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 Inkontinensia urin ditandai dengan ketidakmampuan untuk 
mengontrol buang air kecil, disertai dengan kebocoran BAK sesekali 
hingga ketidakmampuan untuk menahannya. Kondisi ini sering 
terjadi  dikarenakan kelemahan otot panggul (pelvic floor) dalam 
memberikan kontraksi pada kandung kemih. Data yang didapatkan 
sekitar 25-35% di dunia, inkontinensia urin terjadi pada lansia 
dibandingkan dengan usia produktif. Keadaan ini perlunya 
penanganan yang tepat dalam menangani inkontinensia urin pada 
lansia. Terapi non farmakologi yang dapat diterapkan guna 
menangani hal tersebut yaitu penerapan senam kegel (kegel 
exercises) untuk membantu mengencangkan kembali otot panggul 
atau pelvic floor. Tujuan pada studi kasus ini ialah mengetahui 
penerapan senam kegel (kegel exercises) terhadap frekuensi 
berkemih pada inkontinensia urin lansia. Metode yang diterapkan 
pada studi kasus ini yaitu metode kualitatif dengan desain deskriptif 
studi kasus tunggal (single case study) yang menggunakan 
pendekatan asuhan keperawatan dengan penerapan senam kegel 
(kegel exercises) pada tiga lansia inkotinensia urin tipe stress, 
penerapan terapi senam kegel (kegel exercises) dilaksanakan selama 
6 hari dengan durasi 10-15 menit dapat menurunkan frekuensi 
berkemih lansia.  Hasil yang didapatkan setelah diberikan 
intervensi senam kegel terjadi penurunan frekuensi berkemih pada 
pasien. Selain itu, terlihat penurunan skor inkontinensia urin 
dengan kuesioner ICIQ UI-SF. Terjadinya penurunan frekuensi 
berkemih dan skor ICI UI-SF pada pasien lansia dengan 
inkontinensia urin setelah diberikannya intervensi senam kegel 
(kegel exercises). 

 

 

PENDAHULUAN  

Aging Process atau proses penuaan yang 
melibatkan perubahan biologis, psikologis 
dan sosial. Secara fisik, perubahan pada 
berbagai sistem tubuh menunjukkan tanda-
tanda penurunan (Minarti et al., 2024). 
Perubahan yang terjadi hampir di seluruh 

organ  termasuk organ berkemih yaitu 
dampak proses menua, otot dasar panggul 
yang melemah dalam menopang kandung 
kemih dan sfingter uretra, menimbulkan 
kontraksi yang tidak terkontrol pada 
kandung kemih yang menimbulkan 
rangsangan berkmih sebelum waktunya 
(Insani et al., 2019). Salah satu gangguan 
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perkemihan yang paling umum terjadi pada 
lansia  paling umum yaitu inkontinensia 
urin (Kamariyah et al., 2020). 

Prevalensi dunia pada inkontinensia urine 
banyak terjadi pada wanita 12,8% hingga 
46,9%. Amerika Serikat menunjukkan 3% 
hingga 40% warga dengan inkontinensia 
urin (Arsihak & Lina, 2023). Menurut 
penelitian yang telah dilakukan di berbagai 
wilayah Asia, prevalensi inkontinensia urin 
dewasa tua  mencapai 13% (Batmani et al., 
2022). Jumlah orang yang mengalami 
inkontinensia urin sangat besar di 
Indonesia. Dibandingkan dengan usia 
produktif, diperkirakan 25-35% dari 
seluruh orang tua akan mengalami 
inkontinensia urin selama kejadian seumur 
hidup. Pada usia 65 hingga 74 tahun, 
inkontinensia urin akan menjadi lebih 
parah (Suhartiningsih et al., 2021).  
Tingginya angka kejadian inkontinensia 
urin dapat menyebabkan perlunya 
penanganan secara cepat dan tepat, 
dikarenakan apabila tidak segera ditangani 
dan dibiarkan secara terus-menerus dapat 
menimbukan berbagai efek samping seperti 
infeksi saluran kemih, infeksi kulit dan 
kelamin, gangguan tidur, luka decubitus, 
dan ruam pada kulit (Jepisa et al., 2022). 

