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Abstract

Background: The elderly will experience changes either physically, mentally, or socially. These changes can
decrease daily productivity. The degenerative process that occurs can make the elderly vulnerable to various
diseases. Decreased productivity, ilness or perceived complaints, loss of life partner and children, limited social
activities, and feelings of sadness and worthlessness can result in depression in the elderly.

Purpose: To analyze the level of depression of the elderly indwelling-community based on their characteristics.
Method: This descriptive study used a cross-sectional approach, the total sampling technique used was obtained
151 respondents who met the criteria, among others; elderly aged >60 years, willing to be respondents, and
elderly registered as residents of Bugangan Village, Kedungwuni District, Pekalongan Regency.

The results of the Mini-Mental State Examination (MMSE) 25-30 are classified into the normal category and to
know the level of depression using instrument the Geriatric Depression Scale

Results: The results showed that the elderly who lived in the indwelling-community the average age is 69 years
(SD = 5.53), 57.6% are female, 65.6% respondents are under elementry school, 83 respondents are still actively
working with income below the minimum wage. Most of the respondents work as farm laborers, convection
workers, and traders. The majority of respondents (90.7%) live with their families. A total of 126 respondents are
still active with social activities. As well as a number of 78 respondents with widower/widow status. Almost one-
third (72.8%) were normal without depression.

Conclusion: The presence of family and the existence of social activities can reduce the risk of depression
among elderly indwelling-community. Social support, especially from their family, is the most important and
needed among elderly.

Keywords: Depression; Elderly; Indwelling-Community

Pendahuluan: Lansia akan mengalami perubahan baik fisik, mental, dan sosial. Kondisi ini dapat berakibat
terjadinya penurunan produktivitas sehari-harinya. Proses degeneratif yang terjadi dapat menjadikan lansia
rentan terhadap berbagai penyakit. Produktivitas yang menurun, adanya penyakit atau keluhan yang dirasakan,
kehilangan pasangan hidup dan anak-anak, adanya keterbatasan aktivitas sosial, dan rasa sedih dan tidak
berguna dapat berakibat terjadinya depresi pada lansia.

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui tingkat depresi pada lansia yang tinggal di komunitas ditinjau
dari karakteristik lansia.

Metode: Penelitian deskriptif menggunakan teknik total sampling didapatkan 151 responden yang memenuhi
kriteria antara lain; lansia berumur >60 tahun, bersedia menjadi responden, dan lansia yang terdaftar sebagai
penduduk Desa Bugangan Kecamatan Kedungwuni Kabupaten Pekalongan.
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Hasil penilaian Mini Mental State Examination (MMSE) 25—

30 tergolong ke dalam kategori normal dan untuk

melihat tingkat depresi dipakai instrumen Geriatric Depression Scale.

Hasil: Hasil peneliian menunjukkan bahwa lansia yang tinggal di komunitas rata-rata usia 69 tahun (SD =5.53),
57.6% berjenis kelamin perempuan, 65.6% responden tidak sekolah, 83 responden masih aktif bekerja dengan
pendapatan dibawah UMR. Kebanyakan responden bekerja sebagai buruh tani, buruh konveksi, dan pedagang.
Mayoritas responden (90.7%) tinggal dengan keluarga. Sebanyak 126 responden masih aktif dengan kegiatan
sosial. Serta sejumlah 78 responden berstatus Duda/Janda. Kebanyakan responden berada dalam kondisi

normal tanpa mengalami depresi (72.8%).

Simpulan: Keberadaan lansia tinggal di komunitas yang masih memungkinkan berkumpul dengan keluarga dan
beraktivitas sosial kemasyarakatan dapat menekan risiko terjadinya depresi. Dukungan sosial, terutama dari
keluarga merupakan hal yang penting dan sangat dibutuhkan bagi para lansia.

