BAB IV
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

A.Hasil Penelitian
1. Gambaran Umum Daerah Penelitian
Posyandu Anggrek terletak di Pedukuhan VI Ngestihgsihan Bantul.
Untuk menjangkau Posyandu Anggrek relatif lebih: mudanena Posyandu
Anggrek terletak di tengah-tengah Pedukuhan. Sonosagalah salah satu
wilayah di lingkup pemerintah desa Ngestiharjo dibatedh administrasi Dukuh
VI yang merupakan lingkungan perumahan yang telatifbeejak tahun 1981.
Wilayah Sonosewu berbatasan langsung dengan kotdedan sehingga sebagian
besar penduduk Sonosewu memiliki pekerjaan dan stlmrigan pekerjaannya
masing-masing.
2. Karakteristik Responden
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubundakungan keluarga
dengan keaktifan lansia dalam melaksanakan semnasialdi Posyandu Anggrek
Sonosewu Ngestiharjo Kasihan Bantul. Populasi dalamelpien ini adalah semua
lansia yang terdaftar sebagai anggota senam ladisi®osyandu Anggrek
Sonosewu Ngestiharjo Kasihan Bantul yang berusiagd&Qaahun, berjumlah 47

orang anggota senam lansia, dan jumlah sampelipa@naebanyak 42 lansia.



Penelitian ini dilakukan pada bulan Februari 20&kama 8 hari. Sebelum
dilakukan analisis data dan pengujian hipotesideligh dahulu dikemukakan
karakteristik responden.

Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Kepaldugega Lansia
di Posyandu Anggrek Sonosewu

Karakteristik frekuensi Prosentase (%)
Jeniskelamin
Laki-laki 18 42,9
Perempuan 24 57,1
Usia
< 30 tahun 3 7,1
30-40 tahun 22 52,4
> 40 tahun 17 40,5
Pendidikan
SD 8 19,0
SMP 10 23,8
SMA 18 42,9
Perguruan tinggi 6 14,3
Pekerjaan
Bekerja 35 83,3
Tidak bekerja 7 16,7

Sumber: Data Primer Tahun 2013

Tabel 4.1 menunjukkan sebagian besar keluarga aladsi Posyandu
Anggrek Sonosewu berjenis kelamin perempuan seba&¥ak&sponden (57,1%),
berumur 30-40 tahun sebanyak 22 responden (52,4#pendidikan SMA
sebanyak 18 responden (42,9%) dan memiliki pekerfaanyak 35 responden
(83,3%).



Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi Karakteristik Lansia
di Posyandu Anggrek Sonosewu

Karakteristik Frekuensi Presentase (%)
Umur
60-64 Tahun 28 66.7
65-69 Tahun 11 26.2
70-73 Tahun 3 7.1
JenisKelamin
Laki-laki 8 19.0
Perempuan 34 81.0

Sumber: Data Primer Tahun 2013

Tabel 4.2 menunjukkan sebagian besar lansia di @hdsy Anggrek
Sonosewu berumur 60-64 tahun sebanyak 28 resporten?) dan berjenis

kelamin perempuan sebanyak 34 responden (81%).

3. Tingkat Dukungan Keluarga Dalam M elaksanakan Senam Lansia
Hasil pengukuran tingkat dukungan keluarga dalanaksainakan senam
lansia di Posyandu Anggrek Sonosewu Ngestiharjo Kadtlagntul disajikan pada
tabel berikut:

Tabel 4.3 Tingkat Dukungan Keluarga Dalam Melaksam&@enam Lansia
di Posyandu Anggrek Sonosewu Ngestiharjo Kasihan Bantul

No Dukungan Keluarga Frekuensi Presentase (%)
1. Baik 19 45,2
2. Sedang 12 28,6
3. Buruk 11 26,2
Jumlah 42 100.0

Sumber: Data Primer Tahun 2014



Tabel 4.3 menunjukkan sebagian besar lansia di @hdsy Anggrek
Sonosewu memiliki tingkat dukungan keluarga yand lkilam melaksanakan

senam lansia sebanyak 19 responden (45,2%).

. Tingkat Keaktifan Lansia Dalam M elaksanakan Senam Lansia

Hasil pengukuran tingkat keaktifan lansia dalam hksdaakan senam
lansia di Posyandu Anggrek Sonosewu Ngestiharjo Kadlaanul disajikan pada
tabel berikut:

Tabel 4.4 Keaktifan Lansia Dalam Melaksanakan Senansia
di Posyandu Anggrek Sonosewu Ngestiharjo Kasihan Bantul

No Keaktifan Frekuensi Presentase (%)
1.  Aktif 23 54.8
2.  Tidak Aktif 19 45.2
Jumlah 42 100.0

Sumber: Data Primer Tahun 2014

Tabel 4.4 menunjukkan sebagian besar lansia di @hdsy Anggrek
Sonosewu Ngestiharjo Kasihan Bantul aktif melaksanakaam lansia sebanyak
23 responden (54.8%).

