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HUBUNGAN TINGKAT DEPRESI DENGAN INTERAKSI SOSIAL 

PADA LANSIA DI BALAI PELAYANAN TRESNA WERDHA BUDI 

LUHUR BANTUL 

Novantri Melsyani Pandang¹, Antok Nurwidi Antara², Sunaryo³ 

 

INTISARI 

 

Latar Belakang : Lansia merupakan keadaan yang di tandai oleh 
kegagalan seseorang untuk mempertahankan keseimbangan terhadap 
kondisi stress fisiologis. Setelah seseorang memasuki tahap lansia, maka 
ia mengalami penurunan fungsi kognitif dan psikomotor.lansia di 
Indonesia memiliki beberapa dimensi diantaranya jumlah absolut yang 
besar, tingkat pendapatan yang rendah, tingkat pendidikan yang rendah, 
dan yang tak kalah pentingnya kemungkinan tingkat kesehatan yang 
rendah pula. 

Tujuan :  Mengetahui hubungan antara tingkat depresi dengan interaksi 
sosial pada lansia di Balai Pelayanan Sosial Tresna Werdha, Budi Luhur 
Bantul, Yogyakarta. 

Metode: Jenis penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan 
menggunakan pendekatan deskriptif analitik. Metode yang digunakan 
dalam penelitian ini adalah purposive sampling dengan sampel sebanyak  
77 responden.  

Hasil : berdasarkan hasil analisis dengan menggunakan Spearman Rank 
dengan program komputer diketahui nilai p-value 0,787>0,05. hal ini 
menunjukkan bahwa hipotesis yang diajukan tidak diterima, yang artinya 
tidak terdapat hubungan yang signifikan antara Hubungan Tingkat Depresi 
Dengan Interaksi Sosial Pada Lansia di Balai Pelayanan Tresna Werdha 
Budi Luhur Bantul Yogyakarta. 

Kesimpulan: Tidak ada hubungan antara Tingkat Depresi dengan 
Interaksi Sosial Pada Lansia di Balai Pelayanan Tresna Werdha Budi 
Luhur Bantul Yogyakarta, dibuktikan nilai p-value 0,787>0,05 
 
Kata kunci: Tingkat Depresi, Interaksi Sosial, Lansia 

1 Mahasiswa program studi ilmu keperawatan STIKES Wira Husada 
Yogyakarta 
2.Dosen Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan  Wira Husada Yogyakarta 
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BAB I 

PENDAHULUAN  

 

A. Latar Belakang 

      Populasi lansia di Indonesia setelah tahun 2050 di prediksi 

meningkat lebih tinggi dari populasi lansia di wilayah Asia dan global. 

Indonesia termasuk negera berstruktur tua, hal ini terlihat dari 

presentase lansia pada tahun 2008, 2009, dan 2012 yang mencapai 

lebih dari 7%. Laporan PBB memprediksi bahwa usia harapan hidup di 

Indonesia pada tahun 2045-2050 mencapai 77,6 tahun dengan 

presentase lansia mencapai 28,68% (Dewi, 2014). Penduduk lansia di 

Indonesia memiliki beberapa dimensi diantaranya jumlah absolut yang 

besar, tingkat pendapatan yang rendah, tingkat pendidikan yang 

rendah, dan yang tak kalah pentingnya kemungkinan tingkat 

kesehatan yang rendah pula (Tamher & Noorkasiani, 2011) 

      Lansia merupakan keadaan yang di tandai oleh kegagalan 

seseorang untuk mempertahankan keseimbangan terhadap kondisi 

stress fisiologis. Kegagalan ini berkaitan dengan penurunan daya 

kemampuan untuk hidup serta peningkatan kepekaan secara individual 

(Efendi, 2009). 

      Pemerintah mencatat Yogyakarta merupakan Kota yang memiliki 

jumlah lansia tertinggi di Indonesia, jumlah lansia mencapai 13,4% 

pada tahun 2015, meningkat 14,7% (2020), dan 19,5% (2030), umur 
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harapan hidup (UHH) rata-rata di kabupaten Sleman paling tinggi di 

Indonesia. Menurut BPS 2010 UHH di penduduk di Kabupaten Sleman 

mencapai 75,1 tahun, sedangkan UHH ditingkat provinsi DIY adalah 

73,2 tahun. Adapun jumlah penduduk pra usia lanjut (45-59 tahun) 

sejumlah 53.136 jiwa dan penduduk lansia (> 60 tahun) ada 55.9967 

jiwa, dari total penduduk 1.090.567 jiwa Dinkes Sleman 2011.    

