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ABSTRAK

Abstrak: Faktor-faktor yang menentukan kesehatan lansia meliputi aspek fisik, mental,
dan sosial. Salah satu faktor penting yang mempengaruhi kesehatan lansia adalah
pendidikan. Penelitian telah menunjukkan bahwa pendidikan lansia dapat memberikan
pengaruh positif terhadap pengetahuan, perilaku, dan kualitas hidup mereka. Tujuan
dari pengabdian masyarakat ini adalah untuk meningkatkan pengetahuan dan
kesadaran mereka mengenai pentingnya gaya hidup sehat. Metode yang digunakan dari
kegiatan pengabdian ini yaitu penyuluhan yang bermitra dengan pemerintah Desa
Cangkol, Puskesmas Mojolaban, Rumah Zakat setempat untuk meningkatkan derajat
kesehatan lansia. Peserta yang hadir dalam kegiatan pemeriksaan kesehatan dan
penyuluhan sebanyak 57 orang dapat dilihat dari hasil pre-test pengetahuan baik sebesar
53,93% dan hasil post-test sebesar 100% sehingga mengalami peningkatan pengetahuan
sebanyak 46,07%. Saran yang dapat diberikan yaitu dengan melakukan pemberian
pendidikan kesehatan pola hidup sehat bagi lansia, melalui pendekatan kegiatan
penyuluhan dan pelatihan rutin, mengadakan kampanye menggunakan berbagai media
komunikasi, memberikan pendampingan secara personal kepada lansia dalam
mengadopsi pola hidup sehat, serta mengembangkan kerjasama dengan berbagai pihak
terkait.

Kata Kunci: Lansia; PHBS; Pendidikan; Pola Hidup Sehat.

Abstract: The determinant factors of health among elderly include physical, mental, and
social aspects. One of the important factors affecting the health of the elderly is education.
Studies have shown that the education of the elderly plays a positive influence on their
knowledge, behavior, and quality of Iife. The purpose of this community service was to
Increase the knowledge and awareness regarding the importance of a healthy lifestyle.
The method used from this service activity was counseling in partnership with the
Cangkol Village government, Mojolaban Health Center, and Rumah Zakat to improve the
health status of the elderly. Participants who attended the health examination and
counseling activities as many as 57 people can be seen from the pretest results of good
knowledge of 63.93% and posttest results of 100% so that there was an increase In
knowledge by 46.07%. Suggestions, by providing health education for healthy lifestyles
for the elderly, through the approach of regular counseling and training activities, holding
campaigns using various communication media, providing personal assistance to the
elderly in adopting a healthy lifestyle, and developing cooperation with various related
parties.
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A. LATAR BELAKANG

Lansia merupakan salah satu kelompok masyarakat rentan yang
mengalami berbagai masalah kesehatan dan penurunan kualitas hidup. Di
Indonesia, jumlah populasi lansia terus meningkat seiring dengan
peningkatan harapan hidup dan penurunan angka kematian. Pada tahun
2020, terdapat sekitar 25 juta lansia di Indonesia, dan diperkirakan jumlah
tersebut akan terus bertambah dalam beberapa tahun ke depan (Badan
Pusat Statistik, 2020). Masalah yang sering dihadapi oleh lansia meliputi
berbagai penyakit kronis seperti hipertensi, diabetes, osteoporosis, penyakit
jantung, dan gangguan mental. Hal tersebut wajar, karena setiap orang
mengalami perubahan perilaku dan fisik saat mereka mendekati usia
perkembangan tertentu dalam hidup mereka (Sigit et al., 2022). Menurut
laporan penelitian yang pernah dilakukan, individu yang telah mencapai
usia tidak produktif biasanya mempunyai risiko hipertensi yang lebih tinggi
(Hamzah et al., 2021). Selain itu, terdapat juga kasus kekerasan terhadap
lansia yang sering dilaporkan. Lansia berisiko mengalami kekerasan di
lingkungannya, yang bisa terjadi sekali atau berkali-kali (WHO, 2022).
Penelitian menunjukkan bahwa kekerasan terhadap lansia dapat
berdampak negatif pada kualitas hidup mereka (Dong et al., 2013). Lansia
perlu mendapatkan perhatian guna meningkatkan kualitas hidup lansia dan
mengatasi permasalahan kesehatan yang lebih serius (Wahyuningsih et al.,
2019). Untuk memastikan bahwa mereka tidak terlalu bergantung pada
orang lain dan mampu menjaga diri serta kesehatannya sendiri, setiap
individu memerlukan perhatian dan ketekunan.