Kata Kunci: Depresi; Komunitas; Lansia

PENDAHULUAN

Lanjut usia (lansia) adalah seseorang yang
telah mencapai usia 60 (enam puluh) tahun ke atas
(Undang-Undang [UU] Nomor 13 Tahun 1998)
(Badan Pusat Statistik Republik Indonesia, 2020).
Berdasarkan survei data Jawa Tengah memiliki
prevalensi lansia sebesar 13,81%, sedangkan
untuk jumlah lansia yang berada di Kabupaten
Pekalongan dengan usia 60-64 tahun sebesar
37.571 jiwa, usia 65-69 sebesar 26.868, usia 70-74
tahun sebesar 16.566 jiwa dan diatas 75 tahun
sebesar 14.776 jwa (Badan Pusat Statistik
Kabupaten Pekalongan, 2020). Menurut studi
pendahuluan yang telah dilakukan, didapatkan
data lansia yang berada di Kecamatan
Kedungwuni tahun 2021 sejumlah 7.502 lansia,
dengan prevalensi lansia berjenis kelamin laki-laki
sejumlah 3.503 dan perempuan 3.999 jiwa (Dinas
Kesehatan Kabupaten Pekalongan, 2021).
Sedangkan jumlah lansia yang berusia 60 tahun
keatas yang berada di desa Bugangan Kecamatan
Kedungwuni tahun 2021 sejumlah 185 lansia.
Seiring bertambahnya usia, kondisi fisik dan
nonfisik akan berkurang dikarenakan proses
menua yang terjadi secara alami (Partini, 2016).

Proses menua merupakan suatu proses
menghilangnya secara perlahan-lahan
kemampuan jaringan untuk memperbaiki diri atau
mengganti dan mempertahankan fungsi normal
secara bertahap berkurang sehingga tidak dapat
bertahan terhadap infeksi dan tidak mampu
memperbaiki kerusakan yang terjadi (Bandiyah,
2018). Pada masa ini, lansia akan mengalami
perubahan fisik, mental, dan sosial sedikit demi
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sedikit sehingga tidak dapat melakukan pekerjaan
sehari-hari, dan beranggapan bahwa usia tua
menjadi waktu yang tidak menyenangkan (Untari,
2018). Di samping itu kondisi menua ini akan
menimbulkan berbagai penyakit yang banyak
membutuhkan dana kesehatan (Partini, 2016).
Menurut The National Old People’s Welfare
Council salah satu masalah kesehatan lansia yang
umum terjadi yaitu depresi (Untari, 2018).

Depresi adalah gangguan emosional yang
ditandai dengan rasa fertekan, sedih, tidak
bahagia, tidak berharga, kurangnya motivasi dan
pesimis tentang masa depan. Depresi ini dapat
diakibatkan dari kesedihan, kesepian yang jangka
panjang seperti kehilangan atau kematian
pasangan hidup atau orang yang dicintai,
penderitaan jangka panjang dan penyakit fisik yang
sudah lama diderita (Partini, 2016). Depresi adalah
penyakit gangguan mental paling umum terjadi
pada tahun-tahun terakhir kehidupan seseorang.
Depresi pada lansia ini muncul dalam bentuk
keluhan fisik seperti insomnia (gangguan tidur),
nafsu makan menurun, gangguan pencemaan, dan
sakit kepala. Gejala depresi pada lansia sulit
terkendali, depresi merupakan kondisi yang
cenderung membuat lansia putus asa, kenyataan
yang tidak sesuai dengan yang diharapkan
sehingga kehidupan terasa menyedihkan. Lansia
yang mengalami depresi biasanya lebih banyak
menunjukkan kelunan fisik dari pada keluhan
emosi (Partini, 2016).
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METODE

Peneliian deskriptif untuk menggambarkan
tingkat depresi lansia, pengambilan data dilakukan
secara langsung dengan cara pendampingan
pengisian kuesioner oleh lansia. dilakukan pada
tanggal 10-17 Maret 2022.

Variabel yang dikaji meliputi ~kardffElistik
responden dan tingkat depresi pada lansia di Desa
Bugangan Kecamatan Kedungwuni Kabupaten
Pekalongan. Populasi penelitian ini adalah seluruh
lansia yang berada di Desa Bugangan Kecamatan
Kedungwuni  sebanyak 151 lansia sebagai
responden yang tersebar di 10 RT dan 5 RW. Hasil
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penilaian  Mini Mental State Examination
(MMSE) 25-30tergolong ke dalam kategori
normal.

