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ABSTRAK 

ASUHAN KEPERAWATAN PADA LANSIA DENGAN GANGGUAN 
KEPERAWATAN RISIKO JATUH DI DESA JATIMULYO 

KECAMATAN PETANAHAN 
 

Latar Belakang: Risiko jatuh merupakan keadaan dimana seseorang berpotensi 

mengalami peningkatan kemungkinan untuk jatuh yang dapat menyebabkan cidera fisik 

dan terjadi karena adanya gangguan keseimbangan pada tubuh. 
Tujuan: Memberikan gambaran umum asuhan keperawatan pada lansia dengan gangguan 

keperawatan risiko jatuh di desa jatimulyo kecamatan petanahan untuk menurunkan 

intensitas risiko jatuh pada lansia 
Metode: Karya Tulis Ilmiah ini adalah deskriptif analitik dengan pendekatan studi kasus. 

Responden merupakan lansia dengan hasil observasi risiko tinggi jatuh. Data didapatkan 

melalui wawancara, pengkajian, dan observasi. 
Hasil: Setelah dilakukan penerapan terapi balance exercise selama 6 kali pertemuan terjadi 

penurunan jumlah jatuh pada ketiga responden dilihat dari hasil screening fall Time up and 

Go (TUG) Test risiko jatuh dengan hasil ≤10 detik yang berarti low risk of falling 
Rekomendasi: Terapi balance exercise dapat diterapkan sebagai terapi non farmakologi 

bagi lansia dengan risiko jatuh atau lansia dengan gangguan keseimbangan 

Kata kunci; Gangguan keseimbangan, Risiko jatuh, Terapi balance exercise. 
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ABSTRACT 

NURSING CARE FOR ELDERLY CARE PROBLEM WITH FALL RISK 
IN JATIMULYO VILLAGE, PETANAHAN SUB-DISTRICT 

 

Background: The risk of falling is a condition in which an individual has the potential to 

experience an increased likelihood of falling, which can result in physical injury and occurs 

due to disturbances in body balance. 
Objective: Providing an overview of nursing care for the elderly with a risk of falling care 

problem in Jatimulyo Village, Petanahan Sub-district, to reduce the intensity of falling risk 

among the elderly 
Method: This scientific paper was a descriptive-analytical study with a case study 

approach. The respondents were elderly individuals identified with a high risk of falling 

through observation. Data were obtained through interviews, assessments, and 

observations. 
Results: After implementing balance exercise therapy for 6 sessions, there was a decrease 

in the number of falls among the three respondents, as observed from the screening results 

of the Time Up and Go (TUG) Test for fall risk, with results ≤10 seconds indicating a low 

risk of falling. 
Recommendation: Balance exercise therapy can be applied as a non-pharmacological 

therapy for the elderly at risk of falling or those with balance disorders 

Key Words; Balance exercise therapy, Balance disorders, Falling risk 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Saat ini, di dunia sedang menghadapi peristiwa peningkatan orang lanjut 

usia (lansia). Lansia ialah seseorang yang berusia diatas 60 tahun. Lanjut usia 

(lansia) juga didefinisikan sebagai bagian dari masa hidup manusia yang setiap 

orang akan mengalaminya, serta dapat bermanfaat bagi dirinya, keluarga dan 

masyarakat (Kemenkes RI, 2019) 

Menurut hasil survey Perserikatan Bangsa-Bangsa (PBB), diperoleh data 

sekitar 703 juta penduduk dengan usia lebih dari 60 tahun setiap tahun 2019 serta 

pada tahun 2050 di perkirakan akan mengalami peningkatan hingga 1,5 miliar 

(Organización de las Naciones Unidas, 2019). Indonesia menepati posisi ke lima 

besar dengan total lansia terbanyak di dunia yaitu 29,3 juta jiwa lansia pertahun 

2021. Badan Pusat Statistik (BPS) juga menetapkan bahwa pada tahun 2021 

Provinsi Jawa Tengah diperoleh hasil jumlah lansia mencapai 12,71 persen jiwa 

(BPS, 2021). Sedangkan, jumlah lansia di Kabupaten Kebumen menurut Badan 

Pusat Statistik (BPS) tahun 2022, di peroleh hasil data jumlah lansia mencapai 

67,96 persen jiwa (BPS, 2022). 

