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ABSTRAK 
  
Jumlah lansia di dunia pada tahun 2030 diprediksi sebanyak 1,4 miliar dan di 
tahun 2050 meningkat menjadi 2,1 miliar. Lansia mengalami berbagai perubahan 
pada aspek fisik, kognitif dan psikososial. Salah satu masalah kesehatan yang 
paling banyak dialami lansia yaitu hipertensi. Terapi non farmakologis pada 
lansia dengan hipertensi yaitu memodifikasi gaya hidup (latihan fisik), nutrisi dan 
manajemen stres. Latihan fisik dapat dilakukan melalui terapi aktivitas kelompok 
(TAK). TAK efektif dalam menurunkan tekanan darah. Tujuan pengabdian kepada 
masyarakat ini untuk membentuk kelompok mandiri lansia yang memiliki 
hipertensi melalui terapi TAK di Kelurahan Tanjung Senang. Metode yang 
digunakan yaitu terapi aktivitas kelompok (TAK) berupa latihan fisik dan kognitif. 
Pengabdian kepada masyarakat ini menunjukkan bahwa hipertensi merupakan 
masalah kesehatan yang paling banyak dialami lansia. Terdapat perubahan nilai 
risiko jatuh, tingkat kemandirian dan kemampuan kognitif lansia yang meningkat 
setelah TAK dilakukan. Kesimpulan kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini 
yaitu pembentukan kelompok mandiri lansia dengan hipertensi dapat membantu 
mengurangi masalah kesehatan yang dialami lansia melalui TAK. Harapannya 
kelompok mandiri lansia ini terus berlanjut dengan bantuan pihak Kelurahan dan 
Puskesmas. 
 
Kata Kunci: Lansia, Hipertensi, Terapi Aktivitas Kelompok (TAK). 
 

 
ABSTRACT 

 
The number of elderly people worldwide is predicted to reach 1.4 billion by 2030 
and increase to 2.1 billion by 2050. Elderly individuals experience various 
changes in physical, cognitive, and psychosocial aspects. One of the most 
common health problems experienced by the elderly is hypertension. Non-
pharmacological therapies for elderly individuals with hypertension include 
lifestyle modifications (such as physical exercise), proper nutrition, and stress 
management. Physical exercise can be carried out through group activity 
therapy (GAT), which has been shown to be effective in lowering blood pressure. 
The purpose of this community service program is to establish an independent 
group for elderly individuals with hypertension through group activity therapy 
(GAT) in Tanjung Senang Village. The method used involves group activity 
therapy (GAT) in the form of physical and cognitive exercises. The results of this 
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community service indicate that hypertension is the most common health 
problem among the elderly. Improvements were observed in fall risk, level of 
independence, and cognitive abilities after the implementation of GAT. In 
conclusion, the establishment of an independent group for elderly individuals 
with hypertension can help reduce health problems through group activity 
therapy (GAT). It is expected that this independent group will be sustained with 
support from the Village authorities and the Community Health Center. 
  
Keywords: Elderly, Hypertension, Group Activity Therapy (GAT). 
 
 
1. PENDAHULUAN 

Klasifikasi lanjut usia (lansia) menurut World Health Organization 
(WHO) terbagi menjadi 4 yaitu (1) usia pertengahan (middle age) 45-59 
tahun, (2) lansia (edderly) 60-74 tahun, (3) lansia tua (old) 75-90 tahun dan 
(4) lansia sangat tua (very old) lebih dari 90 tahun (Arna et al., 2024). Jumlah 
lansia di dunia pada tahun 2030 diprediksi sebanyak 1,4 miliar dan di tahun 
2050 meningkat menjadi 2,1 miliar (United Nation, 2025). Sejak tahun 2021 
Indonesia masuk pada struktur ageing population. Tahun 2025 jumlah 
penduduk lansia di Indonesia 11,93%. Provinsi Lampung termasuk dalam 
sepuluh besar wilayah dengan jumlah lansia terbanyak di Indonesia, dengan 
proporsi penduduk usia ≥60 tahun mencapai 11,36% (Badan Pusat Statistik, 
2025). 

Sekitar 2 dari 3 lansia diperkiraan tidak dapat hidup mandiri saat 
melakukan aktivitas sehari-hari (World Health Organization, 2024). Lansia 
mengalami berbagai perubahan pada aspek fisik, kognitif dan psikososial 
(Arna et al., 2024). Penelitian yang dilakukan Fridolin et al (2022) 
menunjukkan buruknya keadaan fisik, psikologis, sosial dan lingkungan lansia 
berdampak pada buruknya kualitas hidup lansia tersebut. Masalah kesehatan 
yang paling banyak dialami oleh lansia yaitu tekanan darah tinggi 
(hipertensi), kencing manis (diabetes mellitus), penyakit paru obstruksi 
kronis (PPOK), stroke, asma bronkial, penyakit jantung koroner (PJK), 
osteoporosis, arthritis, depresi, pikun (demensia) dan menopause 
(Kementerian Kesehatan RI, 2016). 

