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ABSTRACT

The most important think of every people (Children until Elderly) is body
posture. In other hand the excessive burden of elderly posture is always associated with
the high risk of falls. So that, the balancing of elderly posture is important to owned by
the elderly person. This study aims to find out the effect of body posture on the elderly
balance in Suka Raya Village. This study used a cross-sectional approach with all of
elderly person in Sukaraya Village as the population. To collect the data used Non-
Probability-Sampling, in this case take thirty elderly persons. The result of this study
showed that twenty elderly persons with kyphosis find fifteen of them has open-eye static
balance and seventeen of them has closed-eye static balance with a bad category.
Whereas as many as ten people who have not kyphosis found two of them with open-eye
static balance and closed-eye with bad category. The risk of kyphosison the elderly
static-balance with bad category of open-eye and closed eye static balance is twelve
times larger more with open-eye static, and twenty-two point six times larger with
closed-eyes on normal posture. Conclusion, there is correlation between the effects of
body posture on the elderly static-balance, and kyphosis of the elderly person more
have not static-balance. The elderly persons need to caring their health in order to keep
the balancing of body.
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PENDAHULUAN
Salah satu indikator keberhasilan

Menua (menjadi tua) merupakan
salah suatu proses menghilangnya secara
pembangunan dalam suatu negara perlahan-lahan  kemampuan jaringan
adalah semakin meningkatnya usia untuk memperbaiki diri atau mengganti

harapan hidup penduduknya. dan mempertahankan fungsi normalnya

Peningkatan usia  harapan  hidup sehingga tidak dapat bertahan terhadap
manusia menyebabkan jumlah infesksi dan memperbaiki kerusakan
penduduk lanjut wusia (lansia) terus yang di terima. Proses penuaan

meningkat dari tahun ke tahun. merupakan proses yang terus-menerus

Peningkatan jumlah lanjut usia dilain

pihak juga menjadi beban pemerintah.

(berlanjut) secara alamiah (Departemen
Kesehatan RI, 2013)
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Sampai sekarang ini, penduduk di
11 negara anggota WHO kawasan asia
tenggara yang diatas usia 60 tahun
berjumlah 142 juta orang Yyang
diperkirakan akan terus meningkat
hingga 3 kali lipat ditahun 2050.
Pertambahan jumlah lansia di dunia
berusia 60 tahun ke atas dua kali lipat,
yaitu dari 11% di tahun 2006 menjadi
22% pada tahun 2050. Populasi lansia
di dunia tahun 2006 sekitar 650 juta,
akan mencapai dua miliar pada tahun
2050. Pada negara-negara berkembang
penduduknya akan mengalami penuaan
yang jauh lebih cepat dari negara-negara
maju (WHO, 2012).

Tubuh manusia terdiri dari tulang-
tulang yang tersusun secara beraturan
untuk menopang tubuh. Posisi tulang
yang salah atau tidak pada tempatnya
dapat memengaruhi postur tubuh pada
lanjut usia, termasuk posisi tulang pada
tulang belakang. Normalnya, tulang
belakang memang agak  sedikit
melengkung untuk membantu
pergerakan tubuh lanjut usia. Namun,
kelengkungan yang tidak biasa pada
tulang belakang dapat menyebabkan
kelainan tulang belakang. Kelengkungan
yang terjadi pada punggung atas (lebih
dari 50 derajat) dinamakan dengan

kifosis. Orang dengan kifosis terlihat

dari postur tubuhnya yang membungkuk.
Kifosis paling sering terjadi pada laki-
laki dan wanita yang sudah lanjut usia,
ini  berhubungan dengan usia dan
osteoporosis (Wahab, A. Sami, 1996).

