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ABSTRACT

The increase in the elderly population changes health problems and results from decreased
productivity of organs as well as nutritional problems in the elderly. To fulfill nutrition in the
elderly, it is necessary to know their nutritional status, nutritional needs, implement them and
provide education. One of the factors that influence the elderly is malnutrition. The research
objective was to obtain an overview of the nutritional status of the elderly at the Tresna Werda
Social Institution, Bengkulu City. This research is descriptive, in this study the population of
the research object is the elderly at the Tresna Werda Social Institution, Bengkulu City,
amounting to 67 people. The sample in this study was 60 respondents using total sampling
technique. Collecting data in this study using a questionnaire. The results of the study
concluded that there were 18 people (30%) who experienced normal nutrition, 27 people
(45%) had the risk of malnutrition, 15 people (25%) experienced malnutrition. Based on these
data, from 60 respondents at the Tresna Werda Social Institution, Bengkulu City, it was
shown that most of the respondents experienced the risk of malnutrition. Suggestions for the
board of the orphanage are expected to have extra food, for further researchers it can be used
as initial data, for educational institutions to add to the literature.
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I. PENDAHULUAN
Lanjut usia adalah bagian dari proses tumbuh kembang. Manusia secara tiba tiba
menjadi tua, tetapi berkembang dari bayi, anak anak, dewasa dan akhirnya menjadi
tua. Hal ini normal, dengan perubahan fisik dan tingkah laku yang dapat diramalkan
yang terjadi pada semua orang pada saat mereka mencapai usia tahap perkembangan
kronologis tertentu (Azizah, 2011: Sahmad et al, 2016).

Tahun 2015 dan 2050, proporsi lansia di dunia diperkirakan hampir dua kali lipat
dari sekitar 12% sampai 22%. Peningkatan jumlah lansia juga terjadi di Indonesia.
Menurut Kemenkes Republik Indonesia, bahwa jumlah lansia di Indonesia 265 juta
jiwa (sekitar 9,05 persen), jumlah lansia di Bengkulu menurut Profil Kesehatan
Provinsi Bengkulu, pada tahun 2018 jumlah usia lanjut sebesar 141.825 orang dengan
rincian 71.590 laki-laki dan 70.235 perempuan, yang mendapat pelayanan
kesehatan 74.213 (52%) dengan rincian laki-laki 32.868 (46%) dan perempuan
41.345 (59%) (Profil Kesehatan Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu, 2018).
Peningkatan populasi lanjut usia tersebut telah menguba masalah kesehatan dan
akibat penurunan produktivitas terhadap organ tubuh serta masalah nutrisi pada
lanjut usia (Nugroho, 2017).
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Pada lansia komposisi tubuh terdiri dari 30-40 % zat padat, 60-70 % cairan dan
terjadi penurunan metabolisme basal 2 % pertahun dimulai pada usia 40 tahun.
Problem gizi pada lansia yang sering terjadi adalah penurunan nafsu makan,
penurunan berat badan, perubahan indra pengecap, gangguan mengunyah, gangguan
menelan, konstipasi dan kesulitan akses makanan di samping itu sering terjadi gizi
kurang, kelebihan berat badan dan obesitas. Salah satu faktor yang mempengaruhi
lansia yaitu malnutrisi.

Yuniarti  (2011) menyebutkan bahwa lansia beresiko terhadap malnutrisi
karena adanya proses  penurunan asupan makanan akibat perubahan fungsi usus,
inefektifitas metabolisme, kegagalan homeostasis dan defeknutrien.  Semakin tua
usia seseorang maka resiko seorang individu untuk mengalami malnutrisi akan
semakin tinggi. Apabila hal ini tidak tertangani dengan baik dapat menyebabkan
defisiensi energi protein dan nutrisi lainnya.

Malnutrisi merupakan suatu keadaan defisiensi, kelebihan atau ketidakseimbangan
zat gizi seseorang atau terdapat kesalahan dalam pemenuhan gizi yang dapat
menyebabkan gangguan fungsi pada tubuh. Studi di beberapa Negara menunjukkan
bahwa meningkatnya usia merupakan salah satu faktor yang memicu permasalahan
malnutrisi. Malnutrisi pada lansia biasanya disebabkan karena menurunnya nafsu
makan, kesulitan menelan karena berkurangnya air liur, cara makan yang lambat
karena masalah pada gigi, mual karena depresi dan gangguan status fungsional.

