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Abstract 
Urinary incontinence is a common issue among the elderly caused by pelvic floor muscle 
weakness and significantly impacts their quality of life. Objective: This study aims to describe 
the implementation of Kegel exercises to reduce urinary incontinence symptoms in elderly 
patients at the Tanjung Agung Health Center. Methods: This descriptive study employed a case 
study approach involving two elderly patients with urinary incontinence. The intervention 
included education, demonstration, and evaluation of Kegel exercises conducted over four 
weeks. Results: Both patients showed a significant reduction in urination frequency, from 14-
16 times per day to 5-6 times per day. They also reported improved urinary control and a 
better quality of life. Conclusion: Kegel exercises are an effective intervention to reduce urinary 
incontinence symptoms in the elderly. Recommendation: Nurses are encouraged to integrate 
Kegel exercises into geriatric nursing management with family support to enhance therapy 
outcomes. 
 

Abstrak 
Inkontinensia urine adalah masalah umum pada lansia yang disebabkan oleh kelemahan 
otot dasar panggul dan dapat memengaruhi kualitas hidup secara signifikan. Tujuan: 
Penelitian ini bertujuan untuk mendeskripsikan implementasi latihan senam Kegel dalam 
mengurangi gejala inkontinensia urine pada lansia di Wilayah Kerja UPTD Puskesmas 
Tanjung Agung. Metode: Penelitian ini menggunakan desain deskriptif dengan pendekatan 
studi kasus terhadap dua pasien lansia yang mengalami inkontinensia urine. Intervensi 
meliputi edukasi, demonstrasi, dan evaluasi latihan senam Kegel selama empat minggu. 
Hasil: Kedua pasien menunjukkan penurunan frekuensi buang air kecil yang signifikan, dari 
14-16 kali per hari menjadi 5-6 kali per hari. Pasien juga melaporkan peningkatan kontrol 
terhadap eliminasi urine dan kualitas hidup yang lebih baik. Kesimpulan: Senam Kegel 
merupakan intervensi yang efektif untuk mengurangi gejala inkontinensia urine pada 
lansia. Saran: Disarankan agar perawat mengintegrasikan senam Kegel dalam manajemen 
keperawatan gerontik dengan dukungan keluarga untuk meningkatkan keberhasilan 
terapi. 

 

Background 

Inkontinensia urine merupakan salah satu 

masalah kesehatan yang umum terjadi pada 

lansia akibat penurunan fungsi organ tubuh 

seiring bertambahnya usia (PPNI, 2022). 

Kondisi ini ditandai dengan 

ketidakmampuan mengontrol pengeluaran 

urine, yang dapat menyebabkan dampak 

negatif secara fisik, psikologis, maupun 

sosial (Ferdi, Akbar, Charista, & Siahaan, 

2023). Lansia yang mengalami 

inkontinensia urine sering kali menghadapi 

tekanan emosional, seperti rasa malu dan 

rendah diri, sehingga berdampak pada 

kualitas hidup mereka (Pangaribuan et al., 

2023). Prevalensi gangguan ini pada lansia 

cukup tinggi, yaitu mencapai 30-50%, 

dengan risiko lebih besar terjadi pada 

wanita dibandingkan pria (Kementerian 

Kesehatan RI, 2023). Selain itu, 

inkontinensia urine juga dapat 

meningkatkan beban keluarga dan sistem 

pelayanan kesehatan secara keseluruhan 

(Ratna, Kharisma Syahda, Olivia Junita, Ice 

Marselina, & Tri Asri, 2021). 