. Hubungan = Dukungan Keluarga dengan Keaktifan Lansia Dalam
M elaksanakan Senam Lansia

Tabulasi silang dan uKendall Tau hubungan dukungan keluarga dengan
keaktifan lansia dalam melaksanakan senam lansiaPatiyandu Anggrek

Sonosewu Ngestiharjo Kasihan Bantul disajikan pabaltberikut:



Tabel 4.5 Tabulasi silang dan Hjendall Tau Hubungan Dukungan Keluarga dengan
Keaktifan Lansia Dalam Melaksanakan Senam LansiRRoslyandu Anggrek
Sonosewu Ngestiharjo Kasihan Bantul

Tingkat Keaktifan Lansia Total p- Cont
Dukungan Aktif Tidak Aktif Value coeff
Keluarga F % F % F %
Baik 15 357 4 05 19 4520000 047
Sedang 6 14,3 6 14,3 12 28,6
Buruk 2 4.8 9 21,4 11 26,2

Total 23 54,8 19 45,2 42 100

Sumber: Primer Tahun 2014

Tabel 4.5 menunjukkan lansia yang memiliki dukundestuarga baik
sebagian besar aktif melaksanakan senam sebanyasddnden (35,7%). Lansia
dengan dukungan keluarga sedang sebagian besdr cdi tidak aktif
melaksanakan senam lansia masing-masing sebamgap@den (14,3%). Lansia
dengan dukungan keluarga buruk sebagian besar dktdkmelaksanakan senam
lansia sebanyak 9 responden (21.4%).

Hasil uji Kendall tau pada tabel 4.4 diperolghvalue sebesar 0,000. Hal
ini berarti Ho ditolak dan Ha diterima, maka dapasirdpulkan bahwa ada
hubungan yang signifikan antara dukungan keluargagan keaktifan lansia
dalam melaksanakan senam lansia di Posyandu Andggoelosewu Kasihan
Bantul. Untuk mengetahui kekuatan hubungan ters#ilakukan dengan nilai dari
koefisien kontingensi. Berdasarkan hasil analigagdnSPSS for window versi
17.0 nilai kontingen koefisiensfcontingency coefficient) diperoleh nilai sebesar
0,471. Angka hasil pengujian tersebut kemudian dilveykan dengan tabel
pedoman interpretasi koefisien kontingensi. Nilankngen koefisiensi (0,471)
terdapat diantara 0,400 — 0,599 yang berarti adburigan Sedang antara



dukungan keluarga dengan keaktifan lansia dalanakeahkan senam lansia di

Posyandu Anggrek Sonosewu Kasihan Bantul.

B. Pembahasan
. Tingkat Dukungan K eluarga Dalam M elaksanakan Senam Lansia.

Hasil penelitian menunjukkan sebagian besar lanskRogyandu Anggrek
Sonosewu memiliki tingkat dukungan keluarga yand lmklam melaksanakan
senam lansia sebanyak 19 responden (45,2%). Halifpen ini sejalan dengan
Kresnawati (2011) yang menunjukkan dukungan kelugega diberikan kepada
lansia dalam mengikuti kegiatan di Posyandu ladsidesa Ganulan Kecamatan
Kartasura sebagian termasuk dalam kategori baik.

Dukungan keluarga yang baik dipengaruhi oleh kargile responden
keluarga lansia. Karakteristik kepala keluarga Ensebagian besar adalah
perempuan (57,1%). Menurut Friedman (2010) angdatarga khususnya
perempuan mempunyai peranan penting sebageagiver primer pada keluarga.
Perempuan dalam peranannya sebagai ibu, tentunggumgai naluri perasaan
yang lebih peka dalam merawat anggota keluargamyantpuan dalam kodratnya
diciptakan lebih sabar, telaten dan penuh kasiargay

Perempuan memiliki perananan sebagealth provider atau penyedia
kesehatan yaitu orang yang menjaga sekaligus meidamamencari pengobatan
untuk keluarganya. Seringkali dikatakan bahwa petemperperan sebagaile
models bagi anggota keluarganya untuk hidup sehat kadalam kehidupan
sehari-hari perempuan banyak terlibat dalam sisteerawatan keluarga.
Perempuan sebagai tenaga kesehatan non formal makaemperawatan kesehatan
atau obat-obatan bagi keluarganya seperti ayatk, aiami dan keluarga dekat
lainnya dengan cara menganjurkan anggota keluaagamytuk mau
memperhatikan kesehatan mereka masing-masing damdono®g anggota



keluarganya untuk mengadopsi kebiasaan hidup ss#tihgga mereka dapat
memperkecil resiko terkena penyakit (Sutrisno, 2000