Jumlah lanjut usia di Desa Suka
Raya Kecamatan Pancur Batu
mengalami  dari  tahun  ketahun
mengalami peningkatan. Menurut data
statistik kependudukan di Desa Suka
Raya jumlah lanjut usia sebanyak 338
orang dan didominasi oleh jenis kelamin
laki-laki (Profil Desa Suka Raya, 2017).
Hal ini sangat mempengaruhi keluarga
lanjut usia dalam segala bidang
khususnya ekonomi lanjt usia, salah satu
faktor ganggu an  kesehatan  yang
dialami lansia terutama faktor efek
postur tubuh terhadap keseimbangan
tubuh. Banyaknya lanjut usia di Suka
Raya membuat peranan kader - kader
posyandu di Desa Suka Raya untuk
berperan aktif dalam menjaga kesehatan
lansia, selain  mengalami  faktor
keseimbangan tubuh juga terdapat
multipatologis lainnya (Sulaiman, et al,
2018).

Menurut  Reuben  mengatakan
bahwa penelitian di panti-panti rawat
werdha terkait latihan ketahanan yang
intensif akan meningkatkan kecepatan

langkah sekitar 12% dan kekuatan untuk
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menaiki  tangga sebesar  23-38%.
Gabungan latihan  ketahanan dan
keseimbangan  akan  meningkatkan
kecepatan langkah lanjut usia yang hidup
di masyarakat sebesar 8 % (Reuben, et
al. 1996, dalam Darmojo, 2004).

Pada lanjut usia akan terjadi
proses menua, dimana proses menua ini
merupakan suatu proses menghilangnya
kemampuan jaringan secara perlahan-
lahan untuk mengganti/memperbaiki
diri  dan  mempertahankan  fungsi
normalnya sehingga tidak dapat
bertahan  terhadap  infeksi  dan
memperbaiki kerusakan yang diderita,
perubahan fungsional otot, yaitu terjadi
penurunan kekuatan dan kontraksi otot,
elastisitas dan fleksibilitas otot, serta
kecepatan dan waktu reaksi.

Postur tubuh dalam menjaga
keseimbangan merupakan hal yang
sangat penting terutama bagi lansia
untuk melakukan aktivitas kehidupan
sehari-hari (AKS). Selain itu
keseimbangan juga sebagai penyebab
resiko jatuh pada lansia. Keseimbangan
pada lansia terdiri dari keseimbangan
statik (saat diam seperti duduk, berdiri)
dan  keseimbangan dinamik (saat
melakukan aktivitas). Ada beberapa
faktor-faktor ~ yang  mempengaruhi

keseimbangan pada lansia antara lain:

Pusat gravitasi (Center of Gravity-
COG), Garis gravitasi (Line of Gravity-
LOG), Bidang tumpu (Base of Support-
BOS) (Kisner & Colby, 2007).

Dalam melakukan aktifitas sehari-
hari, lanjut usia terlebih dahulu akan
melakukan gerakan statis atau diam
contohnya berdiri sehingga peran postur
sangatlah penting untuk diperhatikan.
Menentukan  keseimbangan  dalam
segala bidang khususnya pada saat diam
atau statis merupakan hal yang sulit
karena setiap segmen pada lanjut usia
memiliki derajat kebebasan untuk
bergerak secara bervariasi. Pada lanjut
usia yang sudah terjadi perubahan
postur akan sangat kesulitan untuk
mengontrol keseimbangan karena pusat
gravitasi (COG = Center Of Gravity)
hampir selalu berubah. Menyegariskan tiap
segmen dari kaki hingga kepala merupakan
kontrol keseimbangan tegak (Morgenthal,
2001).

