
KARYA TULIS ILMIAH 

 

GAMBARAN TINGKAT KEMANDIRIAN LANSIA DALAM PEMENUHAN 

ADL (ACTIVITY DAILY LIVING) DI PANTI LANSIA 

 

 

 

 

 

OLEH  

IRYA SRI ASTUTIK FATONAH 

NIM 17.1.082 

 

 

PROGRAM STUDI KEPERAWATAN 

POLITEKNIK KESEHATAN RS. dr. SOEPRAOEN MALANG 

TAHUN AKADEMIK  2019/2020 



 
 

 

KARYA TULIS ILMIAH 

 

GAMBARAN TINGKAT KEMANDIRIAN LANSIA DALAM PEMENUHAN 

ADL (ACTIVITY DAILY LIVING) DI PANTI LANSIA 

 

Diajukan Sebagai Salah Satu Syarat Untuk Memperoleh Gelar Ahli Madya 

Keperawatan Pada Prodi Keperawatan Politeknik Kesehatan 

 RS. dr. Soepraoen Malang 

 

 

OLEH 

IRYA SRI ASTUTIK FATONAH 

NIM 17.1.082 

 

 

PROGRAM STUDI KEPERAWATAN 

POLITEKNIK KESEHATAN RS. dr. SOEPRAOEN MALANG 

TAHUN AKADEMIK  2019/2020



 
 

 
 

 

 

 

 

 



 
 

ii 
 

CURRICULUM VITAE 

 

Nama   : Irya Sri Astutik Fatonah 

Tempat Tgl Lahir : Malang, 14 September 1999 

Alamat Rumah : Kidal RT.27 RW.02 Tumpang 

 

Nama Orang Tua : 

 Ayah  : Solikin 

 Ibu  : Mintayah 

Riwayat Pendidikan : 

 SD  : SD ANNUR TUMPANG 

 SMP  : MTS NEGERI 7 MALANG 

 SMA  : SMA NEGERI 1 TUMPANG 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

iv 
 

 

 

 

 

 



 
 

v 
 



 
 

KATA PENGANTAR 

 

Puji syukur penulis panjatkan kehadirat Allah SWT, karena berkat 

rahmat dan hidayah-Nya, sehingga penulis dapat menyelesaikan proposal 

Karya Tulis Ilmiah yang berjudul “Gambaran Tingkat Kemandirian Lansia 

Dalam Pemenuhan ADL (Activity Daily Living)” sesuai dengan waktu yang 

ditentukan.  

Proposal Karya Tulis Ilmiah ini penulis susun sebagai salah satu 

persyaratan untuk memperoleh gelar Ahli Madya Keperawatan di Program 

Studi Keperawatan Poltekkes RS. dr. Soepraoen Malang. Dalam 

penyusunan proposal Karya Tulis Ilmiah ini, penulis mendapatkan banyak 

pengarahan dan bantuan dari berbagai pihak, untuk itu dalam kesempatan 

ini penulis tidak lupa mengucapkan terima kasih kepada yang terhormat : 

1. Bapak Letnan Kolonel (Ckm) Arief Effendi, SMPh., SH, S.Kep., 

Ners, M.M, M.Kes selaku Direktur Poltekkes RS. dr. Soepraoen 

Malang. 

2. Bapak Ns. Kumoro Asto Lenggono, M.Kep., selaku Ketua Program 

Studi Keperawatan. 

3. Bapak Ns. Dion Kunto Adi P, S.Kep, M.Kep., selaku pembimbing I 

dalam penelitian ini yang telah memberikan bimbingan dan saran 

kepada penulis.  

4. Ibu Dian Pitaloka P, S.Kep Ns, M.Kep., selaku pembimbing II dalam 

penelitian ini yang telah memberikan bimbingan dan saran kepada 

penulis.  



 
 

 
 

5. Bapak H. Makhfud selaku Ketua Panti Lansia Al-Ishlah Malang 

yang telah memberikan ruang untuk melakukan penelitian kepada 

penulis.  

6. Kedua orang tua saya yang selalu mendukung, membantu dan 

mendo’akan saya. 

7. Serta teman-teman yang banyak membantu kelancaran penelitian 

ini.  

Penulis berusaha untuk dapat menyelesaikan Proposal Karya Tulis 

Ilmiah ini, dengan sebaik-baiknya. Namun, demikian penulis menyadari 

bahwa masih banyak kekurangan. Oleh karena itu, demi kesempurnaan, 

penulis mengharapkan adanya kritik dan saran dari semua pihak, untuk 

menyempurnakannya.  

