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Kegiatan Pengabdian Masyarakat Dalam Rangka Skrining Fungsi Hati Dengan 

SGOT/PT Pada Lansia Di Panti Werdha Hana 

 

Abstrak 

Gangguan fungsi hati merupakan masalah kesehatan yang umum terjadi pada lansia dan dapat 

berdampak besar terhadap kualitas hidup, terutama karena sifatnya yang progresif dan sering 

kali tanpa gejala pada tahap awal. Banyak lansia tidak menyadari adanya gangguan fungsi 

hati karena keluhan ringan seperti lelah, nyeri perut, atau penurunan nafsu makan dianggap 

bagian dari proses penuaan. Program Pengabdian Kepada Masyarakat (PKM) yang dilakukan 

di Panti Werdha Hana bertujuan untuk meningkatkan kesadaran lansia akan pentingnya 

deteksi dini gangguan fungsi hati melalui skrining kadar enzim SGOT dan SGPT. Kegiatan ini 

menggunakan pendekatan Plan-Do-Check-Act (PDCA) yang mencakup pemeriksaan 

laboratorium serta penyuluhan interaktif mengenai faktor risiko, gaya hidup sehat, dan 

pentingnya evaluasi rutin. Dari 76 peserta, 10 orang (13,16%) terdeteksi memiliki kadar SGOT 

di atas normal, dan 8 orang (7,89%) memiliki kadar SGPT yang melebihi batas normal. Hasil 

ini menegaskan bahwa deteksi dini gangguan fungsi hati sangat penting untuk mencegah 

progresi penyakit kronis, meningkatkan kualitas hidup lansia, dan mendukung intervensi 

kesehatan yang lebih efektif dan berkelanjutan. 

Kata Kunci: Deteksi Dini, Fungsi Hati, Lansia, SGOT, SGPT 

 

1. PENDAHULUAN 

Populasi lanjut usia (lansia) mengalami berbagai perubahan fisiologis yang berdampak 

pada fungsi organ, termasuk hati. Hati merupakan organ vital yang memiliki peran sentral 

dalam berbagai proses fisiologis tubuh. Seiring bertambahnya usia, fungsi hati dapat menurun 

akibat akumulasi paparan toksin, penurunan regenerasi sel hepatosit, serta meningkatnya risiko 

penyakit metabolik dan inflamasi. Pemahaman mengenai fungsi hati sangat penting dalam 

upaya deteksi dini gangguan hati, terutama melalui parameter biokimia seperti serum glutamic 

oxaloacetic transaminase (SGOT) dan serum glutamic pyruvic transaminase (SGPT). (Hunt et 

al., 2019; Schmucker, 2005; Tajiri & Shimizu, 2013) 

SGOT (aspartate aminotransferase, AST) dan SGPT (alanine aminotransferase, ALT) 

merupakan enzim yang berperan dalam metabolisme asam amino dan banyak ditemukan dalam 

sel hati. Kedua enzim ini sering digunakan sebagai biomarker untuk mendeteksi adanya 

kerusakan atau inflamasi pada hati. Oleh karena itu, Pengukuran rutin SGOT dan SGPT dapat 

digunakan sebagai alat deteksi dini untuk mengidentifikasi individu yang berisiko mengalami 

penyakit hati. (Gowda et al., 2009; Lala et al., 2025; Rosyidah et al., 2024) 

Mengingat pentingnya fungsi hati dalam metabolisme zat gizi, detoksifikasi, serta 

sintesis protein esensial seperti albumin dan faktor pembekuan darah, gangguan pada organ ini 

dapat memengaruhi kualitas hidup lansia secara signifikan. Faktor risiko yang berkontribusi 

terhadap penyakit hati pada lansia meliputi konsumsi obat-obatan hepatotoksik, penyakit 

komorbid seperti diabetes mellitus dan hipertensi, obesitas, serta infeksi virus hepatitis B dan 

C. (de Castro et al., 2018; Radonjić et al., 2022; Zhao et al., 2024) 

Kegiatan pengabdian masyarakat yang berfokus pada deteksi dini fungsi hati melalui 

pemeriksaan SGOT/SGPT bertujuan untuk memberikan akses skrining kesehatan yang mudah, 

cepat, dan terjangkau bagi lansia. Selain itu, program ini juga dapat meningkatkan edukasi 

mengenai faktor risiko penyakit hati, gaya hidup sehat, serta pentingnya pemeriksaan kesehatan 

secara rutin. (Ghavimi et al., 2019) 

Deteksi dini menjadi strategi yang sangat diperlukan untuk mencegah progresivitas 

penyakit hati dan mengurangi morbiditas serta mortalitas akibat komplikasi yang mungkin 

terjadi. Pemeriksaan biokimiawi, seperti penilaian kadar serum serum glutamic oxaloacetic 



transaminase (SGOT) dan serum glutamic pyruvic transaminase (SGPT), merupakan metode 

yang efektif dan relatif mudah diakses dalam mendeteksi gangguan fungsi hati pada tahap awal. 

