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Abstract: Nutritional statusis a very important element for
the health of the elderly. Elderly is someone who has
reached the age of 50 and over and isvulnerableto nutrition.
Adeguate and balanced energy intake plays a very important
role in the nutritional status and long-term health of the
elderly. The purpose of this activity is to increase the
nutritional knowledge of the elderly and measure the
nutritional status of the elderly. Socialization activities on
elderly nutritional problems have been carried out in Jetis
Kadipiro Village, Surakarta which were attended by 17
elderly people with an age range of 50-65 years. There are
two main activities, namely nutrition education for the
elderly using leaflets and power point media, and measuring
nutritional status based on body weight using digital
stamping scales and height using a microtoa then
calculating the body mass index or BMI to determine the
nutritional status of the elderly, fromthe pretest and posttest.
carried out when providing nutrition education there was an
increase in knowledge in the elderly. It was also found that
the average nutritional status category of the elderly was
obesity. Thisis not directly proportional to the results of the
pretest and posttest which show the average level of
knowledge of the elderly isin the good category. Efforts that
need to be done are setting the type and pattern of eating
according to the body's needs of the elderly. It can be
concluded that the provision of education and assessment of
nutritional status is very important because it can improve
the health status of the elderly. The existence of nutrition
education and assessment of nutritional status can provide
an understanding of the types and patterns of proper
nutritional intake in the elderly.
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Abstrak

Status Gizi merupakan unsur yang sangat penting bagi kesehatan lansia. Lansia adalah
seseorang yang telah mencapai usia 50 tahun ke atas dan rentan terhadap gizi. Asupan energi yang
cukup dan seimbang memegang peranan yang sangat penting dalam status gizi dan kesehatan lansia
dalam jangka panjang. Tujuan dari kegiatan ini adalah untuk meningkatkan pengetahuan gizi lansia
dan mengukur status gizi lansia. Kegiatan sosialisasi masalah gizi lansia telah dilakukan di Desa
Jetis Kadipiro, Surakarta yang diikuti oleh 17 lansia dengan rentang usia 50-65 tahun. Ada dua
kegiatan utama yaitu edukasi gizi pada lansia menggunakan media leaflet dan power point, dan
mengukur status gizi berdasarkan berat badan menggunakan timbangan digital stamping dan tinggi
badan menggunakan mikrotoa kemudian menghitung indeks massa tubuh atau IMT untuk
mengetahui status gizi lansia, dari pretest dan posttest yang dilakukan pada saat pemberian
pendidikan gizi terjadi peningkatan pengetahuan pada lansia. Ditemukan juga bahwa rata-rata
kategori status gizi lansia adalah obesitas. Hal ini tidak berbanding lurus dengan hasil pretest dan
posttest yang menunjukkan tingkat pengetahuan lansia rata-rata berada pada kategori baik. Upaya
yang perlu dilakukan adal ah pengaturan jenis dan polamakan yang sesuai dengan kebutuhan tubuh
lansia. Dapat disimpulkan bahwa pemberian edukasi dan penilaian status gizi sangat penting karena
dapat meningkatkan dergjat kesehatan lansia. Adanya pendidikan gizi dan pengkajian status gizi
dapat memberikan pemahaman tentang jenis dan pola asupan gizi yang tepat pada lansia.

Kata Kunci: Edukasi Gizi, Tingkat Pengetahuan, Pengukuran Status Gizi, Lansia.

PENDAHULUAN

Lansia merupakan kelompok yang rentan gizi, oleh karena itu asupan energi yang adekuat
dan seimbang sangat berperan terhadap status gizi dan kesehatan lansia dalam jangka waktu lama,
sehinggadibutuhkan perhatian khusus baik dari pemerintah maupun swasta. Salah satu upaya yang
dapat dilakukan adalah dengan memperhatikan status kesehatan dan gizi lansia melaui
penyel enggaraan makanan di panti-panti sosial. Dengan asupan zat gizi yang tercukupi diharapkan
dapat meningkatkan status gizi lansia ke taraf yang lebih tinggi (Arisanti, dkk., 2018).

Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2013 menyebutkan penyakit terbanyak padalanjut
usia adalah hipertens (57,6%), artritis (51,9%), stroke (46,1%), masalah gigi dan mulut (19,1%),
penyakit paru obstruktif menahun (8,6%) dan diabetes mellitus (4,8%). Sementara itu dengan
bertambahnya usia, gangguan fungsional akan meningkat dengan ditunjukkan terjadinya
disabilitas. Pada tahun 2014, Riskesdas juga masih menyagjikan data yang tidak berbeda dimana
penyakit penyakit utama yang dialami para lansia yaitu hipertensi, radang sendi, stroke, PPOK,
dan diabetes mellitus.

Pada usia 60 tahun ke atas biasanya kelompok rentan usia lanjut ini mengalami penurunan
dayatahan tubuh sesarafisik maupun mental sehingga dengan alamia maka akan berbagai masalah
kesehatan yang akantumbul, salah satu contohnya terjadi hipertensi, osteoporosis dan Alzheimer
danmasih banyak lagi masalah-masalah penyakit lansia (Sjahriani, dkk., 2016).

Faktor risiko terjadinya malnutrisi pada usia lanjut adalah selera makan rendah, gangguan
gigi geligi, disfagia, gangguan fungsi pada indera penciuman dan pengecap, pernapasan, saluran
cerna, neurologi, infeksi, cacat fisik, dan penyakit lain seperti kanker. Kurangnya pengetahuan
mengenal asupan makanan yang baik bagi usialanjut, kesepian karenaterpisah dari sanak keluarga
dan kemiskinan juga menentukan status gizi usialanjut. Adanya faktor psikologis seperti depresi,
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kecemasan, dimensiamemiliki dampak dalam menentukan asupan makanan dan zat gizi usialanjut
(Muiz dan Purohita, 2010).

METODE

1.

Tahap Persiapan
Di tahapan persiapan ada beberapa kegiatan yang dilakukan yaitu perijinan lokasi pengabdian
dan koordinasi dengan kepala desa dan ketua PPK Desa Jetis, Kadipiro, Surakarta dalam hal
waktu kegiatan. persigpan perlengkapan, penyusunan materi edukasi gizi tentang asupan
karbohidrat bagi lansia dan pmeriksaan statu gizi, undangan dan lain-lain.
Tahap Pelaksanaan
Di tahapan pel aksanaan aada beberapa kegiatan yang dilakukan sebagai berikut:
A. Persigpan Pelaksanaan
Persigpan aat pengukur skrining status gizi pada lansia seperti : timbangan digital,
mikrotoa, metline serta persiapan materi edukasi gizi mengenai asupan karbohidrat bagi
lansia.
B. Pelaksanaan.
1) Pembukaan
Pembukaan kegiatan pengebdian kepada masyarakat dipimpin oleh moderator dari tim
pengabdi.
2) Pengukuran antropometri.
Pengukuran antropometri pada lansia dilakukan untuk mengetahui status gizi lansia saat
ini, sehingga dapat digunakan untuk skrinning awal kejadian gizi kurang atau obesitas
padalansia
Pengukuran antropometri pada lansia dilakukan pada hari Minggu tanggal 6 Juni 2021
pukul 08.00 WIB di Rumah Ibu Suparjo (Ibu RT), Jetis Kadipiro.
Pengukuran antropometri terdiri dari :
a) Pengukuran berat badan dan tinggi badan pada lansia
Pengukuran berat badan dan tinggi badan pada lansia dilakukan untuk mengukur IMT
pada lansia yang hasilnya dapat mengetahui status gizi lansia.
b) Pengukuran lingkar pinggang dan lingkar pinggul pada lansia dilakukan untuk
mengetahui risiko obesitas sentral pada lansia.
3) Pretest sebelum edukasi gizi tentang asupan karbohidrat padalansia
Pretest ini digunakan untuk mengetahui pengetahuan gizi lansia sebelum dilakukan
edukasi gizi tentang asupan karbohidrat.
4) Edukasi gizi tentang asupan karbohidrat padalansia.
Edukasi gizi ini dilakukan pada hari Minggu, 6 Juni 2021 pukul 08.00 WIB di Rumah
Ibu Suparjo (Ibu RT), Jetis Kadipiro
C. Tahap Evaluasi
a. Tahap evauasi.
Evaluas kegiatan penyuluhan dilakukan dengan cara memberikan kuesioner pretest
dan postest untuk mengetahui tingkat pengetahuan peserta.
b. Evauas kegiatan pengukuran antropometri dilakukan dengan cara perhitungan status
gizi peserta.
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HASIL
A. Hasil Pengukuran Antropometri Lansia

