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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang
Lansia adalah individu yang berada pada usia 60 tahun dan lebih. Kelompok
yang dikategorikan sebagai lansia akan menjalani sebuah proses yang disebut
Aging Process atau biasa disebut dengan proses penuaan (Miller, 2015).
(Puspitasari & Rohmah, 2019) menyampaikan bahwa menua adalah suatu
proses menghilangnya secara perlahan kemampuan jaringan untuk
memperbaiki diri atau mengganti dan mempertahapg‘sb-‘fungsi normalnya
sehingga tidak dapat bertahan terhadap infeksi d{vﬁyﬁ}mperbaiki kerusakan
yang diderita. Semakin bertambahnya usia, se{?l&in berkurang fungsi organ
tubuhnya sehingga lansia akan memilijgl\iketerbatasan dalam melakukan
aktivitas sehari-hari dan membutuhkan Béntuan dari orang lain.
QX
Cr
Posyandu lansia adalah pos et@ya%an terpadu untuk masyarakat usia lanjut di
suatu wilayah tertentu y; f@\%\dah disepakati,yang digerakan oleh masyarakat
dimana mereka blsaQ/ ndapatkan pelayanan kesehatan.Posyandu Lansia
merupakan pe?gﬁ/f‘nﬁangan kebijakan pemerintah melalui pelayanan kesehatan
bagi Lansikgl{(ng penyelenggaraannya melalui program Puskesmas dengan
melibatkéf@} peran serta lansiakeluarga,tokoh masyarakat dan organisasi
sosialdalam penyelenggaraanya. (Direktorat Bina ketahanan Keluarga lansia

dan Rentan, BKKBN 2024).

Posyandu lansia merupakan suatu fasilitas pelayanan kesehatan yang berada di
desa desa yang bertujuan untuk meningkatkan kesehatan masyarakat khususnya
bagi warga yang sudah berusia lanjut. Posyandu Lansia adalah wahana
pelayanan bagi kaum usia lanjut yang di lakukan dari, oleh,dan untuk lansia
yang menitik beratkan pada pelayanan promotif dan preventif tanpa

mengabaikan upaya kuratif dan Rehabilitatif.posyandu Lansia merupakan



upaya kesehatan Lnsia yang mencakup kegiatan pelayanan kesehatan yang

bertujuan untuk mewujudkan masa tua yang bahagia dan berdaya guna.

Posyandu lansia di Era ILP ( Integrasi Layanan Primer) yang telah dimulai
tahun 2023, bahwa posyandu lansia ILP berfokus untuk mendekatkan
pelayanan kesehatan kepada masyarakat dengan melakukan peningkatan dan
penguatan promosi serta pencegahan bagi sasaran siklus kehidupan, serta
memperkuat pemantauan wilayah setempat.hal hal yang
melatarbelakangipelaksanaan ILP adalah pencapaian indicator standar
pelayanan minimal tidak ada yang mencapai 100%,sep§§ﬁan kasus kematian (
pada setiap kelompok umur) yang terjadi di Indo@é\merupakan kelompok
penyakit yang dapat di cegah.penyakit kronis yaggébagian besar dapat dicegah
ini merupakan penyebab kematian terbanya*édan merupakan beban keuangan
bagi masyarakat dan Negara. ( kemen{lge”s“%? 2023)
oY

Penerapan ILP merupakan t n’{a/mgfan dan bentuk pemberdayaan masyarakat,
Posyandu di era transfo fﬁq\g\layanan primer dilaksanakan minimal 5 kader
kesehatan yang di(ojogr@/' I petugas kesehatan,layanannya terintegrasi dengan
semua usia ( /Siklus hidup)mulai dari ibu hamil,Balita,Remaja, Usia
Produktif,d \i:anjut Usia.Di era sebelum ILP,Posyandu identic dengan
pelayanab%ipuhamil, balitasaja,salah satu posyandu yang di integrasikan adalah
Posyandu Lansia. Posyandu Lansia merupakan salah satu pelayanan bagi
masyarakat lanjut usia yang bertujuan untuk meningkatkan kesehatan dan
mewujudkan masa tua yang bahagia, sehat,mandiri dan berdaya guna.saat ini
Indonesia sudah memasuki Aging population ( era penduduk berusia tua)
dengan kondisi 11,75 % penduduk Indonesia berusia tua yaitu 60 tahun ke atas

dan jumlah ini akan terus bertambah diperkirakan 20 % pada tahun 2045.

Di era ILP ada istilah Posyandu Prima posyandu prima merupakan posyandu yang
sudah melayani kesehatan 5 siklus hidup manusia. Pada posyandu prima terdapat 5

langkah alur pelayanan posyandu atau yang dulu dikenal dengan pelayanan 5 meja



yang wajib ada dalam pelaksanaan posyandu prima. Ada sedikit perbedaan
pelaksanaan 5 langkah atau 5 meja antara posyandu sebelum dan di era ILP yaitu pada
Langkah / meja 4 dan 5. Sebelum era ILP langkah / Meja 4 adalah meja penyuluhan
dan langkah / meja 5 adalah meja pelayanan oleh tenaga kesehatan, sedangkan di era
ILP langkah / meja 4 adalah pelayanan oleh tenaga kesehatan dan langkah / meja 5
adalah meja penyuluhan ( kemenkes R1,2023).

