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ABSTRAK 

 
LIVERNI DESTALIA.Faktor yang berhubungan dengan Kepatuhan Kunjungan 
Lansia di Posyandu Melati Desa Langaleso Kabupaten Sigi. Dibimbing oleh 
AFRINA JANUARISTA dan NURHAYATI. 
 
Data jumlah kunjungan lansia ke Posyandu Melati Desa langaleso Kabupaten Sigi dalam 
3 bulan terakhir tercatat dari bulan Desember 2018 –Januari, Februari 2019, lansia yang 
berjumlah 129 orang yang berkunjung ke posyandu dibulan Desember sebanyak 40 
(31,0%) lansia, dibulan Januari sebanyak 60 (46,5%) lansia, dan dibulan Februari 
sebanyak 24 (18,60%). Tujuan penelitian ini diketahuinya faktor yang berhubungan 
dengan Kepatuhan Kunjungan Lansia di Posyandu Melati  Desa Langaleso Kabupaten 
Sigi. Penilitian ini mengunakan metode kuantitatif dengan pendekatan cross sectional, 
jumlah populasi 129 orang dan sampel 56 orang dengan teknik purposive sampling. Data 
penelitian ini dianalisis menggunakan uji chi-square. Hasil penelitian menunjukkan 
sebagian besar responden yang berjumlah baik 42 responden (75%) mengatakan kualitas 
pelayanan posyandu adalah baik, sebanyak 47 responden (83,9%)  memiliki dukungan 
keluarga baik, sebanyak 48 responden (85,7%) mengatakan aksesibilitas Posyandu Melati 
adalah mudah dijangkau dan sebagian besar responden berjumlah 38 responden (67,9%) 
patuh melakukan kunjungan. Hasil uji chisquare diperoleh nilai p=0,001 artinya ada 
hubungan kualitas pelayanan dengan kepatuhan kunjungan, hasil p=0,024 artinya ada 
hubungan dukungan keluarga dengan kepatuhan, dan hasil dari p=0,010 artinya ada 
hubungan aksesibilitas dengan kepatuhan kunjungan. Kesimpulan terdapat hubungan 
antarafaktor kualitas pelayanan, dukungan keluarga, dan aksesbilitas pada lansia di 
Posyandu Melati di Desa Langaleso. Saran bagi tempat penelitian yaitu petugas kesehatan 
Posyandu Melati agar lebih meningkatkan penyuluhan tentang pentingnya dukungan 
keluarga dan kualitas pelayanan terhadap kepatuhan lansia untuk datang ke Posyandu. 
 
Kata kunci: Pelayanan, Dukungan, Aksesibilitas, Kepatuhan, Lansia 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Seseorang dikatakan lanjut usia (lansia) apabila usianya 65 tahun ke 

atas. Lansia bukan suatu penyakit, namun merupakan tahap lanjut dari 

suatu proses kehidupan yang ditandaidengan penurunan kemampuan tubuh 

untuk beradaptasi dengan streslingkungan. Lansia adalah keadaan yang 

ditandai oleh kegagalan seseorang untuk mempertahankan keseimbangan 

terhadap stres fisologis. Kegagalan ini berkaitan dengan penurunan daya 

kemampuan untuk hidup serta peningkatan kepekaan secara individual 

(Efendi 2009).Seseorang yang sudah mengalami lanjut usia akan 

mengalami beberapa perubahan pada tubuh/fisik, psikis/intelektual,sosial 

kemasyarakatan spiritual/keyakinan (Mujahidullah 2012). 

World Health Organization (WHO 2013) memperkirakan tahun 

2025 jumlah lansia di seluruh dunia akan mencapai 1.2 miliar orang yang 

akan terus bertambah hingga 2 miliar orang ditahun 2050. Data WHO juga 

memperkirakan 75% populasi lansia didunia pada tahun 2025 berada 

dinegara berkembang,dimana berarti Indonesia pada tahun 2025 akan 

berada pada level tersebut. 