Lansia di Indonesia banyak yang mengalami gangguan pemenuhan nutrisi. masalah
ini dapat mempengaruhi nutrisi dan sebagai salah satu yang paling penting didalam
pemeliharaan kesehatan sehingga hasilnya yaitu lansia termasuk kelompok yang
berpotensi rentang resiko kekurangan gizi. (Abolghasem Gorji et al., 2017). Status
nutrisi ialah nutrisi yang di perlukan guna mempertahankan kehidupan dan tidak
dapat disintesis sendiri oleh tubuh, sehingga harus diperoleh dari makanan.. Bagi
lansia, pengukuran dan penentuan status nutrisi yaitu Mini Nutritional Assesment
(MNA). Peran perawat dalam mencegah malnutrisi adalah dengan memberikan
edukasi tentang malnutrisi, memberikan motivasi pentingnya nutrisi pada lanjut usia
dengan menjaga gizi seimbang pada lanjut usia seperti membiasakan mengkonsumsi
sumber kalsium untuk menjaga kesehatan dan kekuatan tulang, membiasakan
mengkonsumsi sumber makanan yang berserat untuk melancarkan pencernaan,
minum air putih sesuai kebutuhan, tetap melakukan aktivitas fisik untuk membantu
menjaga kesehatan jantung dan kebugaran tubuh, batasi konsumsi gula, garam, dan
lemak.

Data jumlah lansia di Panti Sosial Tresna Warda Kota Bengkulu didapatkan jumlah
lansia 83 orang, perempuan 32 orang laki laki 51 orang. Hasil observasi awal dengan
mewawancarai lima lansia didapatkan tiga orang lansia meng alami penurunan
berat badan karena kehilangan nafsu makan dan dua orang lansia mengalami
kesulitan mengunyah.
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METODE PENELITIAN

Metode penelitian ini menggunakan desainpenelitian deskriptif. Populasi adalah
lansia yang tinggal di Panti Sosial Tresna Werda Kota Bengkulu yang berjumlah
83 orang dengan sampel 60 orang.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil penelian tentang gambaran status nutrisi pada lansia di Panti Sosial Tresna
Werda Kota Bengkulu dengan jumlah lansia 60 responden didapatkan hasil sebagali
berikut:
Tabel 4.1
Distribusi Frekuensi Status Nutrisi Pada Lansia di Panti Sosial Tresna
Werda Kota Bengkulu

Status Nutrisi Frekuensi Presentasi (%)
Normal 9 60%
Resiko Malnutrisi 36 15%
Malnutrisi 15 25%
Total 60 100%

Hasil dari penelitian didapatkan distribusi nutrisi pada lansia yang mengalami
resiko malnutrisi 36 responden (60%) hal ini yang disebabkan oleh beberapa faktor
yaitu lansia mengalami penurunan nafsu makan, gangguan gigi geligi dan fungsi
indra pengecapan, penciuman. Sesuai dengan teori Munawirah, , Masrul,dkk.
(2017) bahwa faktor risiko terjadinya malnutrisi pada usia lanjut adalah selera
makan rendah, gangguan gigi geligi, disfagia, gangguan fungsi pada indra
pengecap, saluran cerna,dan penyakit lainnya. sejalan juga dengan teori (Nurfantri,
2016) dalam Hamsah, I. A. (2020) bahwa akibat proses menua, lanjut usia yang
berusia 65 tahun atau lebih mengalami penurunan jumlah gigi, selain itu penurunan
kemampuan mengunyah, hal tersebut berkontribusi pada intake nutrisi oral lanjut
usia yang berdampak pada kondisi mikronutrien seperti kadar kalsium. Dan sesuai
dengan teori (Miller, 2012) dalam Janah, M. (2019) bahwa perubahan yang dapat
mempengaruhi terjadinya malnutrisi pada lansia berpa kemampaun mengunyah
yang menurun, penurunan indera penciuman dan perasa.

