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ABSTRAK

Lansia adalah individu yang telah memasuki masa penuaan yang mana tubuh cenderung
mengalami perubahan yang bersifat degeneratif. Penyakit rheumatoid arthritis, dan osteoporosis
adalah jenis penyakit degeneratif yang melibatkan tulang. Osteoporosis adalah tanda
keroposnya tulang, hal ini menimbulkan rasa ketidaknyamanan yaitu nyeri pada lutut. Senam
ergonomic merupkan salah satu terapi yang sering dimanfaatkan untuk mengatasi nyeri pada
kasus osteoarthritis. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh senam
ergonomis sebagai intervensi gangguan ketidaknyamanan nyeri nyeri lutut pada lansia wanita.
Rancangan penelitian adalah quasy experiment pre and posttes design. Populasi dalam
penelitian ini adalah lansia perempuan yang aktif di posyandu Lansia Matahari Timbulharjo
Sewon Bantul berjumlah 40 orang. Instrumen untuk mengukur nyeri adalah Visual Analogue
Scale (VAS). Analisis data menggunakan paired t test. Tekhnik pengamilan sampel
menggunakan total sampling. Kelompok perlakuan diberikan perlakuan senam ergonomis
sebanyak 2 kali seminggu, selama 3 minggu dengan durasi 40 menit per pertemuan. Kemudian
diminggu ke 3 dilakukan pengukuran nyeri pada kedua kelompok. Hasil yang didapat adalah
mayoritas berada padausia lanjut usia tua (47,50%) dengan mayoritas memiliki pendidikan
terakhir kategori rendah. Mayoritas lansia bekerja sebagai buruh. Klasifikasi nyeri lutut yang
responden sebelum diberikan intervensi masuk kategori rendah (45,00%), sedangkan hasil
klasifikasi nyeri lutut yang responden setelah diberikan intervensi mayoritas masuk kategori
tidak ada nyeri (55%,00). Hasil uji statistik Paired Sample T-Test dengan p value = 0,000
menunjukkan hasil adanya pengaruh signifikan senam ergonomis terhadap penurunan nyeri
lutut pada lansia.

Kata kunci: gangguan ketidaknyamanan; lansia; lutut; nyeri; terapi senam ergonomis

ERGONOMIC EXERCISE THERAPY AS AN INTERVENTION FOR KNEE PAIN
DISCOMFORT DISORDERS IN ELDERLY WOMEN

ABSTRACT
Elderly are individuals who have entered a period of aging where the body tends to experience
degenerative changes. Rheumatoid arthritis and osteoporosis are types of degenerative diseases
that involve the bones. Osteoporosis is a sign of bone loss, this causes a feeling of discomfort,
namely pain in the knee. Ergonomic exercise is one of the therapies that is often used to treat
pain in cases of osteoarthritis. Seeing the existing problems, this study aims to determine the
effect of ergonomic exercise as an intervention for knee pain discomfort disorders in elderly
women. The research design was a quasy experiment pre and post test design. The population of
all active elderly people at the Matahari Timbulharjo Elderly Posyandu in Sewon Bantul is 40
elderly women. The instrument for measuring pain is the Visual Analogue Scale (VAS). Data
analysis used paired t test. The sampling technique uses total sampling. The treatment group
was given ergonomic exercises 2 times a week, for 3 weeks with a duration of 40 minutes per
meeting. Then in week 3 pain measurements were taken in both groups. The results obtained
were that the majority were in the elderly (47.50%) with the majority having the last education
in the low category. The majority of the elderly work as labourers. The classification of knee
pain that respondents before being given the intervention was in the low category (45.00%),
while the results of the classification of knee pain that the respondents after being given the
intervention were in the majority category of no pain (55.00). The results of the Paired Sample
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T-Test statistical test with p value = 0.000 showed that there was a significant effect of
ergonomic exercise on reducing knee pain in the elderly.

