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ABSTRAK 
 

Latar Belakang: Persentase lansia dan angka harapan hidup semakin meningkat dari 

tahun ke tahun. Daerah Istimewa Yogyakarta merupakan provinsi dengan persentase 

populasi lansia tertinggi di Indonesia saat ini. Hal tersebut membuat upaya untuk 

meningkatkan kualitas hidup lansia sangat penting. 

 

Tujuan: Mengetahui hubungan antara fungsi fisik dengan kualitas hidup lansia di 

Kecamatan Gondokusuman dan Pakualaman Kota Yogyakarta. 

 

Metode Penelitian: Penelitian cross-sectional ini dilakukan di Kecamatan 

Gondokusuman dan Pakualaman Kota Yogyakarta. Pengambilan data dilakukan pada 

bulan Januari hingga Februari 2018. Penilaian fungsi fisik menggunakan Handgrip, 

Timed Up and Go Test (TUG), dan Borg Scale . Kualitas hidup dinilai dengan kuesioner 

WHOQOL-OLD. 

 

Hasil Penelitian: Hasil analisis menunjukkan terdapat hubungan antara kekuatan 

handgrip tangan kanan dengan kualitas hidup domain otonomi, domain aktivitas pada 

masa lampau kini dan akan datang, domain partisipasi sosial, dan domain persahabatan 

dan cinta kasih (p<0,01). Tidak terdapat hubungan antara Timed Up and Go Test (TUG) 

dengan kualitas hidup pada semua domain (p>0,05). Terdapat hubungan antara Borg 

Scale dengan kualitas hidup domain otonomi (p<0,01), domain aktivitas pada masa 

lampau kini dan akan datang (p<0,05), domain partisipasi sosial (p<0,05), dan domain 

persahabatan dan cinta kasih (p<0,01). 

  

Kesimpulan: Terdapat hubungan signifikan antara fungsi fisik dengan kualitas hidup 

(WHOQOL-OLD) domain otonomi, domain aktivitas pada masa lampau, kini dan akan 

datang, domain partisipasi sosial, dan domain persahabatan dan cinta kasih. Tidak 

terdapat hubungan signifikan antara fungsi fisik dengan kualitas hidup (WHOQOL-OLD) 

domain sensorI dan domain kematian dan keadaan terminal. 

 

Kata kunci: Lansia, Fungsi Fisik, Kualitas Hidup 
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ABSTRACT 

Background: Percentage of elderly and life expectancy is increasing year by year. 

Daerah Istimewa Yogyakarta is the province with highest percentage of older people 

population. These results make the effort to improve the quality of life of the elderly is 

very important. 

Purpose: This study aimed to examine the relation between physical function with 

quality of life of older people in Gondokusuman and Pakualaman Sub-districts in 

Yogyakarta Municipality. 

 

Method: This research was a cross-sectional study involving older people from 2 sub-

districts: Gondokusuman dan Pakualaman. Data was collected from January to February 

2018. Handgrip, Timed Up and Go Test (TUG), dan Borg Scale were used to assess 

physical function and WHOQOL-OLD for quality of Life. 

Result: The result of the analysis showed that there was a significant correlation between 

right handgrip strength with quality of life autonomy domain, past, present and future 

activities domain, social participation domain, and intimacy domain (p <0,01). There was 

not a significant correlation between Timed Up and Go Test (TUG) with quality of life in 

all domains (p >0.05). There was a significant correlation between Borg Scale with 

quality of life autonomy domain (p <0,01), past, present and future activities domain 

(p<0,05), social participation domain (p <0,05), and intimacy domain (p <0,01). 

 

Conclusion: There is significant correlation between physical function and quality of life 

(WHOQOL-OLD) autonomy domain, past, present and future activities domain, social 

participation domain, and intimacy domain. Physical function was not significantly 

related with quality of life sensory abilities domain, and death and dying domain. 

Keywords: Older people, Physical function, Quality of Life 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1.  Latar Belakang Penelitian 

 

Berdasarkan data sensus, Bappenas memproyeksikan bahwa jumlah 

penduduk Indonesia selama dua puluh lima tahun mendatang akan terus 

meningkat.  Peningkatan jumlah penduduk dari tahun ke tahun juga menunjukan 

adanya peningkatan angka harapan hidup di Indonesia (BPS, 2015).  Peningkatan 

angka jumlah penduduk serta harapan hidup tersebut menyebabkan perubahan 

susunan penduduk.  Diperkirakan persentase penduduk lanjut usia akan meningkat 

sebanyak 5,6% pada tahun 2035 dan akan terus meningkat hingga tahun 2050 

(Infodatin, 2016). 

Indonesia merupakan salah satu negara dengan struktur penduduk usia tua.  

