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ABSTRACT

Non-communicable diseases (NCDs) such as hypertension, lipid disorders,
diabetes, and hyperuricemia are common in the elderly and impact a reduced
quality of life. These conditions also increase the burden on families and the
healthcare system. Based on initial findings, some elderly members of the Christ
the Savior Church in Kotaraja are at high risk of NCDs, necessitating targeted
community-based interventions. This activity aims to improve the health of the
elderly through the implementation of Posyandu Lansia (Lansia Integrated
Health Post) as a means of early detection and community-based health
education. The activity methods include blood pressure, total cholesterol,
random blood sugar, and uric acid levels, accompanied by consultation sessions
and counseling on healthy lifestyles, stress management, and age-appropriate
physical activity. The examination data were analyzed descriptively to describe
the health profiles of the participants. The results showed that of 121
participants, 48 were men and 73 were women. The health examination results
showed that 6 men (12.5%) and 8 women (11.0%) had hypertension, while the
rest were in the normal category. Cholesterol examinations found 23 elderly (7
men/14.6% and 16 women/21.9%) with above-normal levels. During random
blood sugar (GDS) tests, abnormal levels were detected in 2 men (4.2%) and 5
women (6.8%). Meanwhile, high uric acid levels were found in 9 men (18.8%) and
17 women (23.3%). Overall, these results indicate a higher proportion of elderly
people with high cholesterol and uric acid compared to other parameters. The
activity evaluation demonstrated increased awareness and participation of
elderly people in routine checkups. The activity concluded that the Elderly
Integrated Health Post (Posyandu Lansia) is effective as a community-based
early detection of NCDs and can be developed as a sustainable model for
independently maintaining the health of the elderly.

Keywords: Elderly Integrated Health Post, Non-Communicable Diseases, Early

Detection, Health Education, Christ the Savior Church, Kotaraja,
Jayapura.

120


mailto:yabansay@gmail.com

-G IUNE [MANUJU: MALAHAYATI NURSING JOURNAL, ISSN CETAK: 2655-2728
yAXM [SSN ONLINE: 2655-4712, VOLUME 8 NOMOR 2 TAHUN 2026] HAL 120-132

ABSTRAK

Penyakit tidak menular (PTM) seperti hipertensi, gangguan lipid, diabetes, dan
hiperurisemia banyak dijumpai pada lansia dan berdampak pada penurunan
kualitas hidup. Kondisi ini juga meningkatkan beban keluarga serta sistem
pelayanan kesehatan. Berdasarkan temuan awal, sebagian lansia jemaat Gereja
Kristus Juru Selamat Kotaraja berisiko tinggi terhadap PTM sehingga diperlukan
intervensi berbasis komunitas yang terarah. Kegiatan ini bertujuan untuk
meningkatkan derajat kesehatan lansia melalui pelaksanaan Posyandu Lansia
sebagai sarana deteksi dini dan edukasi kesehatan berbasis komunitas. Metode
kegiatan meliputi pemeriksaan tekanan darah, kadar kolesterol total, gula darah
sewaktu, dan asam urat, disertai sesi konsultasi serta penyuluhan tentang pola
hidup sehat, pengendalian stres, dan aktivitas fisik sesuai usia. Data hasil
pemeriksaan dianalisis secara deskriptif untuk menggambarkan profil kesehatan
peserta. Hasil menunjukkan dari 121 peserta sebanyak 48 laki laki dan 73
perempuan. Hasil pemeriksaan kesehatan menunjukkan 6 laki-laki (12,5%) dan 8
perempuan (11,0%) mengalami hipertensi, sedangkan sisanya berada dalam
kategori normal. Pemeriksaan kolesterol menemukan 23 lansia (7 laki-laki/14,6%
dan 16 perempuan/21,9%) dengan kadar di atas normal. Pada pemeriksaan gula
darah sewaktu (GDS), sebanyak 2 laki-laki (4,2%) dan 5 perempuan (6,8%)
terdeteksi memiliki kadar abnormal. Sementara itu, kadar asam urat tinggi
ditemukan pada 9 laki-laki (18,8%) dan 17 perempuan (23,3%). Secara umum,
hasil ini menunjukkan proporsi lansia dengan kondisi kolesterol dan asam urat
tinggi lebih besar dibandingkan parameter lainnya. Evaluasi kegiatan
menunjukkan peningkatan kesadaran dan partisipasi lansia terhadap
pemeriksaan rutin. Kegiatan ini menyimpulkan bahwa Posyandu Lansia efektif
sebagai upaya deteksi dini PTM berbasis komunitas dan dapat dikembangkan
sebagai model berkelanjutan dalam menjaga kesehatan lansia secara mandiri.