Faktor karakteristik lain dari anggota keluarga gzamempengaruhi
dukungan keluarga adalah usia anggota keluarga gesrgwat lansia sebagian
besar 30-40 tahun (52,4%). Usia seseorang pada gelomi merupakan usia
yang sangat matang dalam hal pengalaman hidupnyagek dalam pengambilan
keputusan mencari fasilitas kesehatan bagi andgaterganya yang sakit. Usia
mempengaruhi cara pandang individu dalam menyé&i@sanasalah. Kemampuan
kognitif dan kemampuan perilaku sangat dipengaaoléh tahap perkembangan
usia seseorang Tamher & Noorkasiani (2012).

Karakteristik anggota keluarga berikutnya adalah dgbBkan anggota
keluarga yang sebagian besar SMA/Sederajat. Tingk@ndidikan akan
mempengaruhi bagaimana cara berfikir dan mengaiédrnnasi yang diterima.
Family education akan mengalami peningkatan yang bermakna padaarkelu
dengan tingkat pendidikan tinggi dibandingkan dengragkat pendidikan rendah.
Hal ini sesuai dengan konsep dari Notoatmodjo (20@)wa dalam jangka
pendek immediate impact), pendidikan akan menghasilkan perubahan atau
peningkatan pengetahuan keluarga. Semakin tinggkdit pendidikan keluarga
semakin mudah mereka menerima informasi kesehathingga memotivasi
mereka untuk merawat lansia dengan lebih baik.

Hasil penelitian ini juga menunjukkan keluargang merawat lansia
sebagian besar (83,3%) bekerja. Pekerjaan akanaitserk dengan keadaan
ekonomi. Keluarga dengan keadaan ekonomi yangniuakan tidak dapat
menunjang status kesehatan lansia dengan baik. riteBarmojo, dkk (2004)
menyatakan bahwa sosial ekonomi keluarga yangadandiharapkan dapat
meningkatkan kesejahteraan psikologis, meningkaskamangat, dan memotivasi

lansia untuk selalu bersikap dan berprilaku sehat.



Dukungan keluarga mengacu pada dukungan yang dipgrudeh keluarga
sebagai sesuatu yang dapat diakses dan diadakak keitiarga Dukungan bisa
atau tidak digunakan, tetapi anggota keluarga mdaran bahwa orang yang
besifat mendukung selalu siap memberikan pertolongan bantuan jika
diperlukan. Dukungan keluarga dapat berupa dukuingemal, seperti dukungan
dari suami istri atau dukungan dari saudara kanaiug dukungan sosial keluarga
eksternal. Semua tahap siklus kehidupan dukungarardga membuat keluarga
mampu berfungsi dengan berbagai kepandaian dansakabaimana dinyatakan
oleh Setiadi (2008). Stuart & Sundeen (1995) dalBamher & Noorkasiani
(2012) menyatakan bahwa dukungan dari keluarga rakampunsur terpenting
dalam membantu individu menyelesaikan masalah. Apaala dukungan, rasa
percaya diri akan bertambah dan motivasi untuk madgpi masalah yang terjadi
akan meningkat.

Dukungan keluarga yang diharapkan adalah dukungaarga yang baik,
dalam bentuk dukungan informasional sehingga daggatekan munculnya suatu
stressor, dukungan penilaian, dukungan instrumesidial dukungan emosional
yang menempatkan keluarga sebagai tempat yang damadamai untuk istirahat
dan pemulihan serta membantu penguasaan terhadsp @emgan meningkatkan

kepercayaan, perhatian dan penghargaan.

2. Keaktifan Lansia Dalam M elaksanakan Senam Lansia
Berdasarkan hasil penelitian tentang tingkat kéaktilansia dalam
melaksanakan senam lansia sebagian besar aktB%%4Hasil penelitian ini
sejalan dengan Krisna (2012) yang menunjukkan frekusenam lansia di Sasana
Tamansari Yogyakarta adalah tinggi.
Banyaknya lansia yang aktif dalam melaksanakannsdaasia dipengaruhi
oleh faktor umur yang sebagian besar berumur 6@dedn (66.7%). Umur lansia

pada rentang 60-64 tahun merupakan masa dimana lasis mempertahankan



kebugaran tubuh yang baik berhubungan dengan keduggntung-paru,
peredaran darah, kekuatan otot, dan kelenturani.sidat ini mendorong lansia
untuk aktif melakukan senam lansia.

