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ABSTRAK

Personal hygiene merupakan faktor penting dalam mempertahankan derajat kesehatan individu. perilaku
personal hygiene lansia yang harus dipenuhi, yaitu merupakan kebutuhan dasar yang meliputi perawatan
kulit, mandi, perawatan mulut, perawatan mata, hidung, telinga, perawatan rambut, serta perawatan kaki
dan kuku. Peningkatan personal hygiene dan perlindungan terhadap lingkungan yang tidak
menguntungkan merupakan perlindungan khusus yang dapat mempengaruhi tingkat Kesehatan. hasil
wawancara dengan 6 responden didapatkan data bahwa perilaku personal hygiene lansia di Posyandu
Dewi Ratih 2 dinyatakan kurang baik dalam memperhatikan kebersihan diri terutama pada kebersihan
gigi dan mulut. Tujuan dari penelitian ini yaitu untuk mengetahui gambaran personal hygiene yang
berfokus pada lansia di desa Ngadirejo. Metode dalam penelitian ini menggunakan metode deskriptif
analitik. Pengambilan sampel menggunakan teknik proporsional random sampling dan mendapatkan 92
lansia. Hasil dari penelitian ini diperoleh sebagian besar lansia berperilaku membersihkan badan atau
kulit dengan kategori cukup yaitu sebanyak 49 lansia (53,3 %). sebagian besar lansia berperilaku
membersihkan kuku dengan kategori cukup yaitu sebanyak 71 lansia (77,2 %) sebagian besar lansia
berperilaku membersihkan rambut dengan kategori cukup yaitu sebanyak 77 lansia (83,7 %). sebagian
besar lansia berperilaku berpakaian dengan kategori kategori cukup yaitu sebanyak 67 lansia (72,8 %).
sebagian besar lansia berperilaku membersihkan gigi dengan kategori cukup yaitu sebanyak 68 lansia
(73,9%) sebagian besar lansia berdandan dengan kategori cukup yaitu sebanyak 71 lansia (77,2 %).
sebagian besar lansia berperilaku membersihkan telinga dengan kategori cukup yaitu sebanyak 76 lansia
(82,6 %). sebagian besar lansia berperilaku melakukan kebersihan umum dengan kategori cukup yaitu
sebanyak 60 lansia (65,2 %). sebagian besar lansia berperilaku menjaga personal hygiene dalam kategori
cukup yaitu sebanyak 52 lansia (56,5%). Kesimpulan : Perilaku personal hygiene lansia di posyandu
lansia desa Ngadirejo Sebagian besar pada kategori cukup.

Kata kunci: Perilaku, Lansia ,Personal Hygiene

Abstract

Personal hygiene is an important factor in maintaining individual health status. Personal hygiene
behavior for the elderly that must be met is a basic need that includes skin care, bathing, oral care, eye,
nose, ear care, hair care, and foot and nail care. Improvement of personal hygiene and protection
against unfavorable environment is a special protection that can affect the level of health. the results of
interviews with 6 respondents obtained data that the personal hygiene behavior of the elderly at
Posyandu Dewi Ratih 2 was stated to be poor in paying attention to personal hygiene, especially in
dental and oral hygiene. The purpose of this study is to find out the description of personal hygiene that
focuses on the elderly in Ngadirejo village. The method in this research uses descriptive analytic
method. Sampling using proportional random sampling technique and get 92 elderly. The results of this
study showed that most of the elderly had sufficient behavior to clean their bodies or skin, namely 49
elderly (53.3%). most of the elderly behaved in cleaning their nails in the sufficient category, namely 71
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elderly (77.2%), most of the elderly behaved in cleaning their hair in the sufficient category, namely as
many as 77 elderly (83.7%). most of the elderly dressed in the sufficient category, namely 67 elderly
(72.8%). the majority of the elderly behaved in cleaning their teeth in the sufficient category, namely as
many as 68 elderly (73.9%), the majority of the elderly dressed up in the sufficient category, namely as
many as 71 elderly (77.2%). Most of the elderly have sufficient ear cleaning behavior, namely 76 elderly
(82.6%). most of the elderly behaved in general cleaning with the sufficient category, namely as many
as 60 elderly (65.2%). most of the elderly behave in maintaining personal hygiene in the sufficient
category, namely as many as 52 elderly (56.5%). Conclusion: The personal hygiene behavior of the
elderly in the elderly Posyandu in Ngadirejo village is mostly in the sufficient category.