Penyebab utama inkontinensia urine pada 

lansia antara lain adalah kelemahan otot 

dasar panggul, gangguan saraf, dan adanya 

penyakit kronis seperti diabetes mellitus 

atau hipertensi (Milsom & Gyhagen, 2022). 
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Kelemahan otot dasar panggul sering 

menjadi penyebab utama karena otot ini 

memiliki peran penting dalam mengontrol 

eliminasi urine (Yang et al., 2022). Seiring 

bertambahnya usia, kemampuan otot dasar 

panggul untuk menopang kandung kemih 

dan uretra mengalami penurunan, sehingga 

memicu ketidakmampuan untuk menahan 

urine (Gacci et al., 2022). Selain itu, faktor-

faktor seperti obesitas, kebiasaan merokok, 

dan kurangnya aktivitas fisik juga 

berkontribusi terhadap memburuknya 

kondisi ini. Jika tidak ditangani, 

inkontinensia urine dapat menyebabkan 

komplikasi seperti iritasi kulit, infeksi 

saluran kemih, bahkan depresi (Kannan et 

al., 2022). 

Salah satu pendekatan non-farmakologis 

yang efektif untuk mengatasi inkontinensia 

urine adalah senam Kegel, yang dirancang 

untuk melatih dan memperkuat otot dasar 

panggul (Abu Raddaha & Nasr, 2022). 

Senam Kegel melibatkan serangkaian 

kontraksi dan relaksasi otot dasar panggul 

yang dilakukan secara teratur (Wojcik et al., 

2022). Latihan ini terbukti mampu 

meningkatkan kontrol eliminasi urine pada 

pasien dengan gejala ringan hingga sedang 

(Cho & Kim, 2021). Selain itu, senam Kegel 

dapat dilakukan dengan mudah tanpa 

memerlukan peralatan khusus, sehingga 

cocok untuk diterapkan oleh lansia. Namun, 

efektivitas latihan ini sangat bergantung 

pada kepatuhan pasien dalam 

melaksanakannya secara konsisten dan 

teknik yang benar (Humburg, 2022). 

Kendati senam Kegel memiliki potensi 

besar, implementasinya dalam manajemen 

inkontinensia urine masih menghadapi 

berbagai tantangan, terutama di kalangan 

lansia (Jaffar et al., 2022). Salah satu 

tantangan utama adalah kurangnya edukasi 

dan pemahaman tentang cara melakukan 

senam Kegel yang benar (Mikus  et al., 2022). 

Lansia sering kali membutuhkan panduan 

dari tenaga kesehatan untuk memastikan 

latihan dilakukan dengan teknik yang tepat. 

Selain itu, rendahnya motivasi dan 

dukungan keluarga juga menjadi hambatan 

dalam keberhasilan terapi. Faktor-faktor ini 

menunjukkan pentingnya pendekatan yang 

holistik dan terintegrasi dalam program 

terapi senam Kegel untuk lansia (Harris, 

Leslie, & Riggs, 2024; Sheng, Carpenter, 

Ashton-Miller, & Miller, 2022). 

Manfaat senam Kegel tidak hanya terbatas 

pada aspek fisik, tetapi juga mencakup 

peningkatan kesejahteraan psikologis dan 

sosial (Sharma, Gupta, Parasher, & Chawla, 

2023). Lansia yang berhasil mengurangi 

gejala inkontinensia urine cenderung 

merasa lebih percaya diri dan mandiri 

dalam menjalani aktivitas sehari-hari 

(Urvaylıog lu, Kutlutu rkan, & Kılıç, 2021). 

Dampak positif ini secara langsung 

berkontribusi pada peningkatan kualitas 

hidup pasien, termasuk dalam interaksi 

sosial mereka. Selain itu, dengan 

berkurangnya frekuensi episode 

inkontinensia, risiko komplikasi seperti 

infeksi kulit atau saluran kemih juga dapat 

diminimalkan (Jochum et al., 2022). 

Di Indonesia, pemanfaatan senam Kegel 

sebagai intervensi untuk mengatasi 

inkontinensia urine pada lansia masih 

terbatas (Mikus  et al., 2021). Kurangnya 

informasi dan pelatihan di kalangan tenaga 

kesehatan menjadi salah satu penyebab 

utama rendahnya tingkat penerapan terapi 

ini. Selain itu, stigma sosial yang melekat 

pada gangguan eliminasi urine sering kali 

membuat pasien lansia enggan mengakui 

masalahnya atau mencari bantuan medis. 