Kata Kunci: Posyandu Lansia, Penyakit Tidak Menular, Deteksi Dini, Edukasi
Kesehatan, Gereja Kristus Juru Selamat Kotaraja, Jayapura.

PENDAHULUAN

Lansia (Lanjut Usia) merujuk membutuhkan layanan kesehatan
pada individu yang telah mencapai untuk deteksi dini penyakit maupun
usia di atas 60 tahun dengan pengobatan dan terapi agar kualitas
berbagai karakteristik penurunan kehidupannya terjaga. Kelompok ini
aktivitas fisik, mental, sosial dan sebagian masih aktif di masyarakat
munculnya penuaan (Hajri et al., secara sosial terutama kelompok
2022; Rospia et al., 2022). Kelompok perempuan (Dewi, 2023; Istiningsih
tersebut memiliki kerentanan et al.,, 2023; Widiyastomo &
terhadap berbagai penyakit tidak Mratihatani, 2022). Data penelitian
menular (PTM) seperti hipertensi, menyebutkan jumlah lansia di
diabetes, masalah sendi, masalah Indonesia menunjukkan tren
metabolisme, gangguan tidur. Hal ini peningkatan. Estimasi jumlah lansia
terjadi karena penurunan fungsi pada tahun 2020 mencapai 28 juta
seluler dan organ sehingga jiwa atau 9,8 % dari populasi
meningkatkan  potensi  penyakit Indonesia (Hakim, 2020; Leonardo &
degenertif (Priyambodo et al., 2022; Teh, 2023). Sedangkan pada Tahun
Surani et al., 2024). Lansia sangat 2024 sampai 2025 jumlah lansia
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Indonesia menjadi 34-35 juta jiwa.
Peningkatan pertumbuhan tersebut
mencapai angka 10 % dari jumlah
penduduk (Hakim, 2020). Adanya
tren peningkatan jumlah lansia akan
mendorong kebutuhan pelayanan
kesehatan bagi mereka untuk
pemantauan atau  pemeriksaan
kesehatan berkala.

Masalah  kesehatan paling
lazim pada kelompok lansia adalah
penyakit tidak menular seperti
diabetes, hipertensi, gangguan lipid,
dan hiperuresemia. Penyakit
tersebut sering ditemukan pada
lansia sehingga menggangu kualitas
hidup dan produktivitas mereka.
kelompok lansia sangat rentan
terhadap hipertensi, diabetes
mellitus tipe 2. Data penelitian
menunjukkan prevalensi hipertensi
dan diabetes lansia mencapai 51,8%
(Negara, 2022; Priyambodo et al.,
2022). Kedua penyakit tersebut akan

memicu  penyakit lain seperti
hgangguan ginjal dan resiko
komplikasi enyakit jantung atau

kardiovaskuler (Maulana & Winarko,
2019). Selain itu, penyakit yang
sering ditemukan pada lansia adalah
gangguan lipid. Penyakit
dislipidemia merupakan penyakit
yang sering ditemukan bersama
diabetes tipe 2 pada lansia. Kondisi
lansia dengan kadar kolesterol total,
low density lipid (LDL) dan angka
trigleserida dan HDL vyang tinggi
biasa ditemukan dalam pemeriksaan
kesehatan sehingga membutuhkan
tindak lanjut (Rahmawati, 2023).
Jemaat Gereja Kristus Juru Selamat
Kotaraja memiliki lansia cukup
banyak dengan berbagai latar
belakang, gaya hidup dan kebiasaan
yang berbeda beda. Hal ini
menimbulkan berbagai keluhaan
penyakit yang lazim dialami oleh
para lansia seperti hipertensi,
gangguan lipid, diabetes dan
penyakit lainnya. Kondisi demikian
menimbulkan kebutuhan intervensi
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klinis atau pemantauan kesehatan
berkala agar dapat dilakukan deteksi
dini maupun penanganan penyakit

