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ABSTRACT 

Aging results in significant changes in body composition, including decreased muscle mass and increased fat mass. 

Muscle mass decreases by about 3–8% per decade after age 30, with the decline accelerating after age 60. This 

decrease in muscle strength, especially in women, is associated with various health problems, such as decreased 

physical function, decreased quality of life, weakness, and cognitive impairment. Clinical practice and public health 

research use Handgrip strength (HGS) as a simple, rapid, and cost-effective measure to assess musculoskeletal 

function and evaluate weakness and disability. This activity uses the PDCA (Plan-Do-Check-Act) methodology to 

educate and screen elderly participants at St. Mary's Church, Francis of Assisi, Jakarta. All participants took part in 

physical hand grip strength examination activities. This activity involved 35 participants, and it was found that the 

average grip strength for the left hand was 19.2% and 15.7% for the right hand. HGS screening is very important for 

the early detection of sarcopenia, a condition common in the elderly that causes a significant decline in health. 

Implementing preventive strategies based on HGS results can help maintain muscle mass and strength, thereby 

reducing the risk of dependency and limited mobility. 
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ABSTRAK 

Penuaan mengakibatkan perubahan signifikan pada komposisi tubuh, termasuk penurunan massa otot dan peningkatan 

massa lemak. Massa otot menurun sekitar 3-8% per dekade setelah usia 30 tahun, dengan penurunan yang semakin 

cepat setelah usia 60 tahun. Penurunan kekuatan otot ini, terutama terjadi pada wanita, dikaitkan dengan berbagai 

masalah kesehatan seperti penurunan fungsi fisik, penurunan kualitas hidup, kelemahan, serta gangguan kognitif. 

Kekuatan genggaman tangan (HGS) adalah ukuran sederhana, cepat, dan hemat biaya yang digunakan dalam praktik 

klinis dan penelitian kesehatan masyarakat untuk menilai fungsi muskuloskeletal dan mengevaluasi kelemahan dan 

kecacatan. Kegiatan ini menggunakan metodologi PDCA (Plan-Do-Check-Act) untuk mendidik dan menyaring 

peserta lanjut usia di Gereja St. Fransiskus Asisi, Jakarta. Seluruh peserta mengikuti kegiatan pemeriksaan kekuatan 

fisik genggaman tangan. Kegiatan ini mengikutsertakan 35 peserta dan didapatkan rerata kekuatan genggaman tangan 

kiri adalah 19,2% dan 15,7% untuk tangan kanan. Pemeriskaan HGS sangat penting untuk deteksi dini sarkopenia, 

suatu kondisi yang umum terjadi pada lansia yang menyebabkan penurunan kesehatan secara signifikan. Penerapan 

strategi pencegahan berdasarkan hasil HGS dapat membantu menjaga massa dan kekuatan otot, sehingga dapat 

mengurangi risiko ketergantungan dan keterbatasan mobilitas. 

 

Kata Kunci: Sarcopenia, Kekuatan Genggaman Tangan, Lansia, Massa Otot 

 

1. PENDAHULUAN 

Proses penuaan menyebabkan perubahan signifikan dalam komposisi tubuh, mengakibatkan 

penurunan massa otot dan peningkatan massa lemak. Massa otot mengalami penurunan sekitar 3–
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8% untuk setiap dekade setelah usia 30 tahun, dan persentase ini meningkat secara signifikan pada 

individu yang berusia di atas 60 tahun. Penurunan kekuatan otot lebih banyak terjadi pada wanita 

dan dikaitkan dengan berbagai masalah kesehatan termasuk penurunan kompetensi, penurunan 

kualitas hidup, peningkatan durasi rawat inap, kelemahan dan gangguan kognitif. (Cannataro et 

al., 2021; Giovannini et al., 2021; Mehmet et al., 2020)  

 

Handgrip strength (HGS) adalah pengukuran sederhana, cepat dan berbiaya rendah yang 

digunakan dalam praktik klinis, rehabilitasi dan penelitian kesehatan masyarakat untuk 

menentukan fungsi muskuloskeletal dan mengevaluasi kelemahan dan kecacatan. HGS digunakan 

sebagai biomarker untuk kondisi kesehatan orang lanjut usia. Hal ini berkaitan dengan fungsi 

anggota tubuh bagian atas. HGS pada orang Asia 25% lebih rendah daripada pada orang keturunan 

kulit putih dan 27% lebih rendah pada wanita daripada pada pria karena bentuk tubuh orang asia 

relatif lebih kurus dibandingkan dengan populasi non-asia. (Cho et al., 2022; Wiśniowska-Szurlej 

et al., 2021) 

