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Abstract: Aging is a process that will occur in
every human being that takes place naturally in
his life cycle. The aging process is accompanied
by a decrease in physical and psychological
functions that take place physiologically. The
decrease in physical function in the elderly also
causes a decrease in the immune system which
plays a role in fighting disease agents such as
bacteria, viruses, fungi, as a result, the elderly
are very susceptible to infectious infectious
diseases. Based on the problems that arise in
the elderly, it is necessary to have support
from the environment around the elderly,
especially families.The family is the closest
individual to the elderly and needs to increase
self-awareness in caring for the elderly so that
they are optimally and productively healthy.
The method used is by conducting education
about how to carry out early detection of
infectious disease risks in the elderly as well as
demonstrations of personal hygiene efforts,
namely how to do hand hygiene, use personal
protection to prevent the elderly from
infectious diseases, and how to measure body
temperature in the elderly independently to
detect an increase in temperature. body as one
of the parameters of the health condition of
the elderly. The number of participants in this
activity is 25, who come from families that
have elderly people. The results of the service
showed family knowledge from (40% to 80%),
self-awareness increased from (36% to 92%).

From community service activities in Ranooha
Raya Village carried out by the Community
Service Team majoring in nursing, there was an
increase in knowledge, skills, and self-
awareness in elderly families about early
detection of infectious disease risks in the
elderly.
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PENDAHULUAN

Lansia adalah individu yang mengalami proses perubahan perubahan biologis, fisik, kejiwaan,dan
sosial karna faktor usia. Perubahan ini akan memberikan pengaruh pada seluruh aspek kehidupan karena
itu kesehatan manusia lanjut usia perlu mendapatkan perhatian khusus dengan tetap dipelihara dan
ditingkatkan. Lansia merupakan sekelompok individu yang memasuki tahapan akhir kehidupan. Pada
lansia terjadi kemunduran terhadap fungsi fisologis dan psikologis yang disebabkan oleh faktor penuaan
sehingga menimbulkan berbagai macam penyakit termasuk penyakit infeksi menular dan penyakit
kronis(Fatimah and Iimi, 2018).

Penyebab kematian dan kesakitan pada lansia adalah salah satunya adalah penyakit infeksi. Faktor
yang berperan terhadap kejadian penyakit infeksi pada lansia adalah, penurunan sistem imun, kondisi
komorbid, atau penyakit kronis, serta penurunan fungsi organ tubuh. Kondisi tersebut berperan pada
tingkat keparahan serta proses penyembuhan penyakit infeksi yang dialami oleh lansia. Tanda seperti
peningkatan suhu tubuh merupakan tanda yang tidak khas, menunjukkan penyakit infeksi secara
spesifik, sehingga hal tersebut seringkali diabaikan oleh lansia. Lansia tidak menyadari perkembangan
penyakit menuju keparahan. Sepsis sering kali dialami oleh lansia yang mengalami infeksi saluran kemih
dan saluran pernafasan. Bahwan tindakan invasif berupa pemasangan infus dan kateter urin seringkali
berkembang menjadi sepsis sehingga berkontribusi terhadap keparahan penyakit. Lansia lebih rentan
mengalami infeksi clostridiodies difficile(Esme et al., 2019).

Beberapa hasil penelitian menjelaskan bahwa lansia memiliki resiko terhadap penyakit infeksi.
Beberapa penyakit infeksi yang sering terjadi pada lansia adalah infeksi saluran kemih, infeksi saluran
pernafasan, infeksi kulit, infeksi intra abdomen dan infeksi sistem persyarafan. Lansi memiliki resiko
mengalami kematian akibat penyakit infeksi 3 kali lebih besar dari pada orang dewasa yang mengalami
penyakit infeksi. Beberapa fakrtor yang berhubungan terhadap hal tersebut adalah, penurunan sistem
imun, penyakit komorbid yang dialami lansia, terlambatnya lansia mendapatkan terapai dan perawatan,
respon yang buruk terhadap tindakan diagnostik dan tindakan invasif yang bersifat terapi, respon yang
buruk terhadap pemberian anti mikroba, penimgkatan resiko infeksi nosokomial serta meningkatnya
resistensi terhadap pengobatan antibiotik (Yoshikawa, 2000).