Penelitian yang dilakukan Anto et al (2019) dan Islamy & Farasari 
(2021) menunjukkan adanya hubungan hipertensi pada gangguan fungsi 
kognitif. Penelitian lain menunjukkan lansia dengan hipertensi memiliki 
masalah fisik yang dapat menghambat aktivitas sehari-hari (Nusaibah & 
Suryani, 2025). Penatalaksanaan lansia dengan hipertensi dapat dilakukan 
melalui terapi farmakologis dan non farmakologis. Terapi non farmakologis 
yaitu modifikasi gaya hidup (latihan fisik), nutrisi dan manajemen stres 
(Putra et al., 2024; Muhammad Fuad Iqbal & Handayani, 2022). Peraturan 
Presiden Nomor 88 tahun 2021 tentang Strategi nasional (Stranas) 
Kelanjutusiaan menjadi strategi pemerintah dalam pemberdayaan lansia. 
Terdapat 5 strategi Stranas Kelanjutusiaan, salah satunya berfokus pada 
kesehatan fisik lansia yaitu peningkatan derajat kesehatan dan kualitas 
hidup lansia. Tindakan yang dilakukan pemerintah pada tingkat dasar yaitu 
mengadakan posyandu lansia sebagai upaya promotif dan preventif serta 
deteksi dini (Badan Pusat Statistik, 2025). Latihan fisik yang dilakukan 
dengan tepat dan teratur dapat membantu mengurangi masalah fisik pada 
lansia. Adapun latihan fisik yang dapat dilakukan yaitu senam, jalan sehat, 
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joging, bersepeda dan berenang (Kementerian Kesehatan RI, 2016). Latihan 
fisik ini dapat dilakukan secara bersama-sama oleh lansia dengan metode 
terapi aktivitas kelompok (TAK). Penelitian yang dilakukan Purdani et al 
(2025) menunjukkan TAK efektif dalam menurunkan tekanan darah. TAK 
tidak hanya membantu masalah fisik lansia namun dapat membantu masalah 
gangguan kognitif. Latihan fisik (senam otak, jalan santai dan aerobik) yang 
dilakukan saat TAK dapat membantu lansia dengan gangguan kognitif 
(Pahlawan, 2026; Praseti et al., 2025). 

Berdasarkan fenomena yang telah diidentifikasi, serta dalam rangka 
mendukung program pemerintah terkait pemberdayaan lansia dengan 
hipertensi, tim pengabdian kepada masyarakat bekerja sama dengan 
Kelurahan Tanjung Senang dan Puskesmas Way Kandis memiliki tujuan untuk 
memberdayakan kader melalui pembentukan kelompok mandiri lansia 
berbasis terapi aktivitas kelompok (TAK) sehingga dapat meningkatkan 
kualitas hidup lansia. 

 
 
2. MASALAH DAN RUMUSAN PERTANYAAN 

Tingginya jumlah penderita hipertensi pada lansia, rendahnya 
kemampuan lansia dalam mengelola penyakit secara mandiri, aktivitas lansia 
masih bergantung pada orang lain dan masih banyak lansia memiliki 
pengetahuan terbatas mengenai perawatan diri. Selain itu, belum adanya 
program pemberdayaan pada lansia yang berkelanjutan di masyarakat. 
Sehingga, terapi aktivitas kelompok (TAK) merupakan upaya bersama untuk 
meningkatkan derajat kesehatan lansia yang belum optimal.  
Rumusan pertanyaan: 
a. Bagaimana gambaran pembentukan kelompok mandiri lansia pada 

Posyandu Lestari 1 di Kelurahan Tanjung Senang? 
b. Bagaimana masalah kesehatan yang dihadapi lansia di Kelurahan 

Tanjung Senang? 
c. Bagaimana nilai risiko jatuh, tingkat kemandirian dan kemampuan 

kognitif lansia sebelum dan setelah diberikan terapi aktivitas kelompok? 
 