Tabel 1. Hasil Pengukuran Status Gizi Lansia

Status Gizi (kg/m?) n % Mean +SD
Under Weight 1 5.8
Normal 8 47.05 25.39+56.1
Over Weight 6 35.2
Obese 2 11.7
Total 17 100

Sumber : Data primer, 2021

Berdasarkan hasil tabel 2, hasil pengukuran status gizi lansia menunjukan bahwa
sebagian besar sampel mempunyai status gizi dalam kategori normal yaitu sebanyak 8 orang
(47,05%) dengan rata— ratanilai IMT menurut umur sebesar 25.39 kg/m? dan standart deviasi
sebesar 56.1 hal ini berarti secara rata — rata status gizi lansia termasuk kategori normal.
Namun ada yang mempunyai status gizi overweight sebesar 6 orang (35.2%) dan obesitas
sebesar 2 orang (11,7 %).

. Edukasi Gizi Mengenai Mengenai Asupan Karbohidrat dan Pemeriksaan Status Gizi Bagi

Lansia

Dari hasil pretest yang tel ah dilakukan sebelum pel aksanaan edukasi gizi, rata-rata peserta
memiliki tingkat pengetahuan dalam kategori baik dengan hasil skor rata-rata 74,55.
Setelah edukas gizi dilakukan, peserta mengerjakan posttest yang memiliki kategori baik
sebanyak 12 peserta dan 5 peserta memiliki kategori cukup dengan total skor rata-rata 79,4
(Baik). Skor hasil pre test dan post test dibagi menjadi 3 kategori yaitu kategori bak bila
mampu menjawab dengan benar >75% pertanyaan, cukup bila pertanyaan dijawab dengan
benar sebanyak 60-75%, kurang bila menjawab pertanyaaan <60% (Tarawan et a., 2020).

DISKUS
Tahap Persiapan

Pada tahap persiapan meliputi beberapa kegiatan yang dilakukan untuk mempersiapkan

kegiatan pengabdian agar berjalan dengan lancar. Adapun kegiatan pada tahap persiapan adalah
sebagai berikut :

1

Persiapan lokasi pengabdian dan koordinasi.

Tahap ini adalah penentuan tempat kegiatan pengabdian dan koordinasi dengan K etua PKK
Desa Jetis Kadipiro Kota Surakarta terkait edukasi gizi mengenai asupan karbohidrat bagi
lansia. Tahapan kegiatan ini telah dilaksanakan dengan melakukan kunjungan untuk penyiapan
lokasi pengabdian dengan mitra pada tanggal 25 Juni 2021 pada pukul 16.00 WIB. Tim
pengabdian disambut oleh Ketua RT dan Ketua PKK Jetis Kadipiro. Tim berdiskus tentang
program yang akan dilakukan yaitu pengukuran antropometri, dan edukasi gizi mengenal
asupan karbohidrat bagi untuk dilaksanakan padatanggal 6 Juni 2021 jam 08.00 WIB.
Pembuatan materi penyuluhan (leafleat dan power point) dan soal pre test post test

