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ABSTRAK

Meningkatnya jumlah populasi lansia menimbulkan peningkatan permasalahan
kesehatan lansia sehingga diperlukan peran keluarga. Peran keluarga
memberikan perubahan positif bagi kehidupan lansia dan meningkatkan
kesejahteraan. Peran dan pemahaman keluarga dalam hal merawat lansia
terutama di masa pandemic Covid-19 masih rendah. Untuk itulah program
pengabdian masyarakat ini dilakukan dengan tujuan untuk meningkatkan
pengetahuan keluarga terkait peran keluarga dalam merawat lansia yang tinggal
bersama, mewujudkan lansia sehat, mandiri, aktif, dan produktif (SMART) melalui
peningkatkan aktivitas fisik seperti senam otak dan pemanfaatan tanaman obat
keluarga. Program pengabdian masyarakat ini dilakukan dalam empat tahapan
yaitu Focus Group Discussion (FGD), Skrining, Penyuluhan dan Senam Otak, dan
Evaluasi. Program ini dilakukan di Kayen Wedomartani, Ngemplak, Sleman,
Yogyakarta selama tiga bulan yang dihadiri oleh 28 orang termasuk kader
kesehatan, keluarga, dan lansia. Hasil dari program ini didapatkan peningkatan
pengetahuan keluarga dengan perubahan nilai APGAR keluarga pada lansia yaitu
disfungsi rendah 89,3%, disfungsi sedang 10,7%, dan disfungsi tinggi 0%.
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ABSTRACT

The increasing number of elderly population raises an increase in elderly health
problems so the role of the family is needed. The part of the family provides positive
changes in the lives of the elderly and improves well-being. The role and
understanding of families in caring for the elderly, especially during the Covid-19
pandemic, is still low. For this reason, the community service program is carried
out with the aim of increasing family knowledge regarding the role of families in
caring for the elderly who live together, realizing healthy, independent, active, and
productive (SMART) elderly through increasing physical activity such as brain
exercise and utilization of family medicinal plants. The community service program
is carried out in 4 stages: Focus Group Discussion (FGD), Screening, Counseling
and Brain Exercise, and Evaluation. This Program was conducted in Kayen
Wedomartani, Ngemplak, Sleman, Yogyakarta for three months and was attended
by 28 people including health cadres, families, and the elderly. The results of this
program obtained an increase in family knowledge with changes in family APGAR
values in the elderly, namely low dysfunction 89.3%, moderate dysfunction 10.7%,
and high dysfunction 0%.
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LATAR BELAKANG

Meningkatnya usia individu dapat mempengaruhi terjadinya
permasalahan kesehatan baik secara fisik, mental, psikososial, dan
spiritual [1,2]. Merespon hal tersebut diperlukan peran keluarga dalam
perawatan lansia, mampu memberikan dukungan keluarga dalam bentuk
peran yang baik yang akan dapat akan meningkatkan ksejahteraan pada
lansia. Hal ini akan membuat lansia lebih memiliki semangat yang kuat
dalam menjalani kehidupannya [3].

Peran keluarga dapat membuat lansia mengalami perubahan positif
dalam kehidupannya [4]. Kondisi ini juga didukung dengan hasil penelitian
bahwa terdapat hubungan interaksi sosial dengan kualitas hidup lansia
kaitannya dengan penyesuaian diri lansia dapat mempengaruhi kehidupan
saat ini ataupun yang akan datang [5,6]. Keluarga memiliki peran secara
informal bagi lansia yaitu keluarga menjadi sahabat, pengasuh, pendorong,
koordinator, dan sebagai pendamai dalam merawat lansia [7]. Oleh karena
itu, keluarga membutuhkan perhatian, pembinaan, dan penanganan secara
komprehensif dalam menghadapi permasalahan-permasalahan yang
terjadi pada lansia.

Pandemi COVID-19 yang terjadi sepanjang tahun 2020 menjadi
salah satu tantangan yang harus dihadapi lansia, dikarenakan lansia
termasuk kelompok usia rentan terpapar COVID-19. Data di Indonesia
menunjukkan bahwa 43,6% kematian terjadi pada kelompok usia lansia [8].
Kondisi ini mengharuskan lansia menghabiskan banyak waktu di rumah,
dampaknya lansia mengalami kesepian, terjadinya depresi, gangguan
kognitif bahkan risiko bunuh diri [9,10].

Studi pendahuluan yang dilakukan di salah satu padukuhan di kota
Yogyakarta menunjukkan bahwa masih kurangnya pemahaman keluarga
dalam merawat lansia khususnya pada masa pandemic COVID-19,
beberapa lansia tidak memiliki kegiatan selama di rumah, mengalami
kebosanan, dan kesepian. Hal ini juga didukung bahwa sebaran lansia
terbanyak masih berkonsentrasi di kabupaten Sleman [11]. Melihat
fenomena di atas untuk itulah program pengabdian masyarakat ini
dilakukan khususnya bagi keluarga yang memiliki lansia yang tinggal
bersama.