Hal ini menciptakan kebutuhan mendesak 

untuk memperluas edukasi dan program 

intervensi berbasis senam Kegel di 

masyarakat (Scott et al., 2023). 

Penelitian tentang manajemen 

inkontinensia urine menggunakan senam 

Kegel pada lansia dengan gangguan 
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eliminasi urine sangat relevan untuk 

diaplikasikan dalam studi kasus 

keperawatan (Harahap & Rangkuti, 2023). 

Studi kasus keperawatan merupakan 

pendekatan yang bertujuan untuk 

mendalami kondisi kesehatan individu 

secara holistik melalui asesmen, 

perencanaan, implementasi, dan evaluasi 

asuhan keperawatan. Dalam konteks 

penelitian ini, studi kasus memberikan 

peluang untuk menerapkan senam Kegel 

sebagai intervensi utama dalam menangani 

inkontinensia urine pada lansia, sekaligus 

memantau perubahan yang terjadi selama 

proses perawatan (Relida & Ilona, 2023). 

Tujuan studi kasus ini adalah untuk 

mendeskripsikan secara detail 

implementasi latihan senam Kegel sebagai 

intervensi keperawatan dalam mengurangi 

gejala inkontinensia urine pada lansia. 

Methods 

Penelitian ini menggunakan desain 

deskriptif dengan pendekatan studi kasus, 

yang bertujuan untuk menggambarkan 

secara rinci implementasi manajemen 

inkontinensia urine dengan latihan senam 

Kegel pada pasien lansia. Penelitian 

dilakukan selama empat minggu di wilayah 

kerja UPTD Puskesmas Tanjung Agung, 

Kecamatan Baturaja Barat, pada tahun 

2024. Subjek penelitian terdiri dari dua 

lansia yang memenuhi kriteria inklusi, yaitu 

berusia di atas 60 tahun, mengalami 

inkontinensia urine, dan bersedia 

mengikuti prosedur penelitian. 

Instrumen yang digunakan dalam penelitian 

ini meliputi format pengkajian 

keperawatan, Standar Operasional 

Prosedur (SOP) senam Kegel, lembar 

observasi, dan format evaluasi. Data 

dikumpulkan melalui wawancara langsung 

untuk mendapatkan informasi mengenai 

riwayat kesehatan dan keluhan pasien, 

observasi terhadap pelaksanaan latihan 

senam Kegel, serta dokumentasi hasil 

tindakan. Seluruh data dianalisis secara 

deskriptif untuk membandingkan kondisi 

sebelum dan setelah intervensi dilakukan. 

Metode pengumpulan data melibatkan 

beberapa tahapan: pengkajian awal untuk 

mengetahui kondisi fisik dan psikologis 

pasien, pelaksanaan senam Kegel dengan 

panduan tenaga kesehatan, dan evaluasi 

berkala terhadap perubahan frekuensi 

berkemih serta kemampuan pasien 

mengontrol eliminasi urine. Selama 

pelaksanaan penelitian, dukungan keluarga 

dan keterlibatan pasien dalam setiap tahap 

dipantau untuk memastikan kepatuhan 

terhadap program terapi. 

Penelitian ini dilakukan dengan 

memperhatikan aspek etika penelitian, 

termasuk mendapatkan persetujuan dari 

subjek melalui informed consent, menjaga 

anonimitas pasien, dan menjaga 

kerahasiaan data pasien. Seluruh tahapan 

penelitian dilaksanakan sesuai dengan 

protokol keperawatan gerontik dan fokus 

pada pemberdayaan pasien untuk 

meningkatkan kualitas hidup melalui 

intervensi nonfarmakologis. 

Penelitian ini telah mendapatkan 

persetujuan etik dari Komite Etik Penelitian 

Kesehatan Politeknik Kesehatan Kemenkes 

Palembang No. 0301/ KEPK/ Adm2/ II 

/2024. 