Oleh karena itu, program skrining dan edukasi kepada masyarakat lansia sangat diperlukan 

untuk meningkatkan kesadaran terhadap pentingnya pemeriksaan fungsi hati sebagai bagian 

dari upaya promotif dan preventif kesehatan. 

Panti Jompo Werdha Hana, yang terletak di Jl. H. Taip No.52, Kedaung, Kecamatan 

Pamulang, Kota Tangerang Selatan, Banten 15431, berdiri di lingkungan yang nyaman dan 

asri, memberikan suasana yang kondusif bagi para lansia untuk mendapatkan perawatan yang 

optimal. Panti ini didirikan dengan tujuan untuk menyediakan pelayanan sosial dan kesehatan 

bagi lanjut usia, dengan fasilitas yang mendukung kebutuhan fisik, mental, dan emosional 

mereka. Saat ini, Panti Jompo Werdha Hana dikelola oleh tenaga profesional yang 

berkomitmen dalam memberikan perawatan holistik, mencakup aspek kesehatan, spiritual, dan 

sosial. 

Pemilihan lokasi ini didasarkan pada hasil penelitian sebelumnya yang menunjukkan 

bahwa individu dalam kelompok lanjut usia memiliki risiko tinggi mengalami gangguan fungsi 

hati. Risiko ini sebagian besar dipengaruhi oleh penurunan fungsi metabolik hati akibat proses 

penuaan, konsumsi obat-obatan jangka panjang, serta adanya komorbiditas seperti diabetes dan 

hipertensi. Selain itu, penurunan kapasitas regeneratif hepatosit seiring bertambahnya usia turut 

meningkatkan kerentanan terhadap kerusakan hati. Oleh karena itu, skrining fungsi hati melalui 

pemeriksaan SGOT/SGPT menjadi sangat penting untuk mendeteksi dini gangguan hepatik, 

memungkinkan intervensi medis lebih awal, serta membantu lansia dalam menjaga fungsi hati 

yang optimal dan mencegah komplikasi serius seperti sirosis atau gagal hati di kemudian hari. 

 

 

Wilayah Mitra Jejaring 

 

Berbagai kegiatan skrining kesehatan fungsi hati pada populasi lanjut usia telah 

menunjukkan bahwa sejumlah besar individu memiliki risiko tinggi mengalami gangguan 

fungsi hati. Banyak dari mereka menunjukkan peningkatan kadar SGOT/SGPT, yang 

berkorelasi dengan faktor risiko seperti penggunaan obat-obatan jangka panjang, obesitas, 

diabetes, serta infeksi virus hepatitis. Selain itu, faktor risiko lain seperti pola makan tinggi 

lemak, konsumsi alkohol, serta penurunan kapasitas metabolik hati akibat proses penuaan 



semakin meningkatkan potensi gangguan fungsi hati. Pemeriksaan lanjutan terhadap parameter 

kesehatan lainnya, seperti kadar albumin dan bilirubin, sering kali mengindikasikan adanya 

kerusakan hati progresif, yang dapat berkembang menjadi fibrosis, sirosis, atau bahkan gagal 

hati jika tidak segera diintervensi. Oleh karena itu, kegiatan skrining fungsi hati melalui 

pemeriksaan SGOT/SGPT dilakukan untuk meningkatkan kesadaran dan pemahaman lansia 

mengenai kesehatan hati, serta pentingnya deteksi dini untuk mencegah komplikasi yang lebih 

serius. Edukasi mencakup informasi tentang pola makan sehat, pengelolaan berat badan, 

pembatasan konsumsi alkohol, serta pentingnya vaksinasi hepatitis. Selain itu, edukasi 

menekankan pentingnya pemeriksaan rutin untuk memantau kesehatan hati, serta mengajarkan 

strategi pencegahan melalui perubahan gaya hidup yang lebih sehat. Dengan pendekatan 

skrining dan edukasi yang komprehensif, diharapkan populasi lanjut usia dapat lebih proaktif 

dalam menjaga kesehatan hati, mengurangi risiko komplikasi, dan mencapai kualitas hidup 

yang lebih baik. 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini terfokus pada isu strategis yang tercantum 

dalam master plan Program Pengabdian Kepada Masyarakat (PKM) Untar, dengan lebih 

berfokus pada upaya promotif dan preventif dalam pelayanan kesehatan bagi lansia. Pendekatan 

yang digunakan untuk menyelesaikan masalah ini melibatkan identifikasi faktor-faktor yang 

menentukan masalah kesehatan pada lansia dan pengelolaannya, dengan penekanan pada 

strategi peningkatan dan pencegahan. Fokus utama dari PKM ini adalah penyakit tidak menular 

yang umum terjadi pada populasi lanjut usia. Inisiatif ini menekankan pentingnya penanganan 

penyakit tidak menular pada lansia, yang merupakan elemen krusial dalam kesehatan 

masyarakat. Dengan mengidentifikasi faktor-faktor yang mempengaruhi kesehatan kelompok 

usia ini, program ini dapat melaksanakan intervensi yang lebih tepat sasaran. Fokus pada 

penyakit tidak menular sangat relevan mengingat prevalensinya yang tinggi dan dampaknya 

terhadap kualitas hidup lansia. Pendekatan ini bertujuan untuk meningkatkan hasil kesehatan 

lansia melalui pendidikan, deteksi dini, serta penerapan strategi pencegahan yang efektif. 

