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A. Definisi dan Ruang  Lingkup Gerontik 

1. Defenisi Gerontik 

Keperawatan gerontik menurut Kozier (1987) adalah 

praktik keperawatan yang berkaitan dengan penyakit dan 

proses penuaan. Sedangkan menurut Undang-Undang RI 

No. 38 Tahun 2014, keperawatan gerontik merupakan bentuk 

pelayanan professional yang didasari ilmu dan teknik 

keperawatan yang bersifat komprehensif yang terdiri dari 

bio-psiko-sosio-spritual dan kultural yang holistik, ditujukan 

pada klien lanjut usia, kelompok maupun masyarakat1 

Gerontologi merupkana suatu studi tentang efek 

penuaan dan penyakit, meliputi efek biologis, fisiologis, 

psikososial dan aspek rohani dan penuaan. Sedangkan 

geriatric yatu satu cabang dari gerontologi dan medis yang 

memperlajari khusus aspek kesehatan dari usia lanjut, baik 

yang ditinjau dari segi promotif, preventif, kuratif, maupun 

rehabilitatif yang mencakup lesehatan badan, jiwa, dan 

sosial, serta penyakit cacat2. Gerontologi telah menjadi aspek 

penting di dunia saat ini, hal ini dikarenakan jumlah orang 

menua, terutama ketika peningkatan populasi lansia di 

seluruh dunia yang menyebabkan pekerja profesional dan 

 
1 Adriani, R. Benya., dkk. (2022). Pengantar Keperawatan Gerontik. Sukoharjo : 

Pradina Pustaka. 
2 Ruswadi, I. (2022). KEPERAWATAN GERONTIK Pengetahuan Praktis Bagi Perawat 

dan Mahasiswa Keperawatan. Penerbit Adab. 
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A. Perubahan pada Sistem-Sistem Tubuh 

Penuaan merupakan proses alami perubahan fungsi 

tubuh, termasuk perubahan fisiologis dan psikologis yang 

terjadi seiring bertambahnya usia dan dapat mempengaruhi 

kesehatan manusia22. Setiap manusia secara alami akan 

mengalami penuaan, yang ditandai dengan hilangnya fungsi 

fisik secara bertahap. Lansia akan menghadapi proses penuaan 

yang terus menerus yang ditandai dengan menurunnya daya 

tahan fisik seiring bertambahnya usia. Khususnya tubuh, 

komponen manusia ini menjadi semakin rentan terhadap 

penyakit. Hal ini karena struktur, fungsi sel, jaringan, dan sistem 

organ dalam tubuh akan berubah seiring bertambahnya usia23. 

Bertambahnya usia akan menyebabakan terjadi penurunan 

fungsi organ tubuh dan perubahan fisik baik tingkat seluler, 

organ maupun sistem karena proses penuaan. Adapun 

perubahan-perubahan yang terjadi pada lansia menurut Untari 

(2016) adalah : 

1. Perubahan Sistem Tubuh 

Perubahan organ akibat proses menua dijelaskan 

sesuai dengan sistem organ tubuh. Ketika lansia mengalami 

perubahan akibat proses menua, fungsi independen lansia 

 
22 Untari, I. (2016). Buku Ajar Keperawatan Gerontik : Terapi Tertawa & Senam Cegah 

Pikun. Jakarta : EGC 
23 Dieny, F. F., Rahadiyanti, A., & Widyastuti, N. (2019). Modul Gizi dan Kesehatan 

Lansia. Yogyakarta : K-Media 
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A. Penyakit Kronis yang Sering Terjadi pada Lanjut Usia 

Proses menua adalah suatu proses yang akan dialami oleh 

setiap orang. Menua adalah salah  satu  akibat proses ilmiah 

yang  umumnya menimbulkan penurunan kondisi fisik, 

psikologis, dan sosial dalam berinteraksi. Penuaan merupakan 

suatu proses menghilangnya kemampuan jaringan yang ada 

didalam tubuh secara perlahan-lahan sehingga jaringan 

kesulitan dalam memperbaiki dan mempertahankan fungsi 

normalnya. Oleh karena itu dengan terjadinya penuaan maka 

akan terjadi kemunduran fungsi tubuh, dimana kemunduran  

tersebut dapat menganggu aktivitas sehari-hari36. 

Sejalan dengan proses menua, setiap sistem tubuh 

mengalami perubahan. Proses menua juga diikuti dengan 

adanya penyakit kronis yang terjadi pada lansia sebagai akibat 

dari adanya perbuahan baik fisiolgis dan psikologis pada 

lansia37. Sekitar 91% lansia memiliki paling tidak satu kondisi 

kronis, dan sekitar 73% memiliki dua penyakit kronis38. 