Keywords: behavior, elderly, personal hygiene

PENDAHULUAN

World Health Organization (WHO) telah memperkirakan jumlah lansia pada tahun 2025
diseluruh dunia mencapai 1,2 miliar orang, akan terus bertambah hingga 2 miliar orang di tahun
2050. Data WHO juga memperkirakan 75% populasi lansia di dunia pada tahun 2025 berada di
negara berkembang. Di negara Eropa, Jerman merupakan salah satu negara dengan penduduk
usia tua terbesar di dunia (Arai et al., 2021). Persentase penduduk usia tua di negara Indonesia
mencapai 21,4 persen atau sejumlah 17,7 juta jiwa dan Yunani sebesar 21,8% (Hendayani &
Afnuhazi, 2018). Persentase penduduk lansia terhadap total penduduk di Provinsi Jawa Tengah
terus mengalami peningkatan, yaitu 12,15 persen dari 10,34 persen berdasarkan hasil
SP2010(Ir. Adhi Wiriana, 2021).

Peningkatan jumlah penduduk lansia ini akan membawa akibat terhadap berbagai
kehidupan. dampak primer peningkatan lansia ini ialah peningkatan ketergantungan lansia.
Ketergantungan ini disebabkan sang kemunduran fisik, psikis, serta sosial lansia yg dapat
digambarkan melalui empat tahap, yaitu kelemahan, keterbatasan fungsional, ketidakmampuan,
serta keterhambatan yang akan dialami bersamaan dengan proses kemunduran akibat proses
menua. Proses menua adalah suatu kondisi yg wajar dan tidak bisa dihindari dalam fase
kehidupan (Royani et al., 2022).

Lanjut usia merupakan suatu anugerah. Menua (menjadi tua) adalah suatu proses
menghilangnya secara perlahan kemampuan jaringan untuk memperbaiki diri atau mengganti
dan mempertahankan fungsi normalnya sehingga tidak dapat bertahan terhadap infeksi dan
memperbaiki kerusakan yang diderita. Proses menua merupakan proses yang terus menerus
(berlanjut) secara alamiah dimulai sejak lahir dan umumnya dialami semua makhluk hidup
(Hadi & Muliani, 2020). Semakin bertambah usia, maka manusia membutuhkan perawatan diri
yang lebih baik, perawatan diri atau personal hygiene yang baik mampu mengurangi resiko
penyakit. (Herwin, 2017).

Personal hygiene merupakan faktor penting dalam mempertahankan derajat kesehatan
individu. Sebagai contoh, adanya perubahan pada kulit dapat menimbulkan berbagai gangguan
fisik dan psikologis. Gangguan fisik yang terjadi dapat mengakibatkan perubahan konsep diri.
Gangguan psikologis dapat terjadi karena kondisi tersebut mungkin mengurangi keindahan
penampilan dan reaksi emosional. Personal hygiene itu sendiri sangat dipengaruhi oleh nilai
individu dan kebiasaan (Bin Abdulrahman et al., 2019). Selain itu ada juga faktor-faktor yang
sangat berpengaruh terhadap personal hygiene diantaranya citra tubuh, kebudayaan, praktik
sosial, keluarga, pendidikan, persepsi seseorang terhadap kesehatan (Isro’in & Andarmoyo,
2012). Personal hygiene pada lanjut usia secara individu dapat menimbulkan berbagai masalah
baik secara fisik, biologis, mental maupun sosial ekonomi. Semakin lanjut usia seseorang,
mereka akan mengalami kemunduran terutama dibidang kemampuan fisik, yang dapat
mengakibatkan kemunduran peran sosialnya (Nur Chasanah et al., 2021) .
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Faktor personal hygiene menjadi salah satu permasalahan bagi penduduk lansia. Personal
hygiene bagi penduduk lansia adalah bentuk perawatan untuk menjaga kebersihan diri yang
menjadi langkah untuk mencapai dan menjaga kesehatan tubuh sehingga terhindar dari risiko
terserang penyakit (Soleman et al., 2021). Personal hygiene mempengaruhi kenyamanan,
keamanan dan kesejahteraan seseorang. Mereka yang memiliki hambatan fisik membutuhkan
berbagai pemenuhan hygiene pribadi. Praktik hygiene dipengaruhi oleh faktor pribadi, sosial
dan budaya. Adanya masalah pada personal hygiene akan berdampak pada kesehatan
seseorang. Salah satu penyebabnya adalah personal hygiene kurang baik.

Gambaran perilaku personal hygiene lansia yang harus dipenuhi, yaitu merupakan
kebutuhan dasar yang meliputi perawatan kulit, mandi, perawatan mulut, perawatan mata,
hidung, telinga, perawatan rambut, serta perawatan kaki dan kuku (Pereira et al.,
2018).Personal hygiene senantiasa harus terpenuhi karena merupakan tindakan pencegahan
primer yang spesifik untuk meminimalkan mikroorganisme bakteri yang pada akhirnya
mencegah seseorang terkena penyakit(Nur Chasanah et al., 2021).