Kader Kesehatan mempunyai peran yang sangat penting dala memberikan
pelayanan di Posyandu ILP dengan pendekatan yang lebih terpadu
,mengintegrasikan  berbagai layanan kesehatan ‘ \gﬁmer ke dalam
posyandu.mereka tidak hanya terfokus pada pelayanaxr\f"i’su dan anak saja tetapi
tetapi juga dapat membantu dalam berbagai pQ@\\‘a“m kesehatan lain seperti
pemantauan gizi, pencegahan penyakit, dakr,\ﬁe‘hyuluhan tentang pentingnya
pola hidup sehat. Peran serta masyara@%cara aktif dan keterlibatan kader
sebagai bagian dari masyarakat ‘{?m menggerakkkan dan mengedukasi
masyarakat untuk berperilaku Q?;qp{gehat. (https://sehatnegeriku.kemkes.go.id/
2023). O

Untuk itu perlu diper%@ngakan adanya Pemberdayaan kader kesehatan dan

Tokoh masyarakag;dalam pelaksanaan Posyandu lansia terintegrasi menuju

transformasi J&e&h&an di kelurahan Giwangan agar kader dan tokoh

masyarag&t’%}npu mendukung pelasanaan posyandu Integrasi Layanan Primer

dan meniﬁékatkan ketrampilan kader dalam pemantauan Gisi, pencegahan

peyakit dan penyuluhan pentingnya pola hidup sehat.

B. Tujuan

1. Meningkatkan pengetahuan dan ketrampilan Kader dalam melaksanakan
Posyandu ILP.

2. Kader dan masyarakat mampu menggunakan system informasi posyandu
ILP berbasis Web

3.  Meningkatkan motivasi menjadi kader posyandu Lansia terintegrasi

4. Posyandu Lansia terintegrasi bisa berjalan dengan peran serta aktif kader

dan tokoh masyarakat.


https://sehatnegeriku.kemkes.go.id/
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LANDASAN TEORI

A. LANSIA

1.

Definisi lansia

Kementrian Kesehatan RI (2015) menjelaskan bahwa lansia dibedakan
berdasarkan usia yaitu usia lanjut (60-69 tahun), dan usia lanjut dengan
risiko tinggi (lebih dari 70 tahun atau lebih dengan masalah kesehatan).
Lanjut usia akan mengalami perubahan pada fungsi sel, jaringan, dan
sistem organ. Menurut Constantinides pada tahlﬂr{\i;Q94 mengemukakan
bahwa kemampuan jaringan untuk memperba@mdan mempertahankan
fungsi normal seiring bertambahnya usiq}g&lahanlahan sehingga tidak
dapat bertahan terhadap infeksi dan ;[';dai(mampu memperbaiki kerusakan

yang terjadi (Sunaryo, 2016). B NG

N\
Menua atau menjadi u@}é?ah suatu proses menghilangnya secara
perlahan-lahan ke @?@&T&m jaringan untuk memperbaiki diri/mengganti
diri dan mempséﬁ(nkan struktur dan fungsi normalnya sehingga tidak
dapat ber h“att’v“ terhadap jejas (termasuk infeksi) dan memperbaiki
kerusg{aﬁ\%’yang di derita (Darmojo & Martono, 2015). Proses penuaan
ada{%} siklus kehidupan yang ditandai dengan tahapan-tahapan
menurunnya berbagai fungsi organ tubuh, yang ditandai dengan semakin
rentannya tubuh terhadap berbagai serangan penyakit yang dapat
menyebabkan kematian misalnya pada sistem kardiovaskuler dan
pembuluh darah, pernafasan, pencernaan, endokrin dan lain sebagainya.
Hal tersebut disebabkan seiring meningkatnya usia sehingga terjadi
perubahan dalam struktur dan fungsi sel, jaringan, serta sistem organ.
Perubahan tersebut pada umumnya mengaruh pada kemunduran
kesehatan fisik dan psikis yang pada akhirnya akan berpengaruh pada

ekonomi dan sosiallansia. Sehingga secara umum akan berpengaruh pada
activity of daily living (Afidah, 2019).



2.

Posyandu Lansia adalah
Posyandu lansia merupakan suatu wadah untuk memberikan pelayanan
kesehatan dan pembinaan kepada kelompok usia lanjut di suatu wilayah dengan
melibatkan peran serta aktif masyarakat melalui kader kesehatan dan kerjasama
lintas program dan lintas sector dalam rangka untuk meningkatkan status
kesehatan masyarakat pada umumnya dan khususnya kelompok usia lanjut (
Depkes RI 2019)

Posyandu Lansia Merupakan suatu fasilitas pelayanan {fisehatan yang berada
di desa yang bertujuan untuk meningkatkan keseha.t‘Q\rI\masyarakat kususnya
bagi warga yang sudah berusia lanjut dilak @dari,oleh,dan untuk serta
menitik beratkan pada pelayanan promotgi(;;d}ﬁ/prefentif tanpa mengabaikan
upaya kuratif dan rehabilitative.PosyandiiTansia merupakan upaya kesehatan
lansia yang mencakup kegiatan ‘peTa%ta’nan kesehatan yang bertujuan untuk
mewujudkan masa ’:[‘ \ yang bahagia danberdayaguna.
(https://kampunqkb.bkkbmﬁﬁalzozm
\2\\/
Posyandu lansia %{Iﬂm era ILP biasanya dilaksanakan secara terpisah dengan

posyandu ba{r/t,al osyandu lansia biasanya dilaksanakan berintegrasi dengan

program féébivr?du PTM (penyakit tidak menular). Kegiatan posyandu lansia
me'rleé@p wpenyuluhan kesehatan, senam lansia dan screening lansia
(pé"rﬁ%riksaan kesehatan, berat badan, lingkar perut, tekanan darah dan
pemeriksaan gula darah, asam urat dan kolesterol). Dengan diterapkannya ILP,
pelaksanaan posyandu melayani semua kelompok usia (siklus hidup) yaitu
mulai ibu hamil (bayi dalam kandungan), balita, remaja (termasuk usia
sekolah), usia produktif dan lanjut usia. Bisa dimungkinkan satu keluarga yang
terdapat bumil, balita, usia produktif dan lansia berangkat bersama ke posyandu.
Di era ILP ada istilah Posyandu Prima, posyandu prima merupakan posyandu
yang sudah melayani kesehatan 5 siklus hidup manusia. Pada posyandu prima
terdapat 5 langkah alur pelayanan posyandu atau yang dulu dikenal dengan
pelayanan 5 meja yang wajib ada dalam pelaksanaan posyandu prima. Ada
sedikit perbedaan pelaksanaan 5 langkah atau 5 meja antara posyandu sebelum

dan di era ILP yaitu pada Langkah / meja 4 dan 5. Sebelum era ILP langkah /


https://kampungkb.bkkbn.go.id/2024

Meja 4 adalah meja penyuluhan dan langkah / meja 5 adalah meja pelayanan

oleh tenaga kesehatan, sedangkan di era ILP langkah / meja 4 adalah pelayanan

oleh tenaga kesehatan dan langkah / meja 5 adalah meja penyuluhan.