Infeksi penyakit menular pada lansia memberikan dampak yang luas diantaranya adalah meningkatnya
angka kesakitan dan kematian, penurunan fungsi pemenuhan aktivitas sehari-hari, memanjangnya lama

hari perawatan yang dapat berdampak pada meningkatnya biaya pengobatan dan perawatan (Fatimah
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and llmi, 2018). Fenomena tersebut menunjukkan bahwa tindakan pencegahan penyakit infeksi adalah
hal yang utama yang dapat dilakukan melalui upaya deteksi dini serta peningkatan self awareness pada
anggota keluarga lansia yang merupakan pendamping terdekat lansia, utamanya dalam pencegahan
penyakit menular.

Upaya untuk melakukan deteksi dini resiko penyakit menular pada lansia, dapat dilakukan melalui
kegiatan observasi perilaku misalnya kebiasan konsumsi makanan sehat, perilaku merokok, serta
perilaku beresiko lainnya yang dapat menurunkan sistem imun lansia. Selain itu upaya meningkatkan
self awareness penting dilakukan pada lansia dan keluarga untuk mencegah penyakit infeksi melalui
peningkatan pola hidup sehat. Hal ini didukung oleh penelitian Triliwijaya yang menjelaskan bahwa
pengendalian dan pengelolaan penyakit dipengaruhi oleh faktor pengetahuan, sikap serta kondisi self
awareness(Triliwijaya, 2019).

Self awareness pada lansia terhadap risiko penyakit menular dapat ditingkatkan melalui pemberian
edukasi tentang penyakit menular pada lansia serta peran pendampingan lansia sangat penting dalam
memotivasi lansia untuk meningkatkan status kesehatannya(Fatimah and Iimi, 2018).

METODE

Pengabdian masyarakat ini dilaksanakan di Desa Ranooha Raya Kecamatan Moramo, Kabupaten Konawe
Selatan. Sasaran dari kegiatan ini adalah keluarga yang memilki lansia yang beresiko mengalami
penyakit menular. Kegiatan ini dilaksanakan pada bulan Agustus 2022. Kegiatan pengabdian masyarakat
ini bertujuan untuk melakukan deteksi dini resiko penyakit menular dan upaya peningkatan self
awareness lansia terhadap pencegahan penyakit menular sehingga keluarga lansia dapat melakukan
tindakan pencegahan penyakit menular pada lansia.

Adapun tahapan dalam pengabdian masyarakat ini meliputi:

1. Survey Lapangan

Survey lapangan dilakukan untuk mengamati kondisi dan situasi lokasi tempat pelaksanaan kegiatan

pengabmas, yaitu di Desa Ranooha Raya Kecamatan Moramo yang direncanakan sebagai tempat

dilaksanakannya kegiatan'yaitu pada tanggal 08 Agustus 2022.

2. Menentukan sasaran

Sasaran dalam kegiatan pengabmas ini adalah keluarga yang memiliki lansia beresiko mengalami

penyakit menular
3. Koordinasi

Berkoordinasi dengan pihak pemerintah setempat, yaitu kepala desa Ranooha Raya dan Kepala

Puskesmas Moramo untuk menentukan waktu pelaksanaan kegiatan dan mobilisasi masyarakat.

Selain melakukan koordinasi tim pengabmas juga melakukan sosialisasi terkait rencana kegiatan yang
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akan dilaksanakan kepada Kepala Puskesmas, Kepala Desa, koordinator lansia, kader lansia sehingga
tujuan program kegiatan pengabmas dapat tercapai.
4. Pelaksanaan Program

Metode kegiatan adalah dengan melakukan edukasi tentang cara melakukan deteksi dini risiko
penyakit menular pada lansia serta dan demonstrasi upaya kebersihan diri yaitu cara melakukan
kebersihan tangan, menggunakan pelindung diri untuk mencegah lansia dari penyakit menular dan
cara mengukur suhu tubuh pada lansia secara mandiri untuk mendeteksi peningkatan suhu tubuh
sebagai salah satu parameter kondisi kesehatan lansia.

