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ABSTRAK
Pendahuluan: Lansia akan mengalami penurunan fungsi tubuh yang menyebaban kemunduran dalam beraktivitas sehingga meningkatkan waktu luang. Aktivitas fisik yang terbatas akan berpengaruh pada kualitas tidur. Fenomena yang ditemukan di RW 06 Kelurahan Darmo Kecamatan Wonokromo Surabaya yaitu lansia tidak banyak melakukan aktivitas dan hanya menghabiskan waktu untuk menonton televisi dan duduk santai di rumah serta mengalami gangguan tidur seperti terbangun pada malam hari dan sulit untuk memulai tidur kembali. Tujuan: menganalisis hubungan antara aktivitas fisik dengan kualitas tidur pada lansia di RW 06 Kelurahan Darmo Kecamatan Wonokromo Surabaya Metode: Desain penelitian yang digunakan adalah studi korelasi dengan pendekatan cross sectional. Populasi pada penelitian ini adalah lansia di Posyandu Lansia RW 06 Kelurahan Darmo Kecamatan Wonokromo Surabaya yang memenuhi kriteria inklusi yang dipilih dengan teknik simple random sampling sebanyak 36 orang. Aktivitas fisik diukur dengan kuesioner Physical Activity Scale for the Elderly dan kualitas tidur diukur dengan kuesioner Pittsburgh Sleep Quality Index. Hasil: 64% aktivitas fisik buruk dan sebanyak 64% mengalami kualitas tidur buruk. Hubungan kedua variabel dinilai menggunakan uji statistik Rank Spearman didapatkan p= 0,000 ada hubungan antara aktivitas fisik dengan kualitas tidur pada lansia, koefisien korelasi 0,759 kekuatan hubungan kuat dengan arah positif. Kesimpulan: Semakin baik aktivitas fisik maka semakin baik kualitas tidur 
Kata kunci: Aktivitas Fisik, Kualitas Tidur, Lansia