Lima langkah pada posyandu prima yaitu:

a.
b.

Langkah 1 : kader melakukan pendaftaran

Langkah 2 : kader melakukan pengukuran berat badan, tinggi badan,
lingkar perut, dan tekanan darah pada sasaran usia dewasa dan lanjut usia
Langkah 3 : kader melakukan pencatatan hasil penimbangan dan

pengukuran pada Kartu Bantu Pemeriksaan di Posyandu serta Kader

-

3

Langkah 4 : tenaga kesehatan melakukan pel \a\an kesehatan berupa

menjelaskan kesimpulan dan tindaklanjutnya

pemeriksaan rapid test gula darah, gan{q&n indera, skrining TBC,
skrining PUMA, skrining kesehatang 4&/\(\5’ dan skrining lansia. Tenaga
kesehatan  menindaklanjuti %%\ﬁﬁﬁlan hasil penimbangan dan
pengukuran oV

Langkah 5 : kader menyu@%‘;ehatan terkait aktivitas fisik, Germas, cek
kesehatan, risiko pe@? terbanyak (obesitas, hipertensi, stroke, kanker,
PPOK, TBC, d&gl\@sehatan jiwa, dan geriatri), dan edukasi keluarga
berencana Qé\uﬁia dewasa dan lansia Pelayanan lanjut usia (Kementerian

Kesehatéihv;R . 2023)

\‘{w
3. Tugas dga}ff\%u\gsi Posyandu

-’ e
Posyandu memiliki tugas membantu kepala desa/ lurah melakukan

pemeberdayaan masyarakat, ikut serta dalam perencanaan pelaksanaan dan

pembangunan masyarakat desa.tugas posyandu dilaksanakan berdasarkan

standar pelayanan Minimaldalam bidang:
Pendidikan

Kesehatan

o &

o o

®

Pekerjaan Umum

Perumahan Rakyat

Ketentraman, ketertiban umum dan perlindungan masyarakat

Sosial



Fungsi Posyandu adalah:
a. Penyampaian dan penyaluran aspirasi masyarakat
b. Peningkatan Kualitas dan percepatan pelayanan pemerintah desa/
kelurahan kepada masyarakat desa/ keluarahan
c. Penyususnan rencana, pelaksanaan,pengendalian,pelestarian  dan
pengembangan hasil pembangunan secara partisipatif.
d. Menumbuhkan mengembangkan partisipasi swadaya, serta gotong royong

masyarakat
e. Peningkatan kesejahteraan keluarga
f.  Peningkatan Kualitas sumber daya manusia. ;z\iw
-~
N
4. Kader Posyandu Lansia m\{”

Kader Posyandu Lansia adalah kader keseh““t‘an yang khusus berfokus pada pelayanan

kesehatan untuk lansia (lanjut u5|a) Q/@Ag‘aan peran kader Posyandu Lansia meliputi

berbagai kegiatan yang ditujuk unﬁjk meningkatkan kualitas hidup dan kesehatan
lansia di masyarakat. Bebe%%%[hgas utama kader Posyandu Lansia antara lain:

a. Pemantauan Ke&%é/tan Lansia: Kader Posyandu Lansia melakukan
pemerlksaa,r(\;’ééhatan secara rutin, seperti pengukuran tekanan darah,
berat K&% tinggi badan, serta deteksi dini penyakit seperti diabetes,
hlperterfsu atau masalah kesehatan lainnya yang umum dialami lansia.

b. Pemberian Penyuluhan Kesehatan: Kader memberikan edukasi tentang
pentingnya pola makan sehat, olahraga yang sesuai untuk lansia, serta tips-
tips menjaga kesehatan mental dan fisik. Penyuluhan ini juga mencakup
bagaimana mengatasi masalah umum pada lansia, seperti osteoporosis,
gangguan penglihatan, dan pendengaran.

c. Pemberian Imunisasi dan Vitamin: Kader Posyandu Lansia juga berperan
dalam pemberian imunisasi yang diperlukan untuk lansia, seperti vaksinasi
influenza, vaksin pneumokokus, dan vaksin lain yang dapat melindungi
lansia dari penyakit tertentu. Mereka juga memberikan informasi terkait

suplemen atau vitamin yang dibutuhkan oleh lansia.



Pemberian Layanan Kesehatan Dasar: Kader Posyandu Lansia dapat
memberikan layanan dasar seperti pengecekan gula darah, tekanan darah,
serta memberikan informasi atau bantuan terkait pengelolaan penyakit
kronis (misalnya diabetes, hipertensi).

Penyuluhan tentang Kesehatan Mental: Lansia rentan terhadap masalah
kesehatan mental seperti depresi atau demensia. Kader Posyandu Lansia
memberikan informasi tentang cara menjaga kesehatan mental, serta
mengenali tanda-tanda masalah psikologis yang mungkin muncul pada
lansia.

Pemberdayaan dan Penyuluhan Keluarga: Isasd%juga memberikan
edukasi kepada keluarga atau orang terdekat Ia@aengenai cara merawat
lansia dengan baik, baik secara fisik maupugljgﬁlosional.

Meningkatkan Keterlibatan Sosial:@éader Posyandu Lansia berusaha
menciptakan ruang untuk Iansia0 a‘g%r’ tetap aktif secara sosial, seperti

mengadakan kegiatan bersama{%/e\%;m lansia, atau kegiatan lainnya yang
L
dapat memperkuat hu&\@gﬂ% sosial lansia dengan komunitasnya.(

kemenkes,2023) <j/\

p

5. Tugas kader POZi:h”gu

oo

Tugas kz'igae@;(éliputi :

a.
b.