Dari 875.917 warga Kabupaten Sukoharjo pada tahun 2020,
Kementerian Kesehatan (2021) dalam Dilantari et al. (2023) melaporkan
149.524 orang diantaranya merupakan lansia. Berdasarkan angka tersebut,
penduduk lanjut usia mencapai 17,07% dari total penduduk Kabupaten
Sukoharjo. Meskipun angka ini belum termasuk data terbaru, namun hal
tersebut mengindikasikan bahwa perhatian terhadap kesehatan dan
kualitas hidup lansia di Sukoharjo sangat penting. Kondisi ini didukung
dengan masalah-masalah kesehatan yang diderita oleh lansia dan
kurangnya aktivitas fisik dalam keseharian. Untuk permasalahan yang
dialami mitra di Desa Cangkol, Kecamatan Mojolaban, Kabupaten Sukoharjo
mengenai lansia yaitu, (1) Kurangnya pengetahuan tentang pola hidup sehat:
Lansia mungkin kurang memiliki pengetahuan yang memadai tentang pola
hidup sehat, termasuk nutrisi yang tepat, pentingnya olahraga, manajemen
stres, dan kebiasaan hidup sehat lainnya; (2) Kurangnya dukungan sosial:
lansia yang kurang memiliki dukungan sosial dari keluarga dan masyarakat
dapat mengalami penurunan kesehatan. Dukungan sosial yang mencakup
perhatian, perawatan, dan dukungan emosional sangat penting untuk
kesejahteraan lansia; (3) Selama ini kegiatan-kegiatan yang dilaksanakan
belum bervariatif, sehingga para lansia kurang tertarik untuk mengikuti
kegiatan tersebut. Selain itu, kegiatan rutin terutama dalam konteks
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skrining kesehatan hanya dilakukan dengan pengukuran berat badan dan
tekanan darah saja.

Salah satu faktor penting yang dapat mempengaruhi kesehatan lansia
adalah pendidikan. Penelitian telah menunjukkan bahwa Health
FEducation berpengaruh terhadap pengetahuan, perilaku, dan kualitas hidup
mereka (Nofitasari et al., 2023). Promosi kesehatan berpengaruh terhadap
pengetahuan dan sikap PHBS (Puspita Sari et al., 2023). Berdasarkan
penelitian yang dilakukan oleh Wardani et al. (2018), tujuan pendidikan pola
hidup sehat bagi lansia adalah untuk meningkatkan pemahaman dan
kesadaran lansia akan pentingnya menjalani pola hidup sehat. Hal tersebut
diperkuat dengan pengetahuan masyarakat lanjut usia di Posyandu Senior
Manisrenggo yang melaporkan adanya perubahan pengetahuan antara
sebelum dan sesudah penyuluhan sebesar 13%. Berdasarkan pengabdian
masyarakat Suminar et al. (2023) pengetahuan olahraga lansia mengalami
peningkatan dari cukup (62,5%) sebelum dilakukan penyuluhan menjadi
pengetahuan baik (67,5%) setelah diberikan penyuluhan.