Media yang digunakan pada saat penyuluhan dengan menggunakan booklet yang dibagikan
kepada peserta, LCD,slide proyektor, audio visual, slide PPT dalam memberikan informasi pada
peserta pengabmas. Pengukuran pengetahuan peserta di ukur dengan menggunakan kuisioner pre
test dan post tes yang berisikan tentang pengetahuan terhadap risiko penyakit menular pada lansia.
Pemateri memberikan simulasi/praktek teknik mencucui tangan yang benar, cara menggunakan dan
melepaskan masker yang benar serta mengukur suhu badan dengan menggunakan termometer
digital. Peserta diberikan kesempatan untuk melakukan praktek mandiri untuk meningkatkan
keterampilan self awareness dalam pencegahan penyakit menular pada lansia.

Edukasi dan praktik pencegahan risiko penyakit menular pada lansia diberikan kepada 25 orang
keluarga lansia yang memiliki risiko penyakit menular. Pertemuan edukasi dan demonstrasi kegiatan
ini dilakukan sebanyak dua kali pertemuan, pertemuan pertama melakukan pemberian edukasi dan
praktik pencegahan penyakit penular kemudian pertemuan kedua adalah evaluasi terhadap program
pengabmas yang sudah dilaksanakan.

5. Evaluasi
1) Struktur
Peserta yang hadir sebanyak 25 orang. Tempat kegiatan pengabmas dilaksanakan di balai Desa
Ranooha Raya dengan menggunakan protokol kesehatan. Perlengkapan dalam melakukan kegiatan
telah tersedia dengan baik dan dapat digunakan sebagai mana mestinya. Penyampaian materi yang
diberikan jelas dengan menggunakan bahasa yang mudah dipahami serta menggunakan media PPT
yang dipresentasikan dengan LCD. Selain itu responden diberikan booklet yang berisi materi sehingga
hal ini memberikan respon antusias dari peserta. Peserta memberikan umpan balik dengan
memberikan pertanyaan kepada pemateri sehingga terjadi diskusi antara pemateri dan peserta
pengabmas. Pertanyaan yang diajukan peserta adalah bagaimana upaya yang dilakukan jika terjadi
peningkatan suhu tubuh pada lansia. Pertanyaan lain yang diajukan adalah bagiaman membantu

lansia dalam perawatan diri jika lansia mengalami keterbatasan anggota gerak.
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2) Proses
Pelaksanaan kegiatan pengabmas dilakukan pada tanggal 11 Agustus 2022 pukul 09.00 sampai 11.30
WITA, sesuai dengan jadwal yang ditentukan. Untuk kegiatan evaluasi dilaksanakan tanggal 22
Agustus 2022

HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Hasil

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden

Karakterisik Responden Frekuensi Persentase
Usia (tahun)
19-28 7 28
29-38 8 32
39-438 5 20
49 -59 4 16
Total 25 100
Jenis Kelamin
Laki-laki 2 8
Perempuan 23 92
Total 25 100
Pekerjaan
Bekerja 2 8
Tidak bekerja 23 92
Total 25 100
Pendidikan
SD 13 52
SMP 6 24
SMA 5 20
PT 1 4
Total 25 100

Tabel 1. menunjukkan karakterisitik responden dari kategori usia terbanyak pada rentang usia 29
tahun sampai 38 tahun, yaitu sebanyak 8 orang atau 32% dan yang paling sedikit pada rentang

usia 49 tahun sampai 59 tahun yaitu 4 orang atau 16%, pada kategori jenis kelamin terbanyak
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berjenis kelamin perempuan yaitu 23 orang atau 92 % dan sisanya berjenis kelamin laki-laki
sebanyak 2 orang atau 8%. Pada kategori pekerjaan terbanyak adalah kategori tidak bekerja 23
orang atau 92% dan yang bekerja sebanyak 2 orang atau 8%, pada kategori pendidikan terbanyak
berpendidikan SD, yaitu sebanyak 13 orang atau 52% dan paling sedikit pada pendidikan
perguruan tinggi sebanyak 1 orang atau 4%.

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Kondisi Kesehatan Lansia

Penyakit Lansia Frekuensi | Persentase
Hipertensi 5 20
Penyakit saluran pernapasan 7 28

DM 2 8
Stroke 1 4
Nyeri sendi 6 24
Tidak ada 4 16
Total 25 100

Tabel 2. menunjukkan gambaran kondisi kesehatan lansia. Penyakit terbanyak dialami oleh lansia
adalah infeksi saluran pernapasan yaitu sebanyak 7 orang atau 28%, dan yang paling sedikit adalah
stroke yaitu sebanyak 1 orang atau 4%. Sebanyak 4 orang lansia tidak mengalami gangguan
kesehatan.