C.

Melaksanakan pelayanan sesuai bidang layanannya

Mempersiapkan tempat pelaksanaan posyandu

Melakukan pendataan dan identifikasi pelayanan posyandu sesuai dengan
standar pelayanan Minimal

Melakukan Komunikasi, memberikan informasi, dan edukasi sesuai dengan
standar pelayanan minimal

Mengkompilasi kegiatan pelayanan posyandu sebagai bahan penyususnan

laporan pelayanan posyandu kepada pengurus.

6. Pemberdayaan Kader Posyandu lansia Terintegrasi

Transformasi layanan primer, melalui peningkatan kemampuan kader



kesehatan dengan memberi tanda kecakapan kader kesehatan yang memiliki 25
keterampilan dasar yang terbagi dalam 3 tingkatan kecakapan yaitu Purwa,
Madya, dan Utama. : Kader Purwa wajib menguasai 2 kompetensi dasar
pengelolaan Posyandu dan juga pelayanan balita serta ditambah 1 kemampuan
dasar lain pilihan. Kader madya wajib menguasai 3 kompetensi dasar
pengelolaan Posyandu dan pelayanan balita serta layanan ibu hamil, ibu

menyusui serta ditambah 1 kemampuan dasar lain pilihan.

Kader utama wajib menguasai seluruh kompetensi dasar pengelolaan Posyandu
dan pelayanan seluruh siklus hidup. ( kemenkes,29%8§;.~Direktur Fasilitasi
Lembaga Kemasyarakatan dan Adat Desa Pemb r&g;/;an dan Kesejahteraan
Keluarga dan Pos Pelayanan Terpadu, Kemqfrid}gri, Dr. TB. Chaerul Dwi
Sapta, SH., M.AP memberikan apresiagL\iang tinggi kepada Kementerian
Kesehatan yang telah berkomitmeQ dé%am melakukan integrasi pelayanan
kesehatan kepada seluruh sililsz;(/\%aup serta melakukan pemberdayaan
kesehatan masyarakat di dez@gnurutnya, langkah tersebut merupakan awal

yang baik dalam mengi géqr sikan peran dan fungsi dari pelayanan kesehatan.
Undang-Undang Né/ 6 Tahun 2014 tentang Desa, pasal 94 yang
menyebutkan gﬁ?\/a pemerintah dapat mendayagunakan Lembaga
Kemasyarg{a‘{érr yang ada di desa mulai dari RT, RW, PKK, Karang taruna
untuk ikﬂ%§erta dalam pemberdayaan masyarakat dalam rangka meningkatkan
pelayanan kesehatan kepada masyarakat Partisipasi aktif dari seluruh elemen
masyarakat sangat esensial untuk memastikan Posyandu dapat memberikan
pelayanan kesehatan yang prima kepada masyarakat, melalui integrasi
pelayanan kesehatan primer yang berfokus pada perbaikan layanan dan kader
kesehatan dapat memberikan berbagai kemajuan bagi masyarakat dalam
bidang kesehatan guna mencapai derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-

tingginya.

Peran pemerintah

Menurut Kepala biro komunikasi dan pelayanan Publik dr. Siti Nadia Tarmizi,



M.Epid bahwa peran Pemerintah Desa juga sangat penting untuk mendukung
implementasi Posyandu ILP. Pemerintah Desa harus terlibat dalam proses
penataan, pemberdayaan, dan pendayagunaan semua sumber daya yang ada di
lingkungan Posyandu. Hal ini berarti bahwa setiap program yang diusulkan
oleh Posyandu ILP harus selaras dengan kebijakan dan kewenangan yang ada
di tingkat desa, sehingga dapat memberikan manfaat yang maksimal untuk
masyarakat. Dengan pembinaan yang baik dari Pemerintah Desa, diharapkan
kader Posyandu akan semakin terampil dan mampu menjalankan fungsinya
dengan baik, termasuk dalam menjalin komunikasi dan kerjasama dengan
masyarakat serta berbagai pihak terkait lainnya, sgggt&%tenaga kesehatan,
lembaga swadaya masyarakat, dan sektor swasta. @;n demikian, Posyandu
ILP dapat berfungsi sebagai jembatan yang mqﬁﬁ@takan sinergi positif antara
masyarakat dan pemerintah, yang pada algb‘i%ya akan mendorong masyarakat
untuk lebih aktif dalam isu-isu kesehgtéﬁ%’
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BAB 111
METODE DAN PELAKSANAAN KEGIATAN

A. Metode

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat dilakukan di Kelurahan Giwangan

kota Yogyakarta selama 4 bulan.kegiatan yang akan dilakukan terdiri dari 5

tahap pelaksanaan yaitu sosialisasi, pendampingan, pelaksanaan

posyandu,evaluasi, dan keberlanjutan program. Kegiatan pengabdian

masyarakat akan dilaksanakan dengan tahap sebagai berikut :

1. Sosiali sasi _ %\im
Tahap persiapan dan perencanaan meliputi @&Tinati dengan wilayah
yaitu RW 13 malangan Giwangan bgftboungan dengan perijinan
kemudian dilanjutkan dengan FGD bgn§§.1na Tokoh masyarakat dan Kader
Posyandu. B ”3\%

2. Pelatihan / pendampingan ;Q?\

¢

Pelatihan / pendampi\r%\g/{r}"}yang dilakukan berupa bimtek tentang
pelaksanaan posyan? nsia terintegrasi dan penggunaan Web sebagai

manajemen pela posyandu lansia terintegrasi.