Dampak yang timbul pada masalah personal hygiene ini cukup mengkhawatirkan,
diantaranya jika kurangnya personal hygiene pada kepala akan menyebabkan munculnya
ketombe dan kutu rambut, serta gatal-gatal pada kulit kepala. Mata dan telinga jika tidak dirawat
dengan baik juga akan menyebabkan infeksi mata dan telinga. Mulut jika tidak dilakukan
perawatan dengan baik akan menyebabkan gangguan mukosa mulut seperti sariawan dan bau
mulut. Kuku kaki maupun tangan jika tidak dirawat dengan baik akan mengakibatkan gangguan
fisik pada kuku serta kulit yang tidak dijaga kebersihannya akan menyebabkan gangguan
integritas kulit seperti gatal-gatal (Tarwoto, 2012). Upaya untuk meningkatkan dan
mempertahankan kesehatan usia lanjut, personal hygiene merupakan salah satu faktor dasar
karena individu yang mempunyai kebersihan diri yang baik dan mempunyai risiko yang lebih
rendah untuk mendapatkan penyakit. Peningkatan personal hygiene dan perlindungan terhadap
lingkungan yang tidak menguntungkan merupakan perlindungan khusus yang dapat
mempengaruhi tingkat kesehatan (Chakrawarty et al., 2021). Perawatan fisik diri sendiri
mencakup perawatan kulit, kuku, alat kelamin, rambut, gigi, mulut, telinga, dan hidung
(Hidayat, 2011)

Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang dilakukan oleh peneliti pada hari kamis 17
November 2022 di Posyandu Dewi Ratih 2 desa Ngadirejo Kecamatan Kartasura Kabupaten
Sukoharjo didapatkan data bahwa lansia di desa Ngadirejo berjumlah 1.201 lansia. hasil
wawancara dengan 6 responden didapatkan data bahwa perilaku personal hygiene lansia di
Posyandu Dewi Ratih 2 dinyatakan kurang baik dalam memperhatikan kebersihan diri terutama
pada kebersihan gigi dan mulut.

METODE

Penelitian ini akan menggunakan jenis penelitian kuantitatif dengan menggunakan
metode deskriptif analitik. Metode ini bertujuan untuk mengetahui perilaku personal hygiene
pada lansia di posyandu desa Ngadirejo Kecamatan Kartasura Kabupaten Sukoharjo (Chan et
al., 2021).

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh lansia di Desa Ngadirejo Kecamatan
Kartasura Kabupaten Sukoharjo sebanyak 1021 lansia. pengambilan sampel menggunakan
teknik probability sampling dengan menggunakan metode proportionate random sampling dan
diperoleh 92 lansia

Adapun analisis data yang digunakan dalam penelitian ini adalah analisis univariat. Hasil
analisis akan disajikan dalam bentuk tabel distribusi frekuensi dengan menampilkan data
central tendency.

HASIL
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Bab ini peneliti membahas hasil penelitian setelah melakukan penelitian di Berikut hasil
penelitian dan pembahasan.
Karakteristik responden
Tabel 1. distribusi jumlah lansia berdasarkan jenis kelamin

Jenis kelamin F %
Laki-laki 8 8.7
perempuan 84 91.3
Total 92 100%

Berdasarkan tabel menunjukan bahwa distribusi responden mayoritas berjenis kelamin
perempuan yakni sebanyak 84 (91,3%).

Tabel 2. distribusii jumlah lansia berdasarkan usia

Usia F %
60-74 83 90.2%
75-90 8 8.7%

90tahun 1 1.1%

Total 92 100%

Berdasarkan tabel menunjukan bahwa sebagian besar lansia berusia 60-74 tahun yakni
sebanyak 83 lansia (90,2%) dan distribusi terendah berusia 90 tahun ke atas yakni sebanyak 1
lansia (1,1%).

Tabel 3. distribusi jumlah lansia berdasarkan pendidikan terakhir

Pendidikan terakhir F %
Tidak sekolah 18 19.6 %
SD 31 33.7%
SMP 16 17.4 %
SMA/SMK 19 20.7 %
Sarjana 8 8.7%
Total 92 100%

Berdasarkan tabel menunjukan bahwa sebagian besar lansia memiliki riwayat pendidikan
terakhir tingkat SD yakni sebanyak 31 lansia (33,7%) dan distribusi pendidikan terakhir lansia
paling sedikit yakni tingkat sarjana dengan jumlah 8 lansia (8,7%).