Instrumen yang digunakan untuk mengkaji
depresi adalah Geriatric Depression Scale (GDS)
yang terdi dari 15 pertanyaan dengan pilihan
jawaban “Ya" “Tidak”". Total skor minimal 0 dan
maksimal 15. Tingkat depresi dikategorikan sesuai
menjadi normal ( 0 - 4); depresi ringan (5 - 8);
depresi sedang (9 — 11); dan depresi berat (12 -
15). Penelitian ini telah mendapatkan ijin etk dari
LPPM Universitas dengan nomor
229/PT/LPPM/IIN2021.
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HASIL

Tabel. Distribusi Tingkat Depresi Berdasarkan Karakteristik Responden (N=151)

Karakteristik n (%) Tingkat Depresi
Normal Ringan Sedang Berat

Jenis kelamin

Laki-laki 64(42.2) 46 13 3 2
Perempuan 87(57.6) 64 12 9 2
Pendidikan

Tidak sekolah 99(65.6) 69 18 9 3
SD 51(33.8) 40 7 3 1
SMP 1(0.7) 1 0 0 0
Pekerjaan

Bekerja 83 (55) 64 14 5 1
Tidak bekerja 68 (45) 46 1" 7 3
Pendapatan

<UMR 148 (98) 108 24 12 4
UMR 2(1.3) 1 1 0 0
>UMR 1(0.7) 1 0 0 0
Tempat tinggal

Tinggal sendiri 4(26) 3 0 0 1
Dengan pasangan 10 (6.6) 5 4 1 0
Dengan keluarga 137 (90.7) 102 21 11 3
Kegiatan sosial

Aktif 126 (83) N 25 7 4
Tidak aktif 25(17) 19 0 5 0

Status pernikahan

Kawin 73 (48) 47 19 5 3
DudalJanda 78 (52) 63 6 7 1
Total 151 110 25 12 4

Dari 151 responden rata-rata usia 69 tahun (SD =5.53). Lebih dari separuh responden (57.6%) berjenis
kelamin perempuan. Mayoritas responden tidak sekolah (65.6%). Sebanyak 83 responden masih aktif bekerja
dengan pendapatan dibawah UMR. Kebanyakan responden bekerja sebagai buruh tani, buruh konveksi, dan
pedagang. Mayoritas responden (90.7%) tinggal dengan keluarga atau extended family. Sebanyak 126
responden masih aktif dengan kegiatan sosial. Serta sejumlah 78 responden berstatus Duda/Janda. Mayoritas
lansia (72.8%) tidak mengalami depresi.
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PEMBAHASAN