3. Penerapan hﬁ@iogi
Pember'a)\{%ukasi Penggunaan Website sebagai manajemen dalam
pendé@an palaksanaan posyandu lansia terintegrasi

4. Pendampingan dan Evaluasi
Pendampingan diberikan bagi kader berupa simulasi penerapan posyandu
landsia integrasi layanan primer yang menggunakan media web agar data
terkoordinir dengan baik.Evaluasi dilakukan berhubungan dengan
pengetahuan dan ketrampilan Kader dan tokoh masyarakat sebelum dan
sesudah pelaksanaan Posyandu Lansia Terintegrasi menggunakan media
web dilakukan sebelum dan sesudah program pelaksanaan Posyandu.untuk

melihat hasil Implementasi dari pelatihan.
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B. Waktu Kegiatan
Waktu Kegiatan bulan Maret sampai Juni 2025.

C. Tabel kegiatan

Tabel I Uraian Kegiatan Pengabdian Masyarakat

No Tanggal Kegiatan

1 | Maret 2025 Sosialisasi Kegiatan (melalui
WAG

2 | 27 Mei 2025 Pelatihan Sistem Informasi

3 | 5Juli 2025 Pendampingan pada Kegiatan
Posyandu S

4 | Juli 2025 Monev melalui WAG=_ "

N

D. Sasaran N\}\w\&“
Sasaran adalah para kader kesehatan Pe&%.ﬁdu dan tokoh masyarakat di RW
13 Kelurahan Giwangan. <>‘?w

12



BAB IV
HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Hasil
Kegiatan Pengabdian ini dilaksanakan pada bulan Februari sampai dengan
Juli 2025 di Balai RW 13 Malangan, Kelurahan Giwangan Kecamatan
Umbulharjo. Peserta yang terlibat dalam kegiatan sejumlah 22 orang.
Kegiatan diawali dengan mencari data atau idggb’kasi permasalahan
melalui kader terkait Pencatatan Posyandu JR di RW 13 Malangan

Giwangan. Dilanjutkan diskusi untuk m@ukan topic pelatihan dan
sosialiasai kegiatan. \i“'

Kegiatan kedua yaitu Pelatihan ten ?; “Penggunaan Sistem Informasi
Berbasis WEB di Yogyak l@ Upaya Pengendalian Penyakit Tidak
Menular Pada Lansia) il Posyandu ILP Mandiri” 27 Mei 2025 dan

yang kedua pada 05 ;uf\ 25 dengan praktik pengisian di Posyandu ILP.

ian Materi

Gambar 1. Penya
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Kegiatan kedua adalah praktik menggunakan Smartphone untuk melakukan
input data peserta posyandu. Kegiatan ini didampingi oleh 4 Fasilitator yang
membantu satu per satu peserta sehingga dapat menginput data. Berikut ini

hasil data yang diinput menggunakan website:

© Logout

= Home / Periksa Pasien / Tugiyem

Hasil Pemeriksaan Pasien
QO Dashboard Tugiyem | Tanggal Periksa: 13-06-2025

ACCOUNT PAGES
: Malangan RT.39 RW:13, giwangan,

Alamat

B Pprofile Nama : Tugiyem

NIK : 3471134602630001 umbulharjo
- e Usia : 62 tahun 5 bulan 9 hari Golongan Darah

Jenis Kelamin : Perempuan Tinggi Badan : 1.485m

Tanggal Lahir : 06 February 1963 w jan : 58.7kg

Pendidikan i - IMT : Gemuk (G)

Terakhir @

Ringkasan i
Riwayat Keluarga : Tidak ada ! ; Merokok/ terpapar asap rokok X tidak
Riwayat Diri Sendiri : Tidak ada Gula berlebih (> 4 sendok makan) X tidak

Garam berlebih (>5 g garam/ 1sendok teh)  : X tidak

E Lemak berlebih (5 sendok makan / orang / © X tidak
% hari)
Apab«daﬁngan nafsu makan? X tidak

WPOSVANDU ILp aigsh tiad¥ Anda tidak ny| X tidak
= To exit full screen, press and hold | Esc

' 2 ‘Anda mudah merag = X tidak

akah tangan Anda gemetar? : X tidak

O Dashboard Apakah Anda mengalami gangguan pencernaan? : X tidak
Apakah Anda merasa sulit berpikir jernih? : X tidak

Apakah Anda merasa tidak bahagia? : X tidak

ACCOUNT PAG] Apakah Anda lebih sering menangis? : X tidak
. Q Apakah Anda merasa sulit untuk menikmati aktivitas sehari-hari? : X tidak
Apakah Anda mengalami kesulitan untuk mengambil keputusan? : X tidak

Apakah aktivitas [ tugas sehari-hari Anda terbengkalai? : X tidak

Apakah Anda merasa tidak mampu berperan dalam kehidupan ini? : X tidak

Apakah Anda kehilangan minat terhadap banyak hal? : X tidak

Apakah Anda merasa tidak berharga? : X tidak

Apakah Anda i pikiran untuk iri hidup Anda? : X tidak

Apakah Anda merasa lelah sepanjang waktu? : X tidak

Apakah Anda merasa tidak enak di perut? : X tidak

Apakah Anda mudah lelah? : X tidak

Skor Kesehatan Jiwa :0

[ Rekomendasi

Pasien perlu dirujuk ke Pustu/Puskesmas

karena pasien mengalami sistol hipertensi stadium 1

Gambar 2. Hasil input data pada Sistem Informasi Posyandu ILP

Kegiatan ketiga yaitu pendampingan. Pendampingan dilakukan pada saat
kegiatan posyandu lansia, dimana fasilitator datang untuk melihat
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bagaimana kader yang telah melakukan pelatihan menerapkan

penginputnan data dengan komputer. Berikut ini gambar pendampingannya.

=y,

. Pembahasan «\zg/

Penulis telah me n pengabdian kepada masyarakat (PKM) melalui
pendekatan s isasi/ pengenalan, bimbingan teknis pencatatan dengan
menggu sitem informasi(demonstrasi/ praktik) dan pemberdayaan
sertagé%iampingan.