yang ditemukan selama
pemeriksaan. Upaya pemeriksaan
kesehatan menjadi  kebutuhan

komunitas untuk menjaga kualitas
hidup yang lebih baik dan terjaga.
Berbagai penyakit tidak
menular pada lansia mengakibatkan
komplikasi serius bahkan kematian.
Lansia dengan komplikasi serius
menjadi beban keluarga maupun
sistem kesehatan dan mengurangi
kualitas hidup sehingga produktivitas

menurun. Kondisi lansia dengan
gangguan metabolik sangat
membutuhkan bantuan keluarga

dalam hal tenaga maupun beban
biaya sehingga anggota keluarga
menjadi  tertekan, stres dan
menggangu secara emosional
(Ezalina et al., 2020; Kurwiyah et
al., 2023; Windyastuti & Solikhah,
2022). Keadaan ini semakin buruk

ketika keluarga memiliki
pengetahuan yang rendah dalam
merawat lansia dalam jangka
panjang, sehingga keluarga

cenderung abai dan kurang optimal
dalam perawatan sehari hari (Amri
et al., 2025). Selain itu, lansia yang

memiliki komplikasi serius akan
berdampak pada sistem kesehatan
setempat. Data penelitian

menunjukkan lansia yang menderita
berbagai penyakit tidak menular
seperti hipertensi, diabetes,
gangguan lipid dan hiperuresemia
akan meningkatkan jumlah
kunjungan ke fasilitas kesehatan
setempat sehingga beban rawat inap
dan biaya pengobatan meningkat
(Cahyaningrum et al., 2023; Utami et
al., 2023). Selanjutnya kondisi lansia
tersebut terutama di wilayah dengan
sumber daya minimal akan semakin
mempercepat penuruanan
kesehatan mereka(Utami et al.,
2023).
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Kajian sebelumnya
menunjukkkan bahwa skrining dan
posyandu lansia membantu mereka
untuk meningkatkan pengetahuan
dan meningkatkan deteksi dini
penyakit tidak menular pada lansia.
Hasil kajian mengungkapkan
kegiatan tersebut mampu
mengidentifikasi beberapa penyakit
lansia seperti kasus nyeri sendi,
darah tinggi/hipertensi, gangguan
muskoskelteal, diabetes mellitus
tipe 2 dan dislipidemia. Pada hal,
berbagai penyakit tersebut belum
terdiagnosa dengan jelas dan belum
terdeteksi sebelumnya (Fitriahadi et
al., 2024; Njoto et al., 2024;
Pramaswari & Fatah, 2023). Kajian
berbeda menyatakan bahwa
posyandu lansia mampu
menyumbang peningkatan deteksi
dini dan saran rujukan pada berbagai
kasus ke fasilitas kesehatan yang
lebih baik. Keadaan ini akan
membantu penanganan kasus secara
luas dan lebih baik lagi (Priyambodo
et al.,, 2022). Hasil penelitian
berbeda menerangkan posyandu
tersebut mampu membantu lansia
yang terdeteksi hipertensi sebesar
71,4 % dan diabetes sebanyak 34 %
yang sebelumnya belum didiagnosis
dengan jelas (Fitriahadi et al.,
2024). Temuan ilmiah tersebut
memberikan makna bahwa posyandu
dan skrining lansia membantu para
lansia deteksi dini, mengobati dan
merawat penyakit mereka sehingga
kualitas hidup mereka terjaga dan
lebih  baik. Sehingga tingkat
pengetahuan dan kesadaran lansia
semakin baik dalam memahami
pentingnya pemeriksaan berkala
atau perawatan penyakit secara
rutin.