Keluarnya urin yang tidak terkendali pada 
waktu yang tidak dikehendaki (involunter) 
tanpa memperhatikan frekuensi diderita 
dan jumlahnya, sehingga menyebabkan 
masalah sosial dan higienis dapat disebut 
sebagai inkontinesia urin (Koerniawan et 
al., 2020). Banyak faktor yang 
mempengaruhi inkontinensia urin pada 
dewasa tua seperti usia, kelemahan, 
depresi, kondisi neurologis, gangguan 
mobilitas, gengguan saluran kemih bagian 
bawah, obesitas, serta prostatektomi 
radikal bagi kanker prostat (Tai et al., 
2021). Inkontinensia urin ini yang 
berkaitan dengan usia terdapat pada 
kondisi saluran kemih bagian bawah yang 
meliputi penurunan kapasitas kandung 
kemih dan rasa penuh, penurunan laju 

kontraksi otot detrusor, penurunan 
kekuatan otot dasar panggul, dan 
peningkatan volume residu urin (Batmani 
et al., 2022).  

Terdapat banyak perubahan pada 
fungsional urinari pada lansia. Ureter tidak 
mengalami banyak perubahan 
dibandingkan dengan uretra dan kandung 
kemih, yang dimana akan terjadi penurunan 
volume urin dalam menahan berkemih. 
Penurunan laju aliran urin ke uretra dan 
kontraksi sporadis pada otot dinding kemih 
tidak terhalang oleh otak yang menjadikan 
terjadinya inkontinensia urin (Gemini et al., 
2021). Selain terjadinya pemendekan 
uretra dan menipisnya lapisan, 
menurunnya hormon esterogen pada 
wanita menopause akan mengakibatkan 
terjadinya penurunan tonus otot vagina dan 
kemampuan sfingter (Moa et al., 2017). 
International Continece Spciety (ICS) 
membedakan tiga jenis utama 
inkontinensia urin : Inkontinensia Urin 
Stress (SUI) kebocoran urin yang terkait 
dengan aktivitas fisik, batuk da bersin; 
Inkontinensia Urine Urgensi (UUI) terkait 
dengan diawali kebocoran urin secara 
mendadak untuk memenuhi kebutuhan 
buang air kecil ; Indonetinensia Urin 
Campuran (MUI)  dengan melibatkan kedua 
gangguan (Hagen et al., 2020). Adanya 
faktor risiko yang berperan dalam memicu 
inkontinensia urin pada lansia : jenis 
kelamin, usia, menopause, kehamilan dan 
persalinan pervaginaan, obesitas, kebiasaan 
merokok dan diabetes (Regina & Tamba, 
2024).  

Frekuensi inkontinensia urin yang tinggi 
dapat diturunkan dengan penanganan 
metode farmakologis atau non-
farmakologis. Terapi farmakologis yang 
diberikan dapat seperti obat beta-3 agnosis 
atau mirobegron yang dimana obat ini 
bertujuan untuk mengobati gejala pada 
kandung kemih yang terlalu aktif. Obat 
tersebut dapat memiliki efek samping yang 
buruk bagi pasien dengan riwayat 
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hipertensi (Gibson et al., 2021). Pemberian 
terapi non-farmakologi dapat diberikan 
untuk memilimalisir terjadinya efek 
samping terhadap pasien dan terapi 
sederhana tanpa perlu mengeluarkan biaya. 
Terdapat beberapa terapi non-farmakologis 
untuk kondisi inkontinensia urin ini, seperti 
bladder training (latihan berkemih), 
toileting terjadwal, dan kegel exercise 
(senam kegel) (Ruli Fatmawati et al., 2024). 
Pemilihan latihan senam kegel dirancang 
untuk memperkuat otot dasar panggul 
dalam melatih kandung kemih dan rectum 
(Wojcik et al., 2022). Tujuan latihan ini 
untuk meningkatkan kontraksi bersama 
dengan volume otot Ketika tekanan intra-
abdomen meningkat (Urvaylıoğlu et al., 
2021). Kontraksi dan relaksasi yang 
diberikan oleh latihan ini mempengaruhi 
tonus otot pubococcygeal dengan 
meningkatkan sfingter dan mengurangi 
ketidakstabilan pengeluaran urin. 
Penggunaaan latihan kegel yang 
berkelanjutan, memberikan dukungan yang 
lebih baik dari organ-organ panggul, dan 
mengahasilkan penurunan frekuensi dan 
urgensi untuk buang air kecil (Wijaya et al., 
2024). 