 

Penurunan massa otot yang terjadi seiring bertambahnya usia merupakan indikator kesehatan 

utama pada lansia karena dikaitkan dengan dampak kesehatan yang buruk seperti sarcopenia, 

penyakit jantung koroner, penurunan mobilitas, jatuh, kecacatan, dan kematian. Oleh karena itu, 

pemeriksaan kekuatan genggaman secara rutin dapat direkomendasikan sebagai pengukuran 

tersendiri untuk mengidentifikasi lansia yang berisiko mengalami status kesehatan buruk dan 

mengurangi biaya perawatan kesehatan di masa depan. (Mehmet et al., 2020) 

 

2. METODE PELAKSANAAN PKM  

Pelaksanaan kegiatan edukasi dan deteksi dini ini menggunakan pendekatan PDCA (Plan-Do-

Check-Action) yang dilakukan secara berkelanjutan, yang terdiri dari beberapa tahap, yaitu: 

1) Perencanaan (Plan): (a) Menetapkan tujuan kegiatan, yaitu memberikan edukasi dan deteksi 

dini kekuatan otot sebagai prediktor kejadian sarcopenia; (b) Menentukan sasaran audiens, 

lokasi, dan jadwal kegiatan; (c) Berkoordinasi dengan tim medis yang terdiri dari dosen dan 

mahasiswa atau pihak terkait; (d) Menyiapkan sumber daya yang dibutuhkan seperti kuesioner 

dan alat pemeriksaan Handgrip Strength; dan (e) Memberikan pelatihan kepada mahasiswa 

yang akan membantu kegiatan mengenai prosedur pemeriksaan Handgrip Strength 

2) Implementasi (Do): (a) Melakukan pemeriksaan fisik Handgrip Strength sebagai deteksi dini 

terhadap kekuatan otot; (b) Mencatat hasil pemeriksaan secara akurat; dan (c) Memantau 

mahasiwa yang melakukan pemeriksaan Handgrip Strength agar sudah sesuai dengan 

prosedur yang tepat. 

3) Pemeriksaan (Check): (a) Menganalisa hasil pemeriksaan Handgrip Strength peserta; dan (b) 

Mengidentifikasi peserta yang memiliki hasil pemeriksaan tidak normal. 

4) Tindakan (Act): Memberikan tindak lanjut berupa edukasi kepada masyarakat akan 

pentingnya menjaga kekuatan dan massa otot. 

 

3.  HASIL DAN PEMBAHASAN  

Pelaksanaan kegiatan deteksi dini ini ditujukan kepada populasi lanjut usia di Gereja St. Fransiskus 

Asisi, Jakarta Selatan, yang diikuti oleh 35 peserta. Alat pemeriksaan yang digunakan adalah 

Handgrip Strength Dynamometer dan kuesioner. Seluruh peserta dilakukan pemeriksaan Handgrip 

Strength untuk mengetahui kekuatan otot (Gambar 1). Hasil karakteristik dasar dan rerata hasil 

pemeriksaan Handgrip Strength (Tabel 1), rerata hasil pemeriksaan Handgrip Strength tangan 

kanan dan kiri (Gambar 2 dan Gambar 3) di lampirkan. 
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Tabel 1.  

Karakteristik Dasar dan Hasil Pemeriksaan Handgrip Strength 

 

Gambar 1.  

Dokumentasi Kegiatan Pemeriksaan Handgrip Strength 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.  

Rerata Hasil Pemeriksaan Handgrip Strength Tangan Kiri 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Parameter N (%) Mean (SD) Med (Min – Max) 

Usia (tahun)  71,94 (6,7) 72 (55 – 87) 

Jenis Kelamin 

● Laki-laki 

● Perempuan 

- 

35 (100%) 

 

 

 

Hand Grip Strength 

● Kiri 

● Kanan 

  

19,2 (24,1) 

15,7 (5,1) 

 

13,4 (6,7 – 14,3) 

14,7 (9,6 – 33,6) 
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Gambar 3.  