Tabel 4. distribusi jumlah lansia berdasarkan Pekerjaan

Pekerjaan F %
Pedagang 18 19.6 %
Pensiunan PNS 11 12.0 %
Tidak bekerja 47 51.1 %
Lainya 16 17.4 %
Total 92 100%

Berdasarkan tabel distribusi lansia berjumlah sebanyak 92 lansia, Sebagian besar lansia
tidak bekerja yakni sebanyak 47 lansia (51,1 %) sedangkan distribusi paling rendah yakni
bekerja sebagai pensiunan PNS sebanyak 11 lansia (12,0%).
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Tabel 5. distribusi jumlah lansia berdasarkan status perkawinan

Status perkawinan F %
Janda/duda/tidak menikah 39 42.4%
menikah 53 57.6%
Total 92 100%

Berdasarkan tabel menunjukan bahwa Sebagian besar lansia berstatus menikah yakni
sebanyak 53 lansia (57,6%) dan distribusi terendah ialah lansia berstatus janda/duda/tidak
menikah yakni sebanyak 39 lansia (42, 4%).

Tabel 6. distribusi jumlah lansia berdasarkan status tinggal.

Status tinggal F %
Sendiri 11 12.0%
Pasangan 31 33.7 %
Anak 17 18.5 %
Anak dan 14 15.2 %
pasangan
lainya 19 20.7 %
Total 92 100%

Berdasarkan tabel menunjukan bahwa Sebagian besar distribusi lansia berstatus tinggal

dengan pasangan yakni sebanyak 31 lansia (33,7 %) sedangkan distribusi terendah berstatus
tinggal sendiri yakni sebanyak 11 lansia (12%).

a. Distribusi kebersihan badan atau kulit
kebersihan badan atau kulit

M baik
H cukup

Gambar 1. Distribusi perilaku lansia membersihkan badan atau kulit

Berdasarkan Gambar menunjukan bahwa sebagian besar lansia berperilaku
membersihkan badan atau kulit dengan kategori cukup yaitu sebanyak 49 lansia (53,3 %).

b. Distribusi kebersihan kuku

Kebersihan kuku

Mbaik
Wcukup
Okurang
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Gambar 2. Distribusi lansia membersihkan kuku

Berdasarkan Gambar menunjukan bahwa sebagian besar lansia berperilaku
membersihkan kuku dengan kategori cukup yaitu sebanyak 71 lansia (77,2 %)

c. Distribusi kebersihan rambut.

Kebersihan rambut

Mbaik
M cukup

Gambar 3. Distribusi membersihkan rambut

Berdasarkan grafik 3. menunjukan bahwa sebagian besar lansia berperilaku
membersihkan rambut dengan kategori cukup yaitu sebanyak 77 lansia (83,7 %).

d. Distribusi berpakaian

Berpakaian

M baik
-cukup
Olkurang

Gambar 4. Distribusi berpakaian

Berdasarkan Gambar 4. menunjukan bahwa sebagian besar lansia berperilaku berpakaian
dengan kategori kategori cukup yaitu sebanyak 67 lansia (72,8 %).

e. Distribusi kebersihan

Kebersihan gigi

W baik
B cukup

Gambar 5. Distribusi lansia membersihkan gigi

Berdasarkan Gambar 5. menunjukan bahwa sebagian besar lansia berperilaku
membersihkan gigi dengan kategori cukup yaitu sebanyak 68 lansia (73,9%)

f. Distribusi berdandan
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Berdandan

Wbaik
B cukup
Okurang

Gambar 6. Distribusi lansia berdandan

Berdasarkan grafik 6. menunjukan bahwa sebagian besar lansia berdandan dengan
kategori cukup yaitu sebanyak 71 lansia (77,2 %).

g. Distribusi kebersihan telinga

Kebersihan telinga

W baik
B cukup
Dkurang

Gambar 7. Distribusi lansia membersihkan telinga

Berdasarkan Gambar 7. menunjukan bahwa sebagian besar lansia berperilaku
membersihkan telinga dengan kategori cukup yaitu sebanyak 76 lansia (82,6 %).

h. Distribusi kebersihan umum

umum

M baik
B cukup

Gambar 8. Distribusi lansia melakukan kebersihan umum

Berdasarkan grafik 8. menunjukan bahwa sebagian besar lansia berperilaku melakukan
kebersihan umum dengan kategori cukup yaitu sebanyak 60 lansia (65,2 %).

i. Distribusi personal hygiene secara keseluruhan

Personal Hygiene

H baik
B cukup

Gambar 9. Distribusi lansia melakukan perilaku personal hygiene
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Berdasarkan grafik 9. menunjukan bahwa sebagian besar lansia berperilaku menjaga
personal hygiene dalam kategori cukup yaitu sebanyak 52 lansia (56,5%).