Pengabdian masyarakat dan kegiatan sosialisasi langsung kepada
masyarakat, khususnya yang masih jauh dari fasilitas kesehatan atau media
informasi, akan dapat membantu masyarakat memperoleh informasi
kesehatan (Prasanti & Fuady, 2017). Melalui kebiasaan pola makan dan
modifikasi gaya hidup sederhana di rumah yang dapat digunakan sebagai
upaya pencegahan serta peningkatan kesadaran masyarakat untuk
menerapkan hidup sehat, masyarakat mulai memiliki pemahaman tentang
penyakit, penyebabnya, dan penanganan non farmakologisnya (Suprapto,
2019). Menurut (Suprapto, 2021) pemberian penyuluhan berpotensi
meningkatkan kesadaran akan praktik hidup sehat. Hal tersebut didukung
oleh hasil dari pengabdian masyarakat yang dilakukan oleh Alamsyah et al.
(2021), konseling dapat meningkatkan kesadaran masyarakat terhadap
industri kesehatan.

Dari permasalahan yang ada tersebut, solusi untuk menyelesaikan
masalah tersebut dimulai dengan pemberian pendidikan kesehatan pola
hidup sehat bagi lansia. Pendekatan ini dimulai dari penyuluhan dan
pelatihan secara rutin kepada lansia dan keluarganya tentang pentingnya
pola hidup sehat. Penyuluhan dilaksanakan melalui materi-materi yang
dapat disampaikan meliputi nutrisi yang seimbang, pentingnya olahraga
teratur, manajemen stres, tidur yang cukup, pengelolaan penyakit kronis,
dan penggunaan obat-obatan dengan benar. Pelatihan bagi lansia dapat
berupa pelaksanaan aktivitas fisik seperti senam ramah lansia yang
disesuaikan dengan umur dan kondisi para lansia.

Selanjutnya, mengadakan kampanye dan sosialisasi di masyarakat
untuk membangun kesadaran secara luas tentang pentingnya pola hidup
sehat bagi lansia. Melalui berbagai media komunikasi seperti brosur, poster,
dan media sosial, pentingnya kebiasaan hidup sehat dapat ditekankan
kepada masyarakat umum. Kemudian, memberikan pendampingan secara



956 | JMM (Jurnal Masyarakat Mandiri) | Vol. 8, No. 1, February 2024, hal. 953-964

personal kepada lansia dalam mengadopsi pola hidup sehat. Pendampingan
dapat dilakukan melalui saluran komunikasi seperti WhatsApp atau SMS
kepada keluarga lansia. Pendampingan bagi lansia dapat dinilai dari
keaktifan lansia, dan kepuasan lansia terhadap program perilaku hidup
sehat yang dapat dilaporkan melalui dokumentasi atau laporan perbulan.
Selain itu, mereka mendapatkan bimbingan yang berupa motivasi,
dukungan, dan pemantauan terhadap perubahan perilaku lansia. Hal ini
dapat dilakukan oleh ibu kader atau keluarga terdekat yang memiliki
pengetahuan tentang pola hidup sehat.

Beberapa pihak yang terlibat dalam mengembangkan kerjasama yaitu
fasilitas kesehatan (Puskesmas) dalam hal ini mellibatkan tenaga kesehatan
dan melakukan skrining kesehatan bagi lansia, lembaga pemerintah desa
seperti keterlibatan desa dalam mendukung serta menfasilitasi desa yang
ramah untuk lansia dan organisasi masyarakat. Hal ini bekerjasama dengan
rumah zakat, dimana salah satu programnya adalah desa binaan untuk Desa
Ramah Lansia. Desa Cangkol merupakan salah satu desa binaan Rumah
Zakat. Rumah Zakat memberikan pemberdayaan lansia untuk
pengembangan ekonomi dan potensi desa yang mendukung produktivitas
lansia. Kolaborasi ini dapat memperluas aksesibilitas dan meningkatkan
ketersediaan pelayanan kesehatan bagi lansia serta produktivitas lansia
Desa Cangkol. Data mengenai kualitas hidup lansia di Sukoharjo akan
menjadi acuan penting dalam pengembangan program pendidikan yang
tepat untuk meningkatkan kualitas hidup lansia di daerah tersebut. Oleh
karena itu, dengan dilakukannya implementasi pendidikan kesehatan pola
hidup sehat bagi lansia, diharapkan lansia di Desa Cangkol dapat memiliki
pengetahuan dan pemahaman yang lebih baik tentang pola hidup sehat.