Kegiatan  bertujuan  untuk
meningkatkan derajat kesehatan
para lansia jemaat Gereja Kristus
Juru Selamat Kotaraja, Kota
Jayapura. Solusi yang ditawarkan
untuk  menjawab  permasalahan
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komunitas tersebut adalah dengan
kegiatan Posyandu, skrining
pemeriksaan fisik dan klinis dan
edukasi langsung bagi para lansia.
Kegiatan tersebut berguna untuk
peningkatan kesadaran kesehatan
dan deteksi dini berbagai penyakit
yang biasa diderita para lansia
seperti hipertensi, diabetes
mellitus, kadar kolesterol dan asam
urat. Materi edukasi dan konsultasi
yang diberikan opleh tim pengabdian
meliputi perilaku hidup sehat,
manajemn stres, pola makan dengan
gizi seimbang dan edukasi olah raga
sesuai usia tentang aktif bergerak
dengan rutin terkontrol. Evaluasi
kegiatan dilakukan dengan cara
analisis hasilpemeriksan kesehatan,
tingkat partisipasi tanay jawab
umpan balik tentang manfaat
kegiatan ini. Hasil umpan balik akan
digunakan sebagai dasar model
posyandu berikutnya sesuai
kebutuhan  komunitas  sehingga
optimasi hasil pengabdian semakin
baik lagi.

Lansia jemaat Gereja Kristus
Juru Selamat Kotaraja menghadapi
kerentanan yang tinggi terhadap
penyakit tidak menular seperti
hipertensi, dislipidemia, diabetes,
dan hiperurisemia yang berpotensi
menurunkan kualitas hidup serta
meningkatkan beban keluarga dan
sistem pelayanan kesehatan.
Temuan awal menunjukkan bahwa
sebagian lansia belum menjalani
pemeriksaan kesehatan secara rutin,
sehingga kondisi PTM sering tidak
terdeteksi sejak dini. Keterbatasan
akses terhadap layanan skrining
berkala dan rendahnya kesadaran
akan pentingnya pemantauan
kesehatan memperkuat kebutuhan
akan intervensi kesehatan yang
berbasis komunitas. Oleh karena itu,
keberadaan Posyandu Lansia
menjadi strategis sebagai sarana
deteksi dini, edukasi kesehatan,
serta peningkatan partisipasi lansia
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dalam menjaga kesehatannya secara
mandiri dan berkelanjutan.

KAJIAN PUSTAKA
Penyakit Tidak Menular pada
Lansia dan Dampaknya terhadap
Kualitas Hidup

Penyakit tidak menular (PTM)
merupakan  masalah  kesehatan
dominan pada kelompok lansia.
Kondisi tersebut menjadi penyebab
utama penurunan kualitas hidup

serta peningkatan beban sistem
kesehatan. Berbagai studi
menunjukkan bahwa hipertensi

merupakan PTM paling prevalen
pada lansia, dengan angka kejadian
mencapai lebih dari sepertiga
populasi lanjut wusia. Selain itu,
penyakit sindrom metabolik dan
diabetes melitus (Ramirez et al.,
2022). Situasi ini sering berasosiasi
dengan penyakit kardiovaskular yang
menjadi penyebab utama morbiditas
dan mortalitas global pada populasi
menua (Ayli, 2025; Singer, 2014).
Selain itu, gangguan muskuloskeletal

seperti  artritis dan  penyakit
pernapasan kronis juga banyak
ditemukan pada lansia dan

berkontribusi terhadap keterbatasan
aktivitas fisik serta meningkatnya
ketergantungan dalam kehidupan
sehari-hari (Macentee et al., 2025;
Mitchell-Fearon et al., 2015). PTM
tidak hanya berdampak pada fungsi
fisik, tetapi juga berhubungan erat
dengan penurunan fungsi kognitif,
frailty, dan risiko demensia,
terutama pada lansia dengan
diabetes dan hipertensi yang tidak
terkontrol(Giampaoli et al., 2017;

