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Determinan Kunjungan Lansia ke Posbindu Senja Sejahtera Cinere, Depok Tahun 2015 

Adik Epy Arimby1, Apriningsih2 
1,2Program Studi S1-Kesehatan Masyarakat Fakultas Ilmu-Ilmu Kesehatan  

Universitas Pembangunan Nasional ”Veteran” Jakarta 

 

Abstrak 

Pos Pembinaan Terpadu (Posbindu) merupakan suatu pelayanan kesehatan kepada lanjut usia di 

masyarakat. Proses pembentukan dan pelaksanaannya dilakukan oleh masyarakat bersama lembaga 

swadaya masyarakat, lintas sektor pemerintah dan non-pemerintah, swasta, organisasi sosial dan lain-

lain, dengan menitik beratkan pelayanan kesehatan pada upaya promotif dan preventif. Dasar 

pembentukan posbindu yaitu untuk meningkatkan kesejahteraan masyarakat terutama lansia. Tujuan 

penelitian ini untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan kunjungan lansia ke 

posbindu. Penelitian ini menggunakan metode penelitian cross sectional. Penelitia ini menggunakan 

total sampling yaitu 68 orang lanjut usia yang berkunjung ke Posbindu Senja Sejahtera, Cinere, 

Depok. Hasil uji statistik didapatkan ada hubungan antara umur dengan kunjungan lansia, jenis 

kelamin dengan kunjungan lansia, pekerjaan dengan kunjungan lansia, pengetahuan dengan 

kunjungan lansia, akses ke posbindu dengan kunjungan lansia,kebutuhan dengan kunjungan lansia, 

dukungan petugas dengan kunjungan lansia. Variabel yang tidak ada hubungan pendidikan dengan 

kunjungan lansia dan dukungan keluarga dengan kunjungan lansia. Disarankan bagi Masyarakat dan 

Keluarga agar mau berperan serta dan mendukung lansia untuk berkunjung ke Posbindu lansia. 

Kata Kunci: Posbindu, kunjungan lansia, determinan  

 

Determinants Elderly Visit to PosbinduSenja Sejahtera Cinere, Depok 2015 

 

Abstract 

Integrated Development Pos (Posbindu) is a health care services for the elderly in the community. 

The process of formation and program implementation was conducted by the people together with 

non-governmental organizations, across sectors of government and non-government, private sector, 

social organizations and others, by focusing on health promotion and prevention efforts. Posbindu 

basic formation which was to improve the welfare of the people, especially the elderly. The purpose 

of this study was to determine the factors associated with the elderly’s visits to posbindu. This study 

used a cross-sectional study,used total sampling 68 elderly people who visit Posbindu Twilight 

Sejahtera, Cinere, Depok. Statistical test results found no correlation between elderly’s age and 

elderly’s visity, sex with elderly’s visit, working status with the elderly’s visits, level of elderly’s 

knowledge and elderl’s visity, access to posbindu with elderly’s visit, theelderly’s need with elderly’s 

visit, officers’s support with elderly’s visit. Variables that there was  no association between elderly’s 

education with elderly’s visitsy and fammily’s support with elderly visits. It is advisable for the People 

and Families that want to participate and support the elderly to visit the elderly Posbindu. 

Keywords: Posbindu, elderly’svisit, determinant 
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Pendahuluan 

World Health Organisation (WHO) telah 

memperhitungkan pada 2020 Indonesia akan 

mengalami peningkatan jumlah warga lansia 

sebesar 414%. Sebuah peningkatan tertinggi di 

dunia. Berdasarkan sensus penduduk 2000, 

jumlah lansia mencapai 15,8 juta jiwa atau 7,6%. 

Pada 2005 meningkat menjadi 18,2 juta jiwa 

atau 8,2%. Sedangkan pada 2015 diperkirakan 

mencapai 24,4 juta jiwa atau 10%.1 

Pasal 8 UU No.13/1998 tentang lansia 

dikatakan bahwa baik pemerintah, masyarakat, 

dan keluarga bertanggungjawab atas 

terwujudnya upaya peningkatan kesejahteraan 

sosial lansia.2 Undang-Undang kesehatan 

No.36/2009 pasal 139 mengatakan pemerintah 

wajib menjamin ketersediaan fasilitas 

pelayanan kesehatan kelompok lanjut usia 

untuk dapat tetap hidup mandiri dan produktif 

secara social dan ekonomis, oleh karena itu 

diperlukan upaya pelayanan kesehatan terhadap 

lansia dengan membentuk posyandu usia 

lanjut/posbindu.1 

Meningkatnya populasi lansia membuat 

pemerintah perlu merumuskan kebijakan dan 

program yang ditujukan kepada kelompok 

penduduk lansia sehingga dapat berperan dalam 

pembangunan dan tidak menjadi beban bagi 

masyarakat. Undang-Undang Nomor 13 Tahun 

1998 tentang kesejahteraan lansia menetapkan, 

bahwa batasan umur lansia di Indonesia adalah 

60 tahun ke atas. Berbagai kebijakan dan 

program yang dijalankan pemerintah di 

antaranya tertuang dalam Peraturan Pemerintah 

Nomor 43 Tahun 2004 tentang Pelaksanaan 

Upaya Peningkatan Kesejahteraan Lanjut Usia.3 

 