B. METODE PELAKSANAAN

Pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat dilaksanakan melalui
penyuluhan terkait pola hidup sehat lansia di Desa Cangkol, Kecamatan
Mojolaban, Kabupaten Sukoharjo. Hal ini merupakan kegiatan akademisi
UMS yang bekerjasama dengan Pemerintah Desa Cangkol, Puskesmas
Mojolaban, dan Rumah Zakat untuk meningkatkan derajat kesehatan lansia.
Peserta yang hadir dalam kegiatan pemeriksaan kesehatan dan penyuluhan
sejumlah 57 orang.
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Bagan 1. Tahap Pelaksanaan Pendidikan Lansia

Pada tahap pra kegiatan, tim pengabdian masyarakat melakukan survei
pendahuluan terhadap Bidan Desa Cangkol dan koordinator Desa Ramah
Lansia Rumah Zakat melalui wawancara. Dari hasil wawancara tersebut,
ditemukan beberapa kasus bahwa lansia memiliki kondisi hipertensi dan
masih minimnya kesadaran dalam menjalankan pola hidup sehat. Kemudian
dari hasil wawancara tersebut, tim pengabdian masyarakat mulai
menylapkan semua keperluan untuk pelaksanaan kegiatan pemeriksaan
kesehatan, senam lansia, dan penyuluhan.

Kegiatan pemeriksaan kesehatan, senam lansia, dan penyuluhan
bertempat di Rumah Lansia Desa Cangkol. Rangkaian kegiatan diawali
dengan pemeriksaan kesehatan seperti penimbangan berat badan dan
pengukuran tekanan darah terhadap lansia. Selanjutnya, lansia
melaksanakan kegiatan senam bersama dipandu oleh mahasiswa UMS yang
dilanjutkan dengan penyuluhan dengan tema pola hidup sehat bagi lansia
beserta pengisian pre-test dan post-test terkait materi penyuluhan tersebut
dan ditutup dengan pembagian doorprize.

Tahap monitoring dan evaluasi dilakukan saat pelaksanaan dan setelah
pelaksanaan kegiatan penyuluhan, pemeriksaan kesehatan, dan senam
lansia. Kegiatan monitoring dibagi menjadi dua, yaitu monitoring jangka
panjang dan monitoring jangka pendek. Untuk monitoring jangka pendek
dilihat langsung pada saat penyuluhan berlangsung, lalu untuk monitoring
jangka panjang nantinya dilakukan oleh kader kesehatan dan rumah zakat.
Sedangkan untuk tahap evaluasi dilakukan saat kegiatan berlangsung,
apakah para lansia mengikuti kegiatan tersebut dengan sukarela, menyimak
dengan baik, dan apakah memahami materi yang disampaikan pada saat
edukasi atau penyuluhan.
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C. HASIL DAN PEMBAHASAN

Berikut in1 merupakan hasil dari kegiatan pengabdian masyarakat yaitu
sebagai berikut :
1. Tahap Pra Kegiatan