Keywords: discomfort; elderly; knee; pain; ergonomic exercise therapy

PENDAHULUAN

Lansia adalah individu yang telah memasuki masa penuaan (Infodatin, 2022). Masa
penuaan ini adalah masa alami dalam kehidupan setiap orang yang mana tubuh
cenderung mengalami perubahan dari waktu ke waktu yang bersifat degeneratif. Pada
masa tua kondisi tubuh akan mengalami penurunan kondisi dari sebelumnya prima
menjadi mengalami penurunan dalam hal kecepatan dan ketepatan (Suiraoka, 2012).
Seiring dengan seseorang telah memasuki masa lansia yang mengalami degenerative sel
tentu saja ada beberapa jenis penyakit degenerative yang menyertai (Leyane, Jere, &
Houreld, 2022). Penyakit degenerative yang paling umum dialami adalah masalah
kanker, diabetes, parkinson, alzheimer, rheumatoid arthritis, serta osteoporosis (Avitan
et al., 2021).

Rheumatoid arthritis dan osteoporosis adalah kasus penyakit degeneratif yang
melibatkan tulang. Osteoarthritis pada orang tua merupakan jenis penyakit peradangan
sendi yang terjadi karena masalah degeneratif tapi tidak terjadi inflamasi yang ditandai
dengan degenerasi tulang rawan artikular, hipertrofi tulang di tepi, dan perubahan pada
membran sinovial. Sedangkan osteoporosis merupakan kondisi dengan tanda
keroposnya tulang. Pada kasus dengan masalah ini seorang individu memiliki
peningkatan risiko patah tulang (Sen & Hurley, 2023). Penurunan fugsi dan keadaan
kesehatan tulang ini menimbulkan rasa ketidaknyamanan yaitu nyeri. Pada kasus
peradangan sendi atau osteoarthritis nyeri yang dialami dirasakan pada lutut (Lamptey
etal., 2022).

Kasus osteoartritis lutut di Indonesia terjadi mencapai angka 1 sampai 2 juta jiwa lanjut
usia (Arismunandar, 2015). Prevalensi osteoatritis di Indonesia jika dilihat dari usia
dapat terjadi pada usia 40 tahun sebanyak 5%, pada rentang usia 40-60 tahun 30%,
sedangkan 65% terjadi pada usia lebih dari 61 tahun (Lestari, Durahim, & Amalia,
2022). Sedangkan prevalensi osteoarthritis yang ditinjau dari jenis kelamin banyak
terjadi pada wanita (75%) di bandingkan dengan pria (25%) (Tschon, Contartese,
Pagani, Borsari, & Fini, 2021). Kondisi tulang pada penderita osteoartritis adalah
terjadinya penipisan hingga pengelupasan tulang rawan sendi (Putri, llmiawan, &
Darmawan, 2022). Penyebab lain osteoartritis adalah kehilangan elastisitas pada
bantalan pelindung tulang yang bisa menyebabkan gesekan antar tulang. Ketika terjadi
penekanan atau gesekan dikarenakan benturan antara tulang pada permukaan sendi
sehingga dapat menimbulkan nyeri yang mengiritasi ujung saraf (Rustam, Ali, Rahma,
& Alifariki, 2020). Osteoarthritis lutut sering terjadi disebabkan oleh karena obesitas,
terdekteksi osteoarthritis sebelumnya, riwayat tindakan operasi pada tulang atau sendi
lutut, adanya riwayat penyakit autoimun yang mana penderita memiliki kemungkinan
melakukan kegiatan yang terus-menerus dan membebani sendi lutut (Power, Badley,
French, Wall, & Hawker, 2008). Tanda gejala yang paling tampak pada penyakit
osteoarthritis adalah adanya nyeri yang berdampak pada kegiatan sehari-hari penderita,
permasalahan psikologi serta gangguan ketidaknyamanan serta gangguan kualitas hidup
pada penderita (Smeltzer, Bare, Hinkle, & Cheever, 2010).