Data proyeksi Badan Pusat Statistik Kota 

Depok tahun 2012 ≥60 tahun keatas 6.493 jiwa 

terdiri dari laki-laki 3.141 jiwa sedangkan 

perempuan 3.352 jiwa lebih banyak dari pada 

laki-laki. Berdasarkan laporan lansia tahun 

2012 hasil cakupan pelayanan lansia di 

Posbindu atau Posyandu Lansia dan Upt 

Puskesmas Cinere lansia ≥60 tahun keatas rata-

rata kunjungan hanya 6.85%. Angka ini sangat 

kecil dibanding jumlah lansia yang ada, hal 

tersebut menunjukan rendahnya kunjungan ke 

Posbindu. Jumlah lansia yang dibina masih 

kurang dari target Standar Pelayanan Minimal 

(SPM) yaitu 70 % .4 

Hasil wawancara awal kepada kader 

Posbindu Senja Sejahtera RW 02 Kelurahan 

Cinere Kota Depok, kader tersebut mengatakan 

lansia yang berkunjung ke Posbindu masih 

rendah dikarenakan ada yang mengurus cucu, 

ada yang bekerja dan masih banyak lainnya. 

Cakupan lansia yang berkunjung di posbindu 

RW 02 masih rendah dan ditambah menurunnya 

kunjungan lansia setiap bulannya di Posbindu 

tersebut disebabkan beberapa faktor. 

Sehubungan dengan uraian di atas, 

penelitian ini ingin mengetahui determinan 

kunjungan lansia di Posbindu Senja Sejahtera 

RW 02 Kelurahan Cinere kota Depok tahun 

2015. 

Hasil cakupan pelayanan lansia di 

Posbindu rata-rata kunjungan lansia hanya 

6.85%. Angka ini sangat kecil dibanding jumlah 

lansia yang ada, hal tersebut menunjukan 

rendahnya kunjungan ke Posbindu. Jumlah 

lansia yang dibina masih kurang dari target 

Standar Pelayanan Minimal (SPM) yaitu 70 %. 

Maka dari itu perlu dilakukan penelitian 

determinan kunjungan lansia di Posbindu Senja 

Sejahtera RW 02 Kelurahan Cinere kota Depok 

tahun 2015. 
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Metode 

Penelitian ini merupakan penelitian 

kuantitatif dengan desain penelitian yang 

digunakan adalah cross sectional dimana 

variabel independen dan dependen diteliti pada 

waktu yang bersamaan. Penelitian ini untuk 

melihat hubungan antara determinan kunjungan 

lansia di Posbindu Senja Sejahtera RW 02 

Kelurahan Cinere kota Depok tahun 2015. 

Populasi dalam penelitian ini yaitu semua 

pra lansia sampai lansia yang berkunjung ke 

Posbindu Senja Sejahtera di RW 02 Kelurahan 

Cinere Kota Depok. Berdasarkan data dari 

Puskesmas Cinere, lansia yang terdaftar di 

Posbindu Senja Sejahtera RW 02 sebanyak 68 

lansia yang didapatkan pada bulan Januari 2015. 

 

Hasil  

Posbindu Senja Sejahtera didirikan pada 

tahun 2010 berada di jalan Persahabatan RT 03 

RW 02 No.4 Kelurahan Cinere Kecamatan 

Cinere Kota Depok. Posbindu Senja Sejahtera 

RW 02 mempunyai 10 orang kader. RW 02 

terbagi dalam 6 RT (RT 01,RT 02,RT 03,RT 04, 

RT 05 dan RT 06). 

Tujuan Posbindu Senja Sejahtera RW 02: 

1) Meningkatkan jangkauan pelayanan 

kesehatan lansia dimasyarakat, sehingga 

terbentuk pelayanan yang sesuai dengan 

kebutuhan lansia. 

2) Mendekatkan pelayanan serta 

meningkatkan peran serta masyarakat dan 

swasta dalam pelayanan kesehatan 

disamping meningkatkan komunikasi 

antara masyarakat usia lanjut. 

3) Untuk memperoleh peningkatan derajat 

kesehatan dan mutu kehidupan usia lanjut 

untuk mencapai masa tua yang bahagia dan 

berguna bagi kehidupan keluarga dan 

masyarakat sesuai dengan keberadaannya 

ditengah-tengah masyarakat. 

 

Tabel 1 Karakteristik lansia yang 

Berkunjung ke Posbindu Senja Sejahtera 

Kelurahan Cinere Kota Depok Tahun 2015 
Variabel Frekuensi (n= 68) (%) 

Umur 

45 – 59 

60 – 70 

 

44 

24 

 

64.7 

35.3 

Jenis Kelamin 

Laki-Laki 

Perempuan 

 

14 

54 

 

20.6 

79.4 

Pendidikan 

Rendah 

Tinggi  

 

47 

21 

 

69.1 

30.9 

Pekerjaan 

Tidak Bekerja 

Bekerja 

 

57 

11 

 

83.8 

16.2 

 

Sebagian besar responden dalam 

penelitian ini berumur 45 – 59 tahun sebanyak 

44 responden (64.7%), berjenis kelamin 

perempuan sebanyak 54 responden (79.4%), 

mempunyai pendidikan yang tergolong rendah 

yaitu tidak sekolah, SD dan SMP sebanyak 47 

responden (69.1%).  
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Tabel 2 Kunjungan lansia, Pengetahuan, 

Akses ke Posbindu, Kebutuhan Posbindu, 

Dukungan Keluarga dan Dukungan Petugas 

di Posbindu Senja Sejahtera RW 02 

Kelurahan Cinere Kota Depok Tahun 2015 

Variabel Frekuensi 

(n= 68) 

(%) 

Kunjungan Lansia 

Tidak PernahDatang 

Datang 

 