ABSTRACT
Introduction: Elderly individuals experienced a decline in physical function, leading to reduced activity and increased leisure time. Limited physical activity negatively affected their sleep quality. Observations in RW 06, Darmo Subdistrict, Wonokromo District, Surabaya, showed that many elderly spent most of their time watching television or sitting idly at home, often experiencing sleep disturbances such as waking at night and difficulty returning to sleep. Aim: The aimed to analyze the relationship between physical activity and sleep quality among the elderly in RW 06. Methods: A correlational study with a cross-sectional approach was used. The population included 36 elderly individuals selected through simple random sampling from the Posyandu Lansia in RW 06 who met the inclusion criteria. Physical activity was measured using the Physical Activity Scale for the Elderly (PASE), and sleep quality was assessed using the Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI). Result: showed that 64% of the elderly had poor physical activity and poor sleep quality. A Spearman Rank test yielded p = 0.000 with a correlation coefficient of 0.759, indicating a strong positive relationship.
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PENDAHULUAN
Lansia akan mengalami penurunan fungsi tubuh yang menyebabkan kemunduran dalam beraktivitas. Penurunan fungsi tubuh pada lansia akan menurunkan aktivitas fisik yang mempengaruhi peran sosial sehingga meningkatkan waktu luang pada lansia (Saifuddin, 2019b). Lansia akan lebih banyak menghabiskan waktu dengan beristirahat sepanjang hari dan melakukan aktivitas yang terbatas yang akan berpengaruh pada kualitas tidur. Apabila lansia dapat melakukan aktivitas yang teratur setiap hari maka dapat meningkatkan kualitas tidur (Potter & Perry, 2012) Pertambahan usia pada lansia sering berkaitan dengan keluhan terkait kualitas tidur. Kualitas tidur merupakan suatu keadaan dimana seseorang dapat memenuhi kebutuhan tidur dan menghasilkan kesegaran dan kebugaran saat bangun tidur (Dewi, 2021). Fenomena yang terjadi di Posyandu Lansia RW 06 Kelurahan Darmo Kecamatan Wonokromo, Surabaya dimana beberapa lansia mengatakan mengalami masalah tidur dimana sering terbangun di malam hari, waktu tidur berlangsung hanya beberapa jam kurang dari waktu ideal yaitu 2-5 jam, sedangkan normalnya durasi tidur pada lansia kurang lebih 6 jam/hari (Tartowo, 2006), selain itu membutuhkan waktu lebih dari 30 menit untuk kembali tertidur, serta sering.
Menurut Kementrian Kesehatan jumlah lansia di Indonesia pada tahun 2020 sekitar 27,1 juta orang (hampir 10% dari jumlah total penduduk), dan diperkirakan akan meningkat pada tahun 2025 sekitar 33,7 juta (11,8%). Berdasarkan data WHO (2017) aktivitas fisik yang masih kurang di dunia mencapai 27,5%. Menurut Badan Pusat Statstik (2018) menunjukkan bahwa aktivitas fisik yang kurang di Jawa Timur mencapai 27,8%. Berdasarkan data yang ada di Indonesia angka individu yang mengalami gangguan kualitas tidur sebanyak 50% orang yang berusia 60 tahun. Data yang ada di Jawa Timur dilaporkan permasalah kualitas tidur yang buruk pada lansia sebanyak 45% (Apriyeni & Patricia, 2023). Berdasarkan survey pendahuluan tanggal 11 Desember 2024 yang dilakukan oleh peneliti pada10 lansia di RW 06 Kelurahan Darmo Kecamatan Wonokromo, Surabaya diperoleh sebanyak 8 orang (80%) hanya melakukan aktivitas seperti menonton televisi dan duduk bersantai di rumah. Terdapat 9 orang (90%) yang mengalami gangguan kualitas tidur seperti sering terbangun pada malam hari sekitar pukul 12.30 atau pukul 02.00, tidur kurang dari 6 jam, sering mengantuk di siang hari, dan membutuhkan waktu lebih dari 30 menit untuk memulai tidur Kembali.
Faktor-faktor yang dapat memengaruhi kualitas tidur pada lansia adalah penyakit, lingkungan, stres emosional, alkohol, obat-obatan, aktivitas fisik dan merokok (Potter & Perry, 2012). Dari beberapa faktor diatas, salah satu faktor yang dapat mempengaruhi kualitas tidur pada lansia adalah aktivitas fisik. Penurunan kemampuan aktivitas pada lansia menyebabkan kurangnya aktivitas fisik sehari- hari pada lansia yang dapat mempengaruhi kualitas tidur. Lansia yang dapat melakukan aktivitas fisik secara teratur setiap hari akan meningkatkan kualitas tidur (Ashari et al., 2022) Aktivitas fisik yang dilakukan secara teratur akan menyebakan seseorang merasakan kelelahan dan akan lebih cepat untuk tertidur karena tahap NREM diperpendek (Hidayat & Uliyah, 2012)Kualitas tidur yang buruk pada lansia akan memberikan dampak seperti lelah, gelisah, lesu, apatis, area sekitar mata berwarna kehitaman, kelopak mata bengkak, konjungtiva merah, mata perih, kurang fokus, sakit kepala, dan sering menguap atau mengantuk (Sholikhah et al., 2022) 
Berdasarkan faktor yang telah dijelaskan diatas, salah satu cara yang dapat digunakan untuk meningkatkan kualitas tidur yaitu menjaga aktivitas fisik (Natikoh et al., 2023). Aktivitas fisik yang dilakukan secara rutin dan teratur akan meningkatkan kualitas tidur dan mendapatkan manfaat positif untuk kesehatan (Nadila Sari et al., 2024). WHO merekomendasikan untuk melakukan aktivitas fisik atau berolahraga paling sedikit 150 menit/minggu atau 30 menit/hari (Sholikhah et al., 2022). Lansia dapat melalukan aktivitas fisik secara teratur seperti jalan kaki, olahraga yang teratur, senam lansia, berkebun, memasak, dan menyapu dengan waktu yang sesuai (Laili & Hatmanti, 2018).