Menurut Yutia, dkk (2024) Sistem informasi dapat membantu kader
kesehatan di posyandu dalam mengolah data kegiatan posyandu dengan
cepat dan efektif. Dalam proses pengabdian masyarakat ditemukan kader
memiliki kemampuan yang baik dan cukup dalam mengoperasikan HP/
laptop, walaupun beberapa hal teknis seperti jika ada input data tidak
lengkap maka tidak dapat diinput. Dan juga dalam manajemen input pada
saat pelaksanaan Posyandu (karena membutuhkan waktu lebih saat input
dikarenakan baru pesenyesuaian). Hal ini terjadi juga dalam pengabdian
masyarakat yang dilakukan oleh Siswati, dkk (2025) dimana kader masih

perlu penguatan pada aspek teknis dan manajerial.
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Dari kegiatan pengabdian ini kader menyampaikan lebih terbantu dalam
menyimpan data dan dalam melakukan skrining sesuai dengan Posyandu
ILP seperti yang terdapat dalam gambar 2. Rekomendasi pada system
membantu kader dalam mengambil keputusan dalam pelayanan. Dari hal
tersebut dapat diasumsikan bahwa kegiatan ini memiliki manfaat yang
positif. Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan Listyaningsih &
Pratama (2025) dimana terdapat pengaruh bimbingan teknis terhadap

kesiapan kader kesehatan dalam penggunaan aplikasi

\\:{w
SN

16



BAB V
PENUTUP

A. Kesimpulan
Kesimpulan dari kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat yaitu bahwa
pengetahuan dan Pengelolaan tentang Ketrampilan Senam Otak dalam
Peningkatan Kualitas Hidup Lansia Menuju Healthy Aging And Longevity
pada Aspek Kognitif Dan Mental dapat diterapkan dengan pemberdayaan
keluarga lansia, kader posyandu lansia dan Iarm&‘-ltu sendiri. Hasil
penyuluhan dalam kegiatan Pengabdian ini tela@qenunjukkan peningkatan

pengetahuan partisipan sebanyak 9 % ‘“}./

B. Saran .\\
Berdasarkan monitoring dan e“V&IuaSI yang dilakukan sehingga
direkomendasikan: Q

1. Menggunakan S @ informasi Posyandu berbasis website ini
sebagai medi /6&\\ neatatan dan informasi untuk kader dan masyarakat

2. Menympk@iﬁder kesehatan muda yang mampu mengoperasikan
Iapto ¢lama pelayanan posyandu

3. tkan karang taruna dalam pelaksanaan posyandu Integrasi

CAayanan Primer.
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Surat Tugas

Fassh

&ﬂ-—‘

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN BETHESDA YAKKUM

JI. Johar Nurhadi No. 6 Yogyakarta 56224 Telp. (0274) 517065 Faks. (0274) 524565
emall  ino@stkesbethesda ackd  Websile | hitp \www stikesbethesda ac.id

Nomor : 1407/SB/PM.01/V/2025

Yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama : Ns. Nuriia Ikaningtyas, M Kep, Sp.Kep.MB, Ph.D.NS.
NIK/NUPTK :03-0039/6159759660230160
Jabatan : Ketua
Instansi : STIKES Bethesda Yakkum Yogyakarta

dengan inl memberikan tugas kepada Dosen STIKES Bethesda yang
tersebut di bawah ini :

Nama : Enik Listyaningsih, SKM,, MPH.
NIK/NUPTK  :960018/7859743644230060

untuk  melakukan

Demikian surat tugas ini 4@& dilaksanakan dengan penuh tanggung
jawab.
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Surat Tugas Asisten

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN BETHESDA YAKKUM

JI. Johar Nurhadi No. 6 Yogyakarta 56224 Tolp. (0274) 617085 Faks. (0271) 624566
emall : Info@stikesbethesda.acid Websile : hilp:wweslikesbelhesda ocid

Nomor : 1408/SB/PM.01/V/2025

Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama : Ns. Nurlia [kaningtyas, M.Kep,, Sp.Kep.MB,, Ph.D.NS.
NIK/NUPTK :03-0039/6159759660230160
Jabatan : Ketua

Instansi : STIKES Bethesda Yakkum Yogyakarta

dengan ini memberikan tugas kepada Mahasiswa STIKES B \b-’mkum
yang tersebut di bawah Inl:

Nama : Imelda Octavia Agata Passu @

NIM 12202037
Prodi : Keperawatan N\ &m
Program : Sarjana
untuk menjadi asisten dalam kegiatan | dian Masyarakat dengan topik

“Pemberdayaan Kader Kesehatan dai h Masyarakat dalam Pelaksanaan
Posyandu Lansia Terintegrasi M Transformasi Kesehatan di Giwangan”
yang dllaksanakan dalam yuluhan dan Bimbingan Teknis bagi
kader kesehatan dan tol t di Balai RW 13 Malangan Giwangan
mulai Bulan Februari -
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Lampiran 1. Agenda Pengabdian Kepada Masyarakat

AGENDA PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT
DOSEN STIKES BETHESDA YAKKUM

1. NAMA DOSEN : Enik Listyaningsih,SKM.MPH
2. NIDN : 0527056301
3. TAHUN AKADEMIK : 2024/2025
4. SEMESTER : GENAP
5. JUDUL KEGIATAN : Pemberdayaan kader kesehatan dah\LTokoh masyarakat
dalam pelaksanaan posyandu Lansia Terintegrasi meQUJu Transformasi
kesehatan di Kelurahan Giwangan \
N
JENIS Feb Maret — April 2025 t V“Mel 2025 Juni
KEGIATAN N 2025
1 | 2] 3] 4~X¥1 ]2 341 2]3] 4
Penyusunan g;M,}\/
Proposal
Persiapan
dengan kader
dan Toma

Pendampingan
pelaksanaan
program
penggunaan
dan pengisian
Web data
warga RW 13

Pelaksanaan
posyandu
lansia
terintegrasi

Monitoring
dan Evaluasi

Ketua Unit Pengabdian kepada Masyarakat

Dosen Pengusul

Enik Listyaningsih, SKM.MPH
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Christina Yeni Kustanti, Ns., M.Pall.C., Ph.D
NIDN. 0529017803