Results 

Pengkajian Keperawatan 

Pada Kasus I, pasien Ny. M, seorang lansia 

berusia 60 tahun, mengeluhkan kesulitan 

mengontrol buang air kecil (BAK) dengan 

frekuensi mencapai 14 kali dalam 24 jam. 

Keluhan ini terutama terjadi saat tertawa, 

bersin, dan mengangkat benda berat. Selain 

itu, pasien sering terbangun di malam hari 

untuk BAK, yang menyebabkan gangguan 

istirahat. Dari hasil pemeriksaan fisik, 
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pasien dalam keadaan compos mentis 

dengan tanda-tanda vital stabil (TD: 120/80 

mmHg, N: 80x/menit, RR: 20x/menit, suhu: 

36,5°C). Pasien melaporkan tidak memiliki 

penyakit kronis lain selain keluhan ini. 

Pada Kasus II, pasien Ny. F, seorang lansia 

berusia 69 tahun, mengalami keluhan 

serupa dengan frekuensi BAK mencapai 16 

kali dalam 24 jam. Kesulitan mengontrol 

BAK terjadi terutama pada kondisi cuaca 

dingin atau setelah mengonsumsi makanan 

berair. Pasien juga melaporkan sering 

merasa haus dan BAK di malam hari. Hasil 

pemeriksaan fisik menunjukkan pasien 

compos mentis dengan tanda-tanda vital 

stabil (TD: 140/80 mmHg, N: 90x/menit, 

RR: 24x/menit, suhu: 36°C). Riwayat 

kesehatan keluarga menunjukkan bahwa 

suami pasien memiliki hipertensi. 

Diagnosis Keperawatan 

Berdasarkan hasil pengkajian pada kedua 

pasien, diagnosis keperawatan yang dapat 

dirumuskan adalah inkontinensia urine 

stres berhubungan dengan kelemahan otot 

panggul (D.0046). Kedua pasien, Ny. M dan 

Ny. F, menunjukkan gejala utama berupa 

kesulitan mengontrol buang air kecil (BAK), 

terutama saat tertawa, bersin, atau 

mengangkat benda berat. Pada Kasus I, Ny. 

M melaporkan frekuensi BAK mencapai 14 

kali dalam 24 jam, sedangkan pada Kasus II, 

Ny. F melaporkan frekuensi BAK hingga 16 

kali dalam 24 jam. Kelemahan otot panggul 

yang menjadi penyebab utama kondisi ini 

berkaitan erat dengan usia lanjut, faktor 

hormonal, dan riwayat aktivitas fisik yang 

berat sebelumnya. Dampak dari kondisi ini 

tidak hanya menyebabkan gangguan fisik 

tetapi juga menimbulkan tekanan 

psikologis, seperti rasa malu akibat bau 

pesing dan keterbatasan dalam beraktivitas 

sosial. Diagnosis ini ditetapkan sesuai 

dengan Standar Diagnosis Keperawatan 

Indonesia (SDKI, 2023), yang menekankan 

pentingnya penanganan menyeluruh untuk 

meningkatkan kualitas hidup pasien. 

Intervensi Keperawatan 

Intervensi keperawatan dalam menangani 

inkontinensia urine stres pada lansia 

berfokus pada pendekatan holistik yang 

mencakup observasi, terapeutik, edukasi, 

dan kolaborasi untuk meningkatkan kontrol 

eliminasi urine melalui latihan senam Kegel. 

Langkah-langkah intervensi dilakukan 

secara bertahap untuk memastikan 

efektivitas terapi sekaligus menjaga 

kenyamanan pasien. 

Pada tahap awal, observasi dilakukan untuk 

memantau kondisi pasien. Perawat 

mengkaji tanda-tanda vital (TTV) seperti 

tekanan darah, nadi, laju pernapasan, dan 

suhu tubuh sebelum dan sesudah latihan. 