Kualitas hidup pada lanjut usia dapat dipengaruhi oleh menderitanya suatu penyakit
degeneratif. Penyakit yang diderita lanjut usia tidak semua disembuhkan tapi dapat
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dikelola untuk meringankan dan memperbaiki gejala. Osteoarthritis dapat menimbulkan
nyeri yang bisa berkembang secara bertahap seiring waktu. Gejala osteoarthritis bisa
diatasi, namun kerusakan pada sendi lutut bersifat progresif atau tidak dapat pulih
sempurna, bahkan beresiko untuk memburuk seiring bertambahnya usia (Kong, Wang,
& Zhang, 2022). Senam ergonomic merupkan salah satu terapi yang sering
dimanfaatkan untuk mengatasi nyeri pada kasus osteoarthritis. Kombinasi dalam
gerakan senam ergonomis berfungsi mengembalikan atau memperbaiki posisi tubuh
yang mengalami perubahan serta melenturkan sistem saraf yang akan berefek pada
lancarnya aliran darah. Gerakan senam ini membantu mengatur suplai oksigen ke otak
sehingga akan mengaktifkan kecerdasan, menstabilkan metabolisme tubuh, termasuk
mempengaruhi sistem pembakaran asam urat, gula darah, kolestrol, asam laktat dan
kolesterol. Selain itu dengan melakukan gerakan teratur akan mentransmutasikan
karbohidrat sehingga menghasilkan elektrolit dalam darah, menyegarkan tubuh serta
meningkatkan sistem kekebalan tubuh (Priyoto & Wahyuning, 2019). Gerakan senam
ergonomis ternyata juga dapat mempengaruhi kurangnya nyeri yang dirasakan akibat
penyakit gout (Fadilah & Novitayanti, 2020).

Keluhan nyeri yang dirasakan mempengaruhi terjadinya penurunan kualitas hidup pada
lansia, sehingga kesejahteraan lansia dapat terganggu. Keluhan nyeri pada lansia perlu
untuk dilakukan tindakan, untuk mengurangi keluhan secara mandiri. Hasil penelitian
menunjukkan adanya pengaruh senam ergonomis terhadap nyeri sendi yang dirasakan
lansia wanita (Malo, Ariani, & Yasin, 2019). Berdasarkan observasi yang telah
dilakukan di salah posyandu Matahari Sewon Bantul Yogyakarta, ditemukan 10 lansia
wanita yang telah memasuki fase menopause mengeluh nyeri pada area lutut. Teori
yang ada dalam pemaparan di atas senam ergonomis menjadi intervensi yang dapat
dimanfaatkan untuk mengatasi nyeri. Melihat hal ini tersebut penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui pengaruh senam ergonomis sebagai intervensi gangguan
ketidaknyamanan nyeri nyeri lutut pada lansia wanita.

METODE

Metode penelitian yang digunakan dalamkegiatan ini adalah menggunakan rancangan quasy
experiment pre and posttes design. Populasi semua lansia yang aktif di posyandu Lansia
Matahari Timbulharjo Sewon Bantul berjumlah 40 orang lansia berjenis kelamin perempuan.
Instrumen yang digunakan untuk mengukur nyeri pada penelitian ini adalah Visual Analogue
Scale (VAS). Analisis data menggunakan paired t-test. Teknik pengambilan sampel
menggunakan total sampling. Intervensi yang diberikan yaitu perlakuan senam ergonomis
sebanyak 2 kali seminggu, selama 3 minggu dengan durasi 40 menit per pertemuan.
Kemudian diminggu ke 3 dilakukan pengukuran nyeri. Penelitian ini telah layak etik dari
komite etik STIKES Surya Global Yogyakarta dengan nomor: 3.09/KEPK/SSG/V1/2023.

HASIL

Hasil karakteristik responden menunjukkan mayoritas berada padausia lanjut usia tua
(47,50%) dengan mayoritas memiliki pendidikan terakhir kategori rendah. Mayoritas lansia
bekerja sebagai buruh. Klasifikasi nyeri lutut yang responden sebelum diberikan intervensi
masuk kategori rendah (45,00%), sedangkan hasil klasifikasi nyeri lutut yang responden
setelah diberikan intervensi mayoritas masuk kategori tidak ada nyeri (55%,00). Tabel 2
menunjukkan hasil mayoritas responden mengalami nyeri sedang sebelum dan sesudah
diberikan intervensi senam ergonomic. Pada hasil juga menunjukkan adanya penurunan angka
responden yang mengalami nyeri kategori parah dan mayoritas menunjukkan hasil tidak ada
nyeri.
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Tabel 1.
Karakteristik Responden
Karakteristik Responden f %
Usia (tahun)
Pertengahan (middle age = 45-59) 9 22,50
Lanjut usia (elderly = usia 60-74) 11 27,50
Lanjut usia tua (old = 75-90) 19 47,50
Sangat tua (very old = diatas 90) 1 2,50
Pendidikan
Rendah 33 82,50
Menengah 3 7,50
Atas 6 15,00
Pekerjaan
IRT 2 5,00
Pensiunan PNS 1 2,50
Pedagang 7 17,50
Buruh 30 75,00
Klasifikasi Nyeri Sebelum Diberikan Intervensi
Tidak ada nyeri 7 17,50
Sedang 18 45,00
Parah 15 37.,50
Klasifikasi Nyeri Sebelum diberikan Intervensi
Tidak ada nyeri 22 55,00
Sedang 11 27,50
Parah 7 17,50
Tabel 2.
Klasifikasi Gangguan Nyeri Pada Lansia dan Terapi Ergonomis
Post Total
Tidak ada nyeri Sedang Parah
Tidak ada nyeri 7 0 0 7
Pre Sedang 8 10 0 18
Parah 7 1 7 15
Tabel 3.
Hasil Uji Paired T-Test
Paired Samples Statistics
Mean N  Std. Deviation Std. Error Mean Correlation  Sig Sig. (2-tailed)
Pair 1 Pre 2.20 40 0,723 0,114 0,458 0,003 0,000
alr Post 1.63 40 0,774 0,122