BAHAN DAN METODE 
Desain penelitian ini menggunakan korelasi dengan pendekatan cross sectional. Pada penelitian ini peneliti peneliti mengukur aktivitas fisik dan kualitas pada lansia di RW 06 Kelurahan Darmo Kecamatan Wonokromo, Surabaya dengan memberikan kuesioner satu orang responden sekali saja pada satu waktu. Populasi dalam penelitian ini yaitu lansia di Posyandu Lansia RW 06 Kelurahan Darmo Kecamatan Wonokromo, Surabaya yang berjumlah 40 orang yang memenuhi kriteria inklusi sebagai berikut: lansia yang aktif mengikuti posyandu lansia selama 3 bulan terakhir. lansia yang berusia 60 tahun keatas, lansia yang bisa diajak berkomunikasi. lansia yang bisa membaca dan lansia yang bersedia menjadi responden. Besar sampel dalam penelitian ini 36 responden dengan metode simple random sampling. Variabel dalam penelitian ini adalah aktivitas fisik pada lansia dan kualitas tidur pada lansia. Penelitian dilakukan pada tanggal     16 April 2025. Alat ukur yang digunakan untuk mengetahui aktivitas fisik menggunakan kuesioner Physical Activity Scale for the Eldely (PASE) dan Pengukuran kualitas tidur menggunakan kuesioner Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) 
Pengumpulan data dilakukan setelah mendapatkan laik etik dengan No 014/Stikes Vinc/KEPK/III/2025. Peneliti berkoordinasi dengan ketua Posyandu Lansia untuk pelaksanaan penelitian. Penelitian diawali dengan pemberian penjelasan maksud dan tujuan kepada responden dan memberikan informed concent untuk ditandatangani kemudian dilanjutkan dengan pengambilan data menggunakan kuesioner PASE dan PSQI 
Kuesioner Physical Activity Scale for the Eldely (PASE) terdiri dari 10 item pertanyaan, setiap pertanyaan menggunakan closed ended question. Pertanyaan nomor 1 sampai 6 menggunakan rentang jawaban yaitu nilai 0 untuk tidak pernah, nilai 1 untuk jarang, nilai 2 untuk kadang-kadang, nilai 3 untuk sering. Pertanyaan nomor 7 sampai 10 memiliki rentang jawaban “ya dan tidak” dimana nilai 0 untuk jawaban tidak dan nilai 1 untuk ya. Interpretasi kuesioner ini yaitu semakin tinggi skor menunjukkan semakin baik aktivitas fisik sebaliknya semakin rendah skor menunjukkan semakin buruk aktivitas fisik. Pengukuran kualitas tidur menggunakan kuesioner Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) terdiri dari 19 pertanyaan dimana terdapat 4 pertanyaan menggunakan open ended question dan 15 pertanyaan meng-gunakan closed ended question. dengan rentang jawaban nilai 0 untuk sangat baik, nilai 1 untuk baik, nilai 2 untuk buruk, nilai 3 untuk sangat buruk. Interpretasi kuesioner ini yaitu kualitar tidur sangat buruk dengan skor > 5, kualitas tidur baik dengan skor < 5
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HASIL 
Tabel 1. Tabel Distribusi Frekuensi Data Demografi
	Data demografi
	Jumlah (n)
	Persentase (%)

	Usia (Tahun)
	
	

	60-74 tahun
	30
	83,3

	75-90 tahun
	6
	16,7

	>90 tahun
	0
	0

	Pekerjaan
	
	

	Ibu rumah tangga
	30
	83,3

	Serabutan
	1
	2,8

	Lain-lain 
Menderita penyakit
	5
	13,9

	Ya
	16
	44,4

	Tidak
	20
	55.6

	Keluhan kesehatan
	
	

	Ya
	17
	47,2

	Tidak
	19
	52,8

	Konsumsi alkohol
	
	

	Ya
	1
	2,8

	Tidak
	35
	97,2

	Merasa stres
	
	

	Ya
	10
	27,8

	Tidak 
Mengkonsumsi obat-
	26
	72,2

	obatan
	
	

	Ya
	17
	47,2

	Tidak
	19
	52,8

	Kondisi kamar
	
	

	Gelap
	23
	63,9

	Terang
	13
	36,1

	Gangguan tulang
	
	

	(patah tulang)
	
	

	Ya
	3
	8,3

	Tidak
	33
	91,7





Berdasarkan tabel 1 dari 36 responden didapatkan sebanyak 83,3% responden yang berada pada rentang usia 60-74 tahun. Sebanyak 83,3% responden lebih banyak bekerja sebagai ibu rumah tangga. Sebanyak 55,6% responden yang tidak menderita penyakit tertentu. Sebanyak 52,8% responden yang tidak memiliki keluhan kesehatan. Sebanyak 97,2% responden tidak mengkonsumsi alkohol. Sebanyak 72,2% responden yang tidak merasa stres. Sebanyak 52,8% responden yang tidak mengkonsumsi obat-obatan. Sebanyak 63,9% responden yang nyaman tidur dengan kondisi kamar yang gelap. Sebanyak 91,7% responden yang tidak mengalami gangguan tulang (patah tulang). Sebanyak 100% responden tidak merokok dan lebih nyaman dengan suasana lingkungan kamar yang tenang.