25 

43 

 

36.8 

63.2 

Pengetahuan 

Kurang baik 

Baik 

 

31 

37 

 

45.6 

54.4 

Akses ke Posbindu 

Jauh 

Dekat 

Kebutuhan Posbindu 

Tidak Manfaat 

Manfaat 

Dukungan Keluarga 

Tidak Mendukung 

Mendukung 

Dukungan Petugas 

Tidak Mendukung 

Mendukung 

 

17 

51 

 

21 

47 

 

47 

21 

 

18 

50 

 

25.0 

75.0 

 

30.9 

69.1 

 

69,1 

30,1 

 

26,5 

73,5 

 

Berdasarkan Tabel 2 diketahui bahwa 

sebagian besar responden dalam penelitian ini 

adalah lansia yang selalu datang ke Posbindu 

sebanyak 43 responden (63.2%), 

berpengetahuan baik sebanyak 37 responden 

(54.4%), memiliki jarak yang dekat dengan 

Posbindu sebanyak 51 responden (75.0%), 

sebagian besar responden dalam penelitian ini 

mengatakan bahwa posbindu bermanfaat 

sebanyak 47 responden (69.1%), sebagian besar 

responden disini tidak didukung oleh 

keluarganya sebanyak 47 responden (69.1%), 

sebagian besar responden disini didukung oleh 

petugas Posbindu sebanyak 50 responden 

(73,5%). 

 

Tabel 3 Hubungan antara Karakteristik dengan Kunjungan Lansia ke Posbindu Senja 

Sejahtera RW 02 Kelurahan Cinere Kota Depok Tahun 2015 
 

Variabel 

Kunjungan Lansia  

Total 

 

OR 

(95% CI) 

 

P Value Tidak Pernah Datang Datang 

N % N % N % 

Usia 

45-59 

60-70 

Jenis Kelamin 

Laki-Laki 

Perempuan 

Pendidikan 

Rendah 

Tinggi 

Pekerjaan 

Tidak Bekerja 

Bekerja 

 

11 

14 

 

10 

15 

 

15 

10 

 

16 

9 

 

25.0 

58.3 

 

71.4 

27.8 

 

31.9 

47.6 

 

28.1 

81.8 

 

33 

10 

 

4 

39 

 

32 

11 

 

41 

2 

 

75.0 

41.7 

 

28.6 

72.2 

 

68.1 

52.4 

 

71.9 

18.2 

 

44 

24 

 

14 

54 

 

47 

21 

 

57 

11 

 

100 

100 

 

100 

100 

 

100 

100 

 

100 

100 

 

0,238 

(0,082-0,687) 

 

6,500 

(1,765-23,934) 

 

0,516 

(0,180-1,478) 

 

0,087 

(0,017-0,446) 

 

 

0,014 

 

 

0,007 

 

 

0,333 

 

 

0,002 
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Tabel 4 Hubungan antara Pengetahuan, Akses ke Posbindu, Kebutuhan Posbindu, Dukungan 

Keluarga dan Dukungan Petugas dengan Kunjungan Lansia ke Posbindu Senja Sejahtera 

RW 02 Kelurahan Cinere Kota Depok Tahun 2015 
 

Variabel 

Kunjungan Lansia  

Total 

 

OR 

(95% CI) 

 

P Value Tidak Pernah Datang Datang 

N % N % N % 

Pengetahuan 

Kurang Baik 

Baik 

 

17 

8 

 

53.1 

22.2 

 

14 

29 

 

45.2 

78.4 

 

32 

36 

 

100 

100 

 

4,502 

(1,533-12,642) 

 

0,010 

Akses ke Posbindu 

Jauh 

Dekat 

 

11 

14 

 

64.7 

27.5 

 

6 

37 

 

35.3 

72.5 

 

17 

51 

 

100 

100 

 

4,845 

(1,505-15,603) 

 

0,014 

Kebutuhan Posbindu 

Tidak Manfaat 

Manfaat 

 

2 

23 

 

9.5 

48.9 

 

19 

24 

 

90.5 

51.1 

 

21 

47 

 

100 

100 

 

0,110 

(0,023-0,525) 

 

0,004 

Dukungan Keluarga 

Tidak Mendukung 

Mendukung 

 

20 

5 

 

42.6 

23.8 

 

27 

16 

 

57.4 

76.2 

 

47 

21 

 

100 

100 

 

2.370 

(0,744-7,552) 

 

0,227 

Dukungan Petugas 

Tidak Mendukung 

Mendukung 

 

11 

14 

 

61.1 

28.0 

 

7 

36 

 

38.9 

72.0 

 

18 

50 

 

100 

100 

 

4,041 

(1,304-12,521) 

 

0,027 

 

Diskusi 

Karakteristik responden dalam penelitian 

ini sesuai dengan penelitian Kusumaningrum 

mengatakan bahwa lansia muda lebih banyak 

yang berkunjung  ke Posbindu dibandingkan 

lansia tua yaitu sebanyak 24 responden dan 

lansia muda sebanyak 36 responden. 

Berdasarkan Tabel 1 dapat diketahui sebagian 

besar responden dalam penelitian ini adalah 

perempuan. Penelitian ini sesuai dengan 

penelitian Linda (2012) dimana lansia 

perempuan 32 responden (53,33%) sisanya 

laki-laki 28 responden (46,67%). Penelitian 

juga menunjukan rendahnya kunjungan pria 

lansia ke posyandu lansia di Pariaman Sumatra 

Barat karena adanya anggapan posyandu lansia 

hanya untuk lansia wanita saja.5,6,7 

Berdasarkan Tabel 1diketahui sebagian 

besar responden dalam penelitian ini tidak 

bekerja sebanyak 57 responden (83.8%). 