Tabel 3. Hasil Evaluasi Pengetahuan Keluarga Sebelum dan Sesudah Diberikan Edukasi Tentang Deteksi

Dini Faktor risiko penyakit menular pada lansia

Sebelum Sesudah
Pengetahuan | Frekuensi | Persentase Frekuensi Persentase
Baik 10 40 20 80
Kurang 15 60 5 20
Jumlah 25 100 25 100

Tabel 3. menunjukkan hasil bahwa terjadi peningkatan pengetahuan keluarga sebelum dan sesudah
diberikan edukasi dan demonstrasi tentang upaya pencegahan penyakit menular pada lansia.
Sebelum dilakukan edukasi dan demonstrasi, tingkat pengetahuan keluarga lansia dengan kategori
kurang sebanyak 15 orang atau 60%, setelah dilakukan edukasi dan demonstrasi, jumlah keluarga

lansia dengan tingkat pengetahuan kurang menurun menjadi 5 orang atau 20%.
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Tabel 4. Self Awareness Keluarga Dalam Pencegahan Penyakit Menular Pada Lansia

Sebelum Setelah
Self Awareness | Frekuensi | Persentase Frekuensi Persentase
Baik 9 36 23 92
Kurang 16 64 2 8
Jumlah 25 100 25 100

Tabel 4. menunjukkan hasil bahwa terjadi peningkatan self awareness keluarga sebelum dan

sesudah kegiatan. Sebelum dilakukan edukasi dan demonstrasi, self awareness keluarga lansia

dengan kategori baik sebanyak 9 orang atau 36%, setelah dilakukan edukasi dan demonstrasi, jumlah

keluarga lansia dengan self awareness baik meningkat menjadi menjadi 23 orang atau 92%.

B. Pembahasan

1. Kondisi Kesehatan Lansia
Tabel 2. Menunjukkan bahwa penyakit terbanyak yang dialami oleh lansia adalah infeksi saluran
pernapasan, yaitu sebesar 7 orang atau 28%. Penyakit non-infeksi yang terbesar dialami oleh
lansia adalah nyeri sendi yaitu sebesar 6 orang lansia atau 24%.
Hasil ini didukung oleh teori yang menjelaskan bahwa lansia memiliki kerentanan terhadap
penyakit infeksi disebabkan oleh kondisi fisik yang dialami oleh lansia. Penyakit infeksi saluran
pernapasan merupakan salah satu penyakit infeksi yang sering dialami oleh lansia. Kondisi ini
disebabkan oleh perubahan fisiologis pada tubuh lansia, terlambatnya lansia mendapatkan
pelayanan kesehatan sehingga terlambat untuk didiagnosis dan mendapatkan terapi(Syanti et al.,
2022).
Risiko kematian akibat penyakit menular pada lansia 3 kali lebih besar dibandingkan pada orang
dewasa, sehingga hal ini sangat penting untuk mendapatkan perhatian(Yoshikawa, 2000).
Data hasil kegiatan pengabmas ini menunjukkan bahwa penyakit non-infeksi yang dialami oleh
lansia, terbanyak adalah nyeri sendi, diikuti oleh hipertensi. Suatu penelitian menunjukkan bahwa
lansia lebih banyak mengalami keluhan nyeri dibanding usia yang lebih muda. Beberapa kondisi
yang menyebabkan nyeri pada lansia adalah osteoartitis, nyeri punggung bawah, dan spondilosis
(Jones et al., 2016). Penelitian lain menyebutkan bahwa gangguan muskuloskeletal yang banyak
dialami oleh lansia adalah artritis. Dampak dari hal tersebut adalah nyeri, meningkatnya risiko
jatuh, kecacatan, terganggunya mobilitas, dan menghambat dalam pemenuhan aktivitas sehari-
hari lansia (Minetto et al., 2020).