 
Gambar 1. Peta Lokasi Kelurahan Tanjung Senang, Bandar Lampung 

 
 
3. KAJIAN PUSTAKA 

Tahun 2025 jumlah lansia mengeluh sakit sebanyak 44 dari 100 lansia 
dan 21 lansia tersebut mengalami gangguan aktivitas (Badan Pusat Statistik, 
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2025). Masalah fisik yang paling sering ditemui pada lansia yaitu hipertensi 
dimana terjadi peningkatan tekanan sistolik ≥140 mmHg dan atau diastolik 
≥90 mmHg (Kementerian Kesehatan RI, 2016). Sumber lain menyebutkan 
hipertensi level 1 jika sistolik 130-139 mmHg diserta diastolik 80-89 mmHg 
dan hipertensi level 2 jika sistolik ≥140 mmHg disertai diastolik ≥90 mmHg 
(Jones et al., 2025).  

Hipertensi menyebabkan risiko jatuh, tingkat kemandirian menurun 
dan gangguan kognitif. Masalah tersebut dapat diminimalisir dengan 
melakukan terapi aktivitas kelompok (TAK). Terapi aktivitas kelompok (TAK) 
dilakukan oleh sekelompok orang yang memiliki kesamaan seperti jenis 
kelamin, masalah, usia dan sebagainya.  Tujuan terapi aktivitas kelompok 
(TAK) untuk menstimulasi persepsi, sensori, orientasi realitas dan sosialisasi 
(Yeni Yulistanti et al., 2023). Penelitian yang dilakukan oleh Jama (2018) 
menunjukkan terapi aktivitas kelompok (TAK) berperan strategis dalam 
menstimulasi interaksi sosial antar lansia, sehingga menciptakan mekanisme 
dukungan sebaya (peer support) yang memungkinkan adanya pengaruh 
positif dalam mengadopsi perilaku hidup sehat. Posyandu lansia merupakan 
pelayanan kesehatan yang ditujukan kepada lansia untuk meningkatkan 
kualitas hidup dan status kesehatan dengan bekerjasama lintas sektoral 
(Badan Pusat Statistik, 2025; Kementerian Kesehatan RI, 2021). Posyandu 
lansia dapat memfasilitasi terapi aktivitas kelompok (TAK) yang ada di 
lingkungan tempat tinggal lansia. 

Kegiatan yang diadakan pada posyandu lansia berupa pemeriksaan 
kesehatan sederhana, pemeriksaan fisik, pengkajian tingkat kemandirian, 
status mental, status kognitif, status gizi, penyuluhan, kunjungan rumah, 
dan aktivitas/latihan fisik (Kementerian Kesehatan RI, 2021). Pengkajian 
untuk menilai risiko jatuh lansia menggunakan Ontario Stratify-Sufney 
Scoring dengan kriteria hasil: risiko rendah (skor 0-5), risiko sedang (skor 6-
16) dan risiko tinggi (17-30) (Yuliati et al., 2021). Pengkajian tingkat 
kemandirian lansia menggunakan Barthel Index dengan kriteria hasil: 
ketergantungan total (skor 0-20), ketergantungan parah (skor 21-60), 
ketergantungan sedang (skor 61-90), sedikit ketergantungan (skor 91-99) dan 
mandiri (skor 100) (Trevissón-Redondo et al., 2021). Pengkajian kemampuan 
kognitif menggunakan Mini Mental State Exam (MMSE) dengan kriteria hasil: 
gangguan kognitif berat (skor 0-9), gangguan kognitif sedang (skor 10-18), 
gangguan kognitif ringan (skor 19-23) dan normal (skor 24-30) (Khofifah et 
al., 2023). 

Hasil penelitian yang mendukung pengabdian masayarakat ini 
dilakukan oleh Susanto et al (2025) menunjukkan senam yoga dapat 
menurunkan tekanan darah lansia, hal ini disebabkan oleh aktivitas fisik yang 
teratur merangsang kelenjar pituitari dan hipotalamus untuk melepaskan 
endorfin. Endorfin sebagai pereda nyeri alami dan berikatan dengan reseptor 
di sistem saraf pusat untuk menciptakan efek relaksasi dan menurunkan 
hormon stres. Kondisi ini memicu penurunan aktivitas sistem saraf simpatis 
yang menyebabkan vasodilatasi (pelebaran pembuluh darah) dan 
berkurangnya resistensi perifer, sehingga tekanan darah turun dan fungsi 
jantung menjadi lebih ringan. 