 

2. METODE 

Tahapan kegiatan Plan-Do-Check-Act (PDCA) adalah metode manajemen yang digunakan 

untuk perencanaan, pelaksanaan, evaluasi, dan peningkatan berkelanjutan dalam skrining 

fungsi hati pada lansia. Berikut adalah implementasi PDCA dalam kegiatan ini: 

A. Plan: 

• Menentukan tujuan skrining, yaitu mendeteksi dini gangguan fungsi hati pada lansia 

melalui pemeriksaan SGOT/SGPT, serta mengidentifikasi faktor risiko seperti 

penggunaan obat jangka panjang, obesitas, diabetes, dan infeksi hepatitis. 

• Menentukan target populasi, dalam hal ini lansia, serta memilih metode pemeriksaan 

laboratorium dan pendekatan edukasi yang paling efektif. 
B. Do: 

• Melakukan pemeriksaan darah pada peserta untuk mengukur kadar SGOT dan SGPT 

sebagai indikator fungsi hati. 

• Memberikan kesempatan kepada peserta untuk bertanya dan berbagi pengalaman 

mengenai kesehatan hati serta faktor risikonya. 

• Menyampaikan edukasi kesehatan mengenai pola makan sehat, pentingnya hidrasi, 

pembatasan konsumsi alkohol, serta pemantauan kesehatan hati secara rutin. 

C. Check: 

• Melakukan pengecekan ulang hasil laboratorium untuk memastikan akurasi data 

pemeriksaan SGOT/SGPT. 

• Melakukan survei kepuasan peserta guna mengevaluasi efektivitas program skrining 

dan edukasi yang telah dilaksanakan. 

D. Action: 



• Menganjurkan pemeriksaan lebih lanjut bagi peserta dengan hasil SGOT/SGPT yang 

abnormal, serta menyarankan tindak lanjut medis yang sesuai. 

• Mengumpulkan umpan balik peserta dan menerapkan perbaikan yang relevan untuk 

meningkatkan efektivitas program skrining di masa mendatang. 

• Melakukan pemantauan berkala untuk memastikan bahwa lansia dengan faktor risiko 

tinggi dapat melakukan intervensi lebih awal guna mencegah komplikasi serius seperti 

sirosis atau gagal hati. 

Metode yang digunakan untuk mengatasi masalah ini adalah melalui skrining fungsi hati 

dengan menggunakan pemeriksaan SGOT/SGPT, yang berfokus pada: 

• Pengenalan Kesehatan Hati: Memahami apa itu gangguan fungsi hati serta 

signifikansinya dalam kesehatan lansia, mengingat peningkatan risiko akibat proses 

penuaan, penurunan metabolisme hepatik, serta paparan obat-obatan jangka panjang. 

• Penyebab Gangguan Fungsi Hati: Mengidentifikasi faktor-faktor yang berkontribusi 

terhadap gangguan fungsi hati, seperti infeksi virus hepatitis, perlemakan hati non- 

alkoholik (NAFLD), konsumsi alkohol, obesitas, serta penggunaan obat-obatan 

hepatotoksik. 

• Tanda dan Gejala Gangguan Fungsi Hati: Mengenali indikator utama gangguan fungsi 

hati, seperti kelelahan kronis, nyeri perut kanan atas, ikterus (kulit dan mata 

menguning), pembengkakan perut akibat asites, serta gangguan pencernaan. 

• Pencegahan dan Pengelolaan Gangguan Fungsi Hati: Strategi untuk mencegah dan 

menangani gangguan hati, dengan fokus pada pola makan sehat, manajemen berat 

badan, pembatasan konsumsi alkohol, vaksinasi hepatitis, serta pengelolaan penyakit 

metabolik seperti diabetes dan hipertensi. 

• Deteksi Dini Gangguan Fungsi Hati: Menekankan pentingnya pemeriksaan 

SGOT/SGPT secara berkala guna mendeteksi gangguan hati sejak dini dan mencegah 

progresi menjadi fibrosis, sirosis, atau gagal hati. 

Kegiatan ini dilanjutkan dengan pemeriksaan fisik dan pemeriksaan kesehatan dasar, meliputi: 

• Tanda Vital: Pemeriksaan tanda vital dasar untuk menilai kondisi awal kesehatan 

pernapasan lansia, termasuk pengukuran denyut nadi, frekuensi napas, dan saturasi 

oksigen. 

• Pemeriksaan Fisik Dasar: Melakukan pemeriksaan fisik umum untuk mengidentifikasi 

tanda-tanda adanya gangguan fungsi hati pada lansia, seperti ikterus (kulit dan mata 

menguning), nyeri atau pembesaran hati (hepatomegali), pembengkakan perut akibat 

asites, serta edema pada tungkai. 
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