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Lampiran 1. Kueisoner 

   KUEISONER PNELITIAN 

 

 

 

 

 

 

IDENTITASRESPONDEN: 
 

1. NomorResponden : 

2. NamaResponden : 

3. Jeniskelamin            :              1.Laki-laki 2. 

Perempuan4.Umur ....................... Tahun 

5. PendidikanTerakhir: 

 

 

 

 

 
6. Pekerjaan : 

1. TidakSekolah 

2. SD/Sederajat 

3. SMP/Sederajat 

4. SMA/Sederajat 
 

1. TidakBekerja 

2. Petani 

3. PNS/TNI/Polri 

4. Pensiunan 

5. Lainnya                                                

 

7. JarakPelayananKesehatan: 

 
1. < 2Km 

2. > 2

FAKTOR-

FAKTORYANGBERHUBUNGANDENGANPEMANFAATANPOSYA

NDU LANSIA DIWILAYAHKERJAPUSKESMASBIRA 
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DAFFTAR PERTANYAAN  

 
A. PENGETAHUAN 

 Mohon mengisi kuesioner ini dengan memberi tanda ( √) pada 

kolomjawabanyangtersedia sesuaidenganpilihananda. 

NO PERNYATAAN YA TIDAK 

1. 
Kepanjangandariposyanduadalah 

pos pelayananterpadu 

  

 

 

2. 

Posyandu lansia adalah salah 

satutempatpembinaankesehatanlansiauntuk 

meningkatkan 

kesehatan,kemampuanuntukmandiri,produktifda

nberperanaktif. 

  

3. 
Hanyalansiayangsakityangbolehdatangkeposyandu.   

4. 
Posyandusebaiknyadikunjungibilalansiasakitdanad
awaktusenggang. 

  

 
5. 

Pemeriksaankesehatandilakukanuntukmemantausta
tuskesehatanlansia. 

  

 

 
6. 

Meningkatkankesadaranparausialanjutuntuk 

membinasendirikesehatanadalahsalahsatu 

tujuandiadakannyaposyandulansia 

  

 
7. 

Penimbangan 

beratbadandanpengukurantinggibadantujuannyaada

lahuntukmengukurstatusgizi 

  

8. 
Kegiatanposyandulansiadilaksakan1kalidalamsebul
an 

  

9 
Pemberianmakanantambahan 
bukanmerupakansalahsatu kegiatanposyandulansia 

  

10 
Posyandulansiaadalahtempatpelayanan 

pengobatan 
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secaralengkapuntuksegalamacamPenyakit 
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B. DUKUNGAN KELUARGA 

Mohon mengisi kuesioner ini dengan memberi tanda ( √ ) pada 

kolomjawabanyangtersedia sesuaidenganpilihananda. 

Keterangan: SS=SangatSetuju TS=TidakSetuju 

S=Setuju STS=SangatTidak 
 

NO PERNYATAAN SS S TS STS 

DukunganInstrumental 

 

 
1. 

KeluargamembiarkanketikaAnda 

membutuhkan sesuatu mengenai 

pemeriksaankesehatan 

    

 
2. 

Keluarga Anda 

mengantarkanandasaatkegiatanposyanduberla

ngsung 

    

DukunganIformasional 

 

 
3. 

Keluarga memberikan 

kekuatanpadaAndauntukmengatasirasatakut 

saatmengikutikegiatan 

posyandulansia 

    

4. 
Keluargamencariinformasi 

tetangposyandulansia 

    

 

5. 

KeluargaBapak/Ibumengingatkan ketika 

Anda lupajadwalkegiatanposyandu lansia 
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DukunganEmosional 

 

 
6. 

Keluargamemberikansemangatkepada 

Anda untuk 

tetapmengikutikegiatanposyandu 

Lansia 

    

 
7. 

Keluargamenganjurkanuntuk 

berbaurdanmenjalinhubungandilingkungan

posyandulansia 

    

 

 
8. 

KeluargabersediamenemanipadasaatAnd

amenyatakanakanmengikutikegiatan 

posyandulansia 

    

DukunganPenghargaan 

 

 
9. 

Keluargamemberikannasihatkepadalansia 

agartetapmengikutikegiatanposyandu 

Lansia 

    

 

 
10. 

Keluarga memberikanapresiasi/penghargaan 

kepada Anda yangselalumengikutikegiatan 

posyandulansia 
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C. PEMANFAATANPOSYANDULANSIA 

 Mohon mengisi kuesioner ini dengan memberi tanda (√) pada 

kolomjawabanyangtersedia sesuaidenganpilihananda 

 

NO PERNYATAAN YA TIDAK 

 
1. 

Apakah Bapak/Ibu 

memanfaatkanposyandulansiayangdiadak

ansetiap 

bulannya? 

  

 
2. 

ApakahBapak/Ibumemanfaatkan 

posyandu 

lansiabaikdalamkeadaansakitataupunsehat? 

  

 
3. 

Menurut 

Bapak/Ibu,apakahpemanfaatanposyandulansia 

sangatdalam 

memeliharaankesehatanBapak/Ibu? 