Penelitian ini sesuai dengan penelitian Mulyadi 

lansia yang tidak bekerja 31 responden dan 

lansia yang bekerja 17 responden.7 

Berdasarkan Tabel 2 diketahui sebagian 

besar responden dalam penelitian ini 

berpengetahuan baik sebanyak 37 responden 

(54.4%). Hal tersebut menunjukan bahwa 

pengetahuan lansia tentang posbindu dapat 

digolongkan sudah baik. Penelitian ini sesuai 

dengan penelitian menurut Sari dan Septriliyana 

mengatakan bahwa lansia berpengetahuan baik 

mengenai posbindu sebanyak 23 orang (37,7%), 

berpengetahuan kurang sebanyak 22 orang 

(36,1%) dan lansia yang berpengetahuan cukup 

sebanyak 16 orang (26,2%), memiliki jarak 

yang dekat dengan Posbindu sebanyak 51 

responden (75.0%). Penelitian ini sesuai dengan 

penelitian menurut Masbiran mengatakan 
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bahwa lebih dari separuh (60,4%) responden 

memiliki jarak yang dekat dari posyandu di RW 

03 Kurao Pagang Wilayah Kerja Puskesmas 

Nanggo Kec. Nanggalo Padang Tahun 2010.8,9 

Penelitian ini mendapatkan bahwa 

sebagian besar responden dalam penelitian ini 

mengatakan bahwa posbindu bermanfaat 

sebanyak 47 responden (69.1%). Dari hasil 

wawancara peneliti kepada responden banyak 

yang mengatakan bahwa lansia memperoleh 

pelayanan kesehatan dengan mudah artinya 

posbindu memenuhi kebutuhan lansia dan 

sangat bermanfaat untuk mendeteksi penyakit 

dini. 

Berdasarkan Tabel 2 diketahui sebagian 

besar responden disini tidak didukung oleh 

keluarganya sebanyak 47 responden (69.1%). 

Penelitian yang dilakukan oleh 

Masbiranmengemukakan bahwa dukungan 

keluarga memiliki pengaruh yang signifikan 

terhadap kunjungan lansia ke posyandu lansia di 

Kurao Pagang Kecamatan Nanggalo Padang.9 

Walaupun mayoritas responden tidak 

didukung oleh keluarganya untu mengunjungi 

posbindu, sebagian besar responden didukung 

oleh petugas Posbindu sebanyak 50 responden 

(73,5%). Penelitian ini sesuai dengan penelitian 

menurut Masbiran mengatakan bahwa lebih 

dari separuh (69,8%) responden mendapatkan 

dukungan dari petugas termasuk kategori baik 

di RW 03 Kurao Pagang Wilayah Kerja 

Puskesmas Nanggo Kec. Nanggalo Padang 

Tahun 2010.9 

Menurut hasil analisis hubungan antara 

usia dengan kunjungan lansia ke Posbindu 

menunjukan bahwa 44 responden berusia 45-59 

tahun, terdapat 11 responden (25%) yang tidak 

pernah datang dan sebanyak 33 responden (75%) 

yang datang. Sebanyak 24 responden berusia 

60-70 tahun, terdapat 14 responden (58,3%) 

yang tidak pernah datang dan sebanyak 10 

responden (41,7%) yang datang. Berdasarkan 

hasil uji statistic Chi Square antara usia dengan 

kunjungan lansia ke Posbindu diperoleh P value 

sebesar 0,014 artinya kurang dari 0,05, maka 

disimpulkan bahwa ada hubungan yang 

bermakna antara usia dengan kunjungan lansia 

ke Posbindu. Dari hasil OR (Odds Ratio) dapat 

disimpulkan bahwa lansia yang beusia 45-59 

tahun berpeluang 0,23 kali (95% CI 0,082-

0,687) datang ke Posbindu. Bertambahnya usia, 

kemampuan pertahanan/imun untuk 

menghancurkan bakteri, virus dan jamur 

melemah sehingga mereka lebih rentan untuk 

menderita berbagai penyakit seperti kanker dan 

infeksi. Seiring berkurangnya imun terjadilah 

suatu peningkatan respon auto imun pada tubuh 

lansia, sehingga didirikannya posyandu lansia 

ini dapat memberikan manfaat bagi orang yang 

sudah lanjut usia. Menurut pendapat Wijayanti 

hal ini mungkin dikarenakan lansia mengalami 

perubahan atau kemunduran dalam berbagai 

aspeknya.10 

Hasil analisis hubungan antara jenis 

kelamin dengan kunjungan lansia ke Posbindu  

menunjukan bahwa 14 responden laki-

laki,terdapat 10 responden (71,4%) yang tidak 

pernah datang dan sebanyak 4 responden 

(28.6%) yang datang. Sebanyak 54 responden 

perempuan, terdapat 15 responden (27,8%) 

yang tidak pernah datang dan sebanyak 39 

responden (72,2%) yang datang. Berdasarkan 

hasil uji Chi Square antara jenis kelamin dengan 

kunjungan lansia ke Posbindu diperoleh P value 

sebesar 0,007 artinya kurang dari 0,05, maka 

disimpulkan bahwa ada hubungan yang 

bermakna antara jenis kelamin dengan 

kunjungan lansia ke Posbindu. Dari hasil OR 
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(Odds Ratio) dapat disimpulkan bahwa lansia 

