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ABSTRAK 

 
Program kesehatan yang dilakukan pemeritah saat ini adalah program Indonesia 
Sehat dengan pendekatan keluarga (PIS-PK). Peran keluarga menjadi ujung 
tombak dalam peningkatan status kesehatan dimasyarakat, peran keluarga akan 
baik jika peran serta kader kesehatan khususnya kader posyandu lansia berjalan 
dengan baik serta mempunyai kecukupan informasi yang diperoleh, menurut 
data nasional jumlah lansia di indonesia berjumlah ±23 dari angka tersebut 
Daerah Istimewa Yogyakarta menempati rangking pertama dengan jumlah lansia 
adalah 15% dari total jumlah penduduk, kabupaten bantul merupakan wilayah 
dengan jumlah lansia tertinggi di DIY. Menurut data screening kesehatan yang 
dilakukan oleh kader setiap bulan lansia di Posyandu wredo utomo nogosari, 
wukirsari bantul, terbanyak menderita Hipertensi, jantung, dan penyakit 
degeneratif lainnya. Data dari WHO penyakit degeratif lansia menjadi salah satu 
faktor kematian lansia diseluruh dunia. Pembinaan Posyandu Lansia melalui 
pendekatan Kader akan sangat bermafaat dalam mendukung program PIS-PK  
Kata Kunci : Posyandu Lansia, Kader 

 
ABSTRACT 

The health program carried out by the government today is a Healthy Indonesia 
program with a family approach (PIS-PK). The role of the family is at the forefront 
of improving health status in the community, the role of the family will be good if 
the role of health cadres, especially elderly Posyandu cadres, runs well and has 
sufficient information obtained, according to national data. occupying the first 
rank with the number of elderly people is 15% of the total population, Bantul 
district is the region with the highest number of elderly people in DIY. According 
to health screening data carried out by cadres every month in the elderly at 
Utomo Nogosari Posyandu Wredo, Wukirsari Bantul, most suffer from 
hypertension, heart disease, and other degenerative diseases. Data from WHO 
degenerative diseases of the elderly is one of the factors in the death of the 
elderly throughout the world. The development of the Elderly Posyandu through 
the Cadre approach will be very beneficial in supporting the PIS-PK program 
Keyword: Elderly Posyandu , Cadre  
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PENDAHULUAN 

Salah satu upaya dalam melakukan pembinaan kesehatan terhadap 

lansia adalah dengan membentuk Pos Pelayanan Terpadu (Posyandu) 

Lansia[1]. Di posyandu lanjut usia, terdapat pelayanan sosial, pendidikan 

dan keterampilan serta pelayanan lain yang dibutuhkan para lanjut usia 

dalam rangka meningkatkan kualitas hidup melalui peningkatan kesehatan 

dan kesejahteraan mereka2. Disamping itu para lanjut usia dapat 

beraktifitas dan mengembangkan potensi diri merekae 

Berdasarkan pemaparan beberapa masalah tersebut di atas, maka 

penulis mencoba melakukan pendekatan terhadap pihak Puskesmas 

Imogiri I dan kader Posyandu Lansia Wredo Utomo selaku mitra untuk 

mengidentifikasi beberapa masalah di Posyandu Lansia Wredo Utomo 

Dusun Nogosari II. Beberapa hal itu antara lain struktur organisasi 

kepengurusan belum berjalan maksimal, kepengurusan dalam organisasi 

Posyandu Lansia Wredo Utomo sudah terbentuk tetapi belum ada 

pembagian tugas yang jelas, Posyandu Lansia Wredo Utomo belum 

mempunyai data mengenai jumlah pra-lansia dan lansia di Dusun 

Nogosari II, sehingga menyulitkan para kader untuk merancang program 

yang sesuai untuk para lansia di Dusun Nogosari II.Posyandu Lansia 

Wredo Utomo Dusun Nogosari II belum mempunyai kas organisasi, 

selama ini jalannya aktivitas program tergantung pada para pengurusnya 

untuk mencari dana ke tempat donator yang tidak bisa diharapkan 

pencairannya 

Kader masih belum bisa melakukan aktifitas pemeriksaan kesehatan 

di posyandu lansia, karena kader belum dapat dipercaya oleh warga 

masyarakat termasuk para lansia[4]. Warga masyarakat beranggapan 

pemeriksaan kesehatan hanya dapat dilakukan oleh tenaga kesehatan 

yang sudah bekerja sebagai perawat, bidan atau dokter[5]. 