Hasil penelitian menunjukkan bahwa lebih dari
sebagian lansia di Desa Bugangan tidak
mengalami depresi. Namun terdapat lansia yang
mengalami depresi dapat ditunjang oleh usia yang
mayoritas lansia berusia 60-74 tahun mengalami
depresi ringan sebanyak 24 (15.9%), depresi
sedang sebanyak 8 (5.3%), dan depresi berat
sebanyak 3 (2%). Sedangkan depresi pada lansia
berusia 75-90 tahun mengalami depresi ringan
sebanyak 1 (0.7%), depresi sedang sebanyak 4
(2.6%), dan depresi berat sebanyak 1 (0.7%).
Menurut Sisi & Ismahudin (2020), lansia akan
mengalami proses penuaan, yang mengakibatkan
menurunya fungsi organ dan imunitas tubuh lansia
sehingga terjadi kerusakan sel-sel. Menurut Untari,
(2018 h.16), proses menua merupakan suatu
keadaan yang terjadi pada setiap manusia secara
berangsur-angsur, lansia yang mengalami proses
menua akan mengalami penurunan fungsi tubuh
seperti kulit yang mengendur, rambut memutih, gigi
yang mulai ompong, penurunan  fungsi
pendengaran dan pengelihatan, gerak terbatas,
dan figur tubuh yang berubah yang dapat
mempengaruhi kemandirian dan kesehatan lansia.
Perubahan yang terjadi pada lansia meliputi
perubahan fisik dan fungsi, perubahan mental dan
perubahan psikososial (Untari, 2018). Lansia akan
mengalami kemunduran fisik,mental, dan sosial
sedikit demi sedikit sampai tidak dapat melakukan
tugas sehari-hari hingga kebanyakan masa tua
merupakan masa yang kurang menyenangkan
(Untari, 2018). Dari proses penuaan yang terjadi
mengakibatkan masalah penyakit yang dapat di
alami lansia salah satu gangguan umum yang
terjadi adalah depresi (Untari, 2018; Liu et al.,
2022). Depresi yang terjadi pada lansia
merupakan dampak negatif dari  kejadian
penurunan fungsi tubuh dan perubahan yang
terjadi terutama perubahan psikososial dan
penelitian yang dilakukan Sisi & Ismahmudi, (2020)
menyebutkan bahwa lansia diatas 65 tahun
memiliki resiko lebih besar dibandingkan dengan
lansia yang berusia kurang dari 65 tahun. Hal ini
sejalan dengan penelitian (Livana et al., 2018; Liu
et al., 2020) dimana mayoritas depresi terjadi pada
lansia usia 60-74 tahun sebanyak 98 (86.7%) dan
depresi pada lansia usia 75-90 tahun 15 (13.3%).
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Tingkat depresi juga dapat dipengaruhi oleh
jenis kelamin. Hasil penelitian menunjukkan lansia
mengalami depresi lebih banyak dialami oleh
lansia dengan jenis kelamin perempuan sejumlah
23 lansia. Dengan depresi ringan sebanyak 12
(42.4% ), depresi sedang sebanyak 9 (6%), dan
depresi berat sebanyak 2 (1.3%). Lansia
perempuan memang memiliki risiko depresi lebih
tinggi dibandingkan dengan lansia laki-laki dengan
perbandingan antara perempuan dan laki-laki yaitu
2:1 (Sisi & Ismahudin, 2020). Menurut Pascut et al.
(2022), berdasarkan jenis kelamin, depresi
ditemukan lebih sering terjadi pada wanita
daripada pria karena hormon wanita lebih mudah
berubah dan dapat menyebabkan depresi, dan
proses pemulihan biasanya lebih lambat karena
wanita menggunakan perasaan mereka untuk
menangani masalah baik dari keluarga mereka
maupun dari diri mereka sendiri. Pada wanita
terjadi kemunduran fisik yang membuat kehilangan
daya tarik dirinya, wanita biasanya lebih risau dan
merasa tertekan dengan keadaan tersebut. Seiring
betambahnya usia wanita akan mengalami
penurunan dalam keseimbangan kadar hormon,
wanita akan mengalami menopause yang
disebabkan oleh faal kandung telur berkurang
hingga berhenti berfungsi sama sekali.  Dari
kejadian ini menimbulkan gejala pada masa
menopause salah satunya yaitu gejala psikologis
berupa rasa takuttegang, depresi, mudah
sedih,cepat marah, mudah tersinggung, gugup dan
keadaan mental yang tidak stabil (Mohd et al.,
2019). Menurut Sutinah & Maulani, (2017)
perempuan umumnya memiliki ambang stres yang
lebih rendah daripada laki-laki, yang membuat
mereka lebih rentan terhadap stress sehingga
mengakibatkan depresi lebih sering terjadi pada
perempuan karena perubahan biologis, seperti
perubahan hormonal.