Faktor lain yang mempengaruhi keaktifan lansia ksslaakan senam lansia
adalah jenis kelamin lansia yang sebagian besammeran (81%). Tamher &
Noorkasiani (2012), menyatakan bahwa perbedmader juga dapat merupakan
salah satu faktor yang mempengaruhi psikologisidarsehingga akan berdampak
pada bentuk adaptasi yang digunakan. Kenyataan bpbrempuan mempunyai
ketertarikan yang lebih tinggi untuk mengikuti kagin senam lansia terkait
dengan interaksi kegiatan sosial serta keinginankumeningkatkan kesehatan dan
mutu kehidupan lanjut usia. Sedangkan pada prigtlarsia, kehilangan peran
hidup terutama terjadi pada masa penurunan pemenkbbhutuhan ekonomi
keluarga. Pada umumnya pria lebih sibuk memenubutkdnan ekonomi keluarga
dan mempunyai waktu yang tidak cukup untuk menjaggata senam lansia.

Aktif mengikuti kegiatan senam lansia dapat membdnhuh agar tetap
segar karena melatih tulang tetap kuat, mendorangung bekerja optimal dan
membantu menghilangkan radikal bebas. Manfaat reaf@kan senam lansia
secara aktif dan teratur bagi lansia adalah dagatparlambat proses degenerasi,
memberikan rangsangan bagi saraf-saraf yang lemahudga mampu membentuk

sikap dan gerak (Maryam, 2008).

3. Hubungan Dukungan Keluarga dengan Keaktifan Lansia Dalam
M elaksanakan Senam Lansia

Hasil tabulasi silang menunjukkan sebagian besaidadtengan dukungan
keluarga baik, aktif melaksanakan senam lansia7¢8p, Berdasarkan hasil uji
Kendall Tau diperolehp-value sebesar 0,00. Hal ini berarti Ho ditolak, maka dapa
disimpulkan bahwa ada hubungan yang signifikan antiukungan keluarga

dengan keaktifan lansia dalam melaksanakan semnasialdi Posyandu Anggrek



Sonosewu Kasihan Bantul, dengan nilai kontingen kaefsi (contingency
coefficient) diperoleh nilai sebesar 0,471 yaitu tingkat hulamgang sedang. Hal
ini dapat disebabkan oleh faktor-faktor lain yangnmpengaruhi lansia mengikuti
kegiatan senam lansia seperti jarak, pengetahikap dan perilaku yang tidak
diteliti dalam penelitian ini.

Dukungan keluarga sangat berperan dalam mendorongat matau
kesediaan lansia untuk mengikuti kegiatan senarsidaikeluarga bisa menjadi
motivator kuat bagi lansia apabila selalu menyeshaHiri untuk mendampingi
dan mengantar lansia, mengingatkan lansia jika japaval senam lansia dan
berusaha membantu mengatasi segala permasalahaamberlansia. Hasil
penelitian ini sesuai dengan pendapat Maryam (20@8a dukungan keluarga
merupakan salah satu faktor yang mempengaruhidlali@am mengikuti kegiatan
senam lansia.

Hasil penelitian yang dilakukan Kresnawati (2011)taeg "Hubungan
Dukungan Keluarga Dengan Keaktifan Lansia Dalam MengiKeagiatan di
Posyandu Lansia di Desa Gonilan Kecamatan Kartasueagash hasil sebagian
besar dukungan keluarga cukup sebanyak 33 oran8%3IXdan aktif mengikuti
kegiatan di posyandu lansia sebanyak 49 orang ¥§1 @enunjukkan hasil yang
hampir sama dengan penelitian yang dilakukan péngitu ada hubungan
dukungan keluarga dengan keaktifan lansia dalammksahakan senam lansia. Hal
ini sesuai dengan hasil penelitian yang menyatdi@mva dukungan keluarga

berhubungan dengan keaktifan lansia dalam melakaarsenam lansia.



C. Keterbasan Penelitian
1. Tingkat dukungan keluarga terhadap keaktifan ladalam melaksanakan senam
lansia diukur menggunakan kuesioner tanpa diikerigéin observasi sehingga ada
kemungkinan responden menjawab dengan tidak jujur.
2. Belum dilakukan pengontrolan terhadap faktor-faktigeng mempengaruhi

keaktifan senam lansia seperti jarak, sikap, geridan masalah kesehatan.
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