Verma et al., 2020). Akumulasi
kondisi ini pada akhirnya
meningkatkan beban  ekonomi
keluarga dan sistem pelayanan
kesehatan, khususnya pada

kelompok lansia di wilayah dengan
sumber daya terbatas (Yang et al.,
2023).
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Faktor Gaya Hidup, Sosial Ekonomi,
dan Peran Pelayanan Kesehatan
Berbasis Komunitas

Perkembangan PTM pada lansia
tidak terlepas dari pengaruh faktor
gaya hidup dan kondisi sosial
ekonomi. Pola makan tidak sehat,
rendahnya aktivitas fisik, kebiasaan

merokok, serta konsumsi alkohol
terbukti  berkontribusi  signifikan
terhadap peningkatan risiko
hipertensi, diabetes, dan

dislipidemia pada usia lanjut (Maciel
de Lima et al., 2021; Majumder et
al., 2019). Sebaliknya, aktivitas fisik
teratur dan penerapan pola makan
sehat terbukti berperan protektif
terhadap perkembangan penyakit
degeneratif terkait usia (Kopp,
2025). Di sisi lain, faktor sosial
ekonomi seperti tingkat pendidikan,
pendapatan, dan kondisi tempat
tinggal memengaruhi akses lansia
terhadap pelayanan kesehatan dan
kemampuan melakukan pengelolaan
penyakit secara mandiri, di mana
kelompok dengan status sosial
ekonomi rendah cenderung memiliki
prevalensi PTM yang lebih tinggi dan
luaran kesehatan yang lebih buruk
(Phaswana-Mafuya et al., 2013;
Septanto et al., 2025; Wang et al.,
2025). Oleh karena itu, penguatan
pelayanan kesehatan primer dan
intervensi berbasis komunitas
menjadi strategi penting dalam
upaya deteksi dini dan pengendalian
PTM pada lansia. Pendekatan
promotif dan preventif melalui
edukasi kesehatan, skrining rutin,
serta pemberdayaan lansia dalam
program komunitas terbukti dapat
meningkatkan partisipasi,
kemampuan self-management, dan
keberlanjutan pengendalian PTM
pada kelompok usia lanjut (Harisa et
al., 2022).
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METODOLOGI PENELITIAN
Pengabdian ini dilakukan di
Gereja Kristus juru selamat Kota
Raja, Jayapura, Papua untuk
mendapatkan gambaran kesehatan
para lansia. Proses kegiatan
dikerjakn dengan beberap tahap
penting yang terdiri tahap persiapan
kegiatan, koordinasi dengan
pengurus gereja, kegiatan inti
pemeriksaan  kesehatan lansia,
edukasi dan konsultasi, dan analaisis
hasil kegiatan, umpan balik dan
pelaporan kegiatan. Pada tahap
persiapan tim pengabdian
mengerjakan organisasi tim yang
terdiripembentukan tim pelaksana
di lapangan, tenaga medis, relawan
dari Fakultas Kedokteran,
melakukan sosialisasi di lingkungan
gereja terkait kegiatan dimaksud.
Selanjutnya tahap inti yaitu
kegiatan pemeriksaan kesehatan
langsung bagi lansia  seperti
pemereksaan hipertensi, kadar

HASIL PENELITIAN

kolesterol, kadar gula darah
sewaktu, kadar kolesterol total,
DDL, LDL dan asam urat. Peralatan
pemeriksaan yelah divalidasi dan
diperiksa dengan seksama untuk
kinerjanya sehingga layak dan
terstandart. Hasil pemeriksaan
dicatat dengan sistematis untuk
mengetahui kondisi kimia darah dan
kesehatan lansia. Selanjutnya tim
pengabdian melakukan konsultasi,
edukasi tentang berbagai tips
kesehatan lansia seperti pola hidup
sehat, olah raga yang tepat bagi
lansia, gizi seimbang dan
manajemen stres bagi lansia. Giat
selanjutnya adalah umpan balik
dengan sesi ytanya jawab pada
semua lansia yang terlibat untuk
mengetahui keinginan dan
pemahaman pengabdian yang telah
dilakukan oleh tim pengabdian.
Akhir kegiatan adalah dokumentasi
bersama  para lansia  untuk
digunakan sebagai laporan.