Keberhasilan pelaksanaan pengabdian kepada masyarakat ini tidak 
hanya berfokus pada peningkatan kesehatan lansia namun pada kinerja kader 
posyandu lansia. Peran kader posyandu sangat penting, hal ini sejalan 
dengan penelitian yang dilakukan oleh Pasaribu et al (2025) menunjukkan 
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peran kader yang baik berdampak pada meningkatnya kehadiran lansia 
mengikuti posyandu lansia. Peran kader posyandu lansia tidak hanya dalam 
bentuk administrasi dan mempersiapkan sarana prasana. Adapun peran 
kader posyandu lansia meliputi: (1) sebagai penggerak masyarakat khususnya 
lansia untuk selalu menjalankan hidup sehat; (2) sebagai petugas penyuluh 
kesehatan dimana kader sebagai perpanjangan tangan dari tenaga kesehatan 
yang ada di posyandu lansia sehingga kader seringkali mengikuti pelatihan 
ataupun seminar kesehatan; (3) sebagai koordinator pelaksanaan posyandu 
lansia yang seringkali berintegrasi dengan para pejabat setempat; (4) 
sebagai petugas promosi kesehatan; (5) sebagai pemberi pertolongan dasar 
dimana kader berkontribusi dalam kelancaran posyandu lansia di tiap meja 
posyandu; dan (6) sebagai petugas dokumentasi yaitu kader 
mendokumentasikan semua hasil pemeriksaan lansia setiap bulan lalu 
melaporkan kepada pihak berwenang sehingga hasil pemeriksaan tersebut 
menjadi acuan program selanjutnya (Trisna & Hodriani, 2025). Peran kader 
yang baik berdampak pada kualitas hidup lansia yang meningkat (Tresnasih 
et al., 2024).  
 
 

4. METODE  
Metode pelaksanaan yang digunakan dalam pengabdian kepada 

masyarakat ini yaitu terapi aktivitas kelompok (TAK) berupa latihan fisik dan 
kognitif kepada lansia yang berada di Kelurahan Tanjung Senang dan 
Puskesmas Way Kandis. Jumlah lansia yang mengikuti kegiatan ini sampai 
dengan pertemuan keenam adalah 26 lansia terutama bagi lansia yang 
memiliki hipertensi. Namun, lansia yang memiliki masalah kesehatan lain 
dapat bergabung dalam kegiatan aktivitas kelompok ini. 

Media yang digunakan pada kegiatan ini tergantung dengan jenis 
kegiatan yang akan dilaksanakan tiap pertemuannya namun leaflet, video 
dan audio merupakan media yang paling sering digunakan. Pertemuan awal 
yaitu melaksanakan pemeriksaan kesehatan sederhana seperti melakukan 
pemeriksaan tekanan darah, gula darah sewaktu (GDS), kolesterol dan asam 
urat. Pemeriksaan lainnya yaitu pengkajian risiko jatuh sebelum dan setelah 
terapi aktivitas kelompok menggunakan Ontario Stratify-Sufney Scoring 
untuk risiko jatuh, pengkajian kemandirian lansia menggunakan Barthel 
Index dan pengkajian kemampuan kognitif menggunakan Mini Mental State 
Exam (MMSE).  

Lansia yang memiliki masalah kesehatan terutama hipertensi 
cenderung akan mengalami masalah risiko jatuh dan menurunnya 
kemandirian sehingga perlu adanya upaya pencegahan atau mengurangi 
masalah tersebut. Hipertensi tidak hanya berdampak pada masalah fisik 
tetapi dapat memengaruhi gangguan kognitif, sehingga kegiatan ini 
diharapkan dapat membantu lansia untuk meningkatkan atau meringankan 
masalah kognitifnya.  

Kegiatan ini dilaksanakan pada bulan November-Desember 2025. 
Adapun tahapan kegiatan yang dilaksanakan sebanyak 4 tahapan yaitu tahap 
1 yaitu persiapan. Pada tahap ini dilakukan persiapan program yang diawali 
dengan sosialisasi ke Kelurahan Tanjung Senang dan Puskesmas Way Kandis 
tentang kegiatan, pengurusan izin, dan perkenalan dengan kader Posyandu 
Lestari I sampai ada kesepakatan untuk memulai program dan pembuatan 
rencana kerja. Tahap 2 yaitu pelaksanaan dan pemantauan. Tahapan ini 
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terdiri dari (1) mengadakan pertemuan pertama para lansia dengan kegiatan 
proses pengumpulan data peserta, hasil pengkajian fisik, tingkat 
kemandirian dan kognitif lansia, kemudian diikuti olah raga lansia dan terapi 
kognitif, (2) mengadakan pertemuan kedua dan keenam dengan kegiatan 
olahraga lansia, edukasi dan terapi kognitif (60 menit) dalam selang waktu 
satu minggu, (3) setelah pertemuan ke enam dilakukan lagi pengukuran 
pengkajian fisik, tingkat kemandirian dan kognitif lansia, (4) diskusi dengan 
lansia dan pengurus posyandu lansia tentang perlunya ada perkumpulan dan 
pengurusnya dan (5) menyerahkan kegiatan selanjutnya kepada kelompok 
yang sudah terbentuk, staf puskesmas dan pengurus Posyandu Lestari 1. 