yang berjenis kelamin perempuan berpeluang 

6,5 kali (95% CI = 1,765-23,934) datang ke 

Posbindu. Jenis kelamin mempengaruhi 

pemanfaatan pelayanan kesehatan. Hal ini 

didasari dengan catatan di dalam buku 

kunjungan lansia ke Posbindu, dimana hampir 

setiap kunjungan lansia perempuan lebih 

mendominasi disbanding dengan lansia laki-

laki. Hasil wawancara responden laki-laki 

mengatakan bahwa dengan memeriksakan 

kesehatannya secara rutin tidak akan menjamin 

mereka tidak sakit. Pada pemanfaatan posyandu 

lansia dibandingkan dengan lansia perempuan 

cenderung mempunyai perilaku yang tinggi 

untuk mengikuti posyandu lansia dibanding 

dengan lansia laki-laki. Penelitian Mulyadi 

(2009) juga menunjukkan rendahnya kunjungan 

pria lansia ke posyandu lansia di Pariaman 

Sumatra Barat karena adanya anggapan 

posyandu lansia hanya untuk lansia wanita 

saja.7 

Hasil analisis hubungan antara 

pendidikan dengan kunjungan lansia ke 

Posbindu menunjukan bahwa 47 responden 

berpendidikan rendah, terdapat 15 responden 

(31,9%) yang tidak pernah datang dan sebanyak 

32 responden (68,1%) yang datang. Sedangkan 

21 responden berpendidikan tinggi, terdapat 10 

responden (47,6%) yang tidak pernah datang 

dan sebanyak 11 responden (52,4%) yang 

datang. Berdasarkan hasil uji statistic Chi 

Square antara pendidikan dengan kunjungan 

lansia ke Posbindu diperoleh P value sebesar 

0,333 artinya lebih dari 0,05, maka disimpulkan 

bahwa tidak ada hubungan yang bermakna 

antara pendidikan dengan kunjungan lansia ke 

Posbindu. Dari hasil OR (Odds Ratio) dapat 

disimpulkan bahwa lansia yang berpendidikan 

rendah berpeluang 0,5 kali (95% CI = 0,180-

1,478) datang ke Posbindu. Tingkat pendidikan 

penduduk lansia di Indonesia masih belum baik. 

Hal ini terlebih-lebih terlihat pada penduduk 

Lansia wanita yang tidak bersekolah. 

Rendahnya tingkat pendidikan ini 

mengakibatkan mereka sulit menerima 

penyuluhan yang diberikan oleh petugas 

kesehatan.11 Penelitian ini sejalan dengan hasil 

penelitian Kusumaningrum mengatakan hasil 

analisis uji Chi Square diperoleh p sebesar 

0,445 artinya lebih dari 0,05, yang berarti tidak 

ada hubungan antara tingkat pendidikan lansia 

dengan keaktifan lansia berkunjung ke 

posyandu lansia Desa Mayungan Kecamatan 

Ngawen. Tingkat pendidikan responden secara 

formal memang rendah, namun tingkat 

pendidikan yang rendah tidak selamanya akan 

menghambat seseorang untuk belajar dari 

media lain, seperti televise, Koran, majalah, 

radio dan pengalaman orang lain yang dijadikan 

reverensi bagi dirinya. Keadaan ini tercermin 

pada responden penelitian dimana tingkat 

pendidikan mayoritas rendah, namun responden 

masih mau mengikuti kegiatan di Posbindu.5 

Hasil analisis hubungan antara pekerjaan 

dengan kunjungan lansia ke Posbindu 

menunjukan bahwa 57 responden tidak bekerja, 

terdapat 16 responden (28,1%) yang tidak 

pernah datang dan sebanyak 41 responden 

(71,9%) yang datang. Sebanyak 11 responden 

bekerja, terdapat 9 responden (81,8%) yang 

tidak pernah datang dan sebanyak 2 responden 

(18,2%) yang datang. Berdasarkan hasil uji 

statistic Chi Square antara pekerjaan dengan 

kunjungan lansia ke Posbindu diperoleh P value 

0,002 artinya kurang dari 0,05, maka 

disimpulkan bahwa ada hubungan yang 

bermakna antara pekerjaan dengan kunjungan 
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lansia ke Posbindu. Hasil uji statistic Chi 

Square antara pekerjaan dengan kunjungan 

lansia ke Posbindu RW 02 diperoleh P value 

0,002 artinya kurang dari 0,05, maka 

disimpulkan bahwa ada hubungan yang 

bermakna antara pekerjaan dengan kunjungan 

lansia ke Posbindu. Dari hasil OR (Odds Ratio) 

dapat disimpulkan bahwa lansia yang tidak 

bekerja berpeluang 0,87 kali (95% CI = 0,017-

0,446) datang ke Posbindu. Penelitian ini 

sejalan dengan hasil penelitian Kusumaningrum 

mengatakan hasil analisis uji Chi Square 

diperoleh p sebesar 0,000 kurang dari 0,05 yang 

berarti ada hubungan antara pekerjaan lansia 

dengan keaktifan lansia berkunjung ke 

Posbindu lansia Desa Mayungan Kecamatan 

Ngawen.5 

Hasil analisis hubungan antara 

pengetahuan dengan kunjungan lansia ke 

Posbindu menunjukan bahwa 32 responden 

berpengetahuan kurang, terdapat 17 responden 

(53,1%) yang tidak pernah datang dan sebanyak 

14 responden (45,2%) yang datang. Sebanyak 

36 responden berpengetahuan baik, terdapat 8 

responden (22,2%) yang tidak pernah datang 

dan 29 responden (78,4%) yang datang. 