METODE

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat dilakukan di Padukuhan
Kayen, pada bulan Agustus sampai Oktober 2021 bertempat di balai
pertemuan Padukuhan Kayen. Kegiatan yang dilaksanakan meliputi focus
group discussion (FGD), skrining awal terkait pengetahuan dan APGAR
keluarga, pemberian edukasi terkait peran keluarga dan cara merawat
lansia khususnya pada masa pandemi COVID-19, pemanfaatan tanaman
obat keluarga (TOGA), senam otak, dan evaluasi. Kegiatan pengabdian
masyarakat ini dilakukan melalui tahapan sebagai berikut:
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1. Focus Group Discussion (FGD)
Kegiatan ini diikuti oleh tokoh masyarakat, kader kesehatan, dan
keluarga yang memiliki lansia yang tinggal bersama di Padukuhan
Kayen dengan mengikuti protokol kesehatan

2. Skrining awal
Skrining awal ini dilakukan dengan membagikan kuesioner
pengetahuan dan APGAR Keluarga dengan tujuan untuk melihat
bagaimana tingkat pengetahuan keluarga tentang cara merawat lansia
di masa pandemic COVID-19 dan ada tidaknya disfungsi keluarga.

3. Penyuluhan dan Senam Otak
Penyuluhan yang diberikan terkait peran keluarga dan cara merawat
lansia khususnya pada masa pandemi COVID-19, pemanfaatan
tanaman obat keluarga (TOGA). Setelah diberikan penyuluhan maka
akan dilakukan senam otak untuk mengurangi kepikunan pada lansia.
Kegiatan ini dilakukan secara offline dengan mengikuti protokol
kesehatan.

4. Evaluasi
Evaluasi dilakukan dengan membagikan kuesioner yang sama saat
skrining awal untuk mengetahui perubahan pengetahuan dan nilai
disfungsi keluarga serta perubahan perilaku keluarga dalam merawat
lansia. Evalusi ini dilakukan satu minggu setelah semua kegiatan
dilakukan

HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilakukan secara offline dengan
melibatkan 28 orang yaitu kader kesehatan, keluarga yang memiliki lansia,
dan lansia. Program kegiatan ini disambut baik oleh kepala Dukuh, tokoh
masyarakat dan kader kesehatan. Berdasarkan kuesioner APGAR keluarga
yang dibagikan pada lansia didapatkan data bahwa adanya perubahan skor
nilai APGAR keluarga yang dilakukan untuk menilai bagaimana fungsi
keluarga dengan lansia (Tabel 1).

Tabel 1. Perubahan Nilai APGAR Keluarga pada lansia di Kayen
Wedomartani, Ngemplak, Sleman, Yogyakarta (n=28)
No Kategori Pre-test Post-test
n (%) n (%)
1 Disfungsi Rendah 13 (46,4%) 25 (89,3%)
2 Disfungsi Sedang 12 (42,9%) 3 (10,7%)
3 Disfungsi Tinggi 3 (10,7%) 0 (0%)
Total 28 (100%) 28 (100%)

Tabel 1 menunjukkan bahwa fungsi keluarga dengan lansia sebelum
dilakukan program pengabdian masyarakat disfungsi rendah sebanyak 13
lansia (46,4%) menjadi 25 lansia (89,3%); disfungsi sedang sebanyak 12
lansia (42,9%) menjadi 3 lansia (10,7%); disfungsi tinggi sebanyak 3 lansia
(10,7%) menjadi 0 lansia (0%). Hal ini membuktikan terjadi
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perubahan/penurunan nilai APGAR keluarga sebelum dan sesudah
diberikan kegiatan pengabdian masyarakat.

Dalam pelaksanaanya kesibukan keluarga dalam pekerjaan
berdampak terhadap kelonggaran dalam merawat lansia [12]. Hal ini juga
sependapat dengan hasil penelitian sebelumnya bahwa lansia sangat
membutuhkan kasih sayang dari keluarga sebagai sahabat, pengasuh,
motivator dalam melakukan perawatan pada lansia dengan demensia [7].
Kehadiran keluarga juga dapat mempengaruhi kondisi psikologis yang sakit
dan dapat meningkatkan motivasi untuk melakukan pengendalian
kesehatan [13].

Adapun beberapa kegiatan yang dilakukan untuk meningkatkan
pemahaman keluarga terkait perawatan lansia dalam bentuk penyuluhan,
senam, maupun demonstrasi pengelolaan tanaman obat keluarga.
Beberapa kegiatan yang dilakukan diantaranya:

1. Pemberian edukasi kesehatan yang dihadiri oleh kader kesehatan,
keluarga dan lansia.

Kegiatan ini dilakukan secara offline di balai pertemuan
padukuhan Kayen. Adapun materi yang diberikan terkait cara merawat
lansia di masa pandemic, bagaimana lansia agar tetap produktif di hari
tua dan dapat menikmati hidup. Peserta sangat antusias dalam diskusi
dan memberikan respon aktif. Pemberikan edukasi kesehatan
memberikan peningkatan pengetahuan bagi kader kesehatan, keluarga
dan lansia. Hal ini ditunjukkan oleh penurunan nilai disfungsi keluarga.
Pendapat ini didukung oleh pendapat Rahayu bahwa lansia dapat
ditingkatkan kesejahteraannya dengan cara diperlakukan dengan
hormat sebagai seorang individu, diberikan kesempatan untuk
mempertahankan kemandirian, dilibatkan dalam pengambilan
keputusan, diberikan privasi dan lingkungan yang aman, serta
didengarkan [14].