Tahap 3 yaitu evaluasi yang terdiri dari (1) evaluasi pelaksanaan 
dilakukan setiap kali pertemuan dengan mengevaluasi kegiatan dan 
pendapat para pengurus posyandu dan para lansia, (2) satu bulan kemudian 
dengan mengukur dengan risiko jatuh, tingkat kemandirian dan kognitif 
lansia dan (3) evaluasi dengan staf puskesmas dan pengurus posyandu lansia. 
Tahap 4 yaitu laporan pelaksanaan dilakukan tim pengabmas yang berisi 
data sebelum dan sesudah pelaksanaan pengabmas. Laporan diberikan 
kepada Puskesmas Way Kandis, Kelurahan Tanjung Senang dan kelompok 
mandiri lansia. Hasil evaluasi akan digunakan sebagai bahan perbaikan dan 
rekomendasi untuk kegiatan serupa di masa mendatang. 

 
 
5. HASIL DAN PEMBAHASAN 

a. Hasil  
Kegiatan pertama yang dilakukan yaitu dengan mengadakan 

sosialisasi kegiatan di aula pertemuan Kelurahan Tanjung Senang dengan 
melibatkan petugas Puskesmas Way Kandis dan kader yang ada di 
lingkungan setempat. Sosialisasi yang dilakukan bertujuan menjelaskan 
mengenai tujuan kegiatan, siapa saja yang terlibat, waktu pelaksanaan 
dan manfaat yang dapat dirasakan oleh semua pihak.  
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Gambar 2. Sosialisasi Program di Kelurahan Tanjung Senang dan 
Puskesmas Way Kandis 

 
Setelah menemukan kata sepakat antara tim pengabmas, pihak 

kelurahan, Puskesmas dan kader maka langkah selanjutnya adalah 
kegiatan yang dilaksanakan di lingkungan kelurahan Tanjung Senang, 
Bandar Lampung. Pertemuan pertama dilaksanakan di salah satu rumah 
lansia pada 15 November 2025. Kegiatan ini dimulai pukul 09.00 WIB. 
Media yang digunakan berupa alat pemeriksaan laboratorium sederhana, 
kuesioner pengkajian dan perlengkapan untuk kegiatan terapi aktivitas 
kelompok (TAK).  

Hasil pengkajian ini merupakan data awal yang digunakan sebagai 
acuan terapa aktivitas kelompok pada pertemuan selanjutnya.  

 

 
 

 
 



Tahun 

2025 

 

Tahun 
2026 

[JURNAL KREATIVITAS PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT (PKM), P-ISSN:  
2615-0921 E-ISSN: 2622-6030 VOLUME 9 NOMOR 4 TAHUN  2026] HAL 288-308 

  

 295 

 
 

 
 

 
 

 
 

Gambar 3. Pengkajian masalah kesehatan dan Terapi Aktivitas 
Kelompok (Senam lansia, Bermain Bola, Menyusun Balok & Menyusun 

Puzzle) 
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Tabel 1. Jenis Kelamin lansia 
 

Jenis Kelamin Frekuensi (f) Persentase (%) 

Laki-Laki 5 19,2 

Perempuan 21 80,8 

Total 26 100 

 
Tabel 1 menunjukkan jumlah lansia paling banyak dengan jenis 

kelamin perempuan sebanyak 21 (80,8%)

Tabel 2. Masalah Kesehatan Lansia 
 

Masalah Kesehatan Frekuensi (f) Persentase (%) 

Tekanan Darah   

Normal  2 7,7 

Hipertensi 24 92,3 

Total 26 100 

Gula Darah Sewaktu (GDS) 

Normal 10 38,5 

Diabetes 16 61,5 

Total 26 100 

Kolesterol    

Normal 7 26,9 

Ambang Batas 10 38,5 

Tinggi 9 34,6 

Total 26 100 

Asam Urat    

Normal  7 26,9 

Tinggi 19 73,1 

Total 26 100 

 
Tabel 2 menunjukkan masalah kesehatan yang dialami pada lansia 

yaitu 24 (92,3%) lansia menderita hipertensi, sebanyak 16 (61,5%) lansia 
memiliki diabetes, sebanyak 10 (38,5%) lansia memiliki nilai kolesterol 
diambang batas dan sebanyak 19 (73,1%) lansia memiliki nilai asam urat 
tinggi.  