PEMBAHASAN
Deskripsi karakteristik responden
Distribusi lansia berdasarkan jenis kelamin

Hasil penelitian mengenai jenis kelamin responden diperoleh data Sebagian besar berjenis
kelamin perempuan yakni sebanyak 82 lansia sedangkan lansia berjenis kelamin laki laki hanya
sebanyak 8 lansia.

Data BPS 2021 mengenai jumlah penduduk lansia di indonesia menunjukkan jumlah
lansia laki-laki sebanyak 10.43% lansia perempuan dan 9.46% lansia laki-laki. Data tersebut
menunjukkan bahwa jumlah lansia di posyandu lansia desa Ngadirejo searah dengan sejalan
dengan jumlah penduduk lansia di Indones.ia

Banyaknya responden berjenis kelamin perempuan menunjukan lansia laki-laki
cenderung dalam status kawin sampai mereka sangat tua dan meninggal. Lansia laki-laki
cenderung untuk mendapatkan bantuan/perawatan dari istri mereka, sedangkan lansia
perempuan seringkali tidak mendapatkan ini karena kematian suami. Namun pada umumnya
lansia perempuan yang ditinggalkan suami, hidup bersama dengan anaknya terutama anak
perempuan, sehingga masih mendapatkan perawatan yang cukup (Goldenhart & Nagy, 2022).
Oleh sebab itu dengan adanya perawatan yang lebih baik, maka harapan hidup lansia
perempuan lebih panjang daripada lansia laki-laki (Erdhayanti & Kartinah, 2012).

Distribusi lansia berdasarkan usia

Hasil penelitian mengenai usia responden diperoleh data termuda adalah 60 tahun, tertua
92 tahun. Berdasarkan kategori usia menurut WHO (1999) , maka usia responden dalam
penelitian ini dibagi menjadi 3 kategori, yaitu umur 60-74 tahun ( elderly), 75-90 tahun (old),
dan 90 tahun keatas ( very old).

Banyaknya responden yang masuk dalam usia 60-74 tahun di tempat penelitian
menunjukan lansia bersedia dan dalam keadaan sehat untuk menjadi responden, sedangkan usia
75-90 tahun serta 90 keatas lebih sedikit yang dapat bersedia menjadi responden.

Penuaan merupakan perubahan kumulatif, pada makhluk hidup yang mengalami
penurunan kapasitas fungsional, semakin meningkatnya usia menyebabkan kekuatan fisik
menurun untuk melakukan personal hygiene (Pereira et al., 2018).

Distribusi lansia berdasarkan Pendidikan

Hasil penelitian lansia berdasarkan pendidikan terakhir lansia menunjukan data bahwa
banyak lansia yang berpendidikan SD yaitu 31 responden (33.7 %). Banyaknya responden yang
berpendidikan sekolah dasar adalah kemampuan responden yang pada saat usia sekolah hanya
mampu menyelesaikan sekolah dasar. Rendahnya tingkat pendidikan tentunya berkaitan
dengan kondisi pendidikan masyarakat di masa lansia sekolah.

Usia responden pada saat ini adalah 60 tahun ke atas dimana dapat diartikan bahwa usia
sekolah responden sekitar pada tahun 1940-1950-an. Pada masa tersebut negara Indonesia
sedang berada pada masa sulit yang tidak lama dari masa penjajahan, sehingga kondisi
masyarakat khususnya dalam segi ekonomi masih kekurangan. Hal tersebut menyebabkan
kemampuan masyarakat untuk menyekolahkan anaknya rendah. kemampuan negara untuk
memberikan fasilitas pendidikan relatif rendah sehingga kesempatan warga negara untuk
mengenyam pendidikan juga rendah (Hardiah et al., 2020).
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Pendidikan tingkat dasar menjadikan pendidikan dasar responden terhadap perilaku
personal hygiene ikut terpengaruh. Salah satu faktor yang mempengaruhi pengetahuan terhadap
kesehatan adalah tingkat pendidikan. Pengetahuan dapat berpengaruh terhadap sikap dan
perilaku seseorang dalam masalah kesehatan.

Distribusi lansia berdasarkan pekerjaan

Hasil penelitian berdasarkan riwayat pekerjaan responden diperoleh data sebagian besar
lansia sudah tidak bekerja yakni sebanyak 47 responden (51,1 %). Mayoritas responden yang
tidak bekerja dari hasil penelitian berkaitan dengan umur dan latar belakang sosial ekonomi
yang ada responden. Semakin tua usia responden maka akan mengalami kemunduran kekuatan
fisik untuk dapat bekerja secara mandiri untuk mencari nafkah, sementara latar belakang sosial
ekonomi dapat diartikan bahwa dengan keterbatasan keterampilan yang dimiliki oleh
responden, maka responden akan merasa kesulitan dalam melakukan aktivitas bekerja dalam
memenuhi kebutuhan hidupnya, salah satunya yakni ketidakmampuan responden dalam
memiliki sarana sanitasi secara sendiri (Pereira et al., 2018).