Tabel 3 menunjukkan hasil uji statistik dalam penelitian menggunakan uji Paired Sample T-
Test dengan p value = 0,000 < o = 0,05 diinterpretasikan hasil uji signifikan sehingga uji
hipotesis HO tertolak dan H1 diterima yang berarti adanya pengaruh signifikan senam
ergonomis terhadap penurunan nyeri lutut pada lansia.

PEMBAHASAN

Nyeri Lutut Pada Lansia Wanita

Nyeri lutut yang sering dialami lansia terjadinya kondisi peradangan sendi yang disebut
dengan osteoarthritis. Masalah osteoartritis merupakan bentuk arthritis yang biasanya
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menyerang orang yang telah berusia lebih dari 50 tahun. Bertambahnya usia akan terjadi
masalah pada tulang rawan dimana pelindung akan mengalami keausan sehingga
mengakibatkan peradangan pada sendi (Gunadi, Tandiyo, & Hastami, 2022). Pada penelitian
ini nyeri yang dialami lansia ada pada area lutut, masalah ini disebut dalam dunia medis
dengan osteoarthritis (OA) pada lutut merupakan penyakit degeneratif yang ditandai dengan
adanya peradangan kronis pada sendi karena kerusakan tulang rawan di bagian lutut (Sahrudi,
2022). Lansia yang mengalami osteoarthritis akan merasakan nyeri yang bisa berkembang
secara bertahap seiring waktu. Gejala osteoarthritis bisa diatasi, namun kerusakan pada sendi
lutut umumnya bersifat progresif atau cenderung tidak dapat pulih dengan sempurna, bahkan
beresiko untuk memburuk seiring bertambahnya usia (Achmad Zaki, 2013).

Data di Indonesia menunjukkan satu sampai dua juta jiwa menderita osteoartritis lutut.
Menurut data (Infodatin, 2022) dalam laporannya, prevalensi osteartritis di Indonesia ditinjau
dari usia telah diderita mulai usia 40-61 tahun yang mayoritas diderita oleh wanita. Hal ini
sejalan dengan responden dalam penelitian ini yang mana responden semuanya adalah wanita
lansia. Penyebab nyeri lutut pada lansia dapat terjadi karena banyak faktor mulai dari cedera
seperti ketegangan, terkilir, ligamen sobek, dan tulang rawan robek, hingga kondisi seperti
osteoartritis, tendonitis (tendon yang meradang) dan bursitis (terdapat penumpukan cairan
pada bursa, kantung cairan yang menutupi sendi lutut) (Setiono, Joudy, & Damopolii, 2022).
Penderita osteoartritis terjadi penipisan hingga mengelupasnya tulang rawan sendi sehingga
pada saat terjadi penekanan atau gesekan pada perm ukaan sendi terdapat nyeri dikarenakan
adanya benturan antara tulang dengan tulang yang dapat mengiritasi ujung saraf pada
permukaan sendi. Selain karena hilangnya elastisitas pada bantalan pelindung tulang yang
bisa menyebabkan gesekan antar tulang, osteoarthritis lutut dapat disebabkan oleh faktor —
faktor kegemukan yang menyebabkan tekanan berlebih pada sendi lutut karena menahan
beban tubuh, memiliki riwayat penyakit osteoartritis sebelumnya, adanya riwayat pernah
menjalani tindakan operasi pada tulang atau sendi lutut, memiliki penyakit autoimun seperti
rheumatoid arthritis dan melakukan kegiatan yang terus-menerus dan membebani sendi lutut.