Hal tersebut ditinjau dari persentase penduduk lansia yang mencapai di atas 7% 

dari total jumlah penduduk.  Berdasarkan data Badan Pusat Statistik, terdapat 

empat provinsi dengan proporsi penduduk lansia terbesar antara lain Daerah 

Istimewa Yogyakarta (13,05%), Jawa Tengah (11,11%), Jawa Timur (10,96%), 

dan Bali (10,05%).  Sedangkan provinsi-provinsi dengan proporsi lansia terkecil 

adalah Papua (2,43%), Papua Barat (3,62%), dan Kepulauan Riau (3,75%) (BPS, 

2014). 

Jumlah penduduk lansia yang terus mengalami peningkatan yang disertai 

dampak degeneratif yang dialami lansia itu sendiri, membuat perhatian terhadap 
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pelayanan kesehatan terhadap lansia perlu ditingkatkan.  Pelayanan kesehatan 

terhadap lansia perlu dilakukan secara komprehensif dan berkesinambungan.  

Pelayanan kesehatan lansia seharusnya tidak hanya memperhatikan pengobatan 

dan rehabilitasi saja, melainkan juga perlu memperhatikan hal-hal yang dapat 

mencegah penurunan/perburukan dari kualitas hidup lansia (preventif). 

Fungsi fisiologis seseorang khususnya lansia, mengalami penurunan 

seiring bertambahnya umur.  Semakin panjang usia seseorang menyebabkan 

masalah degeneratif sehingga memunculkan penyakit-penyakit tidak menular.  

Masalah degeneratif juga menurunkan daya tahan tubuh yang membuat seseorang 

rentan terkena infeksi penyakit menular (Infodatin, 2016).  Keadaan-keadaan 

degeneratif tersebut dapat menyebabkan suatu keadaan yang disebut sindroma 

geriatri. Fungsi fisik lansia merupakan kemampuan fungsional lansia dalam 

melakukan aktivitas yang nantinya akan mempengaruhi dari kualitas hidup lansia. 

Konsep kualitas hidup lansia berhubungan dengan proses penuaan yang 

memiliki beberapa komponen antara lain fisik, mental, material, dan lingkungan.  

Kualitas hidup pada lansia berkaitan erat dengan kesehatan fisik, kemandirian, 

dan kemampuan fungsional (Dewi, 2014).  Maka dari itu pelayanan kesehatan 

terhadap lansia perlu ditingkatkan sehingga peningkatan jumlah penduduk lansia 

dapat disertai peningkatan derajat kesehatan lansia. Berdasarkan hal-hal tersebut, 

peneliti tertarik melakukan penelitian mengenai lansia di Kota Yogyakarta 

khususnya di kecamatan Gondokusuman dan Pakualaman. 
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1.2.  Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan di atas, dapat dirumuskan 

suatu masalah pada penelitian ini yaitu: 

1. Apakah terdapat hubungan antara fungsi fisik dengan kualitas hidup lansia di 

Kecamatan Gondokusuman dan Pakualaman Kota Yogyakarta? 

2. Bagaimana hubungan antara fungsi fisik dengan kualitas hidup lansia di 

Kecamatan Gondokusuman dan Pakualaman Kota Yogyakarta? 

 

1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1. Tujuan umum 

Mengetahui hubungan fungsi fisik dengan kualitas hidup lansia di 

Kecamatan Gondokusuman dan Pakualaman Kota Yogyakarta. 

1.3.2. Tujuan khusus 

a. Mengetahui fungsi fisik lansia di Kecamatan Gondokusuman dan Pakualaman 

Kota Yogyakarta. 

b. Mengetahui kualitas hidup lansia di Kecamatan Gondokusuman dan 

Pakualaman Kota Yogyakarta. 

c. Mengetahui pengaruh fungsi fisik terhadap kualitas hidup lansia di Kecamatan 

Gondokusuman dan Pakualaman Kota Yogyakarta. 

 

 

©UKDW



4 
 

 

1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1.Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat sebagai sarana 

untuk memperluas wawasan mengenai hal-hal yang dialami pada proses penuaan 

khususnya terkait dengan fungsi fisik serta kualitas hidup pada lansia. 

1.4.2. Manfaat Praktis 

a. Bagi masyarakat: penelitian ini diharapkan dapat memberikan pengetahuan 

kepada masyarakat khususnya lansia mengenai perubahan keadaan yang 

dialami lansia, sehingga dapat mempersiapkan maupun memberi perhatian 

yang lebih demi keoptimalan kualitas hidup lansia.  

b. Bagi tenaga kesehatan: hasil dari penelitian ini diharapkan dapat menjadi 

sumber informasi dalam rangka peningkatan layanan kesehatan bagi lansia. 

c. Bagi peneliti: dari kegiatan penelitian ini diharapkan dapat menambah 

pengalaman peneliti di dalam masyarakat, terlebih komunikasi dan empati 

terhadap lansia. Data dan hasil dari penelitian ini dapat menjadi sarana 

informasi mengenai kelompok usia lanjut terutama mengenai keadaan fungsi 

fisik dan kualitas hidup. 