Bagi lansia yang bukan pegawai negeri atau karyawan swasta, misalnya wiraswastawan,
pedagang, dan lain sebagainya pada umumnya mengurangi kegiatannya setelah memasuki masa
lansia. Hal ini seringkali terjadi bukan karena kesalahan mereka sendiri namun lebih sering
disebabkan oleh sedikitnya kesempatan kerja yang tersedia bagi lansia.

Distribusi lansia berdasarkan status perkawinan

Hasil penelitian berdasarkan status perkawinan responden diperoleh data yakni 53 lansia
(57, 6%) berstatus menikah. Responden paling banyak yakni yang masih berstatus menikah,
hal ini menunjukan bahwa responden yang berstatus menikah lebih aktif melakukan kegiatan
atau ikut berpartisipasi dalam acara sosial.

lansia yang masih mempunyai pasangan dan aktif secara emosional dan selalu
berinteraksi setiap hari dengan pasangan dan keluarga akan menunjukkan kemampuan kognitif
normal dan akan selalu terjaga baik short term memory dan long term memory nya (Erlina
Fazriana, 2020).

Distribusi berdasarkan status tinggal

Hasil penelitian mengenai status tinggal responden diperoleh data sebagian besar
responden tinggal dengan pasangan yakni sebanyak 49 lansia (53,3%). Banyaknya responden
yang berstatus tinggal dengan pasangan menunjukan bahwa adanya dukungan sosial dari
pasangan dapat meningkatkan aktivitas responden untuk berpartisipasi dalam acara sosial
(Ratnawati et al., 2021).

Dukungan sosial merupakan hubungan interpersonal yang di dalamnya berisi pemberian
bantuan yang melibatkan aspek-aspek informasi, perhatian emosi, penilaian dan bantuan
instrumental yang diperoleh lansia melalui interaksi dengan keluarga dan teman sebayanya,
yang membantu mereka mengatasi masalahnya (Desiningrum, 2015).

Distribusi perilaku personal hygiene
Distribusi membersihkan badan atau kulit

Hasil tentang personal hygiene membersihkan badan atau kulit pada lansia menunjukan
data bahwa sebagian besar lansia dalam kategori cukup yaitu sebanyak 53,3 %. Banyak nya
responden yang memiliki rentan rusia 60-74 membuat lansia pada saat ini masih dapat
melakukan aktivitas nya dengan cukup baik. tubuh yang terlapisi kulit merupakan organ aktif
yang berfungsi sebagai sekresi, eksresi, pengatur temperatur, dan merasakan sensasi (Sulistiyah
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& Keswara, 2020). Oleh sebab itu lansia seharusnya menjaga kebersihan dirinya terutama pada
hal dasar yaitu mandi dikarenakan kulit merupakan salah satu pintu masuk utama kuman
patogen kedalam tubuh (Putri, 2020). Menjaga kebersihan kulit untuk mencegah dan
mengontrol infeksi , mencegah kerusakan kulit dan meningkatkan kenyamanan, serta
mempertahankan kebersihan diri (Kholifah, 2016).

Distribusi membersihkan kuku

Hasil penelitian tentang personal hygiene membersihkan kuku menunjukan data yaitu
sebanyak 77,2 % responden dengan kategori cukup. Lansia yang sudah mengalami penurunan
kognitif menyebabkan responden seringkali kurang memperhatikan hal kecil seperti melakukan
perawatan kuku. Responden dalam penelitian ini masih banyak yang tidak menghiraukan
kebersihan kuku serta melakukan perawatan kuku jika ingat saja dan beberapa responden
memelihara kuku nya agar tetap Panjang serta tidak setuju bahwa memotong kuku harus
dilakukan secara rutin.

Kuku merupakan perlengkapan kulit, tetapi bila tidak mendapatkan perawatan yang baik
maka kuku bisa menjadi salah satu sarang penyakit. Oleh karena itu, butuh perhatian ekstra
untuk kebersihan tangan, kaki , dan kuku sebelum dan sesudah beraktivitas (Armansyah, 2020).
Distribusi membersihkan rambut (Yousuf et al., 2020).

