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Abstrak  

Dalam tiga dekade terakhir di dunia, telah terjadi perubahan beban penyakit dari penyakit menular 
ke Penyakit Tidak Desa Sambangan, Desa Panji dan Desa Kayu Putih yaitu sebanyak 34 kader lansia. Kegiatan 
ini diawali dengan pengukuran kompetensi lansia, pemberian pelatihan terkait posyandu lansia, pengukuran 
kompetensi Menular (PTM). PTM menyebabkan kematian pada sekitar 41 juta orang setiap tahunnya. Transisi 
epidemiologi dan peningkatan PTM selama 30 tahun terakhir di Indonesia membutuhkan pencegahan secara 
dini dan pengendalian terhadap risiko yang akan terjadi. Puskesmas merupakan garda terdepan dalam upaya 
meningkatkan status kesehatan masyarakat di Tingkat pelayanan dasar melalui Posyandu lansia. Tujuan 
kegiatan ini adalah kader lansia mengalami peningkatan kompetensi dan mampu melaksanakan kegiatan 
posyandu lansia sesuai dengan standar saat pendampingan posyandu. Sasaran kegiatan ini adalah kader 
lansia di lansia setelah pelatihan posyandu lansia. Hasil analisis didapatkan rata-rata nilai pre-test 66,465 
dengan standar deviasi 10,945 dan post-test 92,741 dengan standar deviasi 5,521. Hasil uji statistik 
didapatkan nilai 0,001 maka dapat disimpulkan ada perbedaan yang signifikan antara hasil pre-test dan post-
test pemahaman kader terkait proses pelaksanaan posyandu lansia sebelum dan setelah diberikan pelatihan 
posyandu. Hasil observasi dan evaluasi didapatkan hasil kader lansia mengalami peningkatan kompetensi dan 
mampu melakukan kegiatan posyandu secara mandiri serta sesuai dengan materi yang diberikan saat 
pelatihan. 
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Abstract 
Over the past three decades, the global burden of disease has shifted from communicable diseases to 

noncommunicable diseases (NCDs). NCDs cause the deaths of approximately 41 million people each year. The 
epidemiological transition and increase in NCDs over the past 30 years in Indonesia requires early prevention 
and control of the risks that will occur. Puskesmas is at the forefront of efforts to improve the community's 
health status at the primary care level through the Elderly Posyandu. The purpose of this activity is that the 
elderly cadres experience increased competence and are able to carry out elderly posyandu activities in 
accordance with standards during posyandu assistance. The targets of this activity are the elderly cadres in 
Sambangan Village, Panji Village and Kayu Putih Village, namely 34 elderly cadres. This activity begins with 
measuring the competence of the elderly, providing training related to posyandu elderly, measuring the 
competence of the elderly after training posyandu elderly. The results of the analysis obtained an average pre-
test value of 66.465 with a standard deviation of 10.945 and a post-test value of 92.741 with a standard 
deviation of 5.521. The statistical test results obtained a value of 0.001, it can be concluded that there is a 
significant difference between the results of the pre-test and post-test understanding of cadres related to the 
process of implementing the elderly posyandu before and after being given posyandu training. The results of 
observation and evaluation showed that the older cadres experienced increased competence and were able to 
perform posyandu activities independently according to the material provided during the training. 
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1. PENDAHULUAN  

Lansia merupakan suatu individu yang unik sehingga membutuhkan pendekatan yang 
berbeda dengan kelompok usia lainnya. Kebutuhan lansia merupakan hal yang penting untuk 
diketahui sebelum memberikan perawatan pada lansia salah satunya adalah pemberdayaan pada 
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berbagai sumber daya pendukung seperti keluarga dan komunitas. Proses penuaan (aging 
process) tentunya akan selalu terjadi pada setiap tahapan tumbuh kembang manusia yang selalu 
dikaitkan dengan adanya penurunan pada anatomis dan fungsi tubuh seperti penurunan pada 
masa otot, kekuatan dan metabolisme tubuh manusia [1]. Menghilangnya kemampuan jaringan 
pada tubuh dalam memperbaiki diri dan mempertahankan fungsi tubuh dapat berampak pada 
penurunan daya tahan tubuh sehingga tubuh akan mengalami penyakit tidak menular seperti 
diabetes melitus,hipertensi, radang sendi atau rematik hingga stroke [2]. 