Berdasarkan data di atas menyatakan bahwa akan terus menerus terjadi 

peningkatan jumlah lansia. Meningkatnya jumlah tersebut menimbulkan masalah 

kesehatan pada lansia yang perlu di tangani. Ada beberapa bentuk penurunan 

kemampuan keseimbangan salah satunya bentuk penurunan fungsi fisiologis pada 

lansia. Perihal tersebut diperlihatkan melalui peningkatan risiko jatuh pada lansia. 

Risiko jatuh merupakan keadaan dimana seseorang berpotensi mengalami 

peningkatan kemungkinan untuk jatuh yang dapat menyebabkan cidera fisik dan 

terjadi karena adanya gangguan keseimbangan pada tubuh. Gangguan 

keseimbangan 50% dialami orang dewasa berusia diatas 65 tahun. Buruknya 

keseimbangan pada tubuh juga merupakan sebab dari rawannya risiko jatuh hingga 

3 kali lipat (Donald R Noll, 2019). Masalah ini menjadi sangat penting sebab 

mengakibatkan kematian tertinggi di dunia pada orang berusia lebih dari 60 tahun 
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adalah jatuh. Sedikitnya, 30% lansia di atas 65 tahun mengalami jatuh satu kali per 

tahun. Angka tersebut mengalami peningkatan menjadi 50% untuk lansia di atas 80 

tahun (Lytras et al., 2022). Berikutnya, sekitar 684 ribu kasus trauma per tahun 

karena terjatuh. Perihal tersebut menyebabkan jatuh adalah faktor terbesar kematian 

karena trauma tanpa sengaja, sesudah trauma karena kecelakaan lalu lintas. 

Kematian karena jatuh biasanya ditemukan di negara yang memiliki penghasilan 

menengah ke bawah dengan total lebih dari 80%, selanjutnya 60% kematian ini 

terjadi di wilayah Pasifik Barat dan Asia Tenggara. Di Indonesia, 49,4% prevalensi 

jatuh terjadi pada seseorang berusia diatas 55 tahun dan 67,1% usianya >65 tahun 

(Kemenkes RI, 2022) 

Walaupun tidak serius, terjadi sekitar 37,3 juta kasus jatuh cukup parah 

setiap tahun yang membutuhkan penanganan medis. Secara global, jatuh 

menyebabkan 38 juta DALY (disability-adjusted life years), dan menyebabkan 

bertambahnya kehidupan dengan disabilitas dibanding gabungan antara kecelakaan 

transportasi, tenggelam, luka bakar, dan keracunan. Seseorang yang jatuh lalu cacat, 

khususnya lansia, ada pada ukuran besar untuk perawatan dan pelembagaan jangka 

panjang berikutnya (WHO, 2021). 

Penurunan keseimbangan pada lansia bisa menjadi lebih baik melalui 

pemberian latihan misalnya latihan keseimbangan fisik yang  bisa dilaksanakan 

untuk mencegah risiko jatuh pada lansia. Balance Exercise merupakan latihan fisik 

yang dapat menambah keseimbangan tubuh pada lansia (Priyanto et al., 2019). 

Balance Exercise memerlukan waktu 30 menit yang dilaksanakan sebanyak 2 kali 

dalam 1 minggu selama 3 minggu. Gerakan Balance Exercise mencakup Single Leg 

Side, Plantar Fleksi, Fleksi Panggul, Fleksi lutut, Ekstensi Panggul. Latihan ini 

sangat membantu menjaga kestabilan tubuh, sehingga dapat mencegah lansia 

terjatuh (Hermilasari, 2019). 