Pada tahap pra kegiatan, tim pengabdian masyarakat melakukan survei
pendahuluan terhadap Bidan Desa Cangkol dan koordinator Desa Ramah
Lansia Rumah Zakat melalui wawancara. Berdasarkan dari hasil
wawancara tersebut, ditemukan beberapa kasus bahwa lansia memiliki
kondisi hipertensi dan masih minim kesadaran dalam menjalankan pola
hidup sehat. Kegiatan rutin bagi lansia yang sudah berjalan di Desa Cangkol
setiap bulan melibatkan beberapa mitra yang tergabung seperti Pemerintah
Desa Cangkol, Puskesmas Mojolaban, dan Rumah Zakat. Pemerintah Desa
Cangkol dan Puskesmas Mojolaban memberikan beberapa fasilitas dalam
pelaksanaan kegiatan rutin seperti fasilitas dalam melakukan skrining
penimbangan berat badan serta pengukuran tekanan darah. Disisi lain,
mitra Rumah Zakat yang berperan didalam menggerakkan para lansia
untuk pelaksanaan program dan membentuk kader-kader. Namun, terdapat
beberapa permasalahan mitra dengan situasi sekarang yaitu selama ini
kegiatan-kegiatan yang dilaksanakan belum bervariatif, sehingga para
lansia kurang tertarik untuk mengikuti kegiatan tersebut. Selain itu,
kegiatan rutin terutama dalam konteks skrining kesehatan hanya dilakukan
dengan pengukuran berat badan dan tekanan darah saja.

2. Tahap Pelaksanaan Kegiatan
Beberapa kegiatan yang dilakukan antara lain:
a. Pemeriksaan Kesehatan
Pemeriksaan kesehatan yang dilakukan diantaranya yaitu dengan
melakukan penimbangan berat badan dan pengukuran tekanan darah
pada lansia. Alat yang digunakan dalam pemeriksaan kesehatan yaitu
timbangan dan tensimeter, seperti terlihat pada Gambar 1.

Gambar 1. Pemeriksaan Berat Badan dan Tekanan Darah

Berikut merupakan hasil pemeriksaan berat badan dan tekanan darah
pada lansia di desa Cangkol, seperti terlihat pada Tabel 1.
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Tabel 1. Usia dan Jenis Kelamin

Jumlah
. . Perempuan 39
Jenis kelamin Lalkilaki 18
Usia <65 tahun 16
>65 tahun 31

Berdasarkan Tabel 1, sebagian besar lansia yang ikut berpartisipasi
dalam kegiatan ini adalah lansia perempuan dengan rata-rata usia
berusia diatas 65 tahun. Risiko seseorang terkena hipertensi
meningkat seiring bertambahnya usia Yunus et al. (2021), kemudian
hal tersebut dipertegas oleh Astutiatmaja et al. (2022) bahwa di usia
45-64 baik wanita maupun pria sama-sama berisiko. Aristoteles (2018)
menegaskan bahwa dibandingkan perempuan, laki-laki lebih besar
kemungkinannya menderita hipertensi. Fenomena ini terjadi karena
adanya anggapan bahwa laki-laki memiliki pola hidup yang kurang
sehat dibandingkan perempuan. Namun prevalensi hipertensi pada
wanita mengalami penurunan setelah memasuki masa menopause.
Hal ini disebabkan oleh perubahan hormonal yang dialami wanita
yang telah selesai menopause.

Tabel 2. Tekanan Darah Sistolik

No Tekanan Darah Sistolik (120-140) Jumlah

1. Normal 19

2. Tidak Normal 38
Total 57

Berdasarkan Tabel 2, sebagian besar lansia memiliki tekanan darah sistolik
yang tidak normal sebanyak 38 orang dan tekanan darah normal sebanyak
19 orang.

Tabel 3. Tekanan Darah Diastolik
No Tekanan Darah Diastolik (<85) Jumlah

1. Normal 42
Tidak Normal 15
Total 57

Berdasarkan Tabel 3, sebagian besar lansia memiliki tekanan darah
diastolik yang normal sebanyak 42 orang dan tekanan darah normal
sebanyak 15 orang. Menurut (WHO, 2020), pengukuran tekanan
darah sistolik normalnya 120-140 mmHg dan tekanan darah diastolik
<85 mmHg. Berdasarkan tabel, hasil pengukuran tekanan darah
sistolik normal sebanyak 19 orang dan tekanan diastolik normal
sebanyak 42 orang. Dari tabel tersebut, menunjukkan bahwa
banyaknya lansia yang memiliki tekanan darah sistolik tidak normal
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berisiko mengalami hipertensi sedangkan tekanan darah diastolik
pada lansia sebagian besar dapat dikategorikan normal.