	
	Aktivitas Fisik Baik 36%





Aktivitas Fisik Buruk 64
Diagram 1. Aktivitas Fisik Lansia Di RW 06 Kelurahan Darmo Kecamatan Wonokromo Surabaya pada tanggal 16 April 2025


Berdasarkan diagram 1 menunjukkan bahwa dari 36 responden terdapat 23 responden dengan aktivitas fisik buruk dan 13 responden dengan aktivitas fisik baik

Kualitas Tidur Baik Baik 36%







Kualitas Tidur Buruk 64%
Diagram 2 Kualitas Tidur Lansia Di RW 06 Kelurahan Darmo Kecamatan 
Wonokromo Surabaya pada tanggal 16 April 2025


Berdasarkan diagram 2 menunjukkan bawah dari 36 responden terdapat 23 responden dengan kualitas tidur buruk dan 13 responden dengan kualitas tidur baik.


Tabel 2 Tabulasi Silang Aktivitas Fisik Dengan Kualitas Tidur Pada Lansia Di RW 06 Kelurahan Darmo Kecamatan Wonokromo Surabaya pada tanggal 16 April 2025
	Aktivitas
Fisik
	Kualitas Tidur
	Total

	
	Baik
           
	Buruk
	
	

	
	Ʃ
	%
	Ʃ
	%
	Ʃ
	%

	Aktivitas Fisik Baik
	11
	84,6
	2
	15,4
	13
	100

	Aktivitas Fisik Buruk
	2
	8,7
	21
	91,3
	23
	100

	Total
	13
	36,1
	23
	63,9
	36
	100



Berdasarkan tabel diatas dari 36 responden didapatkan responden yang mempunyai aktivitas fisik baik memiliki kualitas tidur yang baik sebanyak 84,6% dan yang memiliki kualitas tidur buruk sebanyak 15,4%, responden yang mempunyai aktivitas fisik buruk memiliki kualitas tidur yang baik sebanyak 8,7% dan kualitas tidur yang buruk sebanyak 91,3%. Hasil uji hipotesis menggunakan uji Rank Spearman dan analisis menggunakan perangkat lunak software SPSS 25 Windows didapatkan hasil p=0,000 dimana nilai p < α (α = 0,05). Maka ada hubungan antara aktivitas fisik dengan kualitas tidur pada lansia di RW 06 Kelurahan Darmo Kecamatan Wonokromo Surabaya dan nilai r = + 0,759 memiliki hubungan yang kuat, serta memiliki arah yang positif, sehingga semakin baik aktivitas fisik maka semakin baik kualitas tidur lansia di RW 06 Kelurahan Darmo Kecamatan Wonokromo Surabaya.