Tingkat pendidikan juga dapat mempengaruhi
depresi pada lansia. Dari hasil penelitian
menunjukan depresi dapat terjadi ketka lansia
memiliki pendidikan yang rendah. Lansia yang
tidak sekolah mengalami depresi ringan sebanyak
18(11.9%), depresi sedang 9 (6%), dan depresi
berat 3 (2%). Menurut Sutinah & Maulani, (2017)
Pendidikan adalah  bagian penting dari
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perkembangan kognitif, yang dapat membantu
menghubungkan suatu peristiwa dengan suasana
hati, jika seseorang kurang pendidikan hal ini dapat
menyebabkan depresi pada orang lanjut usia.
Menurut Liu et al. (2022), menunjukkan bahwa
proporsi depresi pada lansia yang berpendidikan
rendah lebih besar dibandingkan dengan proporsi
lansia berpendidikan sedang/menengah dan tinggi.
Pendidikan  lansia  mencerminkan  tingkat
pendidikan generasi muda dimasa lalu, dan jika
tingkat pendidikan memadai diharapkan dapat
membawa manfaat dalam menghadapi hari tua
(Badan Pusat Statistik Provinsi Jawa Tengah,
2019). Lansia yang tidak mampu memusatkan
pikirannya dan tidak dapat membuat keputusan,
akan mengalami depresi selalu menyalahkan diri
sendiri, merasakan kesedihan yang mendalam dan
rasa putus asa tanpa sebab (Manurung, 2016
h.46). Adanya interpretasi yang keliru terhadap
sesuatu, menyebabkan distorsi pikiran menjadi
negatif tentang pengalaman hidup, penilaian diri
yang negatif, pesimis dan keputusasaan.
Pandangan yang negatif tersebut menyebabkan
perasaan depresi (Manurung, 2016). Pendidikan
dapat berdampak pada perilaku seseorang,
semakin tinggi ftingkat pendidikan seseorang
semakin mudah mereka mengakses informasi
sehingga banyak pula pengetahuan yang dimiliki.
Tingkat pendidikan dapat berkontribusi terhadap
kejadian depresi pada lansia (Sutinah & Maulani,
2017; Sunny et al., 2019; Livana et al., 2018).
Lansia yang sudah tidak bekerja juga dapat
mempengaruhi tingkat depresi, dimana didapatkan
hasil lansia yang tidak bekerja mengalami depresi
ringan sebanyak 12 (17.6%), depresi sedang
7(10.3%), dan depresi berat 3 (4.4%). Bekerja
merupakan kegiatan ekonomi yang dilakukan
seseorang dengan tujuan mempercleh pendapatan
(Badan Pusat Statistik Provinsi Jawa Tengah,
2019). Menurut Livana et al., (2018) menyatakan
bahwa peluang kerja untuk lansia lebih sedikit
dibandingkan dengan peluang kerja bagi orang-
orang yang lebih muda. Hal ini dikarenakan lansia
mengalami proses degeneratif dimana fungsi
organ tubuh mulai menurun akibat proses penuaan
sehingga menyebabkan lansia tidak produktif lagi
ketika bekerja ( Livana et al., 2018). Lansia
ditandai dengan menurunya produkfivitas kerja,
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memasuki masa pensiun atau berhentinya
pekerjaan utama. Hal ini berakibat pada
menurunnya pendapatan yang kemudian terkait
dengan pemenuhan kebutuhan sehari-hari, seperti
sandang, pangan, papan, kesehatan, rekreasi dan
kebutuhan sosial (Partini, 2016 h.9). Pada lansia
yang sudah tidak bekerja, depresi merupakan
perasaan sedih yang mendalam karena adanya
perubahan yang berkaitan dengan pekerjaan (Yuli,
2014). Penelitian ini didukung oleh Setiawati &
Ismahmudi, (2020) Ketika lansia tidak dapat
bekerja, mereka memiliki lebih banyak waktu luang
untuk bersantai yang menyebabkan kurangnya
aktivitas fisik sehingga menyebabkan kebosanan
dan menyebabkan depresi (Chen et al., 2021).

Begitupun pendapatan yang rendah dapat
mempengaruhi  kejadian depresi pada lansia.
Dimana pada hasil penelitian ini menunjukkan
mayoritas tingkat depresi pada lansia yang
memiliki pendapatan di bawah UMR. Dimana
lansia dengan depresi ringan sebanyak 24(15.9%),
depresi sedang sebanyak 12(7.9%), dan depresi
berat sebanyak 4 (2.6%). Salah satu masalah yang
dihadapi lansia pada umumnya adalah masalah
ekonomi, dimana pada sebagian lansia yang tidak
produktif lagi dan berkurang atau bahkan tiada
pendapatan menyebabkan pemenuhan kebutuhan
hidupnya tidak terjamin. Disebabkan oleh
kebutuhan yang semakin meningkat seperti
kebutuhan akan makanan yang bergizi dan
seimbang, pemeriksaan  kesehatan  rutin,
perawatan bagi penderita penyakit
ketuaankebutuhan sosial dan rekreasi. Jika
pendapatan rendah ini akan membawa kepada
kondisi tergantung atau menjadi
tanggungan/beban bagi anak cucu atau anggota
keluarga lainnya (Partini, 2016). Menurut Livana et
al., (2018) yang menjelaskan bahwa depresi dapat
terjadi dari kemiskinan, pendapatan yang tidak
tetap dan rendah merupakan faktor terjadinya
depresi. Pendapatan yang tidak sesuai dengan
standar pendapatan minimal berhubungan dengan
depresi, lansia yang memiliki pendapatan tidak
menentu memungkinkan mengalami depresi 2,4
kali lebih besar dibandingkan dengan lansia yang
berpendapatan lebih (Livana et al., 2018).