Tabel 4. Berat Badan
No Kategori Berat Badan Jumlah

1. <50 Kg 22
2. >50 Kg 35
Total 57

Berdasarkan dari Tabel 4, lansia yang memiliki berat badan kurang
dari 50 kg berjumlah 22 orang, sedangkan yang memiliki berat badan
lebih dari 50 kg berjumlah 35 orang.
b. Senam Lansia

Kegiatan senam lansia dipandu oleh mahasiswa UMS dan diikuti oleh
lansia dilaksanakan durasi 15 menit dengan uraian kegiatan seperti
pemanasan, senam persendian, senam cegah stroke dan pendinginan
setelah senam. Kegiatan senam lansia telah dilaksanakan dengan
kondusif seperti terlihat pada Gambar 2.

Gambar 2. Lansia bersiap untuk mengikuti kegiatan senam pagi

Aktivitas fisik seperti senam, rentan terjatuh karena kurangnya
keseimbangan yang disebabkan oleh penurunan massa tulang dan otot
(Yaturramadhan & Harahap, 2021). Supriyoo dalam Mardiana et al. (2023)
rutinitas olahraga yang melibatkan senam, bersepeda, dan jalan cepat,
yang dilakukan dua hingga lima kali seminggu selama masing-masing
30 hingga 60 menit, telah disarankan untuk warga lanjut usia.
Sedangkan, menurut Ambarwati (2022), latihan fisik berupa senam
idealnya adalah 30 menit sehari 3 kali seminggu. Sehingga dari
kegiatan senam selama 15 menit tersebut nantinya dapat dilakukan
oleh lansia sebanyak 2 kali agar menjadi 30 menit dan dapat
dilakukan di pagi hari dan sore hari. Pengadaan senam memiliki
alasan bahwa menurut (Indahsari et al. (2021) yang menyatakan
lansia memiliki aktifitas fisik yang kurang dan memilih bergantung
ke orang lain.
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c. Penyuluhan
Kegiatan penyuluhan pola hidup sehat lansia dilaksanakan dan
dipandu oleh dosen dan tim pengabdian dengan memaparkan materi
terkait anjuran makanan sehat bagi lansia, aktivitas fisik bagi lansia
dan pantangan yang perlu diperhatikan oleh lansia. Tujuan dari
pendidikan gizi adalah untuk mengubah perilaku masyarakat,
dimulai dengan perubahan pengetahuan mereka tentang apa yang
dimaksud dengan pola makan sehat (Kusumawati et al., 2016).
Penerapan pola hidup sehat yang meliputi pengendalian jumlah dan
jenis makanan yang dikonsumsi guna menjaga kesehatan penderita
hipertensi harus selalu dipatuhi oleh para lansia contohnya
mengonsumsi makakanan rendah garam untuk menurunkan tekanan
darah (Fathurozaq Wibowo et al., 2022). Tim pengabdian sebelum
memulai materi memberikan 10 pertanyaan terkait dengan PHBS
sebagail soal pre-test dan post-test setelah materi diberikan yang
bertujuan untuk melihat tingkat keberhasilan dari penyuluhan dan

penyerapan informasi yang telah diberikan, terlihat pada Gambar 3
dan Gambar 4.

Gambar 3. Penyuluhan PHBS oleh Gambar 4. Penyuluhan PHBS oleh
Dosen Supporting Staff assistent

3. Monitoring dan Evaluasi

Tahap monitoring dan evaluasi dilakukan setelah pelaksanaan kegiatan
penyuluhan, tes kesehatan, dan senam lansia. Pada tahap monitoring jangka
pendek dilakukan dengan melihat hasil akhir dari poin pre-test dan post-test
pada kegiatan penyuluhan, apakah sudah masuk dalam kategori baik, cukup,
atau masih kurang. Berdasarkan hasil kegiatan, diperoleh hasil pre-test dan
post-test, seperti terlihat pada Tabel 5.