Selain itu, perawat mencatat pola dan 

frekuensi buang air kecil pasien guna 

mengevaluasi perkembangan setelah 

intervensi dilakukan. Observasi ini menjadi 

dasar untuk menentukan kebutuhan dan 

kemajuan pasien selama proses terapi. 

Dalam aspek terapeutik, perawat 

mengajarkan latihan senam Kegel yang 

bertujuan untuk memperkuat otot dasar 

panggul. Proses dimulai dengan 

mendemonstrasikan gerakan senam secara 

langsung kepada pasien dan memastikan 

teknik yang benar. Latihan dilakukan secara 

bertahap dengan durasi yang disesuaikan 

dengan kemampuan pasien, dimulai dari 

15–20 menit per sesi. Perawat juga 

mendampingi pasien selama latihan untuk 

memberikan koreksi jika diperlukan, 

sekaligus memberikan dukungan emosional 

agar pasien merasa nyaman dan 

termotivasi. 

Komponen edukasi merupakan bagian 

penting dalam intervensi ini. Perawat 

menjelaskan kepada pasien dan 

keluarganya mengenai pengertian, 

penyebab, serta dampak inkontinensia 
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urine, sehingga mereka memahami 

pentingnya latihan senam Kegel. Edukasi 

dilakukan dengan bahasa sederhana dan 

disertai media pendukung seperti leaflet 

untuk mempermudah pemahaman. Selain 

itu, perawat menekankan pentingnya 

konsistensi latihan agar hasil optimal dapat 

dicapai. 

Pada tahap kolaborasi, perawat melibatkan 

keluarga sebagai bagian dari sistem 

pendukung pasien. Keluarga diajak untuk 

mendampingi pasien selama latihan senam 

Kegel di rumah dan memberikan motivasi 

agar pasien terus melaksanakan latihan 

secara mandiri. Jika diperlukan, perawat 

juga bekerja sama dengan tim medis lain, 

seperti fisioterapis, untuk memberikan 

penanganan tambahan sesuai kebutuhan 

pasien. 

Intervensi ini dirancang untuk dilakukan 

selama empat minggu dengan total delapan 

sesi latihan. Setiap langkah dirancang untuk 

membantu pasien mengontrol eliminasi 

urine secara lebih baik, mengurangi 

frekuensi buang air kecil, serta 

meningkatkan kualitas hidup pasien baik 

secara fisik maupun psikologis. Dengan 

pelaksanaan intervensi yang terstruktur 

dan dukungan dari keluarga, pasien 

diharapkan dapat mencapai perbaikan yang 

signifikan dalam menangani inkontinensia 

urine. 

Implementasi Keperawatan 

Implementasi dilakukan selama 4 minggu 

dengan total 8 kali pertemuan. Setiap sesi 

mencakup demonstrasi, latihan, dan 

evaluasi perkembangan. Pada minggu 

pertama, kedua pasien diajarkan dasar-

dasar senam Kegel dan diberikan 

kesempatan untuk mencoba gerakan 

dengan pendampingan. 

Pada Kasus I, pasien menunjukkan 

kemajuan signifikan dalam penguasaan 

gerakan senam Kegel. Frekuensi BAK 

berkurang secara bertahap dari 14 kali per 

hari menjadi 5 kali per hari di akhir minggu 

keempat. Pasien juga melaporkan bahwa 

kemampuan untuk menahan BAK 

meningkat, terutama pada malam hari. 

Pada Kasus II, pasien juga menunjukkan 

penurunan frekuensi BAK dari 16 kali per 

hari menjadi 6 kali per hari di minggu 

keempat. Namun, pasien membutuhkan 

lebih banyak waktu untuk menghafal urutan 

gerakan senam dan kurang mendapat 

dukungan keluarga dibandingkan Kasus I. 

Hal ini memengaruhi kecepatan progres 

pasien. 