Risiko kejadian  jatuh  dapat
dikurangi dengan cara meningkatkan
keseimbangan. Fisiologi tubuh paling
penting dalam menjaga keseimbangan
adalah  proprioception.  Proprioception
merupakan kemampuan untuk merasakan
posisi bagian sendi atau tubuh dalam gerak.
Bagian yang bertanggung jawab untuk

proprioception umumnya terletak di sendi,
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tendon, ligamen, dan kapsul sendi
sementara tekanan reseptor sensitif terletak
difasia dan kulit

Perubahan fungsional otot, yaitu
terjadi  penurunan  kekuatan  dan
kontraksi otot, elastisitas  dan
fleksibilitas otot, serta kecepatan dan
waktu reaksi (Ceranski, 2006). Hal ini
mengakibatkan ~ perubahan  bentuk
tulang terutama bagian vertebra yang
akan berpengaruh pada postur tubuhnya.
Perubahan-perubahan yang terjadi pada
vertebra itu kifosis, lordosis, skoliosis.
Postur tubuh lanjut usia sebagian besar
mengalami Kkifosis. Kifosis merupakan
salah satu bentuk kelainan yang terjadi

pada tulang belakang manusia yang

menjadi membungkuk. Akibat
perubahan ini mengakibatkan
penurunan kemampuan
mempertahankan keseimbangan

postural atau keseimbangan tubuh
lansia. Lansia merupakan kelompok
umur yang paling berisiko mengalami
gangguan
(Ceranski, 2006).

Penelitian tentang efekpostur

keseimbangan  postural

terhadap keseimbangan statik pada
lanjut usia, di Indonesia sendiri masih
sangat sedikit, maka dari itu peneliti
ingin melihat apakah ada hubungan

antara postur yang dialami sebagian

besar lansia akan berpengaruh terhadap
keseimbangan statik, karena seseorang
untuk dapat bergerak dari postur
kepostur lain sangat perlu untuk
mengontrol Kkestabilannya secara statik
maupun dinamik untuk mengurangi
resiko jatuh. Efek postur tubuh lanjut
usia yang dapat mengakibatkan
kurangnya keseimbangan dikarenakan
juga lanjut usia tidak memeriksakan
kesehatannya di  posyandu setiap
bulannya dikarenakan kurang perhatian
kelurga terhadap lanjut usia (Sulaiman,
at al, 2018).

Penelitian  yang  dilakukan
menunjukan bahwa terdapat hubungan
yang signifikan postur tubuh terhadap
keseimbangan statis pada lansia, di
mana postur tubuh kifosis lebih
cenderung mengalami  keseimbangan
statis yang buruk dibandingkan dengan
postur tubuh tidak kifosis (Lingga Yogi

Prasetya, 2014).

METODE PENELITAN

Penelitian ini  menggunakan
rancangan penelitian cross sectional
yaitu untuk melihat adanya efek postur
postur tubuh terhadap keseimbangan
lanjut usia. Dalam penelitian ini
variabel bebas dan variable terikat

diukur dalam waktu yang bersamaan.
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Populasi dan Sampel

Populasi dalam penelitian ini
adalah lanjut usia yang ada di Desa
Suka Raya Kecamatan Pancur Batu
kabupaten Deli Serdang Sumatera
Utara.

Teknik  pengambilan  sampel
dalam penelitian ini adalah purposive
sampling, vaitu teknik penentuan
sampel dengan pertimbangan tertentu
sesuai dengan yang dikehendaki oleh
peneliti. Pemilihan sampel diambil
seluruh populasi di Desa Suka Raya dan
juga didasarkan atas pertimbangan dan
telah memenuhi kriteria inklusi dan
eksklusi.

Teknik yang digunakan dalam
penelitian ini adalah Non Probability
Sampling, adalah teknik pengambilan
sampel yang tidak memberi peluang
atau kesempatan sama bagi setiap unsur
atau anggota populasi untuk dipilih
menjadi sampel.

Besar sampel di dapat dengan
teknik sampling yaitu sebesar tiga puluh
orang.

Variabel Penelitian
Variabel independen dalam
penelitian ini adalah Postur Tubuh

Lansia.

Variabel dependen dalam penelitian
ini adalah Keseimbangan pada lanjut
usia.