Tabel 5. Hasil Pretest dan Posttest

Rata- Persentase Rata- Persentase
Pengetahuan Pretest rata (%) Posttest rata (%)
Cukup 8 15,75 46,06 - -

Baik 49 18,44 53,93 57 19,33 100
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Berdasarkan Tabel 5 hasil pre-test dan post-test diketahui sebagian
besar lansia memiliki peningkatan sebesar 46,07% dari yang sebelumnya ada
49 orang dengan pengetahuan baik, setelah dilakukan penyuluhan edukasi
menjadi 57 yang artinya seluruh peserta memailiki pengetahuan baik. Hal ini
dikarenakan lansia yang berpartisipasi dalam pengabdian ini adalah peserta
aktif. Mereka aktif mengikuti kegiatan yang diselenggarakan oleh Rumah
Zakat dan kader kesehatan. Namun, meskipun rata-rata pengetahuan lansia
sudah baik masih ada beberapa lansia yang memiliki tekanan darah tinggi
dan berisiko terhadap hipertensi. Pencegahan primer, atau memberikan
edukasi kepada masyarakat tentang hipertensi, merupakan cara untuk
menurunkan angka kesakitan dan komplikasi akibat penyakit yang
disebabkan oleh hipertensi (Mahmuda et al., 2022).

Dikutip dari Indahsari et al. (2021) kegiatan monitoring dan evaluasi
berguna untuk melihat nantinya program dapat terus dilanjutkan atau tidak,
bagaimana dampaknya, apakah menimbulkan perubahan pada pola hidup
lansia dan lain sebagainya. Berdasarkan hasil pre-test dan post-test dapat
disimpulkan bahwa sebagian besar para lansia memiliki pengetahuan yang
baik mengenai pentingnya pola hidup sehat. Lalu untuk monitoring jangka
panjang dilaksanakan oleh kader posyandu dan Rumah Zakat yaitu dengan
cara rutin melakukan pengecekan kesehatan pada saat pelaksanaan
posyandu lansia.

Evaluasi dari kegiatan ini adalah, setelah kegiatan selesai dilaksanakan
para lansia tidak dapat terpantau secara terus menerus apakah masih tetap
menerapkan pola hidup sehat atau hanya menerapkan saat pelaksanaan
kegiatan penyuluhan. Solusi yang diberikan untuk permasalahan tersebut
adalah dengan melakukan pendampingan secara personal kepada lansia
dalam mengadopsi pola hidup sehat, serta mengembangkan kerjasama
dengan berbagai pihak terkait agar kualitas hidup lansia di Kabupaten
Sukoharjo khususnya lansia di Desa Cangkol, Kecamatan Mojolaban dapat
meningkat.

D. SIMPULAN DAN SARAN

Pelaksanaan kegiatan pemeriksaan kesehatan lansia, senam lansia, dan
penyuluhan pola hidup sehat berjalan cukup baik dikarenakan ramai dan
antusiasnya para lansia yang ikut berpartisipasi dalam kegiatan tersebut.
Dari kegiatan tersebut, dapat dilihat pengetahuan lansia mengalami
peningkatan sebanyak 46,07% yang dibuktikan dengan data hasil pre-test
dan post-test. Namun, dikarenakan keterbatasan waktu maka untuk
penerapan jangka panjang dari pola hidup sehat tidak dapat terpantau terus-
menerus. Adanya pendampingan secara personal kepada lansia dalam
mengadopsi pola hidup sehat, serta mengembangkan kerjasama dengan
berbagai pihak terkait mungkin akan lebih memaksimalkan proses
penyuluhan pola hidup sehat agar para lansia setidaknya rajin melakukan
aktivitas fisik dan menjaga konsumsi makanan sehari-hari.
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