Terdapat 15 responden (25%) yang mengalami malnutrisi, dari hasil penelitian
faktor terjadinya malnutrisi pada lansia seperti menu makanan yang tidak sesuai
dengan penyaakit yang di alami lansia hasil seperti lansia yang mengalami penyakit
rematik seperti menu makanan kacang-kacangan, lansia yang mengalami alergi telur
menu makanannya tetap tidak ada perbedaan dengan menu makanan lansia yang
lainnya, dan dari hasil penelitian saya masih banyak lansia yang membutuh
kan makanan ekstra puding untuk menaba nutrisi lansia. Malnutrisi merupakan suatu
keadaan defisiensi, kelebihan atau ketidak seimbangan zat gizi seseorang atau
terdapat kesalahan dalm pemenuhan gizi yang dapat menyebabkan gangguan fungsi
pada tubuh dan dapat mengakibatkan penurunan kualitas hidup. Sebagian besar
lansia sudah mengalami gangguan saluaran pencernaan dikarnakan sudah
mengalami banyak penurunan berfungsi.



Jurnal llmu Keperawatan Indonesia (JIKPI)
ISSN: 746-2579
Vol. 2, No. 2, September 2021 32

Adapun faktor berdasarkan hasil observasi penululis yaitu makanan yang tidak
berkreasi, menu yang tidak berganti ganti sehingga membuat lansia mengalami
penurunan nafsu makan sehingga nutrisi lansia tidak terpenuhi sedangkan nutrisi
sangat berpengaruh bagi lansia guna untuk mempertahankan kualitas hidup lansia
semakin kurangnya fungsi tubuh dan nutrisi pada lansia maka semakin kurangnya
kualitas hidup lansia. Hal ini sesuai dengan teori Tavares, Dias, Santos, Hass, dan
Miranzi (2013) dalam Kiik, S. M., Sahar, J., & Permatasari, H. (2018) mengatakan
bahwa penurunan kualitas hidup disebabkan oleh keterbatasan fungsi tubuh,
penyakit, Ada beberapa faktor yang mempengaruhi status kesehatan, ditinjau dari
salah satu faktor yang mempengaruhi status kesehatan lansia yaitu IMT, dari
hasil distribusi lansia yang mengalami malnutrisi tentu bermasalah juga pada IMT.

Nutrisi normal (baik) terdapat 9 responden (15%) nutrisi normal pada lansia hal ini
tentunya baik untuk lansia di Panti Sosial Tresna Werda tentu harus di pertahankan,
dalam hal ini berhubungan dengan kualitas hidup lansia, semakin baiknya nutrisi
lansia maka semakin baiknya kualitas hidup lansia. sejalan dengan teori Sun,
Aodeng, Tanimoto, Watanabe, dan Han (2015) dalam Kiik, S. M., Sahar, J., &
Permatasari, H. (2018) menyebutkan bahwa untuk meningkatkan kualitas hidup
pada lansia maka sangat penting dilakukan dengan menjaga kesehatan dan menjaga
lingkungan sehat serta mempertahankan nutrisi yang di perlukan tubuh. Kualitas
hidip lansia yang baik ini tentu harus di pertahankan seperti gaya hidup yang baik
dan rutin memeriksa kesehatan.

Berdasarkan Tabel diatas, dari 60 responden di Wilayah Panti Sosial Tresna Werda
Kota Bengkulu menunjukkan bahwa sebagian besar responden (60%) dengan resiko
mengalami malnutrisi dan 25% responden dengan malnutrisi.

IV. KESIMPULAN DAN SARAN
A. Kesimpulan
Berdasarkan Hasil Penelitian Gambaran Status Nutisi Pada Lansia di Panti
Sosial Tresna Werda Kota Bengkulu, Maka dapat di simpulkan bahwa
terdapat 9 responden (15%) mengalami nutrisi normal, 36 responden
(60%) mengalami resiko malnutrisi, 15 responden (25%) mengalami
malnutrisi. Berdasarkan data tersebut dari 60 responden di Panti Sosial
Tresna Werda Kota Bengkulu menunjukkan bahwa sebagian besar responden
yang mengalami resiko malnutrisi.

B. Saran
Berdasarkan simpulan dari hasil penelitian yang telah di lakukan di Panti
Sosial Tresna Werda Kota Bengkulu, maka peneliti menyarankan beberapa hal
sebagai berikut : Bagi pengurus PSTW diharapkan ada makanan extra fooding
2 kali sehari dan parian masakan, Sehingga dapat menamba asupan dan
nutrisi lansia. Bagi peneliti selanjutnya diharapkan agar dapat menggunakan
hasil penelitian ini sebagai data awal dengan mengembangkan penelitian dari
variabel lainnya, sehingga peneliti dapat mengetahui hasil yang lebih baik.
Bagi institusi pendidikan Universitas Bengkulu Fakultas Matematika dan IImu
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