Definisi Operasional
1. Keseimbangan Statis
Kemampuan tubuh untuk
mempertahankan posisi lanjut usia
pada saat posisi tegak agar tetap
seimbang saat diam (statik) maupun
bergerak (dinamik) dengan
mengatur  Centerof of Gravity

(COG) agar tetap berada dalam

posisi tegak di atas landasan

penopang tubuh
2. Postur Tubuh
Postur lanjut usia merupakan posisi
rata-rata setiap bagian tubuh hampir
pada setiap waktu yang memiliki
orientasi relatif.
Penelitian ini dilaksanakan di
Desa Suka Raya Kecamatan Pancur
Batu Kabupaten Deli Serdang.
Instrumen Penelitian
a. Pendulum dan benang
b. Stopwatch
c. Kamera untuk dokumentasi kegiatan
penelitian
Prosedur Pengumpulan Data
a. Prosedur Pendahuluan
b. Prosedur Pelaksanaan:
1. Pemeriksaan PosturTubuh :
- Tidak kifosis
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- Kifosis

2. Menilai Keseimbangan Statis
Untuk mendapatkan nilai
keseimbangan statis yaitu
menggunakan One-Legged Stance
Test.

Analisis Data
Menggunakan analisis deskriptif

korelatif. ~ Analisis  deskriptif yang

digunakan dalam penelitan ini adalah:

1. Analisis deskriptif univariat yaitu
analisis untuk membuat gambaran
umum tentang prosentase dan
frekuensi  postur  tubuh  dan
keseimbangan statis lansia di Desa
Suka Raya Kecamatan Pancur Batu
Kabupaten Deli Serdang.

O. Analisis deskriptif bivariat yaitu
analisis untuk membandingkan

karakteristik antara dua variabel

dan menjelaskan hubungan antar
dua variabel tersebut yakni variable
independen (postur tubuh) dan
variabel dependen (keseimbangan
statis). Metode analisis bivariat
yang digunakan adalah analisis Chi
Square Test

HASIL PENELITIAN
Karakteristik Responden
Responden dalam penelitian ini

adalah lansia di Desa Suka Raya

Kecamatan  pancur  Batu  yang
memenuhi karakter inklusi dan eksklusi
dengan teknik pengambilan sampel

secara total sampling.

Tabel 1 Karakteristik Responden

Karakteristik n %
Responden

Jenis Kelamin

Perempuan 10 33,4
Laki-laki 20 66,6
Umur

65 tahun 4 13,3%
68 tahun 5 16,7%
69 tahun 5 16,7%
70 tahun 16 53,3%

Berdasarkan data Kkarakteristik
diketahui responden berjenis kelamin
laki-laki lebih banyak yaitu berjumlah
20 responden (66,6%). Pada penelitian
ini responden terbanyak pada usia 70
tahun vyaitu sebanyak 16 responden
(53,3%), yang paling rendah usia 65
tahun sebanyak 4 responden (13,3%).
Jumlah laki-laki diambil lebih banyak
dari lanjut usia berjenis kelamin
perempuan. Hal ini disebabkan jumlah
lanjut usia yang berjenis laki-laki lebih
banyak dibandingan perempuan,
sehinggga persentasi lanjut usia laki-
laki diambil lebih banyak oleh peneliti
dan yang memenuhi kriteria inklusi
yang telah ditetapkan.

Hal ini tidak sama yang dilakukan
dan diperoleh pada penelitan yang

dilakukan oleh Ch. Hermes H. Sitompul
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di Panti Werdha Wening Werdaya —
Semarang Provinsi Jawa Tengah, di mana
jumlah sampel wanita dalam penelitian
dilakukan lebih banyak dari pada laki-
laki. Hal ini sedikit perbedaan yang
dilakukan di Desa Suka Raya,
menunjukan bahwa penduduk lanjut usia
perempuan lebih sedikit dari pada laki-
laki dan memiliki resiko yang sama untuk
mengalami perubahan postur tubuh. Hal
ini menunjukan bahwa sangat banyak
lanjut usia yang masih  mampu
beraktivitas secara mandiri tanpa di bantu
orang lain dan juga disebabkan karena
lansia-lansia  ini  mampu  menjaga
kesehatan kebugaran fisiknya.

