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ABSTRAK 

Riyan Adhitya Pratama, Intervensi Program Kerja Komunitas Kader 

Posbindu Ptm Sebagai Agen Sosial Dalam Meningkatkan Kesadaran 

Kesehatan Lansia Di Kota Depok. Skripsi. Jakarta: Program Studi 

Pendidikan Sosiologi, Fakultas Ilmu Sosial dan Hukum, Universitas Negeri 

Jakarta, 2026.  

Penelitian ini dilatarbelakangi oleh meningkatnya kasus hipertensi pada 

lanjut usia dan rendahnya kesadaran kesehatan lansia dalam kegiatan POSBINDU 

PTM Teratai di Kelurahan Mekarsari, Kecamatan Cimanggis, Kota Depok. 

Penelitian bertujuan mendeskripsikan bentuk intervensi komunitas kader sebagai 

agen sosial, mekanisme intervensi untuk meningkatkan kesadaran kesehatan lansia, 

serta faktor yang mendukung dan menghambat. Penelitian menggunakan 

pendekatan kualitatif dengan metode studi kasus. Data dikumpulkan melalui 

wawancara, observasi, dan dokumentasi. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

kader melakukan edukasi, penyuluhan kesehatan berupa pentingnya kontrol pola 

hidup sehat dan pendampingan personal. Faktor pendukung meliputi kedekatan 

sosial kader, dukungan lingkungan seperti RT dan keluarga dan keterlibatan tenaga 

kesehatan, sedangkan faktor penghambat mencakup rendahnya pemahaman lansia, 

keterbatasan obat obatan dan ketidakhadiran lansia. Berdasarkan teori sistem sosial 

Talcott Parsons, kader berperan menjaga fungsi sistem POSBINDU melalui skema 

AGIL. Penelitian ini menyimpulkan bahwa kader POSBINDU PTM Teratai 

berperan dalam meningkatkan kesadaran lansia terhadap pencegahan hipertensi. 

Kata kunci: Intervensi Komunitas, Kader Posbindu, Lansia, Hipertensi. 
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ABSTRACT 

Riyan Adhitya Pratama, Community Intervention Program of POSBINDU PTM 

Cadres as Social Agents in Improving Elderly Health Awareness in Depok City. 

Undergraduate Thesis. Jakarta: Sociology Education Study Program, Faculty of 

Social Sciences and Law, Universitas Negeri Jakarta, 2026. 

This study was motivated by the increasing prevalence of hypertension 

among older adults and the low level of health awareness among elderly 

participants at POSBINDU PTM Teratai in Mekarsari Village, Cimanggis District, 

Depok City. The study aimed to describe community interventions by POSBINDU 

PTM cadres as social agents, the mechanisms used to improve elderly health 

awareness, and the supporting and inhibiting factors. This research employed a 

qualitative case study approach, with data collected through interviews, 

observations, and documentation. The findings showed that the cadres promoted 

health awareness through health education, hypertension prevention, and personal 

assistance. Supporting factors included close social relationships, family and 

neighborhood (RT) support, and healthcare professionals. Meanwhile, the 

inhibiting factors included limited understanding of hypertension prevention, 

limited medication availability, and irregular attendance at POSBINDU activities. 

Based on Talcott Parsons' Social System Theory, POSBINDU PTM Teratai cadres 

play an important role as social agents in improving elderly health awareness 

regarding hypertension prevention through the AGIL framework. 

Keywords: Community Intervention, POSBINDU Cadres, Older Adults, 

Hypertension. 
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GLOSARIUM 

 

Adaptasi : Kemampuan sistem sosial atau individu 

untuk menyesuaikan diri dengan 

lingkungan dan kondisi yang berubah. 

Edukasi Kesehatan : Upaya pemberian informasi dan 

pengetahuan kepada masyarakat untuk 

meningkatkan kesadaran dan perilaku 

hidup sehat. 

Hipertensi : Kondisi medis berupa tekanan darah 

tinggi yang dapat meningkatkan risiko 

penyakit jantung, stroke, dan komplikasi 

lainnya. 

Intervensi Komunitas : Upaya terencana yang dilakukan dalam 

suatu kelompok masyarakat untuk 

mengatasi masalah sosial atau kesehatan 

melalui partisipasi aktif anggota 

komunitas. 

Kader POSBINDU : Relawan masyarakat yang telah dilatih 

untuk melaksanakan kegiatan 

pemantauan dan pencegahan penyakit 

tidak menular di lingkungan komunitas. 
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Kesadaran Kesehatan : Tingkat pemahaman dan kepedulian 

individu terhadap pentingnya menjaga 

kesehatan serta melakukan tindakan 

pencegahan penyakit. 

Lansia (Lanjut Usia) : Kelompok individu yang berusia 60 

tahun ke atas yang mengalami perubahan 

fisik, psikologis, dan sosial. 

Partisipasi : Keterlibatan aktif individu atau kelompok 

dalam suatu kegiatan atau program. 

Pencegahan (Preventif) : Upaya untuk menghindari terjadinya 

penyakit atau masalah kesehatan sebelum 

terjadi. 

POSBINDU PTM : Program berbasis masyarakat yang 

bertujuan untuk deteksi dini, pemantauan, 

dan pencegahan penyakit tidak menular. 

Penyakit Tidak Menular (PTM) : Jenis penyakit yang tidak menular dari 

satu individu ke individu lain, seperti 

hipertensi, diabetes, dan jantung. 

Sosialisasi : Proses penyampaian informasi, nilai, dan 

norma kepada individu agar dapat 

berperilaku sesuai dengan lingkungan 

sosial. 
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MOTTO DAN PERSEMBAHAN 

 

Motto: 

“Dan Janganlah Kamu Merasa Lemah & Jangan Pula Kamu Merasa Bersedih 

Hati, Sebab Paling Tinggi (Derajatnya) Jika Kamu Adalah Orang Beriman.” 

(QS. Ali Imron: 139) 

“Saya Sangat Bersyukur Diberikan Waktu & Tempat Untuk Belajar, Berkembang, 

Membentuk Diri Saya Sebagai Pribadi Yang Memiliki Pengalaman & Pendidikan 

Yang Tinggi Di Tempat Ini, Karena Saya Tidak Akan Pernah Berjalan Sendiri.” 

(Mohamed Salah, Liverpool) 

“Seorang Laki-Laki Bukan Tidak Mau Untuk Mengeluh, Menangis, Bercerita, 

Ataupun Memberikan Orang Lain Ikut Serta Masuk Kedalam Masalahnya, Laki-

Laki Akan Bercerita Ketika Semua Masalahnya Sudah Diselesaikan Dengan 

Caranya Sendiri, Laki-Laki Hidup Untuk Menghidupi, Laki-Laki Bahagia Karena 

Membahagiakan.” 

(Riyan Adhitya Pratama) 

 

 

 

 

Persembahan: 

Saya persembahkan skripsi ini untuk kedua orang tua saya. Bapak, Ibu, semoga si 

bungsu kali ini membuat kalian bangga. Terima kasih sudah menjadi rumah ketika 

dunia tidak selalu ramah. Juga, untuk mereka yang haknya tertulis, tapi masih 

diperjuangkan dalam realitas. Semoga kelak nyala keadilan akan membuka ruang 

tanpa sekat dan batas. 
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