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ABSTRAK 

 

Utomo, Priyo. 2022. Gambaran Tingkat Kemandirian Lansia Dalam Melakukan 
Activity Daily Living di Dusun Margomulyo Desa Puncu Kecamatan 
Puncu Kabupaten Kediri. Karya Tulis Ilmiah Program Studi Keperawatan 
Institut Teknologi Sains dan Kesehatan RS dr. Soepraoen Malang. 
Pembimbing I Ns. Mokhtar Jamil, M.Kep, Pembimbing II Ns. Hanim 
Mufarokhah, M.Kep. 

 
Lanjut usia merupakan masa dimana individu mengalami proses penuaan. 

Proses penuaan pada lansia cenderung berpotensi terhadap penurunan tingkat 
kemandirian lansia dalam melakukan Activity Daily Living. Penelitian ini bertujuan 
untuk mengetahui gambaran tingkat kemandirian lansia dalam melakukan Activity 
Daily Living di Dusun Margomulyo Desa Puncu Kecamatan Puncu Kabupaten Kediri. 

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain penelitian 
deskriptif. Penelitian ini dilakukan pada 28-30 Juli 2022, populasi dalam penelitian ini 
adalah lansia di rw 01 Dusun Margomulyo Desa Puncu Kabupaten Kediri sebanyak 
41 lansia dengan melibatkan 32 lansia sebagai responden dengan menggunakan 
metode puposive sampling. Variabel penelitian ini adalah tingkat kemandirian lansia 
Dalam Melakukan Activity Daily Living dengan instrumen penelitian menggunakan 
kuesioner Barthel Index, data hasil penelitian diolah dengan menggunakan analisis 
univariat. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa hampir setengahnya yaitu sejumlah 17 
orang (53%) memiliki tingkat kemandirian ketergantungan ringan, sebagian kecil 
yaitu 1 lansia (3%) memiliki tingkat kemandirian mandiri, sebagian kecil yaitu 7 
lansia (22%) yang memiliki tingkat kemandirian ketergantungan berat, sebagian kecil 
yaitu 5 lansia (16%) memiliki tingkat kemandirian ketergantungan total, serta 
sebagian kecil yaitu 2 lansia (6%) memiliki tingkat kemandirian katergantungan 
sedang. 

Dukungan keluarga diharapkan dapat membantu lansia menjalani latihan fisik 
secara benar dan teratur serta memfasilitasi lansia dalam menjalani pemeriksaan 
kesehatan rutin, sehingga lansia mampu melaksanakan aktivitas sehari-hari dan 
mendeteksi sejak dini tentang keluhan dan penyakit yang dialami. 

 
Kata kunci : Tingkat kemandirian, Lansia, Activity Daily Living 
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ABSTRACT 
 

 
Utomo, Priyo. 2022. Description of Level of Independence of the Elderly in 

carrying out daily living activities in Margomulyo Hamlet, Puncu Village, 
Puncu District, Kediri Regency. Program of Scientific Writing of Nursing 
Study of Institute of Health and Science Technology, RS dr. Soepraoen 
Malang. Advisor I Ns. Mokhtar Jamil, M.Kep, Advisor II Ns. Hanim 
Mufarokhah, M.Kep. 

 
Old age is a process in individuals experience the aging processed. The aging 

processed in the elderly tended to have the potential to decreased the level of 
independence of the elderly in carried out Daily living Activities. These study aimed 
to described the level of independence of the elderly in carried out Daily living 
Activities in Margomulyo Hamlet, Puncu Village, Puncu District, Kediri Regency. 

These study used a quantitative approached with a descriptive research 
design. This research was conducted on 28-30 July 2022, the population in these 
study were the elderly in Margomulyo Hamlet, Puncu Village, Kediri Regency as 
many as 118 elderly involved 41 used purposive sampling method. The variable of 
these research was the level of independence of the elderly in carried out daily living 
activities with the research instrument, named a questionnaire Index Barthel, 
research data processed using univariat analysis. 

The results showed that almost half of them, namely 17 people (53%) had a 
level of mild dependence independence, a small part, namely 1 elderly (3%) had a 
independent level, a small proportion of 7 elderly (22%) had a severe dependence 
level of independence, a small part namely 5 elderly (16%) have a level of total 
dependence independence, and a small part, namely 2 elderly (6%) have a 
moderate level of dependence independence. 
 Family support is expected to help the elderly undergo physical exercise 
correctly and regulary and facilitate the elderly in undergoing routine health checked, 
so that the elderly are able carry out daily activities and detect early complaints and 
illnesses experienced. 
 

Keywords: Level of independence, Elderly, Activity Daily Living 
 

 