Terdapat beberapa penelitian yang meneliti 
terkait senam kegel terhadap inkontinensia 
urin, tetapi hanya beberapa peneliti yang 
menerapkan pengukuran inkontinensia 
urin dengan menggunakan instrument 
ICIQ-UI SF (International Consultation on 
Incontinence Questionnaire Urinary 
Incontinence Short Form). Latihan otot 
dasar panggul terbukti efektif dalam 
penurunan frekuensi inkontinensia urin 
pada lansia dengan sclerosis multiple 
(Pérez et al., 2020). Senam kegel terbukti 
efektif menurunkan inkontinensia urin 
pada lansia (Suhartiningsih et al., 2021). 
Berdasarkan data tersebut tujuan dari studi 
kasus ini untuk menerapkan intervensi 
senam kegel atau kegel exercise terhadap 
penurunan frekuensi berkemih lansia 
dengan inkontinensia. 

METODE 

Studi ini menggunakan desain deskriptif 
studi kasus tunggal (single case study) 
dengan pendekatan asuhan keperawatan. 
Variabel yang diteliti adalah penerapan 
senam kegel dan frekuensi berkemih lansia 
pada inkontinensia urin. Studi kasus ini 
mengaplikasikan intervensi penerapan 
senam kegel untuk mengatasi frekuensi 
berkemih lansia pada inkontinensia urin. 

Subjek studi kasus yang digunakan ini 
berjumlah 3 orang pasien dengan kondisi 
inkontinensia urin dengan kriteria inklusi : 
1) pasien berusia >60 tahun, 2) pasien yang 
terdiagnosis inkontinensia urin, 3) pasien 
yang tidak mengonsumsi obat untuk 
inkontinensia urin 4) tidak menggunakan 
kateter urin 5) bersedia menjadi responden 
dalam penelitian (informed consent). 
Sedangkan kriteria ekslusi : 1) pasien yang 
menolak dijadikan responden, 2) pasien 
yang mengalami hambatan mobilitas fisik, 
3) tidak memenuhi salah satu kriteria 
inklusi (Insani et al., 2019; Urvaylıoğlu et al., 
2021; Wulandari et al., 2024).  

Instrumen yang digunakan pada studi kasus 
ini berupa Standar operasional Prosedur 
(SOP) penerapan senam kegel pada lansia 
dengan inkontinensia urin. Pemberian SOP 
ini sesuai dengan artikel penelitian yang 
telah dilakukan. Frekuensi berkemih lansia 
dengan menggunakan instrument ICIQ-UI 
SF (International Consultation on 
Incontinence Questionnaire Urinary 
Incontinence Short Form) versi bahasa 
Indonesia. Total skor dari 3 pertanyaan 
yang diberikan dalam kuesioner ICIQ UI-SF 
antara 0-21. Inkontinensia ringan (1-5), 
sedang (6-12), parah (13-18), dan sangat 
parah (19-21) dimana semakin tinggi skor 
yang diperoleh, semakin berat 
inkontinensia urin yang diderita dan 
semakin tinggi pengaruh gangguan 
inkontinensia urin dalam aktivitas sehari-
hari (Fernández-Cuadros et al., 2016; 
Jensen et al., 2022). 
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Pengumpulan data dilakukan dengan 
metode wawancara dan mengisi kuesioner 
ICIQ UI-SF. Wawancara yang dilakukan 
berguna untuk mengetahui biodata subjek, 
keluhan berkemih yang dirasakan oleh 
subjek dan frekuensi berkemih yang 
dilakukan oleh subjek dalam satu hari. 
Metode lainnya dengan mengisi kuesioner 
ICIQ UI-SF yang telah dijelaskan oleh 
peneliti untuk mengukur keparahan 
inkontinensia urin pada lansia.  

Subjek studi kasus ini terjaga 
kerahasiaannya di dalam laporan dan 
artikel yang dipublikasikan. Pelaksanaan 
penelitian ini dilakukan dengan prinsip-
prinsip dasar etika yang meliputi 
anonymity, beneficience, justice, dan non-
maleficience. Penelitian ini telah 
mendapatkan izin etik penelitian dari 
Lembaga Etik Penelitian Fakultas Ilmu 
Keperawatan dan Kesehatan Universitas 
Muhammadiyah Semarang dengan nomor 
Ethical Clearance sebagai berikut 
02221/KEPK/XII/2024. 