Tabel 1. Hasil Pemeriksaan Kesehatan Lansia Jemaat Gereja Juru Selamat
Kota Raja Jayapura.

Tensi
- - Total
Hipertensi % Normal %
Jenis
Kelamin Laki Laki 6 12.5 42 87.5 48
Perempua
n 8 11.0 65 89.0 73
Total 14 107 121
Kolesterol
NORMA -II_-OTA
ABNORMAL % L %
Jenis 14.5 85.4
Kelamin Laki Laki 7 8 41 2 48
PEREMPUA 21.9 78.0
N 16 2 57 8 73
Total 23 98 121
Gula Darah
Sewaktu Total
Abnormal % Normal %




ISSN ONLINE: 2655-4712, VOLUME 8 NOMOR 2 TAHUN 2026] HAL 120-132

W-GLUNR [MANUJU: MALAHAYATI NURSING JOURNAL, ISSN CETAK: 2655-2728
2026

Jenis 95.8
Kelamin Laki Laki 2 4.17 46 3 48
PEREMPUA 93.1
N 5 6.85 68 5 73
Total 7 114 121
Asam Urat
Abnormal % Normal % Total
Jenis 18.7 81.2
Kelamin Laki Laki 9 5 39 5 48
PEREMPUA 23.2 76.7
N 17 9 56 1 73
Total 26 95 121
Hasil pemeriksaan seluruh pemeriksaan GDS (gula darah
peserta tampak pada Tebel 1. sewaktu menunjukkan sebanyak 2
Pengukuran tensi menunjukkan orang laki laki (4,17%) dan 5 orang
sebanyak 6 orang laki laki (12.5 %) perempuan (6,85%) tercatat
mengalami hipertensi sedangkan memiliki gula darah sewaktu
perempuan terdapat 8 orang (11.0 abnormal, sisanya mayoritas

%). Sedangkan sisanya 42 orang
(87.5%) laki laki dan 65 perempuan
(89.0 %) terdiagnosa normal.
Sedangkan hasil pemeriksaan
kolesterol diketahui 23 orang lansia
menderita kolesterol abnormal yang
terdiri 7 orang laki laki (14.58%) dan

16 perempuan (21.92%). Pada
PEMBAHASAN
Kegiatan pengabdian

pemantauan dan skrining kesehatan
lansia di Gereja Juru Selamat Kota
Raja Jayapura berhasil dilakukan
dengan lancar sesuai rencana
kegiatan. Keberhasilan kegiatan
tidak terlepas dari semua dukungan
pengurus Gereja dan semua
partisipan selama kegiatan. Mereka
bisa mengikuti secra tertib dan
serius untuk mengikuti kegiatan
sehingga hasil pengabdian semakin
optimal. Kondisi tersebut
menunjukkan metode dan
pendekatan kegiatan efektif dan
berhasil mencapai tujuan
pengabdian.  Berdasarkan hasil
pemeriksaan tensi diketahui jumlah
lansia yang menderita hipertensi
sebanyak 14 orang lansia yang
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termasuk dalam kategori normal.
Pada pemeriksaan kadar asam urat
jumlah lansia dengan kadar asam
urat abnormal perempuan lebih
bnayka dibandingakn laki laki
dengan perbandingan 17:9 (23.29% :
18,75%).

terdiri dari 6 orang laki laki dan 8
orang perempuan dan sisanya masih
dalam kategori normal.