Berdasarkan hasil sensus penduduk tahun 2016, jumlah penduduk di 

Indonesia menunjukkan bahwa Indonesia termasuk 5 besar negara dengan 

jumlah penduduk lansia terbanyak didunia. Tahun 2017 sebesar 7,56% 

dari total penduduk Indonesia berjumlah 246,9 juta jiwa.Provinsi Sulawesi 

tengah,penduduk lansia pada tahun 2015 tercatat sebanyak 5,8% dari 

jumlah penduduk, kemudian meningkat menjadi 174.900 jiwa (6,6%) pada 

tahun 2016. Jumlah ini meningkat lagi menjadi 209.700 jiwa (7,3%) pada 

tahun 2017 dan diprediksikan akan mencapai 260.900 jiwa (8,4%) pada 

tahun 2020 (BPS 2017). Khususnya di Kota Palu, pada tahun 2016 

sebanyak 16.958 (5,02%) jiwa. Kemudian meningkat lagi menjadi 18.469 

(8%) jiwa pada tahun 2017, dan mengalami peningkatan lagi menjadi 

22.294 (20%) jiwa pada tahun 2018.
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Salah satu usaha dari pemerintah dalammeningkatkan kualitas hidup 

lansia dan meningkatkan derajat kesehatan di Indonesia adalah dengan 

cara membentuk Posyandu lansia.Posyandu lansia merupakan program 

puskesmas melalui kegiatan peran serta masyarakat setempat, khususnya 

lansia. pelayanan kesehatan di posyandu lansia meliputi pemeriksaan 

kesehatan fisik, mental emosional yang di catat dan di pantau dengan kartu 

menuju sehat (KMS) untuk mengetahui lebih awal penyakit yang di derita 

atau ancaman salah satu kesehatan yang di hadapi (Kemenkes 2018).  

Dukungan keluarga merupakan faktor yang mempengaruhi 

kunjungan lansia dalam kegiatan posyandu. Sejalan dengan penelitian) 

bahwa dukungan keluarga berpengaruh secara signifikan terhadap 

partisispasi lansia ke posyandu. Dukungan sosial dari keluarga sekitar akan 

mempengaruhi seseorang berperilaku terhadap kesehatan. Apabila perilaku 

tersebut tidak memperoleh dukungan dari keluarga, maka seseorang akan 

merasa tidak nyaman sehingga tidak mempunyai motivasi untuk 

melakukan perilaku kesehatan (Notoatmodjo 2010). 

Menurut Sudibyo (2013) bahwa jarak posyandu yang dekat akan 

membuat lansia mudah menjangkau posyandu tanpa harus mengalami 

kelelahan fisik karena penurunan daya tahan atau kekuatan fisik tubuh. 

Kemudahan dalam menjangkau lokasi posyandu juga membuat lansia 

merasa aman sehingga mendorong minat lansia untuk mengikuti posyandu 

dan Kualitas Pelayanan petugas kesehatan yang baik dan profesional akan 

membuat pasien merasa senang dan nyaman untuk memeriksakan 

kesehatannya, tetapi tidak menimbulkan kesadaran untuk berperilaku baik 

terhadap kunjungan ke puskesmas. 

Menurut data yang didapatkan dariDinas Kesehatan Provinsi 

Sulawesi Tengah tahun 2018 khususnya Kabupaten Sigi,diperoleh data 

sasaran lansia 60 tahun ke atas sebanyak, laki-laki 9.564 (49,85%) jiwa 

dan perempuan 9.640 (50,2%) jiwa. Jadi, total dari sasaran lansia 60 tahun 

ke atas berjumlah 19.204 jiwa.Berdasarkan data dari Dinas kesehatan 

provinsi sulawesi tengah data tri wulan 1 sampai dengan tri wulan 4 
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diperoleh jumlah lansia laki-laki 10.358 (100,27%) jiwa dan perempuan 

12.013 (100,41%) jiwa. Jadi, total dari tri wulan 1 sampai tri wulan 4 

berjumlah 22.371 (100,35%) jiwa. 

Menurut data yang diperoleh dari Puskesmas Dolo Kabupaten Sigi 

tahun 2019,data lansia laki-laki sebanyak 61 (47,2%) jiwa. Jumlah data 

lansia perempuan sebanyak 68 (52,8%) jiwa. Jadi jumlah total dari lansia 

yang berada di Desa Langaleso Kabupaten Sigi sebanyak 129 jiwa. 

Beberapa lansia yang telahdiobservasi tentang kualitas pelayanan di 

Posyandu Melati Desa Langaleso Kabupaten Sigi bahwa sebagian dari 

lansia kurang puas atas kualitas pelayanan posyandu tersebut karena 

petugas yang masih kuranguntuk bersosialisai dengan para lansia, adanya 

jarak/aksesibilitas, dan juga kurangnya dukungan keluarga.  