Berdasarkan hasil uji statistic Chi Square antara 

pengetahuan dengan kunjungan lansia ke 

Posbindu diperoleh P value sebesar 0,010 

artinya kurang dari 0,05, maka disimpulkan 

bahwa ada hubungan yang bermakna antara 

pengetahuan dengan kunjungan lansia ke 

Posbindu. Dari hasil OR (Odds Ratio) dapat 

disimpulkan bahwa lansia yang berpengetahuan 

baik berpeluang 4,5 kali (95% CI = 0,082-0,687) 

datang ke Posbindu. Hal ini menunjukan adanya 

kecenderungan hubungan antara pengetahuan 

dengan pemanfaatan posyandu lansia. Hasil 

wawancara kepada responden bahwa 

pengetahuan tentang keberadaan, tujuan, 

sasaran, kegiatan dan jadwal Posbindu yang 

diperoleh rata rata responden pengetahuannya 

baik. Namun responden yang berpengetahuan 

kurang baik juga tidak jauh jumlahnya dengan 

responden yang berpengetahuan baik. Mulyadi 

mengatakan bahwa terdapat hubungan yang 

signifikan antara pengetahuan dengan 

pemanfaatan posyandu lansia, dimana sasaran 

yang mempunyai pengetahuan yang baik 

tentang posyandu lansia akan tetap 

memanfaatkan posyandu lansia dan sebaliknya 

lansia yang memiliki pengetahuan yang rendah 

tentang posyandu lansia cenderung tidak akan 

memanfaatkan posyandu lansia.7 

Hasil analisis hubungan antara akses 

dengan kunjungan lansia ke Posbindu 

menunjukan bahwa 17 responden jaraknya jauh, 

terdapat 11 responde (64.7%) yang tidak pernah 

datang dan sebanyak 6 responden (35,3%) yang 

datang. sedangkan 51 responden jaraknya dekat, 

terdapat 14 responden (27,5%) yang tidak 

pernah datang dan sebanyak 37 responden 

(72,5%) yang datang. Berdasarkan hasil uji 

statistic Chi Square antara pengetahuan dengan 

kunjungan lansia ke Posbindu diperoleh P value 

sebesar 0,014 artinya kurang dari 0,05, maka 

disimpulkan bahwa ada hubungan yang 

bermakna antara akses dengan kunjungan lansia 

ke Posbindu. Dari hasil OR (Odds Ratio) dapat 

disimpulkan bahwa lansia yang jaraknya dekat 

berpeluang 4,8 kali (95% CI 1,505-15,603) 

datang ke Posbindu. Ada kecenderungan 

hubungan antara jarak yang jauh, biaya yang 

mahal sehingga mempengaruhi pemanfaatan 

posyandu lansia. Berdasarkan hasil wawancara, 

banyak responden yang berjalan kaki dari 

rumah ke Posbindu karena sebagian besar 

responden rumahnya dekat dengan Posbindu. 
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Jarak Posbindu yang dekat akan membuat lansia 

mudah menjangkau Posbindu tanpa harus 

mengalami kelelahan karena penurunan daya 

tahan tubuh. Namun responden yang jaraknya 

jauh jarang datang ke Posbindu disebabkan 

adanya kendala jarak dan transportasi tidak 

tersedia. Penelitian ini sesuai dengan penelitian 

Mulyadi (2009) yang mengatakan bahwa 

masing-masing di posyandu lansia wilayah 

menunjukan bahwa responden yang jarak 

tempuh dekat ke tempat pelaksanaan posyandu 

lansia lebih banyak memanfaatkan posyandu 

lansia dibandingkan dengan responden yang 

jarak tempuhnya jauh.7 

Hasil analisis hubungan antara kebutuhan 

posbindu dengan kunjungan lansia ke Posbindu 

menunjukan 21 responden mengatakan tidak 

manfaat, terdapat 2 responden (9,5%) yang 

tidak pernah datang dan sebanyak 19 responden 

(90,5%) yang datang. Sebanyak 47 responden 

mengatakan ada manfaat, terdapat 23 responden 

(48,9%) yang tidak pernah datang dan sebanyak 

24 responden (51,1%) yang datang. 

Berdasarkan hasil uji statistic Chi Square antara 

pengetahuan dengan kunjungan lansia ke 

Posbindu diperoleh P value sebesar 0,004 

artinya kurang dari 0,05, maka disimpulkan 

bahwa ada hubungan yang bermakna antara 

kebutuhan posbindu dengan kunjungan lansia 

ke Posbindu. Dari hasil OR (Odds Ratio) dapat 

disimpulkan bahwa lansia yang mengatakan 

posbindu mempunyai manfaat berpeluang 0,11 

kali (95% CI 0,023-0,525) datang ke Posbindu. 

Responden lebih banyak berpendapat bahwa 

kegiatan posbindu bermanfaat. Manfaat 

kegiatan posbindu yang dirasakan responden 

antara lain bersosialisasi dengan sesama lansia, 

memperoleh kesehatan dengan mudah, 

mendeteksi penyakit dini dan meningkatkan 

pengetahuan lansia tentang cara hidup bersih 

dan sehat melalui penyuluhan kesehatan di 

Posbindu. Setelah mengikuti kegiatan posbindu 

mayoritas lansia merasa lebih sehat dan obat 

yang diberikan dapat mengatasi keluhan 

kesehatan sehingga mereka dapat melakukan 

aktivitas kembali. kemudian responden yang 

beranggapan bahwa Posbindu tidak ada manfaat 

karena pemeriksaan hanya dilakukan oleh 

perawat bukan dokter. Oleh sebab itu, mereka 

cenderung mencari pelayanan kesehatan utama 

seperti Puskesmas, Rumah Sakit, dan Dokter 

praktek. Sebagian besar responden bahkan 

mencari pengobatan tradisional karena 

pengaruh kebiasaan keluarga. 