Berdasarkan hasil pengkajian pada pertemuan pertama maka 
pertemuan kedua dilaksanakan pada 22 November 2025. Kegiatan yang 
dilakukan pada pertemuan ini berupa terapi aktivitas kelompok yaitu 
latihan fisik (senam lansia) dan terapi kognitif (latihan keseimbangan, 
sambung kata, memperagakkan gerak dan tebak benda). Pada pertemuan 
kedua hingga kelima setiap lansia diharapkan untuk membawa makanan 
untuk dapat dinikmati bersama sesama lansia. Hal ini bertujuan untuk 
menumbuhkan rasa saling menghargai antar sesama lansia.  
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Gambar 4. Senam lansia, latihan keseimbangan, sambung kata, 
memperagakkan gerak dan tebak benda 

 
Pertemuan ketiga dilaksanakan pada 29 November 2025 kegiatan 

yang dilakukan yaitu latihan fisik (senam lansia) dan terapi kognitif 
(bermain deacon dan latihan mengingat aktivitas yang lalu). Diakhir 
kegiatan semua lansia akan mengkonsumsi makanan yang telah dibawa 
bersama.  
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Gambar 5. Terapi aktivitas kelompok (senam lansia, bermain 
deacon dan latihan mengingat aktivitas yang lalu) 

 
Pertemuan keempat dilaksanakan pada 5 Desember 2025. Kegiatan 

yang dilakukan pada pertemuan ini berupa latihan fisik (senam lansia) dan 
terapi kognitif (latihan mengangkat beban dengan posisi ergonomis dan 
menonton film). Diakhir kegiatan semua lansia akan mengkonsumsi 
makanan yang telah dibawa bersama. 

 

 
 

 
 

Gambar 6. Senam lansia, latihan mengangkat beban dengan 
posisi ergonomis dan menonton film 
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Pertemuan kelima dilaksanakan pada 6 Desember 2025 yaitu jalan 
pagi di Kebun raya Itera sebagai bentuk latihan fisik.  

 

 
 

 
 

Gambar 7. Rekreasi dan jalan pagi 
 

Pertemuan keenam dilaksanakan pada 12 Desember 2025 di Panti 
Tresna Werdha Natar bersama dengan para lansia yang dirawat disana. 
Kegiatan pertama diawali dengan latihan fisik (senam lansia) dan terapi 
kognitif yang terbagi menjadi 5 kelompok. Setiap kelompok diisi oleh 
lansia dari kelurahan Tanjung Senang dan Panti Tresna Werdha. Semua 
lansia diminta untuk melakukan kegiatan bersama yaitu bermain bola & 
gelas plastik, terapi tebak gambar, labirin dan mencari perbedaan 2 
gambar.  Setelah seluruh kegiatan selesai, maka tim pengabmas 
melakukan pengkajian kesehatan kembali (pre-test) terkait risiko jatuh, 
tingkat kemandirian dan pemeriksaan kognitif. Diakhir kegiatan lansia 
dari Kelurahan Tanjung Senang dan Panti Tresna Werdha menikmati 
konsumsi bersama.  
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Gambar 8. Senam lansia, bermain bola & gelas plastik, terapi 
tebak gambar, labirin dan mencari perbedaan 2 gambar 

 
Tabel 3. Hasil Pemeriksaan Risiko Jatuh Pre-Post Terapi Aktivitas 

Kelompok 
 

 
Risiko Jatuh 

Pre-test Post-test 

Frekuensi 
(f) 

Persentase 
(%) 

Frekuensi 
(f) 

Persentase 
(%) 

Risiko Rendah 15 57,7 17 65,4 

Risiko Sedang 7 26,9 5 19,2 

Risiko Tinggi 4 15,4 4 15,4 

Total 26 100 26 100 

 
Tabel 3 menunjukkan risiko jatuh lansia setelah terapi aktivitas 

kelompok menunjukkan peningkatan yaitu 17 (65,4%) lansia dengan 
kemampuan kognitif normal. 

 
Tabel 4. Hasil Pemeriksaan Tingkat Kemandirian Pre-Post Terapi 

Aktivitas Kelompok 
 

Tingkat 
Kemandirian 

Pre-test Post-test 

Frekuensi 
(f) 

Persentase 
(%) 

Frekuensi 
(f) 

Persentase 
(%) 

Mandiri 19 73,1 25 96,2 

Sedikit 
Ketergantungan 

6 23,1 0 0 

Ketergantungan 
Sedang 

1 3,8 1 3,8 

Ketergantungan 
Parah 

0 0 0 0 

Ketergantungan 
Total 

0 0 0 0 

Total 26 100 26 100 

 
Tabel 4 menunjukkan tingkat kemandirian lansia setelah terapi 

aktivitas kelompok menunjukkan peningkatan yaitu 25 (96,2%) lansia 
dengan kemampuan kognitif normal. 
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Tabel 5. Hasil Pemeriksaan Kognitif Pre-Post Terapi Aktivitas 