HASIL 

Hasil pengkajian yang telah dilakukan, 
menunjukkan bahwa ketiga subjek studi 
berjenis kelamin perempuan dan laki-laki 
dengan tahap perkembangan usia lanjut 
>60 tahun. Subjek I yaitu Tn. K yaitu usia 79 
tahun, berjenis kelamin laki-laki, beragama 
islam. Subjek studi ini mengatakan memiliki 
gangguan dalam berkemih seperti 
kebocoran pada saat batuk, sering 
terbangun malam untuk berkemih 
(nocturia) dan tidak dapat menahan 
berkemih secara lama akan tetapi tidak 
sampai mengompol. Subjek II bernama Ny. 
D berusia 65 tahun, berjenis kelamin 
perempuan, beragama islam. Subjek II 
mengatakan memiliki gangguan dalam 
berkemih seperti kebocoran pada saat 
bersin dan batuk. Subjek III bernama Tn. H 
berusia 71 tahun, berjenis kelamin laki-laki,  
beragama islam. Subjek III mengatakan 
memiliki gangguan dalam berkemih seperti 

kebocoran pada saat batuk dan berdiri dari 
tempat tidur. Ketiga subjek studi dilakukan 
pemeriksaan pelvic floor yang dimana 
didapatkan hasil jika terdapat kelemahan 
pada otot pelvis.  

Pada hasil pengkajian tersubut dapat 
diangkat diagnosa utama yaitu 
inkontinensia urin stress (D.0046). dari 
data mayor pada kedua subjek studi kasus 
ini menunjukkan terjadinya inkontinensia 
urin stress ditandai dengan adanya 
kebocoran pada saat bersin, batuk, dan saat 
berdiri dari tempat tidur dan kelemahan 
otot pelvis. Berdasarkan data keluhan dan 
hasil pemeriksaan pelvic floor pada ketiga 
subjek maka peneliti mengangkat diagnosa 
keperawatan yaitu inkontinensia urin 
stress berhubungan dengan peningkatan 
tekanan intraabdomen (D.0046). 

Intervensi yang dilakukan kepada subjek 
studi yaitu latihan otot panggul (I.07215). 
Intervensi yang direncanakan sesuai 
dengan Standar Intervensi Keperawatan 
Indonesia (SIKI) dan jurnal penelitian lain. 
Intervensi latihan otot panggul yaitu 
dilakukannya tindakan Observasi (monitor 
pengeluran urin yaitu frekuensi berkemih 
setiap harinya). Terapeutik (Berikan 
reinforcement positif  selama melakukan 
latihan dengan benar yaitu memberikan 
bantuan saat latihan senam kegel), Edukasi 
(Anjurkan tidak mengkontraksikan perut, 
kaki, dan bokong saat melakukan latihan 
otot panggul dan ajarkan kontraksikan 
sekitar otot uretra dan anus seperti 
menahan BAB/BAK selama 5 detik 
kemudian dikendurkan dan direlaksasikan 
dengan siklus 10 kali).  Standar Luaran 
Keperawatan Indonesia (SLKI) yang 
digunakan yaitu kontinensia urin 
(L.04036). selama dilakukan intervensi 
keperawatan selama 6x24 jam diharapkan 
kemampuan menontrol urin meningkat, 
nocturia menurun, dribbling menurun, 
frekuensi berkemih membaik.  
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Implementasi yang dilakukan yaitu 
memonitor pengeluran urin setiap harinya 
setelah diberikannya latihan otot panggul 
(senam kegel), pemberian senam kegel 
dilakukan selama durasi 10-15 menit setiap 
2 kali dalam 24 jam. Senam diterapkan 
dengan duduk bersila dengan menarik 
napas dalam dan megencangkan otot pelvis, 
lakukan posisi berdiri dengan mengerakan 
pantat ke arah depan dengan menarik atau 
mengencangkan seperti menahan 
BAK/BAB, lakukan dengan posisi terlentang 
mengangkat pantat dan ditahan dengan 
posisi kedua kaki menekuk ke dalam 
sebagai tumpuan atau posisi dorsal 
recumbent, lalu kembali dengan posisi 
duduk bersila dengan melakukan tarik 
napas dalam dan mengencangkan otot 
pelvis. Siklus gerakan senam ini masing-
masing kontraksi dan relaksasi dilakukan 
dengan perbandingan 1:1 selama 6-8 detik 
pengulangan sebanyak 10 kali setiap 
gerakkan. Melakukan kontraksi cepat 
dengan posisi duduk selama 2 detik 
kontraksi dan 6 detik relaksasi selama 3-4 