Temuan tersebut memberi
indikasi bahwa sejumlah lansia
memiliki faktor resiko terhadap
komplikasi berbahaya seperti stroke
dan penyakit jantung. Kajian
sebelumnya menyebutkan bahwa
lansia yang menderita hipertensi
akan memiliki resiko terkena stroke
iskemik maupun hemoragik. Selain
itu, mereka berpeluang sebesar 20
kali lipat mengalami serangan
stroke jika dibandingkan kelompok
lansia yang tidak memiliki hipertensi
(OR=19.68 ; p < 0.001) (Asmaria et
al., 2024; Suntara et al., 2021).
Menurut (Suprayitno & Huzaimah,
2020) tingkat pengetahuan yang
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rendah dan kurangnya pengelolaan
tentang hipertensi pada lansia akan
memperbesar resiko stroke
kemudian hari. Kajian berbeda
menjelaskan bahwa lansia dengan
hipertensi akan berpotensi
mengalami  komplikasi  penyakit
jantung dan penyakit kardiovaskuler
lainnya. Temuan penelitian
menyatakan lansia dengan
hipertensi mudah mengalami gagal
jantung, penyakit jantung koroner,
penyakit pembuluh darah perifer
sehingga mempercepat
asterosklerosis pemicu serangan
jantung (Rizma et al., 2023; Syarli &

Arini,  2021). Fakta tersebut
menegaskan bahwa edukasi,
pemantauan berkala dan

berkelanjutan bagi kelompok lansia
dibutuhkan untuk meningkatkan
derajat kesehatan lansia sehingga
menekan komplikasi lainnya.
Tabel 1. menunjukkan
kelompok lansia menderita
abnormalitas kolesterol sebanyak 23
(19 %) orang dan sisanya 98 (81%)
orang lansia dalam kategori normal.
Meskipun sebagian besar lansia
masih memiliki kadar kolesterol
normal masih terdapat sejumlah
lansia yang mengalami gangguan
kolesterol dalam darah. Hal ini
membutuhkan tindak lanjut agar
tidak menimbulkan penyakit
penyerta linnya. Kajain terdahulu
menyatakan bahwa kolesterol lansia
dipengaruhi oleh berbagai faktor.
Lansia yang mengalami
abnormalitas  kadar  kolesterol
melibatkan faktor fisiologis dan pola
hidup. Seiring bertambahnya usia

fungsi hati menjadi menurun
sehingga metabolisme lipid
berubah, diikuti perubahan
hormonal sehingga resistensi

insulin. Hal ini akan meningkatkan
kadar kolesterol total, Triglesrida
dan kadar LDL (Delbari et al., 2024;
Li et al., 2023). Kajian terpisah
menerangkan bahwa perubahan
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struktur sel endotel liver dan
fisiologis enzim akan mendukung
perubahan  metabolisme  kadar
kolesterol dalam darah (Liu & Li,
2015). Faktor lain yang mendukung
abnormalitas  kolesterol lansia
adalah obesitas. Setiap peningkatan
jumlah  lingkar pinggan akan
memiliki korelasi positiv pada risiko
kasus dislipidemia lansia (Delbari et
al., 2024; Zheng et al., 2024).
Kondisi tersebut memberi gambaran
bahwa  penuaan  menimbulkan
perubahan metabolisme lemak yang
diikuti dengan perubahan berat
badan  sehingga  menimbulkan
gangguan kesehatan.

Penilaian kadar Gula darah
Sewaktu (GDS) menunjukkan angka
persentase paling kecil diantara
pemeriksaaan lainnya.  Jumlah
lansia dengan abnormalitas GDS
hanya 7 orang dari seluruh populasi.
Temuan tersebut memberi makna
bahwa kadar gula lansia sebagian
besar masih normal dan dianggap
aman. Hal ini  menunjukkan
kepatuhan lansia dalam mematuhi
pola hidup sehat terutama konsumsi
makann sehat. Kajian serupa
menjelaskan bahwa lansia yang

mengalami kenaikan kadar gula
sewaktu dipengaruhi oleh berbagai
hal. Temuan penelitian
menyebutkan kadar gula lansia

memiliki hubungan langsung dengan
status gizi, pola makan, aktivitas
fisik harian dan faktor genetik.

Lansia yang mengalami obesitas
atau memiliki lingkar pinggang
tinggi cenderung memiliki kadar
gula yang tinggi pula. Kondisi

tersebut disebabkan pola hidup yang
buruk kurang aktivitas fisik yang
sesuai usia, dan pengelolaan stres
yang tidak terkontrol dan pemilihan
makanan tinggi gula dan kurang
serat (Purnamasari et al., 2023;
Sudayasa et al., 2020).