Kelompok 
 

 
Kognitif 

Pre-test Post-test 

Frekuensi 
(f) 

Persentase 
(%) 

Frekuensi 
(f) 

Persentase 
(%) 

Normal 19 73,1 21 80,8 

Gangguan 
Kognitif Ringan 

4 15,4 3 11,5 

Gangguan 
Kognitif 
Sedang 

3 11,5 2 7,7 

Gangguan 
Kognitif berat 

0 0 0 0 

Total 26 100 26 100 

 
Tabel 5 menunjukkan kemampuan kognitif lansia setelah terapi 

aktivitas kelompok menunjukkan peningkatan yaitu 21 (80,8%) lansia 
dengan kemampuan kognitif normal. 

 
b. Pembahasan  

Posyandu lansia merupakan salah satu ujung tombak keberhasilan 
pemerintah dalam meningkatkan kualitas hidup lansia. Posyandu lansia 
memberikan dampak positif bagi lansia seperti meningkatkan 
kemandirian, produktivitas serta aktif di lingkungan tempat tinggal 
(Julianti et al., 2024). Posyandu lansia dapat meningkatkan kesejahteraan 
lansia serta dapat menjangkau seluruh lansia sehingga dapat memperoleh 
pelayanan kesehatan secara merata (Latumahina et al., 2022). Kegiatan 
yang dilakukan di posyandu lansia tidak hanya pemeriksaan kesehatan 
namun penyuluhan, aktivitas fisik, pemberian makanan tambahan (PMT), 
kunjungan rumah dan kegiatan sosial. Kegiatan posyandu lansia yang 
diadakan minimal sebulan sekali sangat membantu kesejahteraan dan 
kualitas hidup lansia. 

Berdasarkan pemeriksaan kesehatan laboratorium sederhana yang 
dilakukan didapatkan hasil jumlah lansia yang memiliki hipertensi, gula 
darah sewaktu (GDS) yang tinggi, kolesterol tinggi dan asam urat tinggi. 
Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Arjuna et al (2023) 
menunjukkan hasil pemeriksaan lab sederhana kepada lansia di sekolah 
lansia (SALSA) di Bantul yaitu kolesterol dan tekanan darah lansia tinggi 
namun nilai gula darah stabil. Hal ini karena lansia telah mengetahui 
bahwa tingginya gula darah akan membuka jalan penyakit lain untuk 
datang. Hasil pengabdian kepada Masyarakat yang dilakukan di Kemiri 
Muka Beji, Depok tahun 2023 menunjukkan lansia memiliki masalah 
kesehatan berupa hipertensi, diabetes melitus, hiperkolesterolemia dan 
gout atritis (Azzahroh & Siti Syamsiah, 2023). Penyebab hipertensi terbagi 
menjadi 2 yaitu faktor diet dan non diet. Faktor non diet yaitu genetik, 
obesitas, masalah tidur, kurangnya aktivitas fisik, stress psikososial dan 
polusi udara (Jones et al., 2025). Sehingga aktivitas fisik dapat membantu 
untuk mengurangi masalah kesehatan pada lansia yang memiliki 
hipertensi. 
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Penilaian risiko jatuh menggunakan pengkajian Ontario Stratify-
Sufney Scoring menunjukkan mayoritas lansia berada pada risiko jatuh 
rendah walau telah diberikan terapi aktivitas kelompok (TAK). Masih 
banyak keluarga atau lansia yang takut membiarkan lansia dengan risik 
jatuh untuk melakukan aktivitas fisik sendiri. Namun, lansia dengan risiko 
jatuh tetap dapat melakukan latihan fisik sebagai upaya mengurangi risiko 
jatuh. Aktivitas fisik dapat dilakukan secara bertahap. Pemilihan latihan 
fisik yang tepat dimulai dari jenis, frekuensi dan durasi dalam satu 
minggu. Latihan fisik yang dilakukan secara rutin dapat melatih kembali 
otot lansia sehingga dapat berfungsi lebih baik (Scottish Health 
Information, 2024). Latihan fisik yang selalu dilakukan oleh tim 
pengabdian kepada masyarakat di Kelurahan Tanjung Senang setiap 
minggunya yaitu senam lansia dan di minggu ke-5 yaitu jalan sehat di 
kebun Raya Itera. Latihan fisik bagi lansia memberikan dampak positif 
seperti meningkatkan sirkulasi kardiovaskuler, menurunkan tekanan 
darah, mencegah jatuh, mencegah fraktur, menguatkan imunitas, 
mengurangi kecemasa, depresi dan sebagainya (Yeni Yulistanti et al., 
2023). Latihan fisik yang dilakukan secara teratur, efektif mengurangi 
risiko jatuh pada lansia jika dilakukan 5 kali seminggu dan hasilnya mulai 
terlihat mulai diminggu ke-32 (Sun et al., 2021). Hasil yang didapatkan 
pada pengabdian ini belum maksimal karena terapi ini hanya berjalan 6 
minggu. 