 

 

 

 

 

 

Malang, 31 Desember 2019 

 

 

Penulis  



 
 

ABSTRAK 

 

Fatonah, Irya Sri Astutik. 2020. Gambaran Tingkat Kemandirian Lansia 
Dalam Pemenuhan ADL (ACTIVITY DAILY LIVING)  Di Panti 
Lansia. Karya Tulis Ilmiah. Program Studi Keperawatan 
Poltekkes RS. dr. Soepraoen Malang. Pembimbing (I) Ns. Dion 
Kunto, M. Kep dan Pembimbing (II) Ns. Dian Pitaloka P.,M. 
Kep. 

 Lansia mengalami proses penuaan sehingga mengakibatkan 
penurunan fungsi. Lanjut usia juga dapat di sebut sebagai proses yang 
akan di alami oleh setiap orang yang akan mendapatkan karunia umur 
panjang. Perubahan fisik lansia akan mempengaruhi tingkat kemandirian. 
Kemandirian lansia dalam ADL didefinisikan sebagai kemandirian 
seseorang dalam melakukan aktivitas sehari-hari. 

Desain penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah 
menggunakan data sekunder. Populasinya adalah lansia yang telah 
diambil pada jurnal 1 dan pada jurnal 2. Sampling yang digunakan adalah 
purposive sampling. Alat ukurnya menggunakan intstumen yang sama 
yaitu dengan skala Barthel Index. Analisa data menggunakan editing, 
coding, tabulating, scoring. Variabel pada penelitian ini adalah Tingkat 

kemandirian lansia dalam pemenuhan ADL. Sampel yang digunakan yaitu 
pada jurnal 1 sebanyak 51 lanisa dan pada jurnal 2 yaitu sebanyak 21 
lansia. 

Dari hasil penelitian yang didapat oleh peneliti adalah pada jurnal 1 
terdapat dua kategori yg sama hasilnya yaitu mandiri dan ketergantungan 
sebagian sebanyak yang masing-masing sebanyak 25 lansia (49,0%), 
sedangkan untuk jurnal 2 memiliki tingkat kemandirian lansiadalam 
kategori ketergantungan sebagian sebanyak 15 lansia (72%). Hasil antara 
kedua jurnal tersebut menggunakan instrument pengukuran yang sama 
dan juga hasil yang sama. Hal tersebut dimungkinkan karena dipengaruhi 
oleh beberapa faktor-faktor misalnya usia dan kondisi kesehatan. 

Kata kunci: Kemandirian Lansia dan ADL 
 

 

  



 
 

 
 

ABSTRACT 
 

Fatonah, Irya Sri Astutik. 2020. Overview of the Level of Independence 
of the Elderly in Fulfilling ADL (ACTIVITY DAILY LIVING) at 
the Elderly Home. Scientific papers. Nursing Study Program of 
Poltekkes Hospital. dr. Soepraoen Malang. Advisor (I) Ns. Dion 
Kunto, M. Kep and Advisor (II) Ns. Dian Pitaloka P., M. Kep. 

The elderly experience the aging process, resulting in decreased 
function. Elderly can also be called a process that will be experienced by 
everyone who will get the gift of long life. Physical changes in the elderly 
will affect the level of independence. Independence of the elderly in ADL is 
defined as the independence of a person in carrying out daily activities. 

The research design used in this study is to use secondary data. 
The population is the elderly who have been taken in journal 1 and in 
journal 2. The sampling used was purposive sampling. The measuring 
instrument uses the same instrument, namely the Barthel Index scale. 
Data analysis uses editing, coding, tabulating, scoring. The variable in this 
study is the level of independence of the elderly in meeting the ADL. The 
sample used is in journal 1 as many as 51 lanisa and in journal 2 as many 
as 21 elderly. 

From the research results obtained by researchers is that in journal 
1 there are two similar categories the results are independent and partial 
dependence as much as 25 elderly each (49.0%), whereas for journal 2 it 
has a degree of independence in the category of partial dependence by 15 
elderly (72%). The results between the two journals use the same 
measurement instruments and the same results. This is possible because 
it is influenced by several factors such as age and health conditions. 

Keywords: Independence of the Elderly and ADL 
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