kali pengulangan. Gerakan berakhir dengan 
ditutup menggunakan tarik napas dalam. 
Setiap gerakkan dilakukan evaluasi kondisi 
subjek, apabila subjek merasa kelelahan 
atau mengalami nyeri dada, dapat 
menghentikan sejenak gerakan senam.  

Frekuensi pengeluaran urin dan berkemih 
selama 6 hari menunjukkan hasil 
penurunan secara signifikan. Penurunan 
gangguan inkontinensia urin dilihat dari 
skor instrument ICIQ IU-SF pada pre-post 
pemberian senam kegel. Terlihat Subjek I 
yang semula dengan kondisi inkontinensia 
parah (14) menurun menjadi sedang (7), 
Subjek II yang semula dengan kondisi 
inkontinensia sedang  (11) menurun 
menjadi ringan (5) dan Subjek III semula 
dengan kondisi parah (15) menurun 
menjadi sedang (9). Evaluasi dilakukan 
dengan cara melihat hasil akhir skor 
kuesioner yang diperoleh selama 6 hari 
dilakukannya penerapan senam kegel atau 
kegel exercise. 

 
Tabel 1 

Hasil Observasi Penurunan Frekuensi Berkemih 

Subjek H1 H2 H3 H4 H5 H6 

Subjek I 11 kali 10 kali 9 kali 8 kali 6 kali 6 kali 

Subjek II 14 kali 13 kali 11 kali 9 kali 7 kali 5 kali 

Subjek III 12 kali 12 kali 11 kali 9 kali 8 kali 8 kali 

  

 

Gambar 1 
Hasil Observasi Frekuensi Urin Berkemih 
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Gambar 2 
Penurunan frekuensi berkemih sebelum dan sesudah dilakukan senam kegel menggunakan ICIQ IU-SF 

 

PEMBAHASAN 

Hasil penelitian pada gambar 2 dari 3 
subjek didapatkan sebagian besar 
mengalami inkontinensia urin sebelum 
diberikan latihan senam kegel. Data 
tersebut didukung oleh 2 responden 
berjenis kelamin laki-laki dan 1 responden 
berjenis kelamin perempuan. 1 responden 
berusia 60-69 tahun dan 2 responden 
berusia 70-79 tahun. Setelah dilakukan 
pemeriksaan otot pelvis atau pelvic floor 
didapatkan bahwa otot pelvis ketiga 
responden mengalami kelemahan. Sehingga 
faktor penyebab inkontinensia urin berasal 
dari proses penuaan, yaitu perubahan 
anatomi dan fungsi organ kemih di medulla 
spinalis serta kelemahan otot pelvis. 
Penekanan intraabdominal tinggi, distensi 
kandung kemih, dan otot pelvis atau 
struktur penunjang yang lemah dpaat 
menyebabkan perubahan degenerative 
pada otot pelvis dan struktur penunjang 
(Suprapti et al., 2023). Hasil studi kasus ini 
didapatkan keluhan dari ketiga subjek studi 
kasus yang mengatakan bahwa terdapat 
kebocoran urin pada saat bersin, batuk, 
berpindah dari tempat tidur, dan tidak 
dapat menahan kemih terlalu lama. Hasil 
penelitian yang sama oleh (Sulistyawati et 
al., 2022) menjelaskan bahwa rata-rata 
lansia usia 60> mengalami kebocoran urin 

dengan tipe inkontinensia stress dan 
urgensi.  