Gambar 1
Kegiatan skrining dan edukasi kesehatan kepada lansia,
keluarga, dan kader
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2. Latihan senam otak/brain gym yang diikuti oleh lansia dan kader

kesehatan secara offline dengan menerapkan protokol kesehatan.

Kegiatan ini diikuti dengan peran serta aktif dari lansia dan
diberikan doorprize bagi lansia yang aktif dan mau melakukannya
secara mandiri. Kegiatan ini dilakukan dengan menonton video
bersama, demonstrasi dan redemonstrasi. Salah satu faktor
penghambat berjalannya pembinaan keluarga lansia adalah kepikunan
sehingga diperlukan peran dan fungsi keluarga dalam perawatan lansia
antara lain menjaga atau merawat lansia, mempertahankan dan
meningkatkan status mental, mengantisipasi perubahan sosial
ekonomi, serta memberikan motivasi dan memfasilitasi kebutuhan
spiritual lansia. Salah satu solusi untuk mengatasi kepikunan pada
lansia dengan mengajarkan senam otak. Pendapat ini didukung bahwa
senam otak dapat meningkatkan fungsi kognitif lansia [15-17].

APGAR keluarga merupakan instrumen pengukuran untuk
menilai hubungan keluarga dengan lansia dilihat dari aspek adaptability
(kemampuan lansia untuk dapat beradaptasi dengan lingkungan
tempat tinggal, partnership (kemampuan lansia dalam berbagi,
membuat keputusan dan memecahkan masalah), growth (kepuasan
dalam mencapai perubahan baik fisik maupun mental), affection
(kepuasan terhadap keintiman antar anggota keluarga), resolve
(kebersamaan dan toleransi antar kelompok lansia). Dukungan
keluarga dapat meningkatkan kualitas hidup lansia [18,19].

3. Demonstrasi mengolah salah satu jenis tanaman obat keluarga yaitu
jahe sebagai terapi komplementer meningkatkan imunitas tubuh di
masa pandemic COVID-19.

Kegiatan ini dilakukan secara offline dengan menerapkan
protokol kesehatan, dihadiri oleh lansia dan keluarga, dilakukan
pemutaran video dan pemberian bibit tanaman jahe bagi masing-
masing peserta untuk dapat dirawat. Peran keluarga dapat diwujudkan
dalam berbagai bentuk kegiatan termasuk di masa pandemic saat ini
melibatkan peran keluarga dengan pemanfaatan tanaman obat
keluarga dalam upaya peningkatan kesejahteraan dan imunitas [20—
22]. Keberhasilan penggunaan tanaman obat keluarga dipengaruhi
oleh pengetahuan masyarakat mengenai manfaat dari masing-masing
jenis tanaman obat, selain untuk meningkatkan gizi, bahan rempah
masakan juga dapat digunakan sebagai obat [23]. Beberapa jenis
tanaman obat ini juga telah terbukti secara ilmiah memberikan manfaat
dalam pencegahan penyakit dan dapat digabungkan penggunaanya
dengan obat medis sehingga aman diberikan bagi lansia [24,25].

SIMPULAN DAN SARAN
Simpulan

Kegiatan pengabdian masyarakat di Kayen Wedomartani,
Ngemplak, Sleman, Yogyakarta dilakukan selama tiga bulan yang dihadiri
oleh 28 orang termasuk kader kesehatan, keluarga, dan lansia. Kegiatan ini
memberikan informasi dan pengetahuan bagi keluarga dalam merawat
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lansia yang tinggal bersama dengan keluarga khususnya di masa pandemi
COVID-19 saat ini. Disamping itu selain bagi keluarga, kegiatan ini
dirasakan manfaatnya oleh lansia dalam hal pengenalan dan pencegahan
pikun, meningkatkan aktivitas fisik saat masa pandemic COVID-19 melalui
demonstrasi senam otak dan pengolahan tanaman obat keluarga yaitu jahe.
Saran

Melalui kegiatan pengabdian masyarakat ini diharapkan terjalin
hubungan yang lebih baik antara keluarga yang memiliki lansia yang tinggal
bersama dengan lansia itu sendiri sehingga kualitas hidup lansia juga lebih
optimal dan terwujud lansia Sehat, mandiri, aktif, dan produktif (SMART),
keluarga lebih memiliki jadwal dan waktu berkualitas dalam hal perawatan
lansia khususnya di masa pandemic COVID-19 saat ini. Pengabdi
merekomendasikan peran keluarga lebih ditingkatkan dalam hal
pendampingan dan perawatan lansia tidak hanya dalam hal pemenuhan
kebutuhan fisik tetapi psikologis, sosial, maupun spiritual.
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