      Setelah seseorang memasuki tahap lansia, maka ia mengalami 

penurunan fungsi kognitif dan psikomotor. Hal ini mengakibatkan 

perubahan aspek psikososial yang berkaitan dengan kepribadian  

(Sutarto & Ismulcokro, 2008). Riskesdas tahun 2013 menyebutkan 

bahwa jumlah kejadian gangguan mental emosional pada lansia lebih 

tinggi daripada kelompok umur lainnya (Depkes, 2013). Satu contoh 

masalah yang sangat lazim akibat depresi di kalangan lansia adalah 

bunuh diri.   

       Menurut World Health Organization (2015) depresi merupakan 

gangguan mental yang umum terjadi di dunia. Walau umum, depresi 

tetap menjadi suatu faktor kontribusi pada penurunan kecepatan 

penyembuhan berbagai penyakit lain (Holmes, Christelis, & Arnold, 

2012). Sebanyak  800.000 kasus bunuh diri telah di laporkan setiap 

tahun dengan depresi sebagai penyebab utama (WHO, 2015). 

Prevalensi gangguan depresi mayor merupakan salah satu yang 

tertinggi dan angka tersebut terus meningkat sepanjang sepuluh tahun 

belakangan ini (Richards, 2011).  Di  indonesia, depresi di kategorikan 
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sebagai gangguan mental-emosional dan provelensinya sehingga 6% 

dari total populasi (Riskesdas, 2013). 

      Interaksi sosial adalah hubungan dinamis yang mempertemukan 

orang  dengan orang, kelompok dengan kelompok, maupun orang 

dengan kelompok manusia. Bentuknya tidak hanya bersifat kerjasama, 

tetapi juga berbentuk tindakan, persaingan, pertikaian dan sejenisnya, 

Basrowi (2015) 

      Menurut Sarwono dan Meinarno  (2009)  interaksi sosial adalah 

hubungan timbal balik yang saling mempengaruhi antara individu 

dengan individu lain, individu dengan kelompok, dan kelompok dengan 

kelompok lain.  Sejak otonomi daerah dan berdasarkan  

        Undang-Undang Nomor 32 Tahun 2004 tentang pemerintahan 

daerah, daerah diberi tugas dan wewenang serta tanggung jawab 

menangani urusan pemerintahan tertentu yakni pelayanan dasar bagi 

penyandang masalah kesejahteraan sosial (PMKS), salah satunya 

adalah lansia terlantar, yang penyelenggaraannya diwajibkan oleh 

peraturan perundang undangan kepada pemerintahan provinsi dan 

pemerintahan kabupaten/kota. Salah satu pelayanan dasar bagi 

penyandang masalah kesejahteraan sosial adalah panti sosial. 

Berangkat dari pemikiran tersebut, pemerintah mengeluarkan 

kebijakan melalui Keputusan Menteri Sosial RI Nomor 50/HUK/2004 

tentang Standardisasi Panti Sosial dan Pedoman Akreditasi Panti 

Sosial. Melalui otonomi daerah tersebut seluruh panti sosial dan panti 
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sosial tresna wredha pada khususnya,pembiayaan dan anggarannya 

menjadi tanggung jawab pemerintah daerah baik provinsi maupun 

kabupaten/kota. 

      Berdasarkan studi pendahuluan pada tanggal 07 Desember 2019 

di Balai Pelayanan Sosial Tresna Werdha, Budi Luhur Bantul, 

Yogyakarta data yang didapatkan lansia berjumlah 95 orang, rata-rata 

lansia berumur 70-90 tahun yang tinggal di Balai Pelayanan Tresna 

Werdha, Budi Luhur Bantul, Yogyakarta. Sesuai hasil wawancara yang 

didapatkan dari pengurus Balai Pelayanan Sosial Tresna Werdha, Budi 

Luhur Bantul, Yogyakarta mengatakan ada 25 lansia yang mengalami 

depresi ringan, ada 39 lansia yang mengalami depresi sedang, dan 

ada 18 lansia yang mengalami depresi berat. Dengan terpisahnya 

lansia dari keluarga memungkinkan para lansia mengalami depresi 

yang mengakibatkan mereka tidak senang tinggal di dalam panti. 

      Hasil wawancara yang dilakukan peneliti terhadap 2 orang lansia 

mengatakan susah tidur di malam hari, terkadang menangis serta 

merasa sering menyalahkan diri sendiri, dan ada beberapa lansia tidak 

banyak berbicara suka menyendiri dan kurang berinteraksi dengan 

teman lainnya. Berdasarkan data tersebut maka peneliti tertarik untuk 

meneliti tentang “hubungan tingkat depresi dengan interaksi sosial 

pada lansia”. 
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B. Rumusan Masalah  

      Berdasarkan latar belakang di atas, maka rumusan masalah pada 

penelitian ini adalah ‘’Apakah ada hubungan antara tingkat depresi 

dengan interaksi sosial pada lansia di Balai Pelayanan Sosial Tresna 

Werdha, Budi Luhur Bantul, