puskesmas Pembina memiliki wilayah kerja sebanyak tiga
dari lima kelurahan di Kecamatan Jakabaring, meliputi Kelurahan Delapan
Ulu, Kelurahan Sembilan Sepuluh Ulu, dan Kelurahan Silaberanti serta
mempunyai tanggung jawab terhadap 4.358 jiwa penduduk lansia.'? Namun,
Dinas Kesehatan Kota Palembang mencatat bahwa pada tahun 2021 hanya
2.686 jiwa dari 4.358 jiwa penduduk lansia di wilayah kerja Puskesmas
Pembina yang mendapatkan skrining kesehatan atau hanya sekitar 61,6% dari
jumlah penduduk lansia yang ada.'? Artinya capaian tersebut belum mencapai
target yang ditetapkan oleh Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia
nomor 4 tahun 2019 tentang standar pelayanan minimal (SPM) bidang
kesehatan untuk lansia di Puskesmas yaitu sebesar 100%.°

Berdasarkan latar belakang di atas, penelitian ini dilakukan dengan
tujuan untuk mengetahui partisipasi lansia dalam Pos Pelayanan Terpadu
Lanjut Usia di wilayah kerja Puskesmas Pembina Kecamatan Jakabaring

Kota Palembang.

1.2 Rumusan Masalah
1. Bagaimana partisipasi lansia dalam Pos Pelayanan Terpadu Lanjut Usia
di wilayah kerja Puskesmas Pembina Kecamatan Jakabaring Kota

Palembang?
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2.

Apa faktor yang mendukung serta menghambat partisipasi lansia dalam
Pos Pelayanan Terpadu Lanjut Usia di wilayah kerja Puskesmas Pembina

Kecamatan Jakabaring Kota Palembang?

1.3 Tujuan Penelitian

14

1.3.1 Tujuan Umum

di

Diketahui partisipasi lansia dalam Pos Pelayanan Terpadu Lanjut Usia

wilayah Kkerja Puskesmas Pembina Kecamatan Jakabaring Kota

Palembang.
1.3.2 Tujuan Khusus

1.

Diketahui kegiatan lansia di Pos Pelayanan Terpadu Lanjut Usia wilayah
kerja Puskesmas Pembina Kecamatan Jakabaring Kota Palembang.
Diketahui partisipasi lansia dalam Pos Pelayanan Terpadu Lanjut Usia di
wilayah kerja Puskesmas Pembina Kecamatan Jakabaring Kota
Palembang.

Diketahui dukungan masyarakat terhadap Pos Pelayanan Terpadu Lanjut
Usia di wilayah kerja Puskesmas Pembina Kecamatan Jakabaring Kota
Palembang.

Diketahui pengetahuan lansia dan masyarakat di wilayah kerja Puskesmas
Pembina Kecamatan Jakabaring Kota Palembang terhadap kegiatan Pos
Pelayanan Terpadu Lanjut Usia serta pemahamannya terhadap tujuan
kegiatan tersebut.

Diketahui faktor pendukung dan penghambat partisipasi lansia dalam Pos
Pelayanan Terpadu Lanjut Usia di wilayah kerja Puskesmas Pembina

Kecamatan Jakabaring Kota Palembang.

Manfaat Penelitian
1.4.1 Manfaat Teoritis

Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan baik

secara teoritis maupun praktis dan dapat menjadi bahan rujukan untuk

penelitian berikutnya yang relevan dengan penelitian ini.
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1.4.2 Manfaat Kebijakan

Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan pertimbangan
kepada pihak-pihak terkait untuk meningkatkan dan memperbaiki kualitas
pelayanan Posyandu Lansia.
1.4.3 Manfaat Subjek/Masyarakat

Hasil dari penelitian ini dapat dimanfaatkan oleh masyarakat terutama
masyarakat lansia untuk mendapatkan informasi mengenai keberadaan
Posyandu Lansia, perannya di masyarakat, serta manfaatnya untuk kesehatan

dan kesejahteraan lansia.
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