Evaluasi Keperawatan 

Evaluasi dilakukan pada setiap minggu 

untuk menilai perkembangan pasien 

berdasarkan kriteria hasil. Pada Kasus I, 

hasil evaluasi menunjukkan bahwa pasien 

berhasil meningkatkan kontrol terhadap 

pengeluaran urine, menurunkan frekuensi 

nokturia, dan mengurangi frekuensi BAK 

harian. Pasien melaporkan kenyamanan 

yang lebih baik dalam aktivitas sehari-hari 

serta berkurangnya tekanan psikologis 

akibat kondisi ini. 

Pada Kasus II, meskipun kemajuan serupa 

tercapai, pasien membutuhkan motivasi 

tambahan untuk melanjutkan latihan secara 

konsisten. Frekuensi BAK menurun hingga 6 

kali per hari, dan kemampuan pasien untuk 

mengontrol BAK secara sadar juga 

meningkat. Kedua pasien menunjukkan 

peningkatan kualitas hidup setelah program 

senam Kegel selesai dilakukan 

Discussion 

Pada penelitian ini, senam Kegel terbukti 

menjadi intervensi efektif untuk 

mengurangi inkontinensia urine pada 

lansia. Hasil menunjukkan bahwa pasien 

yang menjalani latihan senam Kegel selama 

empat minggu mengalami penurunan 

frekuensi buang air kecil secara signifikan. 
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Pasien Kasus I menunjukkan penurunan 

frekuensi BAK dari 14 kali menjadi 5 kali 

per 24 jam, sedangkan Kasus II dari 16 kali 

menjadi 6 kali per 24 jam. Hal ini sesuai 

dengan literatur yang menyatakan bahwa 

senam Kegel memperkuat otot dasar 

panggul sehingga meningkatkan 

kemampuan kontrol urinasi. Senam Kegel 

juga memberikan manfaat psikologis 

dengan meningkatkan rasa percaya diri 

pasien. 

Inkontinensia urine stres pada lansia 

merupakan masalah umum akibat 

kelemahan otot dasar panggul yang terjadi 

karena proses penuaan (Jauhar, Lestari, & 

Surachmi, 2021). Penurunan kadar hormon 

estrogen pada wanita juga berkontribusi 

terhadap melemahnya otot panggul, seperti 

pada pasien di penelitian ini. Kondisi ini 

diperparah oleh faktor risiko lain, seperti 

riwayat persalinan berulang dan gaya hidup 

yang tidak mendukung kesehatan panggul 

(Ruswati, 2022). Pasien Kasus II, yang 

memiliki lebih banyak anak, mungkin 

menghadapi kerusakan otot panggul yang 

lebih signifikan dibandingkan Kasus I. 

Faktor ini menjelaskan mengapa frekuensi 

BAK awal pasien Kasus II lebih tinggi. 

Dukungan keluarga menjadi salah satu 

faktor kunci keberhasilan terapi senam 

Kegel dalam penelitian ini (Erika & Fitri, 

2023). Pasien Kasus I mendapat dukungan 

penuh dari keluarga, yang berdampak pada 

konsistensi dan motivasi pasien dalam 

melakukan latihan. Sebaliknya, Kasus II 

kurang mendapat dukungan keluarga, yang 

menyebabkan progres perbaikan berjalan 

lebih lambat. Penelitian sebelumnya juga 

menegaskan bahwa dukungan keluarga 

sangat penting dalam meningkatkan 

kepatuhan lansia terhadap intervensi 

kesehatan (Akbar, 2023). Dengan dukungan 

yang memadai, pasien merasa lebih 

termotivasi dan percaya diri untuk 

melanjutkan terapi (Akbar, 2022; Hamid, 

Mustikasari, Akbar, Amiruddin, & 

Syukrowardi, 2024) 

Senam Kegel dilakukan secara bertahap 

untuk memastikan pasien memahami 

teknik latihan yang benar (Wijaya & Ramli, 

2024). Pada minggu pertama, pasien 

diberikan edukasi tentang gerakan dasar 

senam Kegel, kemudian secara bertahap 

meningkatkan durasi latihan hingga 15–20 

menit per sesi. Pendampingan perawat 

selama latihan membantu memastikan 

teknik yang benar, yang berkontribusi pada 

keberhasilan terapi. Edukasi yang diberikan 

kepada pasien dan keluarga juga membantu 

meningkatkan pemahaman mereka tentang 

pentingnya konsistensi latihan 

(Sulistyawati, Abdullah, Kasimbara, & Fau, 

2022). Metode ini sejalan dengan 

pendekatan holistik dalam asuhan 

keperawatan gerontic (Suhartiningsih, 

Cahyono, & Egho, 2021). 