Prevalensi  Postur  Tubuh dan
Keseimbangan Statik
Dalam penelitian  hubungan

antara postur tubuh terhadap
keseimbangan  statis  lanisa  ini
responden yang memiliki kategori
postur tubuh tidak kifosis sebanyak 10
responden (33,3%) dan kifosis sebanyak

20 responden (66,7%).

Tabel 2 Distribusi Responden
berdasarkan postur tubuh lansia dan
keseimbangan statik

Distribusi Responden N %
Postur Tubuh 30 100
Tidak Kifosis 10 33,3
Kifosis 20 66,7
Keseimbangan  Statik 30 100
Mata Terbuka
Sangat Baik 9 30
Baik 4 13,3
Buruk 17 56,7
Keseimbangan  Statik 30 100
Mata Tertutup
Sangat Baik 10 33,3
Baik 1 33
Buruk 19 63,4

Pada Tabel 2 dapat dilihat bahwa
responden yang memiliki Kkategori
postur tubuh tidak kifosis sebesar 33,3%
dan yang mengalami Kifosis sebesar
66,7%. Hal dapat diartikan bahwa
posturtubuh

Data responden yang mengalami
keseimbangan statik mata terbuka
kategori buruk sebanyak 17 responden
(56,7%), sedangkan kategori sangat baik
sebanyak 9 responden (30%), dan
katagori baik sebanyak 4 orang
responden (13,3%). Responden yang
mengalami keseimbangan statik mata
tertutup kategori buruk sebanyak 19
responden (63,4%), sedangkan kategori
sangat baik sebanyak 10 responden
(33,3%), dan katagori baik sebanyak 1
responden (3,3%).
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Tabel 3. Proporsi postur tubuh berdasarkan umur dan jenis kelamin

Postur Tubuh
Kifosis Tidak Kifosis Total
Variable
N % N % n %
Umur
65 tahun 1 20 4 80 5 100
68 tahun 3 75 1 25 4 100
69 tahun 3 60 2 40 5 100
70 tahun 13 81,3 3 18,7 16 100
Total 20 66,7 10 33,3 30 100
Jenis Kelamin
Perempuan 6 60 4 40 10 100
Laki-laki 14 70 6 30 20 100
Total 20 66,7 10 33,3 30 100

Berdasarkan tabel 3 diperoleh
jumlah terendah lansia pada umur 65
(20%),

tertinggi umur 70 terdapat 13 responden

terdapat 1 responden dan
(81,3%), yang terjadi perubahan postur
tubuh

responden berjenis kelamin perempuan

kifosis.  Sedangkan  untuk
terdapat 6 responden (60%) dan laki-
laki 14 (70%) yang

mengalami perubahan postur  tubuh

responden

kifosis.

Hal
terhadap yang dilakukan oleh Debora M

ini sama hasil yang diperoleh

Kado dkk diungkapkan bahwa hal yang

dapat  menentukan  perkembangan
kifosis yang lebih besar adalah fraktur
lazim dan insiden vertebralis, kepadatan
mineral tulang yang rendah dan
bersamaan hilangnya kepadatan tulang,
berat badan rendah, dan penurunan
bersamaan.

berat badan

Tabel 4 Proporsi keseimbangan statik mata terbuka berdasarkan umur dan jenis kelamin

Keseimbangan Statik Mata Terbuka

Sangat Baik Baik Buruk Total
Variable
n % n % n % n %
Umur
65 tahun 3 60 1 20 1 20 5 100
68 tahun 2 50 2 50 0 0 4 100
69 tahun 0 0 3 60 2 40 5 100
70 tahun 0 0 3 18,8 13 81,2 16 100
Total 4 13,3 9 30 17 56,7 30 100
Jenis Kelamin