Nyeri yang dirasakan berimbas pada kegiatan sehari-hari, permasalahan psikologi serta
gangguan kualitas hidup pada penderita. Australian Physiotherapy Association (2005)
menyatakn peran fisioterapi pada pasien dengan gangguan musculoskeletal dapat melakukan
pharmacological modalities yang berupa Exercise, TENS, Ultrasound, Infra Red, manual
terapi, aquatic therapy/hydrotherapy, dan edukasi pasien. Menurut National Institute for
Health and Care Excellence, manajemen terapi non-pharmacological yang di anjurkan pada
pasien dengan osteoartritis lutut adalah local muscle strengthening and general aerobic
fitness. Jenis exercise yang dapat dilakukan yaitu home exercise, range of motion exercise
(ROM), strengthening exercise yang berarti latihan penguatan, serta aerobik exercise seperti
berjalan (forward walking or backward walking), bersepeda dan berenang. Tujuan exercise ini
adalah untuk memperbaiki fungsi sendi, meningkatkan lingkup gerak sendi, meningkatkan
kekuatan otot, proteksi sendi dari kerusakan dengan mengurangi stres pada sendi, mencegah
kecacatan dan meningkatkan kebugaran jasmani serta meningkatkan kualitas hidup penderita.
Sedangkan dalam penelitian ini dilakukan intervensi pemberian senam ergonomic.

Terapi Senam Ergonomis Sebagai Intervensi Gangguan Ketidaknyamanan Nyeri Lutut

Intervensi yang dilakukan pada kegiatan penelitian ini adalah dilakukan secara penanganan
nonfarmakologi untuk mengatasi keluhan muskuloskeletal yaitu nyeri lutut pada lansia yang
dapat dilakukan dengan olahraga senam ergonomik. Intervensi yang diberikan adalah senam
ergonomis sebanyak 2 kali seminggu, selama 3 minggu dengan durasi 40 menit per
pertemuan. Melakukan olahraga bagi lansia yang mana dilakukan dengan teratur akan
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mempunyai beberapa manfaat seperti mempertahankan kesehatan, memelihara dan
meningkatkan kemandirian serta mobilitas bio-psiko-sosio dalam kehidupan dalam sehari-
hari. Senam ergonomik bermanfaat karena dengan senam ini dapat lansung membuka,
membersihkan, dan mengaktifkan seluruh sistem-sistem tubuh seperti sistem kardiovaskuler,
kemih, dan reproduksi.

Senam ergonomik yang dilakukan sesuai aturan gerakan akan meningkatkan optimalisai
tujuan meniadakan atau minimalisasi kelelahan. Posisi senam yang sudah tepat akan terjadi
optimalisasi suplai darah ke otak, sehingga akan membuka sistem kecerdasan, sistem
keringat, sistem pemanas tubuh, sistem pembakaran asam urat, kolesterol, dan gula darah,
sistem konversi karbohidrat, pembuatan elektrolit atau ozon dalam darah, sistem kesegaran
tubuh dan sistem pembuangan energi negatif dari dalam tubuh. Gerakan pada senam
ergonomik merupakan suatu teknik gerakan untuk mengembalikan atau membetuk posisi
tulang belakang dan kelenturan otot serta persendian dan dapat mempengaruhi sistem
sirkulasi dan peredaran darah. Gerakan pada senam ergonomik merupakan kombinasi dari
gerakan otot dan pernafasan. Pathway dari manfaat gerakan senam ergonomic adalah ada saat
gerakan berdiri sempurna seluruh saraf menjadi satu titik pada pengendaliannya di otak, saat
itu pikiran dikendalikan oleh kesadaran akal untuk sehat dan bugar, dan pada saat badan
membungkuk dalam gerakan tunduk syukur dapat memasok oksigen ke kepala dan
menambah aliran darah ke bagian atas tubuh terutama kepala yang dapat menstimulasi respon
relaksasi tubuh dari seluruh ketegangan fisik dan mental.