Prevalensi hipertensi pada lansia cukup tinggi utamanya pada usia 65 tahun ke atas. Kekakuan
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pada pembuluh darah merupakan penyebab dari hipertensi. Beberapa penyakit yang mendasari
timbulnya hipertensi diantanya adalah gagal ginjal kronik, dislipidemia dan diabetes (Burnier,
Polychronopoulou and Wuerzner, 2020).
2. Pengetahuan Keluarga Tentang Deteksi Dini Penyakit Menular Pada Lansia
Pengetahuan berkontribusi terhadap sikap dan perilaku seseorang, termasuk dalam upaya
pencegahan penyakit. Edukasi merupakan suatu metode yang dapat dilakukan untuk
meningkatkan pengetahuan seseorang. Edukasi adalah upaya memberikan informasi individu atau
kelompok sebagai upaya untuk meningkatkan pengetahuan (Syanti et al., 2022). Pada kegiatan
pengabmas ini, edukasi diberikan kepada anggota keluarga untuk meningkatkan pengetahuan dan
keterampilan keluarga dalam melakukan deteksi dini sebagai upaya pencegahan penyakit menular
pada lansia. Untuk memaksimalkan peningkatan pengetahuan pada keluarga, maka digunakan
booklet sebagai media edukasi. Booklet merupakan media sederhana yang dapat dirancang
menggunakan tulisan dan gambar dan praktis untuk dibawa kemana saja sehingga dapat
memudahkan seseorang untuk membaca informasi didalamya (Subdari et al., 2020).
Intervensi peningkatan pengetahuan pada keluarga efektif dilakukan dalam menunjang kesehatan
lansia sebab keluarga merupakan sistem pendukung yang utama bagi lansia (Luh et al., 2022).
Karakteristik responden yang sebagian besar berusia 29 sampai 38 tahun (32%) dan rentang usia
19 sampai 28 tahun (28%) merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi penerimaan peserta
pengabmas dalam memahami informasi yang diberikan(Pramudaningsih and Pujiati, 2021).
Mayoritas peserta adalah kategori usia dewasa awal dan dewasa pertengahan. Pada usia ini telah
memiliki tingkat kamatangan dalam birpikir dan bertindak.
3. Self Awareness Keluarga Dalam Pencegahan Penyakit Menular Pada Lansia
Self Awareness merupakan tindakan seseorang yang menunjukkan akan kecenderungannya
terhadap sesuatu (Widayanti, Safitri and Yuserina, 2020). Self Awareness keluarga sangat penting
bagi lansia yang dibutuhkan dalam menyesuaikan diri dengan perubahan yang terjadi pada diri dan
kehidupannya (Sulandari, Wijayanti and Mastuti, 2020). Lansia sangat membutuhkan dukungan dari
keluarga karena keluarga berperan dalam memberikan semangat, rasa cinta dan kasih sayang,
menciptakan kehangatan serta pengendalian emosi. Self awareness dari keluarga dalam bentuk
dukungan sosial yang diberikan kepada lansia dapat berpengaruh terhadap kesejahteraan dan
kesehatan fisik maupun emosional pada lansia (Nurrohmi, 2020).
Self awareness keluarga dalam pencegahan penyakit menular dalam bentuk dukungan mendapatkan
akses layanan kesehatan atau pemeriksaan kesehatan yang dilakukan secara rutin pada lansia

sehingga lansia tetap dalam kondisi sehat serta terhindar dari risiko megalami penyakit
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menular(Vernanda Gunawan, 2022).
KESIMPULAN
Dari kegiatan pengabdian masyarakat di Desa Ranooha Raya yang dilakukan oleh Tim pengabmas jurusan
keperawatan adalah terjadi peningkatan pengetahuan, keterampilan, serta self awareness pada keluarga
lansia tentang deteksi dini risiko penyakit menular pada lansia. Seluruh peserta antusia dalam mengikuti
seluruh kegiatan pengabmas dari awal sampai akhir . Harapan dengan adanya kegiatan pengabmas ini,
pemerintah setempat dan masyarakat dapat menerapkan hasil kegiatan pengabmas ini, terkhusus
keluarga yang memiliki lansia.
Mengakui
Ucapan terima kasih dari penulis kepada Poltekkes Kemenkes Kendari yang telah memberikan biaya

dalam pelaksaan kegiatan pengabmas ini.
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