Hasil penelitian tentang personal hygiene membersihkan rambut menunjukan data yaitu
sebanyak 83,7 % responden dengan kategori cukup. Beberapa responden keramas kurang dari
2 hari sekali, namun ada beberapa responden yang selalu keramas 2 kali dalam sehari. Bila
rambut kotor dan tidak dibersihkan maka dapat menimbulkan ketombe dan sarang kutu. Proses
menjadi tua merupakan perubahan kumulatif. Perubahan hormonal, stres emosional atau fisik,
penuaan, infeksi, penyakit dan obat obatan dapat mempengaruhi perubahan rambut (Sari,
2022).

Distribusi lansia berpakaian

Hasil penelitian tentang personal hygiene lansia dalam berpakaian menunjukan data yaitu
sebanyak 72, 8 % responden dengan kategori cukup. Responden menunjukan perilaku menjaga
kebersihan dan kerapihan dalam berpakaian. Citra tubuh adalah cara pandang seseorang
terhadap bentuk tubuhnya, citra tubuh sangat mempengaruhi dalam praktek hygiene seseorang.
Ketika seseorang yang tampak berantakan, tidak rapih, atau tidak peduli dengan hygiene dirinya
maka perlu diberikan edukasi mengenai peningkatan personal hygiene, selain itu juga perlu
kepekaan untuk melihat kenapa hal ini bisa terjadi, apakah memang kurang/ketidak tahuan
seseorang atau ketidakmampuan seseorang dalam menjalankan praktik personal hygiene.
Lansia akan terjadi beberapa perubahan dalam menjalankan praktik personal hygiene karena
perubahan fisiknya (Mustikawati, 2017).

Distribusi membersihkan gigi

Hasil penelitian tentang personal hygiene lansia dalam membersihkan gigi menunjukan
data yaitu sebanyak 73,9 % responden dengan kategori cukup. Bertambahnya usia lansia
mempengaruhi distribusi gigi, lansia usia 60 tahun keatas cinderung memiliki gigi yang sudah
tidak lagi lengkap. Gigi normal terdiri dari tiga bagian yakni kepala, leher, dan akar. Responden
dalam penelitian ini banyak yang sudah tidak memiliki bagian kepala gigi bahkan ada yang
tersisa hanya akar gigi.

Mulut merupakan rongga, merupakan system pencernaan dan bagian tambahan system
pernapasan sehingga tidak bersih dan penuh dengan bakteri, maka dari itu harus dibersihkan.
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Menghindari makanan terlalu panas atau terlalu dingin dapat meningkatkan konsistensi gigi
agar tidak rapuh dan menyebabkan gigi menjadi sensitif.

Hygiene mulut membantu responden dalam menjaga kesehatan mulut, gusi, dan bibir

yang sehat guna menstimulus nafsu makan. Lansia yang kurang menjaga kebersihan mulut dan
gigi cinderung lebih cepat mengalami penurunan nafsu makan (Senjaya, 2015).
Distribusi lansia berdandan Hasil penelitian tentang personal hygiene lansia dalam berpakaian
menunjukan data yaitu sebanyak 77,2 % responden dengan kategori cukup. Situasi kehidupan
responden yang merasa dirinya sudah tidak pantas untuk berdandan diusianya yang semakin
menua.

Responden mengalami perubahan kulitnya yang keriput, rambutnya yang memutih, serta
kondisi fisik yang sudah tak lagi muda membuat responden merasa tidak percaya diri dan
merasa kurang dihormati. Responden yang memiliki pendidikan yang tinggi cinderung menjaga
penampilannya karena memiliki jiwa sosial yang tinggi dan rasa ingin selalu dihormati
(Erdhayanti & Kartinah, 2012).

Lansia mengalami perubahan dan penurunan dari gambaran diri, diantaranya lansia sudah
bisa menyadari perubahan dan penurunan kondisi fisik. Hal ini mestinya membuat lansia
menjadi mengerti bahwa bertambahnya usia pasti mengalami perubahan dan lansia akan
bertingkah laku sebagaimana mestinya (Setiowati, 2012).

Distribusi membersihkan telinga

Hasil penelitian tentang personal hygiene lansia membersihkan telinga diperoleh data
yaitu sebanyak 82, 6 % responden dengan kategori cukup. Responden memiliki pilihanya
masing-masing untuk menjaga kebersihan dirinya, salah satunya menjaga telinga agar tetap
bersih. Sebagian responden mengabaikan akan hal ini padahal hygiene telinga mempunyai
implikasi untuk ketajaman pendengaran, bila substansi lilin atau benda asing terkumpul pada
kanal telinga luar.