NIDN. 0527056301

Lampiran 2. Anggaran Pengabdian Kepada Masyarakat

Komponen Jumlah Harga Jumlah
P satuan (Rp) (Rp)
Konsumsi pertemuan 1 | 40 dos 25000 1000.000
Konsumsi Pertemuan 2 | 30 dos 25000 750.000
. . 50 3000 150.000
Fotocopi Materi bandel ‘\;m
Transpot 100.000 , =\ | 100.000
Publikasi 1 RN 500.000
Total \;}} Rp. 2.500.000
\
X N\
<,\>\
)
&ﬁ)
&
N
o
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Lampiran 3. Foto Kegiatan
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Lampiran 4 Surat Permohonan

RUKUN WARGA 13 MALANGAN
GIWANGAN UMBULHARJO

Yogyakarta, 23 Mei 2025

No.
Hal  :Permohonan Memberikan Bimbingan Teknis

Lamp. : -

Kepada Yth. “K :

Ketua STIKES Bethesda Yakkum Yogyakarta

L
Di Tempat 0&

Dengan hormat,

Dalam rangka pengembangan pelayanan Posymd&_@selaku pengurus RW 13 memohon
kerjasama dari institusi STIKES Bethesda szk\@Y\og akarta untuk memberikan pelatihan yang

akan diselenggarakan pada: Q

Hari dan Tanggal  : Selasa, 27 Mei z@

Waktu :15.00-17.3 j

Tempat : Bal alangan, Giwangan, Umbulharjo

Materi ingan Teknis: Penggunaan Aplikasi Berbasis Website Sebagai

% men Posyandu Integrsai Layanan Primer

Demikian surat pe! onan ini kami sampaikan. Atas kesediaan dan bantuan dari institusi kami
ucapkan teri

Hormat kami,

% Ketua RW 13

26



Lampiran 5 Surat Ucapan Terimakasih

RUKUN WARGA 13 MALANGAN
GIWANGAN UMBULHARJO

Yogyakarta, 28 Mei 2025

No.
Hal  :Ucapan Terimakasih

Kepada Yth.

Ketua STIKES Bethesda Yakkum Yogyakarta

Di Tempat i \ &‘

Dengan hormat, k
D

Pada Kesempatan ini, kami selaku Ketua RW Malangan, Giwangan, jo dan segenap
masyarakat menyampaikan ucapan terimakasih yang sebesar-bes STIKES Bethesda
Yakkum Yogyakarta atas waktu dan kesediaannya un berikan pendampingan
pemberdayaan selama 6 bulan (Februari-Juli 2023) : %&

13

Tempat : Balai RW 13 dan Lahan Pertanian R
Tema : Pemberdayaan Kader K al%n\dan Tokoh Masyarakat Dalam
Pelaksanaan Posyan Terintegrasi Menuju Transformasi

Kesehatan di Gi%
Pemateri : Enik Listyanh{;z} ., MPH.

Demikian surat surat ucapan teri ih'¥ni kami sampaikan. Atas perhatian dan kerja sama Bapak

Ibu, kami ucapkan terimakasi

9
&

Hormat kami,

9
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Lampiran 6 Daftar Hadir Kegiatan |

DAFTAR HADIR PESERTA KEGIATAN SEMINAR DAN PELATIHAN

Waktu : 27 Mei 2025

Jam : 15.00 - selesai

Tempat : Balai RW 13 Malangan, Giwangan, Umbuharjo, Kota Yogyakarta

Judul

No. Nama Dusun/RT/RW | Kader/pendamping | Tanda Tangan>
/lainnya i

1. MM A e p 6 reple G—:’:@‘» /{,Loﬁ_ .

2. . .,,‘K\ /

ando | i RM 13 Kogay T 4%_

> IMape  Actem Rw 13 Mwm—

* Jmeai Puse wt ( NY% Z

> | Yoya W 13 /ey "y

% |nvgraan o 07 N |broer P

7 | eor Juedly 0 (.@“ Eaoek -

il [ O (S Lo

% Nodlisin M AT 28 Qe 0X38 4

01 Ryl enYaf 7 R34, Kadee . Y~

1. 4-_‘7‘"\" %V fw 1% Eader St

= g, o | ek | @ _

[l | A5 e

S0 Qs | Ri g | Kode T Mo

15. w‘g/m’\“ er 3¢ K aoler M\,\

Tl

7. :(\Al\'\aﬂﬂ Q?—\MM' (534 fead o 5

18. YKo - A ETA N, X /V_-_

DA PW Ru‘/\%-'fv & =2 \dua PRK 1\ Q\/
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‘Nama

tDafnTkD 7

Evvley )

bl

|k~

Dusun/RT/RW |

pT38 |

Vavvny )

vﬁidap;lﬁmp};lg" Tanda Tangan
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DAFTAR HADIR FASILITATOR

KEGIATAN PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT

Waktu 2 27 ST -2025
Jam c (S -00 - flgom
Tempat 2 Buleyr RwW 13 Mu@gm
Judul
No. Nama Prodi/ semester Tanda Tangan }
b | Daning Wids 1. Ves %w&
2 |Mara Angelita Poppy A- Q lep /é A@f’
2 |Ni Adu Tresngepens Ufari §£§/’ /4 z\lj" 2y
A | weldo Ddavia A-¥ by /6" }
G |Xrisno Tei frageryo m W
< NI
G | &raerns Yy P. e N7
7| & - L wz (Lept /'K\
““v
RSN
&2
N4
e
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Lampiran 7 Daftar Hadir Kegiatan 11

Wowk Shop VA . WER |AP RW 3.