Hasil pemeriksaan
menunjukkan sebanyak 26 orang
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lansia menderita abnormalitas kadar
asam urat. Angka tersebut cukup
tinggi dalam sebuah populasi lansia
yang terlibat dalam kegiatan
pengabdian. Fakta tersebut
memberikan gambaran bahwa fungsi
ginjal telah menurun dan
mengalamai  sindrom  metabolik
dalam tubuh mereka. Angka asam
urat yang tinggi mencerminkan pola

makan kurang sehat karena
kandungan purin yang tinggi,
aktivitas fisik kurang dan

kemungkinan konsumsi obat obat
tertentu. Makanan dengan kadar
purin tinggi seperti jeroan, daging
merah dan seafood). Hal ini sesuai
kajian terdahulu yang menjelaskan
bahwa lansia dengan kadar asam
urat tinggi menunjukkan penurunan
fungsi ginjal. Selain itu, mereka
memiliki resiko hiperuresemia 3
sampai 4 kali lebih tinggi dari lansia
yang kadar asam uratnya normal
(Luo et al., 2023; Winder et al.,

2021). Kajian lain menerangkan
kadar asam urat tinggi karena
aktivitas fisik rendah sehingga

menggangu metabolisme akhirnya
terjadi penumpukan asam urat.
Sealin itu adanya kormobid atau

penyakit penyerta juga dapat
menimbuklkan kadar asam urat
tinggi (Sumarni et al., 2023).

Beberapa faktor yang mendukung
abnormalitas kadar asam urat pada
lansia, seperti jumlah aktivitas
kurang atau berlebihan, pola makan
tinggi purin, konsumsi onbat obatan
tertentu, faktor kormobid seperti
diabetes sehingga menimbulkan
penyakit lain seperti gout atau
gangguan sendi. Keaadaan demikin
memerlukan pemantaua berkala
terhadap kesehatan lansia demi
mewujudkan derajat keshatan yang
lebih baik dan meningkatkan
kualitas hidup lansia.
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KESIMPULAN

Kegiatan pengabdian tentang
pemantauan dan pemeriksaaan
kesehatan lansia di Gereja Kristus
Juru Selamat Kota Raja, Jayapura,
Papua berhasil mencapai tujuan
pokoknya, yaitu proses pemeriksaan
kesehatan lansia, edukasi dan
konsultasi klinik serta peningkatan
kesadaran hidup sehat lansia.
Jumlah lansia yang terlibat dalam

pengabdian sebanyak 121 orang
terdiri 48 laki laki dan 73
perempuan. Kesehatan lansia
sebagian besar normal, mereka

mengalami hipertensi sebanyak 12,5
% laki laki dan 11 % perempuan.
Sedangkan pemeriksaan kimi a darah
dengan hasil abnormal kolesterol
sebesar 19 %, GDS sebanyak 5,8 %
dan  abnormalitas asam urat
mencapai 21,5 %. Lansia perempuan
cenderung memiliki gangguan
metabolik lebih banyak dibandingak
lansia laki laki. Dampak kegiatan ini
adalah tindak lanjut bagi lansia yang
terbukti mengalami berbagai
gangguan kesehatan denagn terapi
atau pengobatan standart untuk
mengoptimalkan kesehatan lansia.
Selain itu, kegiatan tersebut dapat
menjadi landasan masa berikutnya
untuk membuat pola dan
implementasi monitoruing
kesehatan lansia di masyarakat agar
mewujudkan budaya hidup sehat di
masyarakat. Keberhasila kegiatan
tidak terlepas dari dukungan
berbagai pihak sehingga kegiatan ini
menjadi agenda rutin dengan
berbagai pelayanan yang lebih luas
kagi sesuai kebutuhan kesehatan
lansia. Pada akhirnya kegiatan ini
menjadi landasan ilmiah bagi
instansi dan pihak terkait dalam
rangka mencapai lansia yang lebih
sehat dan produktive sesuai
kapasitas mereka.
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