Beberapa peyakit yang sering terjadi pada usia lanjut adalah 

sebagai berikut :  

  

 
36 Nasrullah, D. (2018). Buku Ajar Keperawatan Gerontik : Jilid 1. Jakarta: Trans Info 

Media. 
37 Dewi, R. S. (2019). Buku Ajar Keperawatan Gerontik. Yogyakarta : Deepublish 
38 Adriani, R. Benya., dkk. (2022). Pengantar Keperawatan Gerontik. Sukoharjo : 

Pradina Pustaka. 
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A. Konsep Medis Depresi 

1. Definisi 

Depresi menurut WHO (World Health Organization) 

merupakan suatu gangguan mental umum yang ditandai 

dengan mood tertekan, kehilangan kesenangan atau minat, 

perasaan bersalah atau harga diri rendah, gangguan makan 

atau tidur, kurang energi, dan konsentrasi yang rendah64. 

Depresi adalah suatu kesedihan atau perasaan duka 

yang  berkepanjangan dapat digunakan digunakan untuk 

menunjukan menunjukan berbagai berbagai fenomena, 

fenomena, tanda, gejala, sindrom, keadaan emosional, reaksi 

penyakit/ klinik merupakan gangguan alam perasaan yang 

berat dan dimanifestasikan dengan gangguan fungsi social 

dan fungsi fisik yang hebat, lama dan menetap pada individu 

yang bersangkutan65. 

2. Epidemiologi 

Prevalensi depresi pada populasi lansia diperkirakan 

1-2%, prevalensi perempuan 1,4% dan laki-laki 0,4%. Suatu 

penelitian menunjukkan variasi prevalensi depresi pada 

lansia antara 0,4-35%, rata-rata prevalensi depresi mayor 

 
64 WHO. (2021). Angeing and health. Word health Organization. 

https://www.who.int/news-room-fact-sheets/detail/ageing-and-health 
65 Malhi, G. S., & Mann, J. J. (2018). Depression. The Lancet, 392(10161), 2299–2312. 

https://doi.org/10.1016/S0140-6736(18)31948-2 

KESEHATAN MENTAL 
DAN KOGNITIF  PADA 
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Perubahan social terjadi karena adanya perubahan 
perubahan kualitas hidup lansia seiring dengan perubahan 
lingkungan social seperti kehilangan pasangan hidup, memasuki 
masa pensiun, anak- anak mulai keluar dari rumah karena memiliki 
tempat tinggal sendiri atau karena menikah dan memiliki pasangan, 
dan lain- lain. Perubahan perubahan ini akan mempengaruhi 
penurunan interaksi social pada lansia yang secara bertahap 
menarik diri dari hubungan dengan masyarakat84. Interaksi social 
yang buruk pada lansia dapat mempengaruhi kulaitas hidup lansia 
dimana hal tersebut akan menyebabkan lansia merasa terisolir 
sehingga lansia jadi suka menyendiri dan akan menyebabkan lansia 
depresi. Lansia yang tinggal di panti werda, domain interaksi social 
memiliki kualitas hidup yang rendah karena kegagalan lansia itu 
sendiri dalam lingkungannya dan perubahan peran social yang 
terjadi, sedangkan lansia yang tinggal bersama keluarga sebagian 
besar memiliki kualitas hidup yang cukup dari segi layanan 
kesehatan, aktivitas sehari hari dan interaksi sosialnya bersama 
keluarga, tetangga dan masyarakat sekitar85. 

 
84 Amalia, A. D. (2013). Kesepian Dan Isolasi Sosial Yang Dialami Lanjut Usia: 

Tinjauan Dari Perspektif Sosiologis. Sosio Informa, 18(3), 203–210. 
https://doi.org/10.33007/inf.v18i3.56 

85 Fadhlia, N., & Sari, R. P. (2022). Peran Keluarga Dalam Merawat Lansia Dengan 
Kualitas Hidup Lansia. Adi Husada Nursing Journal, 7(2), 86. 
https://doi.org/10.37036/ahnj.v7i2.202 
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A. Faktor – Faktor yang Mempengaruhi Kualitas Hidup pada 

Lansia 

Definisi kualitas hidup menjadi dua, yakni expert 

definitions (definisi ahli) dan lay definitions (definisi khusus). 

Definisi ahli sendiri dibagi menjadi 3 tipe yakni definisi global, 

definisi komponen dan definisi terfokus. Definisi global bersifat 

umum, kualitas hidup sebagai derajat kepuasan atau 

ketidakpuasan yang dirasakan individu terhadap berbagai 

aspek kehidupan mereka. Definisi komponen menekankan pada 

sifat multi-dimensi dari kualitas hidup105. 