ULAN [ NO NAMA up ALAWAT RT) | POSISITUGAS | TANDA TANGAN
Lol V& Nuefx | P |RT 29 Malarga freBer B v
2 | NgapnQw P- [ er zsm'gf«_ Yoder . . =P
2 [HuWlndoln Rirom {4 %8 vealongas | faDer 3T7F
Bk Wl £ M2 fadin | © 4 Gt
S hen Sackkal [ BT 42 Gader |7 %V__
6 Ay ‘F el =€ K A 74
T | Yawn P T Y2 |ader 1=
| 8| farda . P ZRT Bldan =
19 | Cve Rahayy P & 39 G Jer 7
L10] psvorg y_| brso kodtfe L dE . )
109 Qubdy | P M 31 Keden LA
t. | R Codran X Nt 32 Yadd J
3.1 ki Jooar | T - 38 |Sady, =
141 Entle. # RI 38 Z,
15 Kavw D he 3 KodeNY Y
b | Hakoom 8 Rw 12 [T HEEV/AN
W | Paisyd, | p- | AT W (Nelie. | &/
B [ Baporar) | A | A7 3g o[NKowwe | 1
- ¥ :
»
Do,
P\ &
Aff_.}
\\%
A %
i N\
. Do\ 4
T I~ V
; Z
| 1 X/
AN -
)
o,

Dipindai dengan CamScanner
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PRESENSI KEGIATAN KADER

T

Dipindai dengan CamScanner
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	BAB III
	A. Metode
	Kegiatan pengabdian kepada masyarakat dilakukan di Kelurahan Giwangan kota Yogyakarta selama 4 bulan.kegiatan yang akan dilakukan terdiri dari 5 tahap pelaksanaan yaitu sosialisasi, pendampingan, pelaksanaan posyandu,evaluasi, dan keberlanjutan progra...
	1. Sosiali sasi
	Tahap persiapan dan perencanaan meliputi koordinati dengan wilayah yaitu RW 13 malangan Giwangan berhubungan dengan perijinan kemudian dilanjutkan dengan FGD bersama Tokoh masyarakat dan Kader Posyandu.
	2. Pelatihan / pendampingan
	Pelatihan / pendampingan yang dilakukan berupa bimtek tentang pelaksanaan posyandu lansia terintegrasi dan penggunaan Web sebagai manajemen pelayanan posyandu lansia terintegrasi.
	3. Penerapan tehnologi
	Pemberian Edukasi Penggunaan Website sebagai manajemen dalam pencataan palaksanaan posyandu lansia terintegrasi
	4. Pendampingan dan Evaluasi
	Pendampingan diberikan bagi kader berupa simulasi penerapan posyandu landsia integrasi layanan primer yang menggunakan media web agar data terkoordinir dengan baik.Evaluasi dilakukan berhubungan dengan pengetahuan dan ketrampilan Kader dan tokoh masya...
	B. Waktu Kegiatan
	Waktu Kegiatan bulan Maret sampai Juni 2025.
	C. Tabel kegiatan
	Tabel I Uraian Kegiatan Pengabdian Masyarakat
	D. Sasaran
	Sasaran adalah para kader kesehatan Posyandu dan tokoh masyarakat di RW 13 Kelurahan Giwangan.

	BAB IV
	A. Hasil
	Kegiatan Pengabdian ini dilaksanakan pada bulan Februari sampai dengan Juli 2025 di Balai RW 13 Malangan, Kelurahan Giwangan Kecamatan Umbulharjo. Peserta yang terlibat dalam kegiatan sejumlah 22 orang. Kegiatan diawali dengan mencari data atau identi...
	Kegiatan kedua yaitu Pelatihan tentang “Penggunaan Sistem Informasi Berbasis WEB di Yogyakarta (Upaya Pengendalian Penyakit Tidak Menular Pada Lansia) Menuju Posyandu ILP Mandiri” 27 Mei 2025 dan yang kedua pada 05 Juli 2025 dengan praktik pengisian d...
	Gambar 1. Penyampaian Materi
	Kegiatan kedua adalah praktik menggunakan Smartphone untuk melakukan input data peserta posyandu. Kegiatan ini didampingi oleh 4 Fasilitator yang membantu satu per satu peserta sehingga dapat menginput data. Berikut ini hasil data yang diinput menggun...
	Gambar 2. Hasil input data pada Sistem Informasi Posyandu ILP
	Kegiatan ketiga yaitu pendampingan. Pendampingan dilakukan pada saat kegiatan posyandu lansia, dimana fasilitator datang untuk melihat bagaimana kader yang telah melakukan pelatihan menerapkan penginputnan data dengan komputer. Berikut ini gambar pend...
	Gambar 3. Pendampingan Pada Saat Posyandu
	B. Pembahasan
	Penulis telah melakukan pengabdian kepada masyarakat (PKM) melalui pendekatan sosialisasi/ pengenalan, bimbingan teknis pencatatan dengan menggunakan sitem informasi(demonstrasi/ praktik) dan pemberdayaan serta pendampingan.
	Menurut Yutia, dkk (2024) Sistem informasi dapat membantu kader kesehatan di posyandu dalam mengolah data kegiatan posyandu dengan cepat dan efektif. Dalam proses pengabdian masyarakat ditemukan kader memiliki kemampuan yang baik dan cukup dalam mengo...
	Dari kegiatan pengabdian ini kader menyampaikan lebih terbantu dalam menyimpan data dan dalam melakukan skrining sesuai dengan Posyandu ILP seperti yang terdapat dalam gambar 2. Rekomendasi pada system membantu kader dalam mengambil keputusan dalam pe...

	BAB V
	A. Kesimpulan
	Kesimpulan dari kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat yaitu bahwa pengetahuan dan Pengelolaan tentang Ketrampilan Senam Otak dalam Peningkatan Kualitas Hidup Lansia Menuju Healthy Aging And Longevity pada Aspek Kognitif Dan Mental dapat diterapkan den...
	B. Saran
	Berdasarkan monitoring dan evaluasi yang dilakukan sehingga direkomendasikan:
	1. Menggunakan Sistem informasi Posyandu berbasis website ini sebagai media pencatatan dan informasi untuk kader dan masyarakat
	2. Menyiapkan kader kesehatan muda yang mampu mengoperasikan laptop selama pelayanan posyandu
	3. Melibatkan karang taruna dalam pelaksanaan posyandu Integrasi layanan Primer.
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