Saat ini penyaji materi sarasehan problem solving lansia dari materi 

agama dan kesehatan masih menginput pemateri dari luar. Untuk itu 

sebagai model posyandu lansia swasembada diharapkan secara 
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bergiliran kader mampu memberikan materi dan mempersiapkan 

perangkat penyuluhan. Adapun materi yang dirasa penting untuk 

penyuluhan adalah sebagai berikut antara lain Motivasi diri di usia lanjut 

dan kesehatan jiwa usia lanjut, konsep menua sehat, Gizi Seimbang, 

Aktifitas dan kebugaran[6] 

 

METODE PELAKSANAAN  

Pengabdian ini dilakukan dengan cara Melakukan rapat kerja dengan 

berbagai stakeholder, melakukan klasifikasi lansia dan pralansia. Kader 

mencatat nama jenis kelamin dan Riwayat Kesehatan yang ada  lalu 

dipersilahkan menuju Meja Pemeriksaan Kesehatan. 

Kader memeriksa Tekanan Darah serta penimbangan Berat Badan 

lalu dari hasil tersebut lansia diarahkan untuk dilakukan pendidikan 

kesehatan bersama Pakar secara dua arah. Kegiatan ini diselenggarakan 

di Posyandu Lansia Wredo Utomo Wukirsari Imogiri Bantul Daerah 

Istimewa Yogyakarta.       

 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

a. Terwujudnya struktur kepengurusan dan uraian pembagian kerja yang 

jelas, rancangan program kerja tahunan sebagai acuan pelaksanaan 

kegiatan posyandu lansia, serta buku kerja mingguan, bulanan dan 

tahunan. 

b. Adanya hasil pengkajian yang akan dijadikan data base untuk 

penentuan prioritas program kerja Posyandu Lansia Wredo Utomo 

Dusun Nogosari II. 

c. Disusunnya profil Posyandu Lansia Wredo Utomo Dusun Nogosari II. 

d. Dibagikannya sertifikat pelatihan kader lansia yang disahkan oleh 

institusi pengusul, Kepala Puskesmas Imogiri I dan Kepala Desa serta 

buku pegangan kader. Kader berhak mendapat sertifikat apabila telah 

memahami materi pelatihan dengan bukti hasil evaluasi sumatif benar 

80-100%. 
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e. Adaya pengelolaan keuangan yang terdokumentasi 

f. Terjalin Perjanjian Kerjasama dengan Akademi Perawatan Karya bakti 

Husada untuk pengabdian Masyarakat sebagai daerah Bianaan 

Pengabdian Masyarakat Tahun Selanjutnya   

g. Berfungsinya secara optimal, adminstrasi Posyandu meliputi buku 

rencana kegiatan mingguan, bulanan, dan tahunan untuk RT 8, 9, dan 

10 yang tidak bisa dijangkau oleh Posyandu Lansia Wredo Utomo 

karena wilayahnya yang berjauhan.  

h. Dibuatnya Kartu periksa, leaflet, obat-obatan ayng diperlukan dan 

surat undangan untuk kegiatan Posyandu Lansia Wredo Utomo. 

i. Terpenuhinya Sarana dan prasarana Posyandu Lansia berupa: 

tensimeter, stetoskop, timbangan badan, alat pengukur asam urat, 

kolesterol dan gula darah, taperecorder, mic, stempel, alat tulis kantor, 

lemari tempat dokumen.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Gambar 1 
Foto bersama Kader posyandu dan Mahasiswa Akper 
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Gambar 2 
Pemerikasaan fisik dan pengkajian keperawatan dasar oleh Mahasiswa 

 
SIMPULAN DAN SARAN 

Terjadi peningkatan program kegiatan posyandu lansia di dusun 

Nogosari 2 Wukirsari Imogiri Bantul dengan terbentuknya kepengurusan 

posyandu lansia dan peningkatan kemampuan dan kemauan kader untuk 

menjalankan kegiatan tersebut serta sarana dan prasarana yang 

mendukung dalam kegiatan Posyandu Lansia Wredo Utomo. 

