BAB VI

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

1. Gambaran karakteristik responden, dari 97 responden sebagian responden
berusia 60-74 tahun sebanyak 63 orang (64.9%), responden dengan jenis
kelamin perempuan sebanyak 55 orang (56.7%), responden dengan IMT
25.0-29.9 (BB lebih) sebanyak 52 orang (53.6%), responden dengan
pekerjaan sebagai petani sebanyak 78 orang (80.4%), responden dengan
lama menekuni pekerjaan selama 10-20 tahun sebanyak 55 orang
(56.7%), responden dengan kondisi geografi berbukit-bukit saat bekerja
sebanyak 75 orang (77.3%), responden dengan dengan riwayat bekerja
dengan beban sebanyak 93 orang (95.9%), responden dengan frekuesi
bekerja dengan beban >4 kali dalam seminggu sebanyak 89
orang(91.8%), responden dengan jarak tempuh 10-20 Km menuju tempat
kerja sebanyak 55 orang (56.7%), responden yang berjalan kaki menuju
tempat kerja sebanyak 91 orang (93.8%), dan responden dengan riwayat
membawa beban sedang (10-20 Kg) sebanyak 47 orang (48.5%).

2. Responden yang mengalami OA grade 2 (ringan) sebanyak 53 orang
(54.6%).

3. Ada hubungan antara usia dengan kejadian OA pada lansia di Puskesmas
Kecamatan Demon Pagong, dengan p value=0.000 (0=0.05).

4. Tidak ada hubungan antara jenis kelamin dengan kejadian OA pada lansia
di Puskesmas Kecamatan Demon Pagong dengan p value=0.884 (a=0.05).

5. Ada hubungan antara IMT dengan kejadian OA pada lansia di Puskesmas

Kecamatan Demon Pagong, dengan p value=0.000 (a¢=0.05).
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Tidak ada hubungan antara pekerjaan dengan kejadian OA pada lansia di
Puskesmas Kecamatan Demon Pagong, dengan p value=0.125 (0=0.05).
Ada hubungan antara lama menekuni pekerjaan dengan kejadian OA pada
lansia di Puskesmas Kecamatan Demon Pagong, dengan p value=0.002
(0=0.05)

Tidak ada hubungan antara kondisi geografis saat bekerja dengan
kejadian OA pada lansia di Puskesmas Kecamatan Demon Pagong,
dengan p value=0.375 (0=0.05).

Ada hubungan antara riwayat bekerja dengan beban dengan kejadian OA
pada lansia di Puskesmas Kecamatan Demon Pagong, dengan p
value=0.020 (0=0.05).

Tidak ada hubungan antara frekuensi bekerja dengan beban dalam
seminggu dengan kejadian OA pada lansia di Puskesmas Kecamatan
Demon Pagong, dengan p value=0.078 (0=0.05).

Ada hubungan antara jarak tempuh menuju tempat kerja dengan kejadian
OA pada lansia di Puskesmas Kecamatan Demon Pagong, dengan p
value=0.001 (0=0.05).

Tidak ada hubungan antara jenis transportasi yang digunakan menuju
tempat kerja dengan kejadian OA pada lansia di Puskesmas Kecamatan
Demon Pagong, dengan p value=0.058 (a=0.05).

Tidak ada hubungan antara berat beban yang dibawa dengan kejadian OA
pada lansia di Puskesmas Kecamatan Demon Pagong, dengan p

value=0.140 (0=0.05).



67

B. Saran

1. Bagi pelayanan kesehatan di Kecamatan Demon Pagong, Flores Timur
Dengan adanya penelitian ini dapat menjadi sumber pengetahuan dan
masukan bagi pihak pelayanan kesehatan di Puskesmas Kecamatan
Demon Pagong untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan
dengan kejadian OA sehingga dapat menigkatkan pelayanan kesehatan
bagi penderita OA.
Bagi

2. STIK Sint Carolus
Dari hasil penelitian diharapkan dapat menjadi sumber data, referensi
ataupun bahan rujukan umtuk perkembangan ilmu pengetahuan terutama
pada pembelajaran terkait faktor-faktor yang menjadi resiko terjadinya
OA.

3. Bagi peneliti
Berdasarkan hasil penelitian ini, masih diperlukan penelitian lebih lanjut
untuk mengetahui faktor-faktor lain yang dapat menjadi faktor resiko
terjadinya OA, dan melakukan pengabdian masyarakat sebagai bentuk
ucapan terima kasih serta membantu masyrakat mengenal, mengatasi, dan

mencegah terjadinya OA.
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