Hasil analisis hubungan antara dukungan 

anggota keluarga dengan kunjungan lansia ke 

Posbindu menunjukan bahwa 47 responden 

keluarganya tidak mendukung, terdapat 20 

responden (42,6%) yang tidak pernah datang 

dan sebanyak 27 responden (57,4%) yang 

datang. Sebanyak 21 responden keluarganya 

mendukung, terdapat 5 responden (23,8%) yang 

tidak pernah datang dan sebanyak 16 responden 

(76,2%) yang datang. Berdasarkan hasil uji 

statistic Chi Square antara pengetahuan dengan 

kunjungan lansia ke Posbindu diperoleh P value 

sebesar 0,227 artinya lebih dari 0,05, maka 

disimpulkan bahwa tidak ada hubungan yang 

bermakna antara dukungan anggota keluarga 

dengan kunjungan lansia ke Posbindu. Dari 

hasil OR (Odds Ratio) dapat disimpulkan 

bahwa lansia yang tidak didukung keluarganya 

berpeluang 2,3 kali (95% CI 0,744-7,552) 

datang ke Posbindu. Peran keluarga sangat 

penting dalam tahap-tahap perawatan kesehatan, 

mulai dari tahap peningkatan kesehatan, 

pencegahan, pengobatan sampai dengan 

rehabilitasi. dukungan sosial sangat diperlukan 
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oleh setiap individu didalam setiap siklus 

kehidupannya. Dukungan social akan semakin 

dibutuhkan pada saat seorang sedang 

mengalami masalah atau sakit, disinilah peran 

anggota keluarga diperlukan untuk menjalani 

masa-masa sulit dengan cepat.12 Sebagian besar 

responden mempunyai dukungan keluarga yang 

rendah, ini dikarenakan lansia yang tidak 

diingatkan jadwal posbindu oleh keluarganya 

karena keluarganya sibuk bekerja dan tidak ada 

yang mengantarkan responden ke Posbindu. 

Penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian 

Handayani (2012) mengatakan hasil analisis uji 

Chi Square diperoleh p sebesar 0,393 artinya 

lebih dari 0,05, hal ini menunjukan tidak ada 

hubungan yang signifikan antara dukungan 

keluarga dengan kepatuhan lansia dalam 

mengikuti posyandu lansia.13 

Menurut hasil analisis hubungan antara 

dukungan petugas dengan kunjungan lansia ke 

Posbindu menunjukan bahwa 18 responden 

tidak didukung petugas, terdapat 11 responden 

(61,1%) yang tidak pernah datang dan sebanyak 

7 responden (38,9%) yang datang. Sebanyak 50 

responden didukung oleh petugas, terdapat 14 

responden (28%) yang tidak pernah datang dan 

sebanyak 36 responden (72%) yang datang. 

Berdasarkan hasil uji statistic Chi Square antara 

pengetahuan dengan kunjungan lansia ke 

Posbindu diperoleh P value sebesar 0,027 

artinya kurang dari 0,05, maka disimpulkan 

bahwa ada hubungan yang bermakna antara 

dukungan petugas dengan kunjungan lansia ke 

Posbindu. Dari hasil OR (Odds Ratio) dapat 

disimpulkan bahwa lansia yang didukung 

petugas Posbindu berpeluang 4 kali (95% CI 

1,304-12,521) datang ke Posbindu. Pada hasil 

penelitian ini didapatkan kader selalu memberi 

motivasi terhadap lansia agar mau untuk datang 

ke Posbindu pada jadwal berikutnya. para kader 

juga mendatangi rumah ke rumah memberi tahu 

lansia agar datang ke Posbindu pada tanggal 

yang ditentukan kader. Peran kader yang baik 

menjadikan lansia aktif dalam pemanfaatan 

Posbindu, disbanding dengan peran kader yang 

tidak baik atau kurang baik. Penelitian yang 

dilakukan Muzakkir (2012) juga mengatakan 

bahwa terdapat hubungan yang bermakna 

antara peran kader dengan pemanfaatan 

posyandu lansia, dengan hasil uji statistic Chi 

Square p= 0,003 kurang dari 0,05.14 

 

Simpulan 

1)  Dari hasil penelitian yang dilakukan di 

Posbundu Senja Sejahtera RW 02 

Kelurahan Cinere Kota Depok dapat 

disimpulkan bahwa mayoritas umur lansia 

berkisar 45-59 tahun (64,7%). Usia lanjut 

perempuan (79,4%). Tingkat pendidikan 

lansia dikategorikan rendah (69,1%). 

Kebanyakan lansia sudah tidak bekerja 

(83,8%). 

2) Kunjungan lansia banyak yang datang 

(63,2%). Tingkat pengetahuan yang baik 

(54,4%). Akses ke Posbindu yang dekat 

dengan rumah (75%). Kebutuhan Posbindu 

yang memiliki manfaat bagi lansia (69,1%). 

Dukungan anggota keluarga yang dirasakan 

masih rendah (69,1%) dan Dukungan 

Petugas yang banyak yang mendukung 

lansia untuk ke Posbindu (73,5%). 