Persentase penduduk lanjut usia (lansia) di Indonesia berdasarkan data Badan Pusat 
Statistik (BPS) tahun 2023 yaitu sebesar 11,75%, persentase tersebut meningkat 1,27% dari 
tahun sebelumnya. Persentase lansia  di Provinsi Bali pada tahun 2023 berada pada urutan ketiga 
yaitu sebesar 13,97% [3]. Dalam 30 tahun terakhir telah terjadi perubahan beban penyakit dari 
penyakit menular ke penyakit tidak menular (PTM). Dalam tiga dekade terakhir di dunia, telah 
terjadi perubahan beban penyakit dari penyakit menular ke Penyakit Tidak Menular (PTM). PTM 
menyebabkan kematian pada sekitar 41 juta orang setiap tahunnya, yang setara dengan 74% dari 
seluruh penyebab kematian di dunia. Selain itu, didapatkan data sekitar 17 juta orang meninggal 
sebelum usia 70 tahun akibat PTM dan 86% kematian dini tersebut terjadi pada negara dengan 
pendapatan rendah dan menengah (low- and middle-income countries). Penyakit tidak menular 
yang menjadi penyebab kematian tertinggi yaitu penyakit kardiovaskular dengan 17,9 juta 
kematian setiap tahunnya, diikuti oleh kanker dengan 9,3 juta kematian, penyakit pernapasan 
kronik dengan 4,1 juta kematian dan diabetes melitus dengan 2 juta kematian (termasuk penyakit 
ginjal kronik akibat diabetes) setiap tahunnya. [4]. Data jumlah kematian di Indonesia pada tahun 
2017-2022 didapatkan data bahwa PTM sebagai penyebab 7,04 juta (87,1%) kematian dari total 
keseluruhan kematian yaitu 8,08 juta [5]. Tingginya angka morbiditas di Indonesia akibat PTM 
akan berdampak langsung pada peningkatan pembiayaan kesehatan nasional 18%-25% setiap 
tahunnya yang mencapai Rp118,16 triliun [6]. 

Data jumlah penduduk Provinsi Bali pada tahun 2022 mencapai 4,29 juta jiwa, Kabupaten 
Buleleng merupakan kabupaten dengan jumlah penduduk terbanyak saat ini dengan jumlah 
827.642 jiwa (19,3%), diikuti Kota Denpasar pada peringkat kedua dengan jumlah 653.126 jiwa 
(15,23%), dan Kabupaten Karangasem pada peringkat ketiga dengan jumlah 522,729 jiwa 
(12,19%)  [7]. Data BPS Kabupaten Buleleng tahun 2020 didapatkan data sebanyak 123.000 jiwa 
(18,52%) penduduk Kabupaten Buleleng adalah lansia (usia 55 tahun ke atas) [8]. Data Dinas 
Kesehatan didapatkan data distribusi tiga besar PTM di Kabupaten Buleleng yaitu Hipertensi 
dengan angka kejadian 41.887, Diabetes Melitus dengan angka kejadian 15.089, dan ISPA dengan 
angka kejadian 11.573 [9]. 

Transisi epidemiologi dan peningkatan PTM selama 30 tahun terakhir di Indonesia 
membutuhkan pencegahan secara dini dan pengendalian terhadap risiko yang akan terjadi. 
Puskesmas merupakan garda terdepan dalam upaya meningkatkan status kesehatan masyarakat 
di Tingkat pelayanan dasar melalui Pos Pelayanan Terpadu (Posyandu) lansia yang pelaksananya 
adalah kader kesehatan yang didampingi oleh Puskesmas [10]. Upaya pengendalian PTM kronis 
dapat dilaksanakan melalui pemberdayaan masyarakat, fasilitas kesehatan primer, serta 
kolaborasi pemerintah daerah mulai dari tingkat desa, kabupaten hingga provinsi [11]. Tujuan 
dari pelaksanaan posyandu lansia difokuskan pada upaya preventif, termasuk diteksi dini serta 
pemberdayaan potensi lansia melalui pelayanan yang terjangkau, berkelanjutan dan bermutu 
dalam rangka mencapai masa tua yang sehat, mandiri, aktif dan produktif [10]. 