Tahap ini yang dilakukan adalah pembuatan leafleat dan power point dengan mendesain
dalam bentuk menarik dan merancang kalimat yang sederhana sehingga mudah dipahami oleh
lansia. Soal pre test dan post test dibuat sesuai dengan materi yang digunakan untuk mengukur
pengetahuan lansia apakah materi yang disampaikan kepada lansia bisa dipahami.
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3. Tahap persigpan aat antropometri
Tahap ini yaitu mempersiapkan aat untuk pengukuran antropometri. Alat yang
dipersiapkan adalah timbangan digital, mikrotoa, dan metline.
Tahap Pelaksanaan
Pada tahap pelaksanaan meliputi dua kegiatan yaitu pengukuran antropometri dan edukasi
gizi mengenal asupan karbohidrat bagi lansia. Pengukuran antropometri dan edukasi gizi dilakukan
pada tanggal 6 Juni 2021 pukul 08.00 WIB bertempat di Rumah Ibu Suparjo selaku Ketua PKK
Desa Jetis Kadipiro pukul 08.00 WIB — 11.00 WIB.
1. Pembukaan
Pembukaan kegiatan pengebdian kepada masyarakat dipimpin oleh moderator dari tim
pengabdi.
2. Pengukuran Status Gizi
Tahap ini adalah mengukur status gizi seperti berat badan, tinggi badan, lingkar pinggang,
dan lingkar pinggul. Pada tahap ini diharapkan untuk mengetahui status gizi lansia.

" . f ‘
Gambar 1. Pengukuran Lingkar Pinggang Gambar 2. Pengukuran Tinggi Badan

Pengukuran berat badan dan tinggi badan padalansiadilakukan untuk mengukur IMT pada
lansiayang hasilnya dapat mengetahui risiko lansiamengalami gizi kurang ataupun gizi buruk.
Pengukuran lingkar pinggang dan lingkar pinggul pada lansia dilakukan untuk mengetahui
risiko obesitas sentral padalansia.

Berdasarkan tabel hasil pengukuran status gizi dapat disimpulkan bahwa rata-rata lansia
memiliki status gizi overweight. Status gizi yang tidak normal ini dapat memicu timbulnya
penyakit tidak menular (PTM) seperti jantung, diabetes melitus, ginjal, hipertensi, dan lain-
lain. Penyakit tidak menular merupakan penyebab sebagian besar kematian pada lansia
(Mardiyanto, 2019). Status gizi memiliki hubungan dengan kualitas hidup lansia. Status gizi
ini biasanyadipengaruhi oleh asupan makanan dan tingkat pengetahuan gizi lansia, sedangkan
kualitas hidup dipengaruhi oleh empat domain yang salah satu didalamnya adalah kesehatan
fisk (Pratiwi et a., 2019).
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Status gizi dapat diketahui dengan cara melakukan pengukuran berat badan dan tinggi
badan. Hasil pengukuran ini akan mengetahui bagaimana status gizi lansia. Berdasarkan
pengamatan yang telah dilakukan, masih banyak terdapat lansia memiliki postur tidak ideal.
Oleh karena itu diperlukan pemantauan status gizi lansia dengan cara pengukuran
antropometri. Pengukuran ini bertujuan untuk memberikan edukasi kepada masyarakat
pentingnya pengukuran antropometri pada lansia. Apabila pengukuran antropometri tidak
dilakukan maka akan berdampak pada penurunan kualitas hidup lansia. Untuk memperbaiki
kualitas hidup lansia juga diperlukan peran petugas kesehatan untuk melakukan pemantauan
status gizi secararutin.

3. Pretest sebelum edukasi gizi mengenal asupan karbohidrat bagi lansia. Pretest ini digunakan
untuk mengetahui pengetahuan lansia sebelum dilakukan edukasi gizi mengenal asupan
karbohidrat bagi lansia.