Seiring dengan bertambahnya jumlah lansia, terdapat 

banyak permasalahan yang dialami lansia di antaranya tidak 

berpendidikan, tidak memperoleh akses kesehatan, tidak 

memiliki jaminan hari tua, tidak memiliki dukungan sosial dari 

keluarga atau teman untuk merawat mereka106. Banyak lansia 

yang pada akhirnya harus mengalami berbagai masalah psikis 

maupun fisik, seperti patologis pada kondisi fisik seperti 

terserang berbagai penyakit kronis dan kondisi psikis seperti 

stress, depresi, kesepian bahkan sampai nekad melakukan 

 
105 Yohanes, I., & Noviant. (2019). Pengukuran dan Faktor Kualitas Hidup pada 

Orang Usia Lanjut. Journal of Health and Behavioral Science, 1(3), 149–165. 
https://doi.org/10.35508/jhbs.v1i3.2095 

106 Durgun, H., Turan, N., & Kaya, H. (2022). Relationship between fall behavior and 
quality of life of elderly individuals. Psychology, Health and Medicine, 27(6), 
1366–1372. https://doi.org/10.1080/13548506.2021.1883686 
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A. Sistem Perawatan Kesehatan untuk Populasi Lanjut Usia 

Pertumbuhan yang sangat pesat dari populasi lansia akan 

memicu peningkatan yang dramatis dalam prevalensi penyakit 

kronis. Pada tingkat populasi, diperkirakan akan menyebabkan 

tingkat kecacatan yang lebih besar dan tuntutan yang lebih besar 

dalam pelayanan kesehatan. Perlunya evaluasi bagaimana 

pelayanan kesehatan yang diterima, dan bagaimana sistem 

perawatan kesehatan terbaik agar ditingkatkan untuk 

memenuhi kebutuhan kesehatan lansia. 

Perawatan kesehatan pada warga lansia bermula dari 

berbagai kelompok lansia yang ada di masyarakat dan 

puskesmas santun lansia sebagai fasilitas pelayanan kesehatan 

dasar, serta pelayanan untuk rujukan di rumah sakit. Puskesmas 

santun lansia lebih memprioritaskan pelayanan promotif 

maupun preventif yang dapat dilaksanakan di luar gedung 

puskesmas dengan mengikutsertakan partisipasi aktif 

masyarakat tanpa menghilangkan pelayanan kuratif dan 

rehabilitatif. Selain itu, posyandu lansia yang timbul dari 

aspirasi masyarakat atau yang berasal dari puskesmas juga 

merupakan salah satu sarana penting di masyarakat. 

Perawatan kesehatan lansia dapat berupa pusat 
pelayanan sosial lanjut usia, pusat informasi pelayanan sosial 
lanjut usia, pusat pengembangan pelayanan sosial lansia dan 
pusat pemberdayaan lansia. 

  

PERAWATAN 
KESEHATAN PADA 

ORANG TUA 
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A. Pendekatan Diagnostik dan Pengobatan dalam Geriatrik 

1. Pendekatan diagnostik 

Diagnosis dini dapat dilakukan oleh lansia itu sendiri 

atau petugas profesional. Oleh lansia sendiri dengan 

melakukan tes dini, skrining kesehatan, memanfaatkan Kartu 

Menuju Sehat (KMS). Lansia memanfaatkan Buku Kesehatan 

Pribadi (BKP), serta penandatanganan kontrak kesehatan144.  

Pemeriksaan diagnostik pada lansia biasanya meliputi: 

a. Darah lengkap : Evaluasi anemia, leukimia, reaksi 

inflamasi dan infeksi, karakteristik sel darah perifer, 

tingkat hidrasi dan dehidrasi, polisitemia, penyakit 

hemolitik pada bayi baru lahir, dan menentukan perlu 

atau tidaknya kemoterapi. 

b. Gula puasa : Skrining dan diagnosis diabetes melitus 

(DM), pemantauan terapi DM, serta mendukung dalam 

kontrol DM Diagnosis dan penanganan beberapa 

gangguan metabolik seperti asidosis, ketosis, dehidrasi, 

dan koma diabetik. 

c. Gula 2 jam PP :  Skrining dan diagnosis diabetes melitus 

(DM), pemantauan terapi DM, serta mendukung dalam 

kontrol  Diagnosis dan penanganan beberapa gangguan 

 
144 Alvis, B. D., & Hughes, C. G. (2015). Physiology considerations in geriatric 

patients. Anesthesiology clinics, 33(3), 447-456. 
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A. Pendidikan Kesehatan untuk Orang Tua dan Keluarga 

Pendidikan kesehatan dalam arti pendidikan secara 

umum adalah segala upaya yang direncanakan untuk 

mempengaruhi orang lain. Baik individu, kelompok atau 

masyarakat, sehingga mereka melakukan apa yang diharapkan 

oleh pelaku pendidikan atau promosi kesehatan dan batasan ini 

tersirat unsur-unsur input (sasaran dan pendidikan dari 

pendidikan), proses (upaya yang direncanakan untuk 

mempengaruhi orang lain) dan output (melakukan apa yang  

diharapkan). 