 

 

 

 

 

©UKDW



5 
 

 

1.5.  Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

Peneliti, 

Tahun 

Judul Penelitian Desain 

Penelitian 

Sampel Hasil Penelitian  

Ferni, 

2014 

Hubungan 

Kelemahan Fisik 

dan Status Mental 

Usia Lanjut di 

Dusun Gampingan, 

Kecamatan 

Wirobrajan, 

Yogyakarta 

Cross 

Sectional 

30 

orang 

lansia 

Terdapat hubungan 

yang konsisten antara 

kelemahan fisik dengan 

status mental, terdapat 

hubungan yang 

signifikan antara 

kelemahan fisik dengan 

aktivitas sehari-hari 

dengan alat, dan 

terdapat hubungan yang 

signifikan antara tingkat 

pendidikan dan hasil 

MMSE. 

 

Onunkw

or et al, 

2016 

A Cross-Sectional 

Study on Quality of 

Life Among the 

Elderly in Non-

Govermental 

Organizations 

Elderly Homes in 

Kuala Lumpur. 

Cross 

sectional 

203 

orang 

lansia 

Kualitas hidup berkaitan 

secara signifikan 

dengan umur, gender, 

tingkat pendidikan, 

status ekonomi, 

aktivitas rekreasi, 

aktivitas fisik, lama 

menetap, jenis 

akomodasi, 

komorbiditas, dan 

dukungan sosial. 

 

Rahardy

ani, 

Anindya

, 2015 

Hubungan 

Kelemahan Fisik 

dengan Status 

Mental pada Usia 

Lanjut di GKI 

Gejayan 

Yogyakarta. 

Cross 

Sectional 

30 

orang 

lansia 

Terdapat hubungan 

antara kelemahan fisik, 

status mental dan 

kemandirian dalam 

melakukan aktivitas 

sehari-hari. 
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Vonita, 

2015 

Hubungan Kondisi 

Fisik, Status Mental 

dan Kemandirian 

dalam Aktivitas 

Sehari-hari pada 

Lansia di Kelurahan 

Semanu, Kabupaten 

Gunungkidul. 

Cross 

sectional 

30 

orang 

lansia 

Terdapat hubungan 

signifikan antara: 

 Kekuatan fisik 

dengan status 

mental. 

 Kemandirian dalam 

melakukan aktivitas 

sehari-hari dengan 

kekuatan fisik. 

 Kemandirian dalam 

melakukan aktivitas 

sehari-hari dengan 

status mental. 

 Status pendidikan 

(HVLT) dengan 

status mental 

(MMSE) 

 

 

Meninjau penelitian terdahulu, terdapat beberapa persamaan pada 

penelitian yang dilakukan saat ini dengan  penelitian sebelumnya, yaitu 

beberapa variabel yang diteliti.  Perbedaan penelitian ini dengan sebelumnya 

adalah tempat dan jumlah variabel penelitian.  Peneliti secara khusus 

menghubungkan  antara aktivitas fisik dengan kualitas hidup lansia khususnya 

di Kecamatan Gondokusuman dan Pakualaman dengan menggunakan 

instrumen pengukuran fungsi fisik dan kualitas hidup.  Berdasarkan hal 

tersebut, maka penelitian ini berbeda dari penelitian sebelumnya dan layak 

sebagai penelitian baru. 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1 Kesimpulan  

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan tentang hubungan fungsi fisik 

dengan kualitas hidup lansia pada 55 lansia di Kecamatan Gondokusuman dan 

Kecamatan Pakualaman, dapat ditarik beberapa kesimpulan sebagai berikut:  

1. Fungsi fisik lansia di Kecamatan Gondokusuman dan Kecamatan Pakualaman 

Kota Yogyakarta rata-rata memiliki nilai lemah yang diukur menggunakan 

kekuatan handgrip sebanyak 70,9% untuk handgrip kiri. Rata-rata lansia 

memiliki nilai normal  untuk handgrip kanan, yaitu sebanyak 69,1.  Didapatkan 

nilai normal yang diukur menggunakan kecepatan berjalan sebanyak 49,02%  

dan nilai normal yang diukur menggunakan tingkat kelelahan sebanyak 52,9%. 

2. Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara fungsi fisik yang diukur 

dengan kekuatan handgrip pada tangan kiri terhadap kualitas hidup lansia pada 

seluruh domain WHOQOL-OLD. 

3. Terdapat hubungan yang signifikan antara fungsi fisik yang diukur dengan 

kekuatan handgrip pada tangan kanan terhadap kualitas hidup domain otonomi, 

domain aktivitas pada masa lampau, kini, dan akan datang, domain partisipasi 

sosial, serta domain persahabatan dan cinta kasih.  Lansia dengan fungsi fisik 

kekuatan otot  tangan kanan yang normal cenderung memiliki kualitas hidup 

domain otonomi, aktivitas pada masa lampau, kini, dan akan datang, partisipasi 

sosial, serta  persahabatan dan cinta kasih lebih baik.  
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4. Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara fungsi fisik yang diukur 

dengan kecepatan berjalan dengan kualitas hidup lansia pada seluruh domain 

WHOQOL-OLD.   

5. Terdapat hubungan yang signifikan antara fungsi fisik yang diukur dari tingkat 

kelelahan (Borg Scale) setelah melakukan aktivitas fisik dengan kualitas hidup 

pada domain otonomi, domain aktivitas pada masa lampau kini dan akan 

datang, domain partisipasi sosial, dan domain persahabatan dan cinta kasih. 

Lansia dengan tingkat kelelahan yang rendah cenderung memiliki kualitas 

hidup domain otonomi, aktivitas pada masa lampau, kini, dan akan datang, 

partisipasi sosial, serta  persahabatan dan cinta kasih lebih baik. 
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5.2 Saran  

Berdasarkan hasil penelitian, berikut adalah saran-saran yang dapat diberikan 

terkait hubungan fungsi fisik dengan kualitas hidup lansia di Kecamatan 

Gondokusuman dan Kecamatan Pakualaman : 

1. Terkait adanya hubungan antara fungsi fisik dengan kualitas hidup maka 

penting bagi petugas kesehatan di Kecamatan Gondokusuman dan Kecamatan 

Pakualaman untuk membuat program yang dapat mempertahankan dan 

meningkatkan kesehatan fisik lansia rutin dan sesuai kapasitas lansia agar dapat 

meningkatkan dan mempertahankan kualitas hidup lansia. Beberapa aktivitas 

yang cocok untuk lansia yaitu senam lansia dan jalan santai. 

2. Pemahaman yang lebih diperlukan bagi petugas kesehatan, keluarga lansia, 

maupun untuk para lansia sendiri di Kecamatan Gondokusuman dan 

Kecamatan Pakualaman mengenai asupan nutrisi yang adekuat dan sesuai 

untuk menunjang kesehatan fisik sehingga dapat meningkatkan kualitas hidup 

lansia. 

3. Kepada pemerintah daerah dan perangkatnya diharapkan untuk memberikan 

dukungan berupa dana maupun fasilitas yang mampu menunjang kegiatan 

senam lansia khususnya di Kecamatan Gondokusuman dan Pakualaman.  

4. Pemahaman yang lebih diperlukan bagi petugas kesehatan dan keluarga lansia 

di Kecamatan Gondokusuman dan Kecamatan Pakualaman mengenai 

pentingnya peranan dukungan dari lingkungan dalam hal memotivasi lansia 

dan memberikan semangat dalam melakukan kegiatan yang mampu melatih 

atau mempertahankan kemampuan fisik sehingga dapat meningkatkan kualitas 
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hidup lansia. Pemberian semangat dapat dilakukan dengan cara petugas 

maupun keluarga lansia mengajak lansia mengikuti kegiatan lansia yang ada. 

Lansia di Kecamatan Gondokusuman dan Kecamatan Pakualaman memiliki 

kualitas hidup yang cukup baik, hal ini dapat terjadi karena lansia cukup aktif 

dengan kegiatan lansia yang ada dan juga aktif memeriksakan kesehatan pada 

kegiatan posyandu lansia.  

5. Berdasarkan dari kendala yang dialami peneliti ketika melakukan pengambilan 

data, disarankan untuk menanyakan tangan kepada lansia mengenai tangan 

mana yang dominan, diperlukan studi lebih lanjut yang menghubungkan 

kekuatan tangan dan kualitas hidup berdasarkan tangan dominan dan tidak 

dominan untuk mendapatkan hasil yang bervariasi.  

6. Berdasarkan dengan kuesioner yang digunakan, diperlukan kuesioner kualitas 

hidup lansia yang diadaptasi dari kebudayaan Indonesia, sehingga diperoleh 

hasil penilaian kualitas hidup yang sesuai dengan keadaan penduduk lansia di 

Indonesia. 
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