Data kunjungan lansia di Posyandu Melati Desa Langaleso 

Kabupaten Sigi tersebut menunjukkan bahwa lansia yang sering 

berkunjung diposyandu ini hanya sekitar 30 hingga 60 dari data yang ada. 

Wawancara tersebut dilakukan pada salah satu lansia yang tidak sering 

berkunjung ke posyandu mengatakan bahwa alasan tidak berkunjung itu 

disebabkan oleh pelayanan posyandu itu sendiri yang kurang memadai dan 

ketepatan waktu petugas posyandu datang kelokasi, keramahan petugas, 

kecepatan dan ketepatan dalam melayani, menjaga kontak mata saat 

berkomunikasi masih kurang mereka dapatkan. Sebab itu lansia masih 

kurang untukberkunjung ke posyandu, karena hal yang mereka inginkan 

tidak terpenuhi di posyandu Melati Desa Langaleso dan juga yang menjadi 

penghambat bagi lansia itu sendiri kurangnya dukungan keluarga, dan juga 

aksesbilitas yang masih terhambat. 

Data jumlah kunjungan lansia ke posyandu Melati Desa langaleso 

Kabupaten Sigi dalam 3 bulan terakhir tercatat dari bulan Desember 2018 

–Januari, Februari 2019, lansia yang berjumlah 129 orang yang 

berkunjung ke posyandu dibulan Desember sebanyak 40 (31,0%) lansia, 

dibulan Januari sebanyak 60 (46,5%) lansia, dan dibulan Februari 

sebanyak 24 (18,60%). Data yang telah didapatkan apabila jumlah 

kunjungan terdapat peningkatan itu karena diadakannya pemeriksaan 
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kadar gula darah, kolestrol, dan asam urat, jika lansia yang berkunjung 

sangat minim itu artinya karena lansia tersebut malas untuk pergi 

posyandu karena pemeriksaan yang dilakukan lagi seperti, pengukuran 

tekanan darah, pengukuran tinggi badan, dan timbang berat badan. Jika, 

dikaitkan dengan adanya kualitas pelayanan yang dilakukan diposyandu 

Melati Desa Langaleso tersebut tidak menunjukan adanya kualitas yang 

paling dominan diposyandu itu sendiri dikarenakan masih kurangnya 

keramahan, juga informasi kesehatan bila berkunjung ke posyandu 

akibatnya minat lansia juga semakin sedikit untuk pergi ke posyandu. 

 Berdasarkan uraian masalah dalam latar belakang, maka peneliti 

tertarik untukmeneliti hubungan kualitas pelayanan petugas posyandu 

lansia dengan kepatuhan kunjungan lansia di posyandu Melati Desa 

Langaleso Kabupaten Sigi. 

B. Rumusan Masalah  

 Berdasarkan latar belakang masalah, maka rumusan masalah dalam 

penelitian ini adalah apakah adafaktoryang berhubungan dengankepatuhan 

kunjungan lansia di Posyandu Melati Desa Langaleso Kabupaten Sigi? 

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan umum 

Teranalisisnya faktor yang berhubungan dengan kepatuhan kunjungan 

lansia di Posyandu Melati Desa Langaleso Kabupaten Sigi. 

2. Tujuan khusus 

Tujuan khusus penelitian ini adalah: 

a. Diidentifikasinya faktor kualitas pelayanan,dukungankeluarga, dan 

jarak/aksesbilitas pada lansia di Posyandu Melati di Desa Langaleso. 

b. Diidentifikasinyakepatuhan kunjungan lansia di Posyandu Melati di 

Desa Langaleso. 

c. Teranalisisnya faktor yang berhubungan dengan kepatuhan 

kunjungan lansia di Posyandu Melati di Desa Langaleso.  
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D. Manfaat Penelitian  

1. Posyandu Melati 

Hasil penelitian ini ada beberapa faktor yang berhubungan dengan 

kepatuhan lansia dalam menjalankan kegiatan posyandu diharapkan 

dapat menjadi masukan untuk petugas diposyandu Melati Desa 

Langaleso. 

2. Masyarakat  

Hasil penelitian ini diharapkan sebagai bahan masukan mengenai faktor 

yang berhubungan dengan kepatuhan lansia dalam menjalankan 

kegiatan posyandu lansia diposyandu melati Desa Langaleso Kab.Sigi. 

3. STIKES Widya Nusantara Palu 

Hasil penelitian ini diharapkan menjadi masukan untuk pembelajaran 

bagi Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Widya Nusantara Palu. 
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