4. Edukas gizi mengenai asupan karbohidrat bagi lansia.

Kegiatan Penyuluhan Gizi Lansia dilaksanakan di Rumah Ibu Suparjo selaku Ketua PKK
Jetis, Kadipiro, Surakarta pada hari Minggu, 6 Juni 2021, kegiatan penyuluhan gizi berjalan
selama kurang lebih 60 menit dengan peserta sebanyak 17. Kegiatan penyuluhan berjalan
lancar dengan 1 orang pemateri dan 1 orang pembawa acara.

Gambar 3. Pemberian Edukasi Gizi padalansia

Peserta mendapatkan edukasi gizi mengenal asupan gizi yang tepat bagi lansia
Berdasarkan kegiatan pemberian edukasi yang telah dilakukan peserta telah mengikuiti
kegiatan dengan baik dan dapat memahami materi yang disampaikan. Peserta sangat antusias
dalam mengajukan pertanyaan sesuai dengan materi yang telah disampaikan. Kegiatan lain
yang dilakukan selain edukasi gizi adalah pengukuran antropometri. Pengukuran yang
dilakukan antaralain pengukuran berat badan dan tinggi badan kepada lansia.

Dari hasil pretest yang telah dilakukan sebelum pelaksanaan edukasi gizi, rata-rata peserta
memiliki tingkat pengetahuan dalam kategori baik dengan hasil skor rata-rata 7,45. Pemberian
edukasi gizi mengenai gizi baik bagi lansia sebagai sarana peningkatan pengetahuan gizi
lansia. Penyuluhan diisi oleh mahasiswa S1 Gizi ITS PKU Muhammadiyah Surakarta. Setelah
dilakukan edukas penyuluhan gizi yang tepat bagi lansia dilakukan pendataan dengan hasil
sebagai berikut :
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Setelah edukasi gizi dilakukan, peserta mengerjakan posttest yang memiliki kategori baik
sebanyak 12 peserta dan 5 peserta memiliki kategori cukup dengan total skor rata-rata 79,4
(Baik). Skor hasil pre test dan post test dibagi menjadi 3 kategori yaitu kategori bak bila
mampu menjawab dengan benar >75% pertanyaan, cukup bila pertanyaan dijawab dengan
benar sebanyak 60-75%, kurang bila menjawab pertanyaaan <60% (Tarawan et al., 2020).
Berdasarkan hasil skor pretest dan post test terdapat peningkatan tingkat pengetahuan peserta.
Pemberian edukasi gizi akan memberikan pemahaman mengenai jenis dan pola asupan gizi
yang tepat pada lansia yang akan meningkatkan dergjat kesehatan lansia.

TAHAP EVALUASI DAN RENCANA TINDAK LANJUT

Pada tahap ini adalah tanya jawab dan post test edukasi gizi mengenai asupan karbohidrat
bagi lansia. Tanya jawab atau diskusi dilakukan setelah pemberian materi. Post test dilakukan
untuk mengetahui pemahaman lansia tentang edukas yang diberikan untuk menilai peningkatan
pengetahuan lansia. Upaya ini diharapkan ada penilaian secara objektif terhadap pengetahuan
lansia bailk sebelum maupun sesudah penyuluhan. Dalam pelaksanaan pengabdian ini, tim
menerapkan pendekatan yang berbeda seperti metode ceramah, tanya jawab, dan refleks yang
disesuaikan dengan temuan dilapangan sehingga kegiatan dapat berjalan dengan lancar.

KESIMPULAN

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dapat memberikan dampak yang positif untuk
masyarakat terutamalansia karena dapat meningkatkan kesehatan dan pengetahuan lansia. Adanya
edukas gizi untuk lansia dapat memberikan pengertian atau arahan kepada lansia untuk
mengkonsumsi makanan yang baik dan gizi seimbang serta untuk meningkatkan pengetahuan
lansiatentang pemilihan jenis makanan yang dikonsumsi. K egiatan pengukuran antropometri yang
bertujuan untuk mengetahui status gizi lansia juga dapat memberikan pemahaman kepada sasaran
daam mengetahui status gizi diri sendiri sehingga dapat memonitor diri sendiri dalam
mengkonsumsi makanan.
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