Pengkajian tingkat kemandirian lansia diukur menggunakan Barthel 
Index dengan hasil tingkat kemandirian lansia meningkat. Penelitian yang 
dilakukan Ariyanti et al (2025) menunjukkan upaya dalam meningkatkan 
kemandirian lansia dapat dilakukan melalui terapi aktivitas kelompok 
(TAK). Penelitian yang dilakukan oleh Hasifah et al (2024) menunjukkan 
lansia yang diberikan terapi aktivitas kelompok (TAK) seperti berlatih 
makan, berpakaian, mandi dan berjalan berdampak pada meningkatnya 
tingkat kemandirian lansia. Hal ini seperti yang dilakukan oleh tim 
pengabdian kepada masyarakat di Kelurahan Tanjung Senang yaitu 
membawa dan mengangkat benda pada posisi ergonomis. 

Kemampuan kognitif lansia mengalami peningkatan setelah 
diberikan terapi aktivitas kelompok (TAK). Penelitian yang dilakukan di 
Utara Uganda tahun 2025 menunjukkan hipertensi dapat memberi dampak 
gangguan kognitif (Oyugi et al., 2025). Terapi kognitif adalah terapi 
jangka pendek yang membantu lansia mengatasi depresi dengan cara 
mengekspresikan, memahami, dan mengelola perasaan negatif serta 
memecahkan masalah (Yeni Yulistanti et al., 2023).   Penelitian Prawijaya 
et al (2024) menunjukkan lansia yang memiliki gangguan kognitif ringan 
hingga berat mengalami peningkatan kemampuan kognitif melalui terapi 
aktivitas kelompok dalam bentuk terapi tawa dan tebak gambar. 
Penelitian lain menunjukkan senam otak pada lansia dapat meningkatkan 
fungsi kognitif, senam otak yang dilakukan berupa menggerakkan anggota 
tubuh lansia secara sinkron (Sulistyarini et al., 2022). Lansia dengan 
masalah kognitif seperti demensia sangat dianjurkan untuk melakukan 
olahraga dan aktivitas fisik (Kementerian Kesehatan RI, 2025). Hal ini 
seperti yang telah dilakukan oleh tim pengabdian kepada Masyarakat di 
Kelurahan Tanjung Senang dengan memberikan berbagai macam terapi 
kognitif pada lansia seperti tebak gambar, labirin, mencari perbedaan 
pada 2 gambar, menonton film dan sebagainya.
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6. KESIMPULAN  
Pembentukan kelompok mandiri lansia di Posyandu Lestari 1 berhasil 

diwujudkan berkat dukungan penuh serta pengawasan dari pihak Kelurahan 
Tanjung Senang, pemegang program lansia Puskesmas Way Kandis, para 
kader, dan warga lansia setempat. Masalah kesehatan seperti hipertensi 
adalah hal yang lazim ditemui pada masa tua. Terapi Aktivitas Kelompok 
(TAK) baik fisik maupun kognitif menjadi solusi strategis untuk 
meminimalisir dampak penyakit serta meringankan beban keluarga dalam 
perawatan. Melalui kegiatan sederhana yang efisien biaya, terapi ini 
membantu lansia mencapai masa tua yang lebih bermartabat. Poin penting 
keberhasilan program ini terletak pada konsistensi dan komitmen kolektif 
seluruh pihak dalam pelaksanaannya. 

Berdasarkan hasil pengabdian kepada masyarakat yang telah 
dilaksanakan, saran untuk pengembangan program selanjutnya meliputi: (1) 
penguatan pemberdayaan kader posyandu melalui pelatihan berkelanjutan 
agar mampu menyelenggarakan terapi aktivitas kelompok (TAK) yang 
terstandar dan mutakhir; (2) penyelenggaraan program edukasi serta 
pendampingan diet sehat yang spesifik bagi lansia dengan hipertensi; dan 
(3) pengembangan program kolaborasi intergenerasi yang melibatkan 
mahasiswa keperawatan melalui asuhan keperawatan di rumah (home care) 
bagi lansia. 
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