Setelah dilakukannya pengkajian dan 
pemeriksaan pelvic floor kepada ketiga 
subjek penelitian didapatkan diagnosa 
keperawatan yang muncul yaitu 
inkontinensia urin stress berhubungan 
dengan kelemahan otot pelvis. Data mayor 
yang didapatkan pada kedua subjek studi 
kasus ini menunjukkan terjadinya 
peningkatan tekanan intraabdomen dengan 
ditandai adanya kebocoran urin pada saat 
bersin, batuk, dan berdiri dari tempat tidur 
serta peningkatan frekuensi berkemih. 
Diagnosa tersebut masuk dalam buku yang 
dibuat oleh PPNI (2018) yaitu buku Standar 
Diagnosis Keperawatan Indonesia terdpaat 
dalam kategori fisiologis dengan sub 
kategori eliminasi dengan kode D.0046. 
inkontinensia urin stress merupakan 
kebocoran urin mendadak dan tidak dapat 
dikendalikan karena aktivitas yang 
meningkatkan tekanan intraabdominal 
(PPNI, 2018a). Tekanan intraabdominal ini 
kondisi dimana adanya tekanan kandung 
kemih serta otot destrusor akan melakukan 
kontraksi lebih kuat agar mampu 
memompa urin untuk keluar (Hartoyo et al., 
2022). 
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Intervensi yang dipilih berdasarkan 
diagnosa keperawatan yang muncul yaitu 
latihan otot panggul (I.07215). Latihan otot 
panggul merupakan intervensi yang 
dilakukan untuk mengajarkan subjek 
kemampuan otot-otot elevator ani dan 
urogenit melalui kontraksi berulang untuk 
menurunkan inkontinensia urin dan 
ejakulasi dini (PPNI, 2018b). Salah satu 
latihan otot panggul yang diterapkan ini 
yaitu senam kegel atau kegel exercise. Kegel 
exercise atau latihan otot panggul berguna 
untuk mengatasi inkontinensia stress pada 
lansia dengan membantu meningkatkan 
tonus otot dan kekuatan otot pada uretra 
dan periuretra (Ifadah et al., 2023). Latihan 
senam kegel ini juga dapat mempengaruhi 
tonus otot puboccygeal dengan 
meningkatkan sfingter dan mengurangi 
ketidastabilan pengeluaran urin (Wijaya et 
al., 2024). 

 Hasil implementasi penelitian yang 
dilakukan ini menjelaskan terdapat 
pengaruh terhadap penerpaan latihan 
senam kegel atau kegel exercise terhadap 
frekuensi berkemih pada lansia dengan 
inkontinensia.  Senam kegel diberikan 
secara berkala untuk melihat pengaruh dari 
latihan ini. Latihan ini membantu 
menyembuhkan ketiak mampuan menhaan 
kencing (Inkontinensia urin) dan dapat 
mengencangkan otot di daerah alat genital 
dan anus (Wijaya et al., 2024). Analisa hasil 
pengukuran menggunakan instrument 
penelitian kuesioner ICIQ UI-SF 
menunjukkan rata-rata subjek mengalami 
inkontinensia dengan kondisi parah (13,3), 
setelah diberikannya terapi terjadi 
penurunan keparahan inkontinensia urin 
pada lansia yaitu dengan kondisi sedang (7). 

Evaluasi yang didapatkan pada ketiga 
subjek tersebut yang telah dilakukan 
implementasi selama 6 hari yaitu 
mengalami penurunan frekuensi berkemih. 
Hasil ini sejalan dengan penelitian yang 
dilakukan oleh peneliti terdahulu dengan 
judul “Pemberian Senam Kegel Terhadap 

Penurunan Derajat Inkontinensia Urin Pada 
Lansia” didapatkan bahwa terdapat 
pengaruh dalam penerapan senam kegel 
terhadap permasalahan berkemih pada 
lansia dengan inkontinensia urin, hal ini 
disebabkan karena dapat memberikan 
kontraksi atau mengencangkan otot-otot 
dasar panggul lansia dlama menahan 
berkemih. (Wulandari et al., 2024). Hal ini, 
membuktikan bahwa penerapan senam 
kegel pada lansia dengan inkontinensia 
dapat menurunkan frekuensi berkemih. 

SIMPULAN 

Kesimpulan pada penelitian ini bahwa 
penerapan latihan senam kegel dapat 
menurunkan frekuensi berkemih pada 
lansia dengan penderita inkontinensia urin. 
Hal ini dibuktikan setelah dilakukan 
tindakan senam kegel selama 6 hari dan 
tidak sedang dalam pemberian obat. Oleh 
karena itu, penerapan senam kegel dapat 
dijadikan penerapi terapi non-farmakologi 
yang efektif untuk membantu penurunkan 
frekuensi berkemih pada lansia dengan 
inkontinensia urin. 
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