PEMBAHASAN
Hasil penelitian ini dari 36 responden lansia, sebanyak 64% responden mempunyai aktivitas fisik buruk. Ditinjau dari faktor yang mempengaruhi aktivitas fisik rata-rata usia adalah 67,11 tahun. Menurut Laili & Hatmanti (2018) usia 50 tahun keatas akan mengalami perubahan fisiologis penuaan yang berpengaruh juga pada organ-organ tubuh termasuk pada sistem muskuloskeletal. Berdasarkan hasil penelitian yang didapatkan, peneliti berpendapat memasuki usia lanjut aktivitas fisik akan mengalami kemunduran karena penurunan massa dan kekuatan otot serta persendian karena proses penuaan. Kurangnya aktivitas fisik akan menyebabkan otot jarang digunakan sehingga massa dan kekuatan otot berkurang. 
Hasil penelitian ini, dari 36 responden lansia sebanyak 13 responden yang mempunyai aktivitas fisik baik. Ditinjau berdasarkan faktor yang memengaruhi aktivitas fisik, didapatkan sebanyak 12 responden sebagai Ibu Rumah Tangga. Menurut (Tarwoto & Wartonah, 2015) pekerjaan yang membutuhkan pergerakan akan menghasilkan aktivitas yang lebih tinggi. Sedangkan pekerjaan yang tidak membutuhkan pergerakan yang tinggi akan menghasilkan aktivitas yang rendah. Berdasarkan hasil penelitian yang didapatkan, peneliti berpendapat bahwa lansia sebagai ibu rumah tangga cenderung mempunyai pekerjaan rutin yang dilakukan setiap hari seperti memasak, menyapu, mencuci piring dan merawat cucu. Pekerjaan rumah ini akan menghasilkan aktivitas fisik yang baik, karena akan melibatkan gerakan tubuh, mencegah kekakuan sendi dan otot serta meningkatkan fleksibilitas. Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian dari Involata Dehe et al., (2016)yang menyatakan bahwa lansia yang mengerjakan pekerjaan rumah seperti memasak, menyapu, mencuci piring dan merawat cucu mempunyai aktivitas fisik yang baik
Hasil penelitian ini, dari 36 responden lansia sebanyak 13 responden yang mempunyai aktivitas fisik baik dan ditinjau dari faktor yang mempengaruhi aktivitas fisik, semua responden (13 orang) tidak mengalami gangguan tulang. Menurut Tarwoto & Wartonah (2015) keabnormalan pada postur seperti skoliosis, lordosis, dan kifosis dapat memengaruhi pergerakan. Seseorang dengan fraktur ekstremitas, rematoid artritis akan mengalami kesulitan pergerakan karena adanya nyeri dan deformitas. Berdasarkan hasil penelitian, peneliti berpendapat bahwa gangguan tulang sering kali disertai dengan rasa nyeri saat bergerak. Lansia yang tidak meng-alami gangguan tulang cenderung tidak mengalami nyeri dan menghambat aktivitas sehingga dapat meningkatkan kekuatan otot dan sendi. Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian dari Muna & Hartati (2024) yang menyatakan bahwa aktivitas fisik dapat meningkatkan kekuatan otot dan sendi serta mencegah terjadinya nyeri.
Hasil penelitian ini, dari 36 responden lansia sebanyak 64% responden yang mengalami kualitas tidur yang buruk dan ditinjau dari faktor yang memengaruhi kualitas tidur, semua responden (23 orang) tidak merokok namun mempunyai kualitas tidur yang buruk. Menurut (Potter & Perry 2012) nikotin mempunyai efek samping yang dapat menyebabkan seseorang yang merokok sulit untuk mendapatkan kualitas tidur yang baik. Berdasarkan hasil penelitian yang didapatkan, peneliti berpendapat bahwa meskipun merokok dapat menyebabkan kualitas tidur buruk, terdapat juga faktor lain yang menyebabkan seseorang yang tidak merokok mempunyai kualitas tidur buruk yaitu kebutuhan tidur kurang dari 6 jam serta kebiasaan tidur pada siang hari. Lansia akan menggunakan waktu luang pada siang hari untuk tidur karena tidak ada aktivitas yang dikerjakan. Disamping itu kebiasaan tidur di siang hari akan menyebabkan lansia mengalami kesulitan tidur pada malam hari sehingga waktu tidur yang dibutuhkan kurang dari 6 jam dan menyebabkan kualitas tidur buruk. Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian dari Khasanah & Hidayati (2012) yang menyatakan bahwa lansia yang tidur kurang dari 6 jam dan memiliki kebiasaan tidur di siang hari karena tidak adanya aktivitas yang dikerjakan menyebabkan kualitas tidur yang buruk.