Penurunan frekuensi BAK yang signifikan 

pada kedua pasien membuktikan bahwa 

senam Kegel dapat memperbaiki fungsi otot 

dasar panggul (Wojcik et al., 2022). Selain 

memperkuat otot, senam Kegel juga 

meningkatkan kapasitas kandung kemih 

sehingga pasien dapat menahan keinginan 

untuk BAK lebih lama (Ruswati, 2022). 

Pasien juga melaporkan peningkatan 

kualitas hidup, terutama dalam hal 

kenyamanan selama aktivitas sehari-hari. 

Dengan berkurangnya gangguan nokturia, 

pasien dapat menikmati kualitas tidur yang 

lebih baik. Hal ini menunjukkan bahwa 

terapi non-farmakologis seperti senam 

Kegel memberikan manfaat holistik bagi 

pasien (Humburg, 2022). 

Psikologis pasien juga membaik setelah 

menjalani terapi senam Kegel (Cho & Kim, 

2021). Sebelumnya, pasien merasa malu 

dan terisolasi akibat bau pesing yang 

ditimbulkan oleh inkontinensia urine. 

Setelah terapi, pasien melaporkan rasa 

percaya diri yang meningkat dan mulai 
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kembali aktif dalam kegiatan sosial. Kasus I 

menunjukkan kemajuan yang lebih cepat 

dalam aspek psikososial dibandingkan 

Kasus II, yang dapat dikaitkan dengan 

dukungan keluarga yang lebih baik. 

Peningkatan aspek psikologis ini 

menunjukkan bahwa intervensi fisik seperti 

senam Kegel juga berdampak positif pada 

kesejahteraan emosional pasien. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan studi 

sebelumnya yang menyatakan bahwa 

senam Kegel merupakan metode yang 

efektif dan aman untuk mengatasi 

inkontinensia urine. Penelitian Amilia et al. 

(2021) menunjukkan bahwa senam Kegel 

yang dilakukan tiga kali seminggu 

memberikan hasil signifikan dalam 

mengurangi gejala inkontinensia. Selain itu, 

latihan ini tidak memerlukan peralatan 

khusus, sehingga mudah 

diimplementasikan dalam program 

keperawatan (Cahyani & Nursasi, 2024). 

Dalam penelitian ini, pasien yang 

melaksanakan latihan secara konsisten 

menunjukkan hasil yang lebih baik. Hal ini 

menegaskan pentingnya edukasi dan 

motivasi dalam mendukung keberhasilan 

terapi (Efrianty & Sartika, 2024; Harris et 

al., 2024). 

Implementasi keperawatan dalam 

penelitian ini mencakup edukasi, 

demonstrasi, dan evaluasi rutin untuk 

memastikan efektivitas terapi. Edukasi 

diberikan menggunakan bahasa sederhana 

agar pasien dan keluarga mudah memahami 

pentingnya senam Kegel (Suhartiningsih et 

al., 2021). Demonstrasi dilakukan secara 

langsung dengan pendampingan perawat 

untuk meminimalkan kesalahan teknik. 

Evaluasi mingguan dilakukan untuk 

memantau perkembangan pasien dan 

mengidentifikasi hambatan yang mungkin 

terjadi. Dengan pendekatan yang 

terstruktur ini, pasien dapat mencapai hasil 

yang optimal dalam waktu yang relatif 

singkat (Wijaya & Ramli, 2024). 