Hal ini di perkuat pada penelitian Kharisma (2018), bahwa terapi Balance 

Exercise efektif untuk meningkatkan kekuatan otot tubuh yang di ukur 

menggunakan instrument ceklist MMT (Manual Muscle Testing), sebelum 

melaksanakan Balance Exercise kekuatan otot yang nilainya 3 sebanyak 16 

responden atau sekitar 51,6%, sesudah dilakukan tindakan kekuatan otot berkurang 
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menjadi 12 responden atau sekitar 38,7%, dan kekuatan otot nilai 4 sebanyak 11 

responden atau 35,5%. Dapat dinyatakan bahwa pengaruh terapi Balance Exercise 

terhadapat peningkatakan kekuatan otot berhasil (Saraswati et al., 2022). 

Dari penjelasan tersebut, penulis memiliki ketertarikan mengkaji Terapi 

Balance Exercise sebagai salah satu terapi yang bermanfaat bagi lansia dengan 

risiko jatuh. Terapi Balance Exercise membantu meningkatkan kekuatan otot 

ekstermitas bawah (kaki) serta meningkatkan sisitem keseimbangan tubuh. Terapi 

Balance Exercise ini membantu mempertahankan tubuh agar seimbang sehingga 

mengurangi terjadinya risiko jatuh. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang diatas maka perumusan masalah pada penelitian ini 

yakni “Bagaimana gambaran Asuhan Keperawatan tentang Keefektifan Terapi 

Balance Exercise terhadap Pemenuhan Keamanan dan Proteksi pada Lansia”? 

C. Tujuan Penelitian 

a. Tujuan Umum 

Menggambarkan Asuhan Keperawatan pada Lansia Dengan Risiko Jatuh 

dalam Pemenuhan Keamanan dan Proteksi 

b. Tujuan Khusus 

1. Mendeskripsikan hasil pengkajian risiko jatuh pada lansia dalam 

pemenuhan kemanan dan proteksi 

2. Mendeskripsikan hasil diagnosa risiko jatuh pada lansia dalam pemenuhan 

kemanan dan proteksi 

3. Mendeskripsikan intervensi keperawatan risiko jatuh pada lansia dalam 

pemenuhan kemanan dan proteksi 

4. Mendeskripsikan implementasi keperawatan risiko jatuh pada lansia 

dalam pemenuhan kemanan dan proteksi 

5. Mendeskripsikan evaluasi keperawatan risiko jatuh pada lansia dalam 

pemenuhan kemanan dan proteksi 
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6. Menjelaskan tanda dan gejala sebelum memberikan asuhan keperawatan 

melalui latihan Balance Exercise pada lansia dengan risiko jatuh dalam 

pemenuhan kemanan dan proteksi 

7. Menjelaskan tanda dan gejala setelah dilakukan asuhan keperawatan 

melalui latihan Balance Exercise pada lansia dengan risiko jatuh dalam 

pemenuhan keamanan dan proteksi 

D. Manfaat Penelitian 

a. Untuk Masyarakat 

Penelitian ini dimaksudkan mampu menginformasikan masyarakat mengenai 

latihan keseimbangan pada lansia dan menambah wawasan masyarakat untuk 

menyelesaikan risiko jatuh pada lansia melalui teknik Balance Exercise supaya 

mengurangi risiko jatuh pada lansia 

b. Untuk Pengembangan Ilmu Teknologi Keperawatan 

Penelitian ini diharapkan bisa meningkatkan wawasan ilmu dan teknologi 

tentang penerapan terapi non farmakologi Balance Exercise guna mengurangi 

risiko jatuh pada lansia 

c. Untuk Pembaca 

Penulisan ini dimaksudkan bisa meningkatkan wawasan untuk pembaca 

mengenai mengatasi risiko jatuh pada lansia 

d. Untuk Penulis 

Penelitian ini dimaksudkan bisa meningkatkan wawasan, meningkatkan 

kemampuan dalam mengimplementasikan terapi Balance Exercise untuk 

menurunkan risiko jatuh pada lansia 
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Lampiran 1 : 

PENJELASAN UNTUK MENGIKUT PENELITIAN (PSP) 
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Lampiran 5 : 

STANDAR OPRASIONAL PROSEDUR (SOP) 