Perempuan 3 30 4 40 3 30 10 100
Laki-laki 1 5 5 25 14 70 20 100
Total 4 13,3 9 30 17 56,7 30 100
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Berdasarkan tabel 4 diperoleh lansia
pada umur 65 terdapat 1 responden
(20%), umur 68 terdapat O responden
(0%), umur 69 terdapat 2 responden
(40%), umur 70 terdapat 13 responden
(81,2%), yang
keseimbangan statik mata

mengalami
terbuka

buruk.
responden berjenis kelamin perempuan

dengan Sedangkan  untuk
terdapat 3 responden (30%) dan laki-
laki 14 (70%) yang

mengalami keseimbangan statik mata

responden

terbuka dengan kategori buruk.

Tabel 5 Proporsi keseimbangan statik mata tertutup berdasarkan umur dan jenis

kelamin
Keseimbangan Statik Mata Tertutup
Sangat baik Baik Buruk Total

Variabel

n % N % n % n %
Umur
65 tahun 1 20 3 60 1 20 5 100
68 tahun 0 0 2 50 2 50 4 100
69 tahun 0 0 2 40 3 60 5 100
70 tahun 0 0 3 18,8 13 81,2 16 100
Total 1 3,3 10 333 19 634 30 100
Jenis kelamin

Perempuan 1 10 4 40 5 50 10 100
Laki-laki 0 0 5 25 15 75 20 100
Total 1 3,3 9 33,3 17 634 30 100

Berdasarkan data tabel 5 yang
mengalami keseimbangan statik mata
tertutup dengan kategori baik diperoleh
65

responden (20%), dan umur 70 tahun

lansia pada umur terdapat 1
terdapat 13 responden (81,2%), yang
mengalami keseimbangan statik mata
buruk.

Sedangkan untuk responden berjenis

tertutup  dengan  katagori

kelamin ~ perempuan  terdapat 5
laki-laki 15

(75%) yang mengalami

responden (50%) dan
responden
statik mata

keseimbangan tertutup

dengan katagori buruk. Hal ini dapat
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baik laki-laki maupun perempuan akan
mengalami  gangguan keseimbangan
statis sangan buruk. Hal ini sangat perlu
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Efek Postur Tubuh Terhadap Keseimbangan Lanjut Usia

Tabel 6 Tabel silang Postur Tubuh dengan keseimbangan mata terbuka

Keseimbangan Statik Mata Terbuka

Postur Total Nilai Nilai
Tubuh  Sangat Baik Baik Buruk PR L
N % n % n % n %
Tidak 3 30 5 50 2 20 10 100
Kifosis
Kifosis 1 5 4 20 15 75 20 100 0,013 12
Jumlah 4 133 9 30 17 56,7 30 100

Dari tabel 6 diatas dapat dilihat
bahwa responden pada katagori postur
tubuh tidak kifosis terdapat 3 orang
(30%) dengan keseimbangan sangat
baik, 5 (50%)
keseimbangan baik, dan 2 orang (20%)

orang dengan
dengan keseimbangan buruk, sedangkan
kategori postur tubuh kifosis terdapat
(5%)
keseimbangan sangat baik, 4 orang

sebanyak 1 orang dengan
(20%) dengan keseimbangan baik, dan
15 orang (75%) dengan keseimbangan
buruk.

Hal ini dapat disimpulkan bahwa
rata-rata lanjut usia efek postor tubuh
terhadap keseimbangan lansia mata
terbuka mengalami keseimbangan yang

buruk. Hal ini khususnya terjadi pada

lanjut usia berjenis kelamin laki-laki.
Hal ini terjadi disebabkan pada usia
muda lanjut usia melakukan pekerjaan
dengan mengangkat benda-benda yang
sangat berat, sehingga menjelang usia
lanjut terjadi keseimbangan yang buruk
pada saat keseimbangan mata terbuka
lanjut usia. Ditambah lagi kurangnya
lanjut usia unutk memeriksa kesehatan
terutama kesehatan dasar di sarana
yang telah

pemerintah  melalui

kesehatan disediakan

posyandu dan
puskesmas di Desa Suka Raya yang
dilakukan setiap bulannya pada tanggal

dua puluh.