Pelatihan dan pendampingan posyandu ini dapat berdampak pada peningkatan 
kemampuan kader dalam mengelola posyandu. Adapun penelitian dan pengabdian yang 
dilakukan sebelumnya menyatakan bahwa kegiatan pelatihan dan pendampingan posyandu 
meningkatkan kompetensi kader lansia [12], [13], [14], [15]. Kegiatan pengabdian kepada 
masyarakat ini dilakukan pada Daerah Wisata di Wilayah Kerja Puskesmas Sukasada 1. Hasil 
wawancara tim dengan koordinator program Posyandu didapatkan data bahwa daerah wisata 
yaitu Desa Sambangan, dan Desa Panji sudah mendapatkan pelatihan Posyandu pada tahun 2021, 
sedangkan di Desa Kayu belum pernah mendapatkan pelatihan Posyandu. Dengan adanya 
perubahan pedoman pelaksanaan Posyandu dari Kementerian Kesehatan tentunya diperlukan 
pembekalan tamabhan kepada kader terkait materi Posyandu yang terbaru. Data tiga besar PTM 
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di Puskesmas Sukasada 1 tahun 2023 adalah sebagai berikut: 
 

 

Gambar 1. Data PTM di Wilayah Kerja Puskesmas Sukasada 1 

 

Desa Sambangan, Desa Panji dan Desa Kayu putih merupakan desa-desa wisata yang 
berada dibawah wilayah kerja Puskesmas Sukasada 1 dengan potensi industri wisata yang 
berkembang pesat beberapa tahun terakhir seperti wisata air terjun, wisata tracking serta wisata 
seni dan budaya sehingga apabila status kesehatan dan produktvitas masyarakat meningkat 
tentunya akan memudahkan pengelolaan daerah wisata tersebut menjadi daerah wisata potensial 
kedepannya.  

Adapun tujuan dari kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini adalah kader lansia 
mengalami peningkatan kompetensi setelah pemberian pelatihan posyandu lansia dan Kader 
lansia mampu melaksanakan kegiatan posyandu lansia sesuai dengan standar saat pendampingan 
posyandu. 

2. METODE  

Sasaran dalam pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini adalah kader 
lansia di Desa Sambangan sebanyak 6 kader lansia, Desa Panji sebanyak 16 kader lansia dan Desa 
Kayu Putih sebanyak 12 kader lansia dengan total jumlah kader lansia sebanyak 34 kader lansia. 
Hal ini disebabkan kader lansia merupakan perpanjangan tangan dari pihak Puskesmas 
berkolaborasi dengan Desa dalam upaya peningkatan status kesehatan dan kualitas hidup lansia 
sehingga lansia mampu meningkatkan produktivitas dan usia harapan hidup lansia dalam upaya 
peningkatan perekonomian Desa Wisata di bawah wilayah kerja Puskesmas Sukasada 1. 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini diawali dengan kegiatan pelatihan. Sebelum 
kegiatan pelatihan dilakukan pengukuran kompetensi lansia dalam melaksanakan posyandu 
lansia, dilanjutkan dengan pemberian pelatihan, pengukuran kompetensi lansia dalam 
melaksanakan posyandu lansia setelah pemberian pelatihan posyandu lansia. Hasil pengukuran 
pre-test dan post-test pemahaman kader lansia terkait pelaksanaan posyandu lansia selanjutnya 
dianalisis menggunakan analisis SPSS yaitu analisa data paired-samples t-test dengan diharapkan 
terdapat peningkatan rata-rata pemahaman kader lansia sebanyak 30%. Setelah kegiatan 
pelatihan, kegiatan pengabdian dilanjutkan dengan pendampingan pada pelaksanaan posyandu 
yang disertai dengan observasi dan evaluasi pada program posyandu lansia untuk menilai 
kesesuaian pelaksanaan kegiatan Posyandu yang dilakukan oleh kader lansia dengan standar 
yang berlaku. Adapun kerangka pemecahan maslaah pada kegiatan pengabdian kepada 
masyarakat ini sebagai berikut:  
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Gambar 2. Kerangka Pemecahan Masalah 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN  