Hasil dari penelitian menunjukan depresi dapat
terjadi ketka lansia tinggal dengan keluarga.
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Dimana lansia depresi ringan sebanyak 21
(13.9%), depresi sedang sebanyak 11 (7.3%), dan
resi berat 3 (2%). Melalui interaksi sosial
dengan orang-orang yang berada di sekitamnya,
terutama oleh anggota keluarganya, membuat para
lansia merasa diperhatikan, dihargai dan dicintai
(Badan Pusat Statistik Provinsi Jawa Tengah,
2019). Lansia yang tinggal bersama di rumah
tangga anak atau menantunya, mengartikan
bahwa kondisi ini merupakan lansia yang dalam
kehidupan sehari-harinya membutuhkan bantuan
orang lain atau lansia yang di masa tuanya tidak
ingin hidup kesepian (Badan Pusat Statistik
Provinsi Jawa Tengah, 2019) . Menurut Mendes et
al. (2022), menjelaskan bahwa lansia yang tinggal
dengan  keluarga  memiliki  kecenderungan
mengalami depresi yang disebabkan karena
adanya permasalahan lansia dengan menantu
atau ipar. Menurut Livana et al., (2018) lansia yang
berada tinggal di keluarga besar dengan ekonomi
rendah, biasanya keluarga lebih mengutamakan
uang untuk isti dan anak-anaknya dibanding
dengan orang tuanya sehingga lansia merasa
diabaikan dan mengakibatkan terjadi depresi.
Status  perkawinan pada lansia dapat
mempengaruhi kejadian depresi. Dimana dari hasil
penelitian menunjukkan lansia mengalami depresi
ketika lansia tersebut memiliki status perkawinan
memiliki pasangan. Lansia mengalami depresi
ringan sebanyak 18 (24.7%) lansia, depresi
sedang sebanyak 5 (6.8%) dan dengan depresi
berat sebanyak 3 (4.1%). Menurut (Partini, 2016)
depresi merupakan gangguan psikologis yang
paling umum terjadi pada tahun-tahun terakhir
kehidupan individu. Peran keluarga sangat
dibutuhkan, karena dukungan emosional dan fisik
sangat berarti bagi lansia (Park, 2018). Namun hal
ini sering kurang disadari oleh keluarga yang
berakibat lansia akan mengalami depresi. Menurut
Lansia memiliki pasangan dapat mengalami
depresi, dimana depresi lebih sering terjadi pada
orang lanjut usia yang memiliki pasangan daripada
orang yang belum menikah atau lansia dengan
status perkawinan janda/duda. Hal ini ferjadi
karena, berdasarkan teori interpersonal oleh
Davinson, 2006, menemukan bahwa pemisahan
keluarga dan interaksi antara orang depresi
dengan pasangan hidup sering terjadi pada lansia
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yang hidup tanpa pasangan lebih rendah karena
frekuensi marah tidak terjadi (Akbar & Budianto,
2022; Eko et al, 2019).

SIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian maka dapat
disimpulkan tingkat depresi pada lansia yang
finggal di komunitas adalah 110 (72.8%)
responden tidak depresi atau normal dengan rata-
rata berusia responden 69 tahun, didominasi oleh
lansia dengan jenis kelamin perempuan, lansia
tidak sekolah, lansia tetap aktif bekerja dengan
pendapatan di bawah UMR, tinggal dengan
keluarga, aktif kegiatan sosial, dan berstatus
dudaljanda. Penelitian ini dapat digunakan sebagai
dasar pengembangan intervensi keperawatan yang
dapat dilakukan untuk meminimalisir depresi pada
lansia yang tinggal di komunitas.
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