  

 
4. 

Menurut Bapak/Ibu, apakah 

denganposyandulansiadapatmeningkatka

n 

derajatkesehatanBapak/Ibu? 
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Lampiran 2. Tabulasi Data 
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Lampiran 3. Hasil Analisis 

 

   ANALISIS UNIVARIAT 

 

A. Karasteristik Responden 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pekerjaan 

 
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Bekerja 142 92.8 93.4 93.4 

Petani 1 .7 .7 94.1 

Pensiunan 1 .7 .7 94.7 

Lainnya.. 8 5.2 5.2 100.0 

Total 152 99.3 100.0  

      

Total 152 100.0   

     

     

     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Jenis Kelamin 

 
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Perempuan 68 44.4 44.7 44.7 

Laki-laki 84 54.9 55.2 100.0 

Total 152 99.3 100.0  

      

Total 152 100.0   
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B. Variabel 

 

    Umur 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Lansia 138 90.2 90.8 90.8 

Manula 14 9.2 9.2 100.0 

Total 152 99.3 100.0  

      

Total 152 100.0   

 

Pendidikan Terakhir 

 
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak sekolah 76 49.7 50.0 50.0 

SD 59 38.6 38.8 88.8 

SMP 11 7.2 7.2 96.1 

SMA 6 3.9 3.9 100.0 

Total 152 99.3 100.0  

   .   

Total 152 100.0   

 

Jarak Tempuh 

 
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Terjangkau 135 88.2 88.8 88.8 

Tidak Terjangkau 17 11.1 11.2 100.0 

Total 152 99.3 100.0  

      

Total 152 100.0   

 

 

 

 

 

 

 

 

Pengetahuan 

 
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 
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Valid Tinggi 42 27.5 27.6 27.6 

Rendah 110 71.9 72.4 100.0 

Total 152 99.3 100.0  

      

Total 152 100.0   

 

Dukungan Keluarga 

 
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Mendukung 48 31.4 31.6 31.6 

Kurang mendukung 104 68.0 68.4 100.0 

Total 152 99.3 100.0  

      

Total 152 100.0   

 

Pemanfaatan Posyandu Lansia 

 
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Memanfaatkan 50 32.7 32.9 32.9 

Tidak memanfaatkan 102 66.7 67.1 100.0 

Total 152 99.3 100.0  

      

Total 152 100.0   

 
 

 
 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ANALISIS BIVARIAT (CHI SQUARE) 
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Umur * Pemanfaatan Posyandu Lansia Crosstabulation 

 

Pemanfaatan Posyandu Lansia 

Total Memanfaatkan 

Tidak 

memanfaatkan 

Umur Lansia Count 39 99 138 

Expected Count 45.4 92.6 138.0 

% within Umur 28.3% 71.7% 100.0% 

% within Pemanfaatan 

Posyandu Lansia 

78.0% 97.1% 90.8% 

% of Total 25.7% 65.1% 90.8% 

 
 

Manula Count 11 3 14 

Expected Count 4.6 9.4 14.0 

% within Umur 78.6% 21.4% 100.0% 

% within Pemanfaatan 

Posyandu Lansia 

22.0% 2.9% 9.2% 

% of Total 7.2% 2.0% 9.2% 

Total Count 50 102 152 

Expected Count 50.0 102.0 152.0 

% within Umur 32.9% 67.1% 100.0% 

% within Pemanfaatan 

Posyandu Lansia 

100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 32.9% 67.1% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. 

(1-sided) 

Pearson Chi-Square 14.575a 1 .000   

Continuity Correctionb 12.385 1 .000   

Likelihood Ratio 13.684 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear Association 14.479 1 .000   

N of Valid Cases 152     

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 4.61. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

Pendidikan Terakhir * Pemanfaatan Posyandu Lansia Crosstabulation 

 Pemanfaatan Posyandu Lansia Total 
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Memanfaatkan 

Tidak 

memanfaatkan 

Pendidikan 

Terakhir 

Tidak sekolah Count 20 56 76 

Expected Count 25.0 51.0 76.0 

% within Pendidikan 

Terakhir 

26.3% 73.7% 100.0% 

% within Pemanfaatan 

Posyandu Lansia 

40.0% 54.9% 50.0% 

% of Total 13.2% 36.8% 50.0% 

SD Count 18 41 59 

Expected Count 19.4 39.6 59.0 

% within Pendidikan 

Terakhir 

30.5% 69.5% 100.0% 

% within Pemanfaatan 

Posyandu Lansia 

36.0% 40.2% 38.8% 

% of Total 11.8% 27.0% 38.8% 

SMP Count 6 5 11 

Expected Count 3.6 7.4 11.0 

% within Pendidikan 

Terakhir 

54.5% 45.5% 100.0% 

% within Pemanfaatan 

Posyandu Lansia 

12.0% 4.9% 7.2% 

% of Total 3.9% 3.3% 7.2% 

SMA Count 6 0 6 

Expected Count 2.0 4.0 6.0 

% within Pendidikan 

Terakhir 

100.0% .0% 100.0% 

 