Kegiatan pengabdian Masyarakat dengan judul “Peningkatan Kompetensi Kader Lansia 
melalui Pelatihan dan Pendampingan Posyandu Lansia di Wilayah Kerja Puskesmas Sukasada 1” 
dilakukan dalam tiga tahap kegiatan. Adapun tiga tahap kegiatan yang dilakukan sebagai berikut: 
1. Kegiatan Pelatihan Kader Terkait Posyandu Lansia 

Kegiatan pelatihan keder terkait posyandu merupakan tahap awal yang dilakukan oleh 
tim pengabdi pada tanggal 2 Juli 2024 yang bertujuan memberikan materi dan refreshing 
kegiatan-kegiatan yang dilakukan oleh kader sebelum, pada pelaksanaan posyandu dan pasca 
pelaksanaan posyandu. Adapun narasumber pada kegiatan ini adalah  
a. Ns. I Dewa Agung Gde Fanji Pradiptha dengan topik “refreshing materi posyandu lansia”. 

Narasumber merupakan dosen dari prodi sarjana keperawatan FK Undiksha. 
b. Wigutomo Gozali, M.Kes dengan topik “pengukuran dalam posyandu lansia”. Narasumber 

merupakan dosen dari prodi sarjana keperawatan FK Undiksha. 
c. Bdn.  Ni Ketut Yastini SSt.  Keb. M. Kes dengan topik “pencatatan dan pelaporan pada posyandu 

lansia”. Narasumber merupakan koordinator program posyandu di Puskemas Sukasada 1. 
Kegiatan ini dihadiri oleh 34 kader posyandu lansia dari 3 desa yang terdiri dari 6 kader 

dari Desa Sambangan, 16 kader dari Desa Panji dan 12 kader dari Desa Kayu Putih. Pada kegiatan 
ini juga dilakukan pengukuran pre-test dan post-test terkait pemahaman kader terkait proses 
pelaksanaan posyandu lansia. Adapun hasil analisis data paired-samples t-test didapatkan hasil 
sebagai berikut: 

 

Tabel 1 Hasil Analisis Data Paired-Samples T-Test 

Variabel Mean SD P-value N 

Pre-test 66,465 10,945 0,001 34 

Post-test 92,741 5,521 

Sumber : Data Primer 

 

Rata-rata nilai pre-test adalah 66,465 dengan standar deviasi 10,945. Pada post-test 
didapatkan nilai rata-rata adalah 92,741 dengan standar deviasi 5,521. Terdapat perbedaan mean 
antara pre-test dan post-test adalah 26,276. Hasil uji statistik didapatkan nilai 0,001 maka dapat 
disimpulkan ada perbedaan yang signifikan antara hasil pre-test dan post-test pemahaman kader 
terkait proses pelaksanaan posyandu lansia sebelum dan setelah diberikan pelatihan posyandu.  
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Gambar 3. Pelatihan Kader Terkait Posyandu Lansia 

 

2. Kegiatan Pendampingan Kader Posyandu Lansia di Desa Sambangan 
Kegiatan pendampingan posyandu dilakukan di Desa Sambangan pada tanggal 6 Agustus 

2024.  Kegiatan ini dihadiri oleh 16 kader lansia. Adapun kegiatan pendampingan posyandu 
dilaksanakan seperti mendampingi para kader lansia dalam kegiatan menimbang berat badan dan 
tinggi badan, mengukur lingkar perut, dan pencatatan serta pelaporan pada buku posyandu 
lansia. Kegiatan Posyandu diakhiri dengan pemberian vitamin dan obat sesuai kebutuhan serta 
Pemberian Makanan Tambahan (PMT) pada lansia. Tim pengabdian melaksanakan observasi dan 
evaluasi program posyandu dan didapatkan hasil kegiatan posyandu sudah berjalan dengan baik 
dan para kader mampu melakukan kegiatan secara mandiri serta sesuai dengan materi yang 
diberikan saat pelatihan. 