Hasil penelitian ini, dari 36 responden lansia sebanyak 13 responden mengalami kualitas tidur yang baik. Ditinjau dari faktor yang mempengaruhi kualitas tidur, didapatkan sebanyak 13 responden yang tidak merasa stres. Menurut (Potter & Perry 2012) seseorang yang pikirannya dipenuhi dengan berbagai macam masalah akan menyebabkan tidurnya terganggu. Stres juga dapat mengakibatkan seseorang berusaha keras untuk tidur dan sering terbangun selama siklus tidur. Berdasarkan hasil penelitian yang didapatkan, peneliti berpendapat bahwa stres seringkali berkaitan dengan kecemasan dan depresi yang dapat mengganggu tidur. Lansia yang tidak mengalami stres cenderung memiliki tingkat kecemasan yang lebih rendah sehingga memungkinkan pikiran mereka jauh lebih tenang saat akan tidur. Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian dari (Pusparini et al., 2021) yang menyatakan bahwa lansia yang tidak mengalami stres dan mempunyai pikiran yang tenang mempunyai kualitas tidur yang baik.
Hasil penelitian ini, dari 36 responden lansia sebanyak 23 responden yang mengalami kualitas tidur yang buruk dan ditinjau dari faktor yang memengaruhi kualitas tidur, semua responden (23 orang) tidak mengkonsumsi alkohol namun mempunyai kualitas tidur yang buruk. Menurut (Wahyuningsih et al (2011) seseorang yang mengkonsumsi alkohol secara berlebihan akan mengalami gangguan tidur dan mengganggu tidur REM. Berdasarkan hasil penelitian yang didapatkan, peneliti berpendapat bahwa alkohol dapat menyebakan gangguan tidur yang berpengaruh pada kualitas tidur, namun ada faktor lain yang menyebabkan seseorang yang tidak mengkonsumsi alkohol juga mempunyai kualitas tidur yang buruk. Pada lansia akan mengalami perubahan jadwal tidur dan bangun yang tidak teratur sehingga mengganggu ritme sirkadian yang mengatur tidur dan bangun. Lansia cenderung terbangun pada malam hari dan sulit untuk memulai tidur kembali sehingga berpengaruh pada kualitas tidur. Hasil penelitian ini didukug oleh penelitian dari (Chasanah & Supratman, 2018) yang menyatakan bahwa lansia akan mengalami perubahan pada waktu tidur yang menyebabkan lansia sering terbangun pada malam hari dan sulit untuk memulai tidur kembali.
Berdasarkan hasil uji rank spearmen tentang kedua variabel yaitu aktivitas fisik dengan kualitas tidur didapatkan hasil p=0,000 dimana nilai p < α (α=0,05). H1 diterima yang artinya ada hubungan antara aktivitas fisik dengan kualitas tidur pada lansia di RW 06 Kelurahan Darmo Kecamatan Wonokromo Surabaya dan nilai r = + 0,759 artinya memiliki hubungan yang kuat, serta memiliki arah yang positif, sehingga semakin meningkat aktivitas fisik maka semakin baik kualitas tidur lansia di RW 06 Kelurahan Darmo Kecamatan Wonokromo Surabaya. Menurut Potter & Perry, (2012) aktivitas fisik yang dilakukan secara teratur setiap hari akan memengaruhi kualitas tidur seseorang. Lansia akan mengalami kemunduran dalam beraktivitas yang diakibatkan oleh penurunan fungsi tubuh sehingga menurunkan aktivitas fisik yang berpengaruh pada peran sosial dan meningkatkan waktu luang pada lansia (Saifuddin, 2019a). Berdasarkan teori yang ada dan hasil penelitian yang ditemukan bahwa faktor yang memengaruhi kualitas tidur yaitu aktivitas fisik. Lansia akan mengalami perubahan pada ritme sirkadian yang mengatur jam tidur dan bangun, sehingga menyebabkan lansia lebih sering terbangun pada malam hari dan sulit untuk memulai tidur kembali yang mengganggu tidur lansia

SIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan dari penelitian ini sebagai berikut: 64% lansia memiliki aktivitas fisik yang buruk, 64% lansia mengalami kualitas tidur yang buruk dan ada hubungan antara aktivitas fisik dengan kualitas tidur dengan tingkat kekuatan kuat, dengan arah positif yaitu semakin baik aktivitas fisik maka semakin baik kualitas tidur lansia di RW 06 Kelurahan Darmo Kecamatan Wonokromo Surabaya.
Berdasarkan hasil penelitian saran yang dapat diberikan bekerja sama dengan pihak puskesmas memberikan edukasi kesehatan tentang pentingnya aktivitas fisik, jadwal aktivitas fisik yang baik, dan jenis aktivitas fisik sederhana yang dapat dilakukan lansia
.
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