Tabel 7 Tabel silang Efek Postur Tubuh dengan keseimbangan statik mata tertutup

Keseimbangan Statik Mata Tertutup

Postur _ Nilai  Nilai
Tubuh Sangat Baik Buruk Total P L
Baik
N % n % n % N %

Tidak 0 0 8 80 2 20 10 100

Kifosis

Kifosis 1 5 2 10 17 85 20 100 0,001 22,6
Jumlah 1 33 10 333 19 634 30 100
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Dari tabel 7 diatas dapat dilihat
respon pada kategori postur tubuh tidak
kifosis, tidak terdapat respon dengan
keseimbangan sangat baik, 8 orang
(80%) dengan keseimbangan baik, dan
2 orang (20%) dengan keseimbangan
buruk, sedangkan
tubuh kifosis terdapat 1 orang (5%)

kategori  postur

dengan keseimbangan sangat baik, 2
orang (10%) dengan keseimbangan
baik, dan 17 orang (85%) dengan

keseimbangan buruk.

PEMBAHASAN
Karakteristik Responden

Dalam penelitian ini
karakteristik ~ responden  didapatkan
bahwa presentase sampel lanjut usia
yang mengikuti penelitian ini adalah
perempuan 66.6% dan laki-laki 33.4%.
Responden usia 70 tahun yaitu sebesar
50%, selanjutnya pada usia 69 tahun
sebesar 20%, usia 65 tahun sebesar
16.6%, dan usia 68 tahun sebesar
13.4%. Hal ini sesuai sampel penelitian
yang memenuhi inklusi yang telah
ditetapkan peneliti.

Efek Postur  Tubuh dengan
Keseimbangan Mata Terbuka dan
Tertutup

Dalam penelitian ini responden
adalah penduduk Desa Suka Raya

Kecamatan Pancur Batu kabupaten Deli

Serdang yang memiliki postur tubuh
dengan kategori kifosis dan tidak kifosis
dan memenuhi kriteria yang ditetapkan

oleh peneliti.

PENUTUP
Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian
yang dilakukan di atas, maka dapat
dihasilkan dan  disimpulkan  dari
penelitian ini  menunjukkan sebagai
berikut:

1. Ada hubungan bermakna efek
postur tubuh terhadap
keseimbangan statik mata tertutup
pada lanjut usia di Desa Suka Raya
Kecamatan Pancur Batu Kabupaten
Deli Serdang.

2. Ada

keseimbangan statik mata terbuka

hubungan bermakna
pada lanjut usia di Desa Suka Raya
Kecamatan Pancur Batu Kabupaten
Deli Serdang.

3. Makin tinggi usia lansia, maka
rentan postur tubuh akan terjadi
keseimbangan yang buruk terhadap
lanjut usia.

Saran

a. Disarankan kepada peneliti lain
untuk melanjutkan penelitian yang
sama dengan besar sampel yang
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lebih besar agar hasilnya lebih
akurat lagi

b. Disarankan kepada masyarakat
khususnya penduduk Desa Suka
Raya Kecamatan Pancur Batu
terutama kelurga yang memiliki
lanjut uisa untuk lebih menjaga
kesehatan, dan mengurangi aktivitas
yang  berlebihan  yang yang
berlebihan yang dapat
mengakibatkan terjadinya resiko
jatuh pada lanjut usia terutama
menurangi mengangkat beban berat
dan aktivitas yang benar.

c. Perlu perhatian khusus dari
pemerintah desa, toko masyarakat,
pemuka agama tentang pentingnya
kesehatan bagi lanjut uisa.

d. Keluarga selalu memeriksakan
kesehatan  lanjut usia, agar

keseimbangan statis tetap terjaga.
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