Pendidikan  kesehatan keluarga berfokus pada fungsi 

keluarga yang sehat dalam perspektif system keluarga dan 

memberikan pendekatan terutama pencegahan. Keterampilan 

dan pengetahuan yang dibutuhkan untuk berfungsi secara sehat 

secara luas dikenal. Keterampilan komunikasi yang kuat, 

pengetahuan tentang perkembangan khas manusia, 

keterampilan membuat keputusan yang baik, positif harga diri 

dan hubungan interpersonal yang sehat. Tujuan pendidikan 

kehidupan keluarga adalah untuk mengajar dan 

mengembangkan pengetahuan dan keterampilan ini untuk 

memungkinkan individu dan keluarga untuk berfungsi optimal. 

Pendidikan kesehatan pada lansia adalah mereka yang 

berusia 40-45 tahun (menjelang usia lanjut/masa varilitas) 

memerlukan informasi pengetahuan sebagai berikut : 

GERIATRIK PENDIDIKAN 
DAN KETERAMPILAN 

KOMUNIKASI 
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A. Perencanaan Keuangan Dimasa Tua 

Kesejahteraan pada masa tua adalah suatu dambaan bagi 

seseorang dikarenakan pada masa itu seseorang tersebut tidak 

lagi memikirkan urusan untuk bersusah payah dalam mencari 

uang pada dasarnya manusia semakin bertambah umur adalah 

semakin berkeinginan untuk memperoleh kesejahteraan hidup.  

Hal ini menyebabkan pada hari tua perlu adanya jaminan 

kesejahteraan ketika sudah tidak produktif untuk 

mempersiapkan hari tuanya agar mendapatkan kesejahteraan di 

hari tua nanti salah satunya adalah merencanakan dana pensiun. 

Manusia merupakan seseorang yang tidak pernah puas dengan 

apa yang dia dapatkan, sehingga selalu berharap sesuatu yang 

lebih baik dibandingkan hari-hari sebelumnya. Sehingga 

melakukan upaya agar dapat memperbaiki hidupnya menjadi 

lebih baik. Untuk memenuhi hal tersebut maka diperlukan 

perencanaan dan persiapan yang baik dan benar agar tujuan-

tujuan dapat tercapai. Jika kesejahteraan di masa pensiun dapat 

terpenuhi maka manusia dapat dikatakan sukses dan bahagia 

karena mampu dalam hal financial freedom yang berarti saat 

sudah memasuki masa pensiun, sudah tidak lagi memikirkan 

uang sebagai tujuan hidupnya158 

Mempersiapkan dana untuk pensiun adalah hal yang 

penting karena di usia tidak produktif manusia tetap 

 
158 Kurnianto P, Dwi. (2015). Menaga Kesehatan di Usia Lanjut. Jurnal Olahraga 

Prestasi. Yogyakarta.Vol 2, No.2 : 19-30. 
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A. Tantangan Etis Yang Muncul dalam Merawat Orang Tua 

Tantangan yang terdapat pada lanjut usia, bila ditinjau 
dari aspek hukum dan etika sebagai berikut : 
1. Keterbatasan prasarana 

Prasarana pelayanan terhadap lanjut usia yang 

terbatas di tingkat masyarakat, pelayanan tingkat dasar, 

pelayanan rujukan tingkat I dan tingkat II sering 

menimbulkan permasalahan bagi para lanjut usia. Demikian 

pula, lembaga sosial masyarakat dan organisasi sosial dan 

kemasyarakatan lainnya yang menaruh minat pada 

permasalahan ini terbatas jumlahnya. Hal ini mengakibatkan 

para lanjut usia tak dapat diberi pelayanan sedini mungkin 

sehingga persoalannya menjadi berat pada saat diberikan 

pelayanan. 

2. Keterbatasan sumber daya manusia 

Terbatasnya kuantitas dan kualitas tenaga yang dapat 

memberi pelayanan serta perawatan kepada lanjut usia 

secara bermutu dan berkelanjutan mengakibatkan 

keterlambatan dalam mengetahui tanda-tanda dini adanya 

suatu permasalahan hukum dan etika yang sedang terjadi. 

Oleh karena itu, upaya mengatasi secara benar oleh tenaga 

yang berkompeten sering dilakukan terlambat dan 

permasalahan sudah berlarut. Tenaga yang dimaksud berasal 

dari berbagai disiplin ilmu, antara lain : 

a. Tenaga ahli gerontologi 

ETIKA DALAM 
PERAWATAN GERONTIK 
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