BALANCE EXERCISE 

Pengertian Balance Exercise merupakan suatu latihan kusus untuk 

membantu meningkatkan kekuatan otot pada anggota gerak 

ekstermitas bawah dan system vestibular atau system 

keseimbangan tubuh 

Indikasi Lansia berusia > 60 tahun yang mengalami gangguan 

keseimbangan atau risiko jatuh 

Tujuan Balance Exercise bertujuan untuk meningkatkan keseimbangan 

statis, dinamis, dan aktivitas keseimbangan fungsional melalui 

peregangan dan kekuatan otot 

Tempat Dapat dilakukan di tempat tinggal klien sesuai dengan 

kenyamanan klien 

Petugas Mahasiswa 

Alat/bahan dan 

ketentuan 

latihan 

1. Kursi dengan/ tanpa pegangan lengan atau tempat tidur 

2. Latihan dilakukan setiap satu minggu 2 kali 

3. Lama latihan dilakukan selama 20 menit, dengan 

pemanasan 5 menit, dan latihan 15 menit 

Prosedur 

Pelaksanaan 

A. Tahap Pra Interaksi 

1. Melakukan verifikasi data sebelumnya 

2. Menyiapkan alat yang akan dilakukan untuk terapi 

balance exercise 

B. Tahap Orientasi 

1. Memberikan salam 

2. Memperkenalkan diri 

3. Menjelaskan tujuan, prosedur, dan waktu 

pelaksanaan 

4. Menanyakan kesiapan klien 

C. Tahap Kerja 
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1. Lakukan pemanasan dahulu selama 5 menit dengan 

memutar telapak kaki searah jarum jam dan 

sebaliknya, dan lakukan hal yang sama pada kaki 

lainnya 

2. Lakukan gerakan single leg standing sebanyak 5 kali 

dengan posisi pasien berdiri dan kedua tangan pada 

dada, mulai gerakan menekuk salah satu lutut 

ditahan selama 15 detik lalu istirahatkan sebentar. 

3. Lakukan gerakan plantar fleksi sebanyak 8 kali 

dengan posisi berdiri tegak dan bertumpu pada 

kursi, lalu berjinjit dengan mengangkat tumit 

setinggi tingginya tahan selama 1 detik lalu 

istirahatkan sebentar 

4. Lakukan gerakan fleksi panggul sebanyak 8 kali 

dengan posisi berdiri secara tegak dengan bertumpu 

pada kursi, lalu menekuk lutut kearah depan hingga 

lurus dengan paha tahan selama 1 detik lalu 

istirahatkan sebentar 

5. Lakukan gerakan fleksi lutut sebanyak 8 kali dengan 

posisi berdiri secara tegak dengan bertumpu pada 

kursi, lalu menekuk lutut setinggi mungkin kearah 

belakang tahan selama 1 detik lalu istirahatkan 

sebentar 

D. Tahapa Terminasi 

1. Melakukan evaluasi tindakan 

2. Melakukan kontrak untuk melakukan terapi balance 

exercise selanjutnya 

3. Merapikan alat 

4. Berpamitan 

Unit Terkait DIII KEPERAWATAN 

Sumber : (Wirana Ecy S, 2021)  
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Lampiran 6 :  

DOKUMENTASI HASIL PENERAPAN TERAPI BALANCE EXERCISE 

 

 

Penerapan Terapi Balance Exercise Pada Klien 1 

 

 

Penerapan Terapi Balance Exercise Pada Klien 2 
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Penerapan Terapi Balance Exercise Pada Klien 3  
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Lampiran 7 : 

LINK VIDIO LANGKAH LANGKAH TERAPI BALANCE EXERCISE 

Link Video : https://youtu.be/N-M6VaenJqE?si=MNm2DX40gCmWPtaQ  

  

https://youtu.be/N-M6VaenJqE?si=MNm2DX40gCmWPtaQ
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Lampiran 8 :  

LEMBAR KONSULTASI BIMBINGAN KARYA TULIS ILMIAH 
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Lampiran 9 :  

LEMBAR KONSULTASI ABSTRAK 
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Lampiran 10 :  

SIMILARITY 

 