% within Pemanfaatan Posyandu Lansia 12.0% .0% 3.9% 

% of Total 3.9% .0% 3.9% 

Count 50 102 152 

Expected Count 50.0 102.0 152.0 

% within Pendidikan Terakhir 32.9% 67.1% 100.0% 

% within Pemanfaatan Posyandu Lansia 100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 32.9% 67.1% 100.0% 
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Chi-Square Tests 

 Value df Asymp. Sig. (2-sided) 

Pearson Chi-Square 16.218a 3 .001 

Likelihood Ratio 17.219 3 .001 

Linear-by-Linear Association 11.587 1 .001 

McNemar-Bowker Test . . .b 

N of Valid Cases 152   

 

Jarak Tempuh * Pemanfaatan Posyandu Lansia Crosstabulation 

 

Pemanfaatan Posyandu Lansia 

Total Memanfaatkan 

Tidak 

memanfaatkan 

Jarak 

Tempuh 

Terjangkau Count 37 98 135 

Expected Count 44.4 90.6 135.0 

% within Jarak Tempuh 27.4% 72.6% 100.0% 

% within Pemanfaatan 

Posyandu Lansia 

74.0% 96.1% 88.8% 

% of Total 24.3% 64.5% 88.8% 

Tidak Terjangkau Count 13 4 17 

Expected Count 5.6 11.4 17.0 

% within Jarak Tempuh 76.5% 23.5% 100.0% 

% within Pemanfaatan 

Posyandu Lansia 

26.0% 3.9% 11.2% 

% of Total 8.6% 2.6% 11.2% 

Total Count 50 102 152 

Expected Count 50.0 102.0 152.0 

% within Jarak Tempuh 32.9% 67.1% 100.0% 

% within Pemanfaatan 

Posyandu Lansia 

100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 32.9% 67.1% 100.0% 

 

 

Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 16.465a 1 .000   

Continuity Correctionb 14.318 1 .000   

Likelihood Ratio 15.450 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear Association 16.357 1 .000   
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N of Valid Cases 152     

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 5.59. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

Dukungan Keluarga * Pemanfaatan Posyandu Lansia Crosstabulation 

 

Pemanfaatan Posyandu Lansia 

Total Memanfaatkan 

Tidak 

memanfaatkan 

Dukungan Keluarga Mendukung Count 48 0 48 

Expected Count 15.8 32.2 48.0 

% within Dukungan 

Keluarga 

100.0% .0% 100.0% 

% within 

Pemanfaatan 

Posyandu Lansia 

96.0% .0% 31.6% 

% of Total 31.6% .0% 31.6% 

Kurang mendukung Count 2 102 104 

Expected Count 34.2 69.8 104.0 

% within Dukungan 

Keluarga 

1.9% 98.1% 100.0% 

% within 

Pemanfaatan 

Posyandu Lansia 

4.0% 100.0% 68.4% 

% of Total 1.3% 67.1% 68.4% 

Total Count 50 102 152 

Expected Count 50.0 102.0 152.0 

% within Dukungan 

Keluarga 

32.9% 67.1% 100.0% 

% within 

Pemanfaatan 

Posyandu Lansia 

100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 32.9% 67.1% 100.0% 

 

 

 

Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 143.114a 1 .000   

Continuity Correctionb 138.705 1 .000   
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Likelihood Ratio 172.797 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear Association 142.172 1 .000   

N of Valid Cases 152     

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 15.79. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

Pengetahuan * Pemanfaatan Posyandu Lansia Crosstabulation 

 

Pemanfaatan Posyandu Lansia 

Total Memanfaatkan 

Tidak 

memanfaatkan 

Pengetahuan Tinggi Count 42 0 42 

Expected Count 13.8 28.2 42.0 

% within Pengetahuan 100.0% .0% 100.0% 

% within Pemanfaatan 

Posyandu Lansia 

84.0% .0% 27.6% 

% of Total 27.6% .0% 27.6% 

Rendah Count 8 102 110 

Expected Count 36.2 73.8 110.0 

% within Pengetahuan 7.3% 92.7% 100.0% 

% within Pemanfaatan 

Posyandu Lansia 

16.0% 100.0% 72.4% 

% of Total 5.3% 67.1% 72.4% 

Total Count 50 102 152 

Expected Count 50.0 102.0 152.0 

% within Pengetahuan 32.9% 67.1% 100.0% 

% within Pemanfaatan 

Posyandu Lansia 

100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 32.9% 67.1% 100.0% 

 

 

Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 118.394a 1 .000   

Continuity Correctionb 114.231 1 .000   

Likelihood Ratio 135.223 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear Association 117.615 1 .000   

N of Valid Cases 152     

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 13.82. 
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Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 118.394a 1 .000   

Continuity Correctionb 114.231 1 .000   

Likelihood Ratio 135.223 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear Association 117.615 1 .000   

N of Valid Cases 152     

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 13.82. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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Lampiran 4. Persuratan 

 

 
 

 

 

 



103 
 

 
 

 

 

 

 

 



104 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



105 
 

Lampiran 5. DokumentasiPenelitiandiKelurahan Bira 
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