Pemanfaatan senam ergonomik secara rutin dapat meningkatkan kekuatan otot dan efektivitas
fungsi jantung, mencegah pengerasan pembuluh arteri dan melancarkan sistem pernafasan.
Gerakan fisik teratur dapat meningkatkan kolesterol baik (HDL) yang bermanfaat bagi
kesehatan jantung dan pembuluh darah. Senam ergonomik juga dapat menurunkan glukosa
darah, mencegah osteoporosis dan penyakit lainnya. Senam ergonomik sangat efektif dalam
memelihara kesehatan karena gerakannya anatomis, sederhana dan tidak berbahaya sehingga
dapat dilakukan oleh semua orang dari anak-anak hingga lanjut usia (Wratsonglo, 2015).
Senam ergonomu mempunyai prinsip antara lain membantu tubuh agar tetap bergerak atau
berfungsi, menaikkan kemampuan daya tahan tubuh, memberi kontak psikologis dengan
sesame, sehingga tidak merasa tersaing, mencegah terjadinya cedera, serta mengurangi atau
menghambat proses penuaan.

Pengaruh Senam Ergonomis Terhadap Penurunan Nyeri Lutut Pada Lansia

Hasil penelitian menunjukkan uji statistik dengan p value = 0,000 yang diinterpretasikan
adanya pengaruh signifikan senam ergonomis terhadap penurunan nyeri lutut pada lansia.
Keluhan nyeri pada lansia menunjukkan adanya rasa ketidaknyamanan yang akan
mempegaruhi kualitas hidupnya. Nyeri pada lutut berkaitan erat dengan keluhan
musculoskeletal. Pemberian intervensi senam ergonomic telah mampu mengatasi keluhan
nyeri. Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Dewi, Sutajaya; Dewi dimana penelitian
ini bertujuan untuk mengetahui bahwa senam ergonomik dapat menurunkan keluhan
muskuloskeletal pada lansia penderita hipertensi dan menurunkan tekanan darah sistolik pada
lansia penderita hipertensi. Berdasarkan analisis hasil penelitiannya dapat disimpulkan bahwa
senam ergonomik dapat menurunkan keluhan muskuloskeletal dan tekanan darah sistolik.
Pada penelitian Jian (2011, hal 197) menyampaikan hasil bahwa senam ergonomik juga dapat
menurunkan ketegangan otot karena dalam senam ergonomic yang dilakukan akan berefek
relaksasi. Proses yan dialami berdampak pada meningkatnya sistem saraf parasimpatis
memproduksi hormone erdhorphin, sehingga dapat menurunkan tekanan darah dan
memberikan perasaan rileks/nyaman dalam hal ini dibuktikan dengan banyaknya responden
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yang merasakan badannya menjadi lebih bugar dan tidak terasa kaku setelah diberikan senam
dengan relaksasi. Senam ergonomik akan memberikan rangsangan pada tubuh seseorang
untuk mengeluarkan hormon endorpin yang menyebabkan tubuh menjadi lebih tenang dan
mengurangi perasaan stress dimana penurunan tersebut akan menstimulasi kerja saraf perifer
terutama saraf parasimpatis yang menyebabkan terjadinya vasodilatasi pembuluh darah
sehingga tekanan darah sistolik turun dan lebih terkendali. Ini menunjukkan bahwa senam
ergonomik dapat menurunkan tekanan darah sistolik pada lansia penderita hipertensi karena
senam ergonomik dapat melebarkan pembuluh darah sehingga sirkulasi darah menjadi lancar.

SIMPULAN

Hasil karakteristik responden menunjukkan mayoritas berada padausia lanjut usia tua
(47,50%) dengan mayoritas memiliki pendidikan terakhir kategori rendah. Mayoritas lansia
bekerja sebagai buruh. Klasifikasi nyeri lutut yang responden sebelum diberikan intervensi
masuk kategori rendah (45,00%), sedangkan hasil klasifikasi nyeri lutut yang responden
setelah diberikan intervensi mayoritas masuk kategori tidak ada nyeri (55%,00). Hasil uji
statistik Paired Sample T-Test dengan p value = 0,000 menunjukkan hasil adanya pengaruh
signifikan senam ergonomis terhadap penurunan nyeri lutut pada lansia.
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