1) Ada hubungan yang bermakna antara umur 

dengan kunjungan lansia ke Posbindu Senja 

Sejahtera RW 02 Kelurahan Cinere Kota 

Depok dengan nilai P value sebesar 0,014 

artinya kurang dari 0,05. Dari hasil OR 

(Odds Ratio) dapat disimpulkan bahwa 

lansia yang beusia 45-59 tahun berpeluang 
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0,23 kali (95% CI = 0,082-0,687) datang ke 

Posbindu. 

2) Ada hubungan yang bermakna antara jenis 

kelamin dengan kunjungan lansia ke 

Posbindu Senja Sejahtera RW 02 Kelurahan 

Cinere Kota Depok dengan nilai P value 

sebesar 0,007 artinya kurang dari 0,05. Dari 

hasil OR (Odds Ratio) dapat disimpulkan 

bahwa lansia yang berjenis kelamin 

perempuan berpeluang 6,5 kali (95% CI = 

1,765-23,934) datang ke Posbindu.  

3) Tidak ada hubungan yang bermakna antara 

pendidikan dengan kunjungan lansia ke 

Posbindu Senja Sejahtera RW 02 Kelurahan 

Cinere Kota Depok dengan nilai P value 

sebesar 0,333 artinya lebih dari 0,05. Dari 

hasil OR (Odds Ratio) dapat disimpulkan 

bahwa lansia yang berpendidikan rendah 

berpeluang 0,5 kali (95% CI = 0,180-1,478) 

datang ke Posbindu. 

4) Ada hubungan yang bermakna antara 

pekerjaan dengan kunjungan lansia ke 

Posbindu Senja Sejahtera RW 02 Kelurahan 

Cinere Kota Depok dengan nilai P value 

sebesar 0,002 artinya kurang dari 0,05. Dari 

hasil OR (Odds Ratio) dapat disimpulkan 

bahwa lansia yang tidak bekerja berpeluang 

0,87 kali (95% CI = 0,017-0,446) datang ke 

Posbindu. 

5) Ada hubungan yang bermakna antara 

pengetahuan dengan kunjungan lansia ke 

Posbindu Senja Sejahtera RW 02 Kelurahan 

Cinere Kota Depok dengan nilai P value 

sebesar 0,010 artinya kurang dari 0,05. Dari 

hasil OR (Odds Ratio) dapat disimpulkan 

bahwa lansia yang berpengetahuan baik 

berpeluang 4,5 kali (95% CI = 0,082-0,687) 

datang ke Posbindu. 

6) Ada hubungan yang bermakna antara Akses 

dengan kunjungan lansia ke Posbindu Senja 

Sejahtera RW 02 Kelurahan Cinere Kota 

Depok dengan nilai P value sebesar 0,014 

artinya kurang dari 0,05. Dari hasil OR 

(Odds Ratio) dapat disimpulkan bahwa 

lansia yang jaraknya dekat berpeluang 4,8 

kali (95% CI = 1,505-15,603) datang ke 

Posbindu. 

7) Ada hubungan yang bermakna antara 

Kebutuhan Posbindu dengan kunjungan 

lansia ke Posbindu Senja Sejahtera RW 02 

Kelurahan Cinere Kota Depok dengan nilai 

P value sebesar 0,004 artinya kurang dari 

0,05. Dari hasil OR (Odds Ratio) dapat 

disimpulkan bahwa lansia yang mengatakan 

posbindu mempunyai manfaat berpeluang 

0,11 kali (95% CI = 0,023-0,525) datang ke 

Posbindu. 

8) Tidak ada hubungan yang bermakna antara 

dukungan anggota keluarga dengan 

kunjungan lansia ke Posbindu Senja 

Sejahtera RW 02 Kelurahan Cinere Kota 

Depok dengan nilai P value sebesar 0,227 

artinya lebih dari 0,05. Dari hasil OR (Odds 

Ratio) dapat disimpulkan bahwa lansia yang 

tidak didukung keluarganya berpeluang 2,3 

kali (95% CI = 0,744-7,552) datang ke 

Posbindu. 

9) Ada hubungan yang bermakna antara 

dukungan petugas dengan kunjungan lansia 

ke Posbindu Senja Sejahtera RW 02 

Kelurahan Cinere Kota Depok dengan nilai 

P value sebesar 0,027 artinya kurang dari 

0,05. Dari hasil OR (Odds Ratio) dapat 

disimpulkan bahwa lansia yang didukung 

petugas Posbindu berpeluang 4 kali (95% CI 

= 1,304-12,521) datang ke Posbindu. 
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Saran 

a. Bagi Posbindu 

Diharapkan Puskesmas melakukan upaya-

upaya untuk meningkatkan penyuluhan 

berbagai macam hal yang berkaitan dengan 

masalah kesehatan dalam pelayanan 

Posbindu dengan cara memberikan 

brosur,leaflet, pamflet dan spanduk. 

Sehingga lansia dapat lebih mengerti 

masalah kesehatan dan mau untuk lebih 

memanfaatkan Posbindu diwilayahnya dan 

mau melakukan kunjungan ke Posbindu 

secara rutin untuk memperpanjang usia 

harapan hidup. 

b. Bagi keluarga lansia 

Perlu ditingkatkan pentingnya peran 

keluarga sebagai bentuk dukungan bagi 

lansia dalam memeriksa kesehatan secara 

rutin ke Posbindu dengan mengingatkan 

maupun mengantar lansia ke Posbindu. 
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