Penelitian ini juga menunjukkan bahwa 

terapi non-farmakologis seperti senam 

Kegel dapat menjadi pilihan utama dalam 

menangani inkontinensia urine pada lansia. 

Dibandingkan dengan terapi farmakologis, 

senam Kegel lebih aman dan tidak memiliki 

efek samping yang merugikan. Selain itu, 

latihan ini juga memberikan manfaat jangka 

panjang dengan memperkuat otot dasar 

panggul secara alami (Abu Raddaha & Nasr, 

2022). Dengan implementasi yang tepat, 

senam Kegel dapat mengurangi 

ketergantungan pasien terhadap obat-

obatan. Oleh karena itu, senam Kegel sangat 

direkomendasikan untuk diintegrasikan 

dalam program keperawatan gerontic 

(Sulistyawati et al., 2022). 

Hasil penelitian ini memberikan kontribusi 

penting dalam pengembangan asuhan 

keperawatan pada lansia dengan 

inkontinensia urine. Dengan membuktikan 

efektivitas senam Kegel, penelitian ini dapat 

menjadi dasar bagi pengembangan program 

intervensi yang lebih luas di fasilitas 

kesehatan. Selain itu, hasil ini juga menjadi 

bukti bahwa perawat memiliki peran 

strategis dalam mendukung kesehatan 

lansia melalui pendekatan non-

farmakologis. Dengan pendekatan yang 

komprehensif, kualitas hidup pasien dapat 

ditingkatkan secara signifikan. Penelitian ini 

diharapkan dapat menjadi referensi untuk 

penelitian lebih lanjut dalam manajemen 

gangguan eliminasi urine pada lansia. 

Conclusion and Recommendation 

Penelitian ini menunjukkan bahwa senam 

Kegel merupakan intervensi keperawatan 

yang efektif untuk mengurangi gejala 

inkontinensia urine pada lansia. Kedua 

pasien yang mengikuti latihan selama 

empat minggu mengalami penurunan 

frekuensi buang air kecil yang signifikan, 
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dari 14-16 kali per hari menjadi 5-6 kali per 

hari. Selain memperbaiki fungsi fisik, terapi 

ini juga berdampak positif pada aspek 

psikologis pasien, seperti peningkatan rasa 

percaya diri dan kualitas hidup. Dukungan 

keluarga dan edukasi yang tepat menjadi 

faktor pendukung keberhasilan terapi ini. 

Dengan demikian, senam Kegel dapat 

diintegrasikan dalam program keperawatan 

gerontik sebagai pendekatan non-

farmakologis yang aman, mudah, dan 

efektif. 

perawat disarankan untuk 

mengintegrasikan senam Kegel sebagai 

bagian dari intervensi rutin dalam 

manajemen inkontinensia urine pada lansia. 

Proses ini dapat diawali dengan 

memberikan edukasi yang komprehensif 

kepada pasien tentang teknik senam Kegel 

yang benar, dilengkapi dengan panduan 

langkah-langkah yang mudah dipahami. 

Selain itu, perawat perlu memantau 

perkembangan pasien secara berkala, baik 

melalui observasi langsung maupun 

pencatatan hasil latihan oleh pasien, untuk 

memastikan efektivitas terapi dan 

memberikan dukungan jika ditemukan 

hambatan dalam pelaksanaan. 

Lansia yang mengalami inkontinensia urine 

disarankan untuk melakukan senam Kegel 

secara konsisten, minimal tiga kali dalam 

seminggu, dengan durasi latihan 15–20 

menit per sesi. Konsistensi ini penting untuk 

memperkuat otot dasar panggul secara 

bertahap dan memberikan hasil yang 

optimal. Keluarga juga berperan penting 

dalam mendukung pasien dengan 

memberikan motivasi, membantu 

mengingatkan jadwal latihan, dan 

mendampingi pasien selama latihan jika 

diperlukan. Dengan dukungan yang baik 

dari keluarga, lansia dapat merasa lebih 

termotivasi dan percaya diri untuk 

menjalani terapi ini. 
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