Rerata Hasil Pemeriksaan Handgrip Strength Tangan Kanan 

 

Sarkopenia adalah penyakit muskuloskeletal yang umumnya ditandai dengan hilangnya massa dan 

kekuatan otot secara progresif, terutama pada populasi lansia. Degenerasi muskuloskeletal tersebut 

dapat menghambat aktivitas sehari-hari. Sarcopenia juga dapat menyebabkan risiko jatuh yang 

lebih besar dan peningkatan risiko patah tulang. Proses penuaan dapat menyebabkan perubahan 

komposisi tubuh, dimana terjadi peningkatan massa lemak dan penurunan massa otot. Selain 

proses penuaan, terdapat beberapa penyebab lain seperti tingkat aktivitas fisik, imobilisasi, 

diabetes, obesitas, resistensi insulin, hormon, kurangnya asupan protein, dan penyakit peradangan 

akut atau kronis sehingga dapat mempercepat hilangnya massa otot. Proses penuaan menyebabkan 

penurunan konsentrasi hormon anabolik seperti hormon testosterone, pertumbuhan, dan insulin-

like growth factor-1 (IGF-1) sehingga mempengaruhi keseimbangan homeostasis otot rangka. 

Selain itu, penuaan menyebabkan kondisi peradangan kronis tingkat rendah, yang menyebabkan 

peningkatan sitokin pro-inflamasi yang berperan terhadap efek katabolik pada otot rangka. 

Penuaan berhubungan dengan anoreksia fisiologis, penurunan asupan kalori, dan penurunan berat 

badan, yang pada gilirannya terkait dengan penurunan massa otot dan peningkatan mortalitas. 

Metabolisme menurun pada orang tua, sehingga membutuhkan asupan protein yang lebih tinggi 

untuk sintesis protein daripada pada orang yang lebih muda. Asupan protein yang cukup sangat 

berkaitan dengan jumlah maupun fungsionalitas otot rangka. (Ardeljan & Hurezeanu, 2024; Cho 

et al., 2022) 

 

Evaluasi pasien untuk sarkopenia mencakup beberapa modalitas dan alat skrining, beberapa di 

antaranya lebih mudah tersedia dan praktis, salah satunya adalah Handgrip test (HGS). HGS 

merupakan suatu pengukuran yang relatif mudah dan murah yang digunakan untuk mengukur 

kekuatan otot pada individu yang diduga sarkopenia. HGS berkorelasi dengan kekuatan pada otot 

yang lain, sehingga sering digunakan untuk mendeteksi defisit kekuatan secara keseluruhan. HGS 

dapat menilai risiko jatuh dan keterbatasan aktivitas sehari-hari pada populasi lanjut usia. HGS 

dipengaruhi oleh usia, jenis kelamin, variabel antropometri (tinggi badan, berat badan, ukuran 

tangan, lingkar lengan) dan dominasi tangan, dan dikaitkan dengan hasil kesehatan yang berbeda, 

terutama pada orang lanjut usia. Perbedaan HGS berdasarkan usia dan jenis kelamin di antara 

negara-negara tertentu kemungkinan besar disebabkan oleh perbedaan genetik dalam massa otot, 

gaya hidup, dan layanan kesehatan pada lansia. (Amaral et al., 2019; Ardeljan & Hurezeanu, 2024; 

Lupton-Smith et al., 2022; Mey et al., 2023) 

 

HGS yang rendah merupakan prediktor yang kuat terhadap outcome pasien yang buruk, seperti 

peningkatan keterbatasan fungsional, penurunan kualitas hidup, lama rawat inap di rumah sakit, 

dan kematian. Pemeriksaan HGS membantu dalam mengidentifikasi lansia yang berisiko 
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mengalami kelemahan dan merencanakan layanan kesehatan untuk memberikan tindakan 

preventif, sehingga dapat mengurangi risiko ketergantungan dan keterbatasan mobilitas. 

(Bohannon, 2019) 

 

4.  KESIMPULAN   

Proses penuaan dapat menyebabkan perubahan komposisi tubuh, dimana terjadi peningkatan 

massa lemak dan penurunan massa otot. Sarkopenia adalah penyakit muskuloskeletal yang 

umumnya ditandai dengan hilangnya massa dan kekuatan otot secara progresif, terutama pada 

populasi lansia. Diagnosis sarcopenia dapat dilakukan melalui penilaian kekuatan otot, kuantitas 

atau kualitas otot, dan kinerja fisik. HGS merupakan suatu pengukuran yang relatif mudah dan 

murah, yang digunakan untuk menentukan fungsi muskuloskeletal dan mengevaluasi kelemahan 

dan kecacatan. Oleh karena itu, pemeriksaan HGS perlu dilakukan sebagai deteksi dini terhadap 

kejadian sarkopenia. 
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