Perlu tindak lanjut dalam pelaksanaan program pengabdian kepada 

masyarakat  dengan metode dan pendekatan lain khususnya bagi dosen 

di lingkungan Akademi Perawatan Karya Bakti Husada sehingga terjalin 

hubungan yang baik dari kedua belah pihak demi meningkatnya derajat 

kesehatan khususnya kesehatan lansia. 
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PEDOMAN PENULISAN NASKAH JPK 

 

 

Jurnal Pengabdian Kesehatan (JPK) STIKES Cendekia Utama Kudus 

menerima naskah hasil-hasil pengabdian masyarakat di dalam 

pemberdayaan di bidang kesehatan. 

Naskah adalah karya asli penulis, bukan plagiat, saduran atau terjemahan 

karya penulis lain. 

Naskah khusus ditujukan kepada Jurnal Pengabdian Kesehatan (JPK) 

STIKES Cendekia UtamaKudus, belum pernah dipublikasikan di media 

lain. Naskah yang dikirim harus disertai surat persetujuan publikasi dan 

surat pengantar yang ditandatangani penulis. 

 

Komponen naskah: 
 

 Judul, ditulis maksimal 150 karakter, huruf BookAntiqua, ukuran 13, 

spasi 1 

 Identitas penulis, ditulis setelah judul.Terdiri atas nama (tanpagelar), 

alamat tempat kerja, nomor telepon/hp dan alamat email. 

 Abstrak dalam bahasa Indonesia dan bahasa Inggris, maksimal 200 

kata,disusun dalam satu alinea, berisi masalah, tujuan, metode 

pelaksanaan, hasil dan 3-5 kata kunci. Untuk naskah dalam bahasa 

Inggris, tidak perlu disertai abstrak dalam bahasa Indonesia. 

 Pendahuluan, tanpa sub judul, berisi latar belakang, sedikit tinjauan 

pustaka dan tujuan program pengabdian. 

 Metode, dijelaskan secara rinci variasi kegiatan melalui tahapan 

didalam pelaksanan pengabdian masyarakat di bidang kesehatan 

 Hasil dan Pembahasan, mengurai secara tepat dan argumentatif 

hasil program pengabdian, kaitan hasil dengan teori yang sesuai dan 

sistematis. 

 Tabel atau gambar. Tabel, diberi nomor sesuai urutan penyebutan 

dalam teks, ditulis 1 (satu) spasi, ukuran 11. Judul singkat, padat dan 

jelas, terletak di atas tabel. Gambar, diberi nomor sesuai urutan 

penyebutan dalam teks. Judul singkat, padat dan jelas, terletak di 

bawahgambar. 
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 Simpulan dan Saran. Simpulan menjawab masalah program 

pengabdian dengan pernyataan tegas. Saran logis, tepat guna dan 

tidak mengada-ada, dan ada keterkaitan dengan keberlanjutan 

program pengabdian 

 Rujukan/ referensi ditulis sesuai aturan Vancouver, urut sesuai 

dengan pemunculan dalam keseluruhan teks, maksimal 25 rujukan 

dan 75 persen merupakan publikasi dalam 10 tahun terakhir. 

 

Naskah sebanyak 15-25 halaman kuarto, batas atas-bawah-tepi kiri-tepi 

kanan(cm): 4-3-4-3, spasi1,5, jenishuruf: arial, ukuran 12, format microsoft 

word, dalam bentuk soft file dan 3 (tiga) eksemplar dalam bentuk print out. 

 

Naskah dikirim ke alamat : Redaksi Jurnal Pengabdian Kesehatan (JPK) 

STIKES Cendekia Utama Kudus, Jl. Lingkar Raya Km.05 Jepang Mejobo 

Kudus 59381. 

 
Kontak langsung dapat melalui: 

 Eko Prasetyo    : 081575435102 
 David Laksamana Caesar : 085727448958 
 Sholihul Huda   : 081326404743 

 

Naskah juga dapat dikirim melalui email: 

lppm.stikescendekiautama@yahoo.com 
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