Perilaku adalah hasil dari suatu respon, dari respon motorik, respon fisiologik, respon

kognitif serta respon afektif. Perilaku berasal dari suatu dorongan yang berada pada diri
manusia, dorongan yang akan memenuhi sebuah kebutuhan (Andarwulan, 2020).
Distribusi lansia melakukan kebersihan umum Hasil penelitian tentang personal hygiene lansia
dalam melakukan kebersihan umum diperoleh data yaitu sebanyak 62,5 % responden dengan
kategori cukup. Kebersihan diri merupakan hal yang penting bagi setiap individu guna
meningkatkan kenyaman, mencegah pertumbuhan bakteri, serta sebagai cerminan diri pada
setiap individu. Responden cukup menyadari bahwa kebersihan diri merupakan hal yang
penting yang ada pada dirinya.

Pendidikan dasar untuk menjaga kebersihan diri membawa seorang individu untuk
memperhatikan dirinya dan membiasakan diri untuk terus menjaga kebersihan hingga akhir
masa kehidupanya, dikarenakan tinggi nya tingkat pengetahuan maka individu dapat paham
atas kerugian yang diterima ketika tidak menjaga kebersihan diri. Semakin tinggi pendidikan
responden, diharapkan wawasan yang dimilikinya akan semakin luas sehingga pengetahuan
pun juga akan meningkat, sebaliknya rendahnya pendidikan responden, akan mempersempit
wawasan sehingga akan menurunkan pengetahuan (Darmawati & Dulgani, 2019). Responden
yang berstatus menikah lebih baik dalam menjaga kebersihan dirinya, dengan adanya pasangan
dapat meningkatkan motivasi diri responden untuk menjaga penampilan dan kebersihan diri.
Peran keluarga seperti suami atau isteri sangatlah diperlukan dalam melakukan perawatan
lansia dan harus memenuhi serta memberikan dukungan yang baik terhadap pemenuhan
kebutuhan personal hygiene lansia (Astuti, 2019).

Distribusi lansia melakukan personal hygiene secara keseluruhan
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Hasil penelitian tentang personal hygiene lansia dalam melakukan personal hygiene
secara keseluruhan diperoleh data yaitu sebanyak 56,5 % responden dengan kategori cukup.
Peningkatan jumlah lansia akan berpengaruh pada berbagai aspek kehidupan lansia terutama
segi kesehatan dan kesejahteraan lansia. Salah satu upaya untuk meningkatkan dan
mempertahankan kesehatan lansia adalah dengan cara menjaga kebersihan diri / personal
hygiene. Personal hygiene pada lansia merupakan salah satu faktor penting yang berperan
dalam mencegah penyakit terutama pada lansia. Menjaga kebersihan diri dengan cukup baik
dapat mengetahui cerminan diri responden. Kebersihan diri atau Personal Hygiene merupakan
upaya seseorang dalam memelihara kebersihan dan kesehatannya untuk memperoleh
kesejahteraan fisik dan psikologis (Hadi & Muliani, 2020).

KESIMPULAN

1. Karakteristik responden di posyandu lansia desa Ngadirejo Sebagian besar berjenis
kelamin perempuan, berusia 60-74 tahun (ederly) , berpendidikan terakhir SD ( Sekolah
Dasar), berstatus tidak bekerja, dan status pernikahan menikah, dan tinggal bersama
dengan pasangan.

2. Perilaku personal hygiene lansia di posyandu lansia desa Ngadirejo Sebagian besar pada
kategori cukup pada komponen membersihkan badan atau kulit, membersihkan kuku,
membersihkan rambut, berpakaian, membersihkan gigi, berdandan, membersihkan telinga,
dan umum.

3. Perilaku personal hygiene lansia secara keseluruhan di posyandu lansia desa Ngadirejo
sebagian besar pada kategori cukup.

Saran

Lansia hendaknya menyadari bahwa menjaga perilaku personal hygiene di usia lanjut
sangatlah penting sehingga diharapkan lansia mampu meningkatkan pola perilaku personal
hygiene yang baik. Keluarga hendaknya menyadari bahwa lansia mengalami proses penuaan
yang mengakibatkan turunnya kekuatan fisik dan psikologis yang dapat mempengaruhi
perilaku personal hygiene diharapkan keluarga turut serta dalam membantu meningkatkan
personal hygiene pada lansia Petugas kesehatan hendaknya bekerja sama dengan posyandu
lansia demi meningkatkan pola perilaku personal hygiene pada lansia dengan memberikan
penyuluhan-penyuluhan, penyebaran pamphlet atau leaflet Kesehatan pada lansia guna
meningkatkan perilaku personal hygiene lansia. Hasil penelitian ini semoga dapat menjadi
acuan bagi peneliti peneliti yang ingin meneliti dengan objek yang sama. Peneliti menyarankan
agar peneliti selanjutnya memperlebar wilayah penelitian dengan menambah jumlah variabel
dan jumlah sampel penelitian.
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