 

 

Gambar 4. Pendampingan Kader Posyandu Lansia di Desa Sambangan 

 

3. Kegiatan Pendampingan Kader Posyandu Lansia di Desa Panji 
Kegiatan pendampingan posyandu dilakukan di Desa Panji pada tanggal 8 Agustus 2024. 

Kegiatan ini dihadiri oleh 12 kader lansia. Adapun kegiatan pendampingan posyandu 
dilaksanakan seperti mendampingi para kader lansia dalam kegiatan menimbang berat badan dan 
tinggi badan, mengukur lingkar perut, dan pencatatan serta pelaporan pada buku posyandu 
lansia. Kegiatan Posyandu diakhiri dengan pemberian vitamin dan obat sesuai kebutuhan serta 
PMT pada lansia. Tim Pengabian melaksanakan observasi dan evaluasi program posyandu dan 
didapatkan hasil kegiatan posyandu sudah berjalan dengan baik dan para kader mampu 
melakukan kegiatan secara mandiri serta sesuai dengan materi yang diberikan saat pelatihan. 
Secara umum kegiatan posyandu di Desa Panji sama dengan kegiatan Posyandu yang dilakukan 
sebelumnya di Desa Sambangan. 
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Gambar 5. Pendampingan Kader Posyandu Lansia di Desa Panji 

 

Hasil pengabdian masyarakat didapatkan perbedaan mean antara pre-test dan post-test 
adalah 26,276. Hasil uji statistik didapatkan nilai 0,001 maka dapat disimpulkan ada perbedaan 
yang signifikan antara hasil pre-test dan post-test pemahaman kader terkait proses pelaksanaan 
posyandu lansia sebelum dan setelah diberikan pelatihan posyandu. Selain itu hasil 
pendampingan didapatkan hasil kegiatan posyandu sudah berjalan dengan baik dan para kader 
mampu melakukan kegiatan secara mandiri serta sesuai dengan materi yang diberikan saat 
pelatihan. Peningkatan kompetensi kader lansia dipengaruhi oleh kegiatan pelatihan dan 
pendampingan yang diberikan [16], [17].  Hasil pengabdian ini sejalan dengan pengabdian 
sebelumnya yang mendapatkan hasil bahwa pelatihan dan pendampingan posyandu berdampak 
positif terhadap peningkatan kompetensi kader dan pengelolaan posyandu menjadi lebih baik 
[18], [19], [20], [21], [22], [23] 

4. KESIMPULAN  

Berdasarkan hasil pengabdian kepada masyarakat yang telah dipaparkan sebelumnya, 
adapun simpulan pengabdian kepada masyarakat ini adalah rata-rata nilai pre-test adalah 66,465 
dengan standar deviasi 10,945. Pada post-test didapatkan nilai rata-rata adalah 92,741 dengan 
standar deviasi 5,521. Terdapat perbedaan mean antara pre-test dan post-test adalah 26,276. Hasil 
uji statistik didapatkan nilai 0,001 maka dapat disimpulkan ada perbedaan yang signifikan antara 
hasil pre-test dan post-test pemahaman kader terkait proses pelaksanaan posyandu lansia 
sebelum dan setelah diberikan pelatihan posyandu. Tim Pengabdian melaksanakan observasi dan 
evaluasi program posyandu dan didapatkan hasil kegiatan posyandu sudah berjalan dengan baik 
dan para kader mampu melakukan kegiatan secara mandiri serta sesuai dengan materi yang 
diberikan saat pelatihan. 

Berdasarkan hasil pengabdian kepada masyarakat yang telah dipaparkan, maka 
disarakan kepada pihak Puskesmas dan Desa dapat berkolaborasi untuk memasukan kegiatan 
pelatihan posyandu sebagai program kerja rutin Puskesmas maupun Desa terkait untuk 
memberikan penyegaran kepada seluruh kader dalam pelaksanaan program posyandu di Desa 
yang terstandar sesuai dengan pedoman dari Kementerian Kesehatan yang terbaru dan Kader 
dalam menjalankan program posyandu sesuai dengan pedoman Kementerian Kesehatan dan 
meningkatkan insiatif kader dalam melaksanakan kunjungan rumah sehingga lebih cepat dalam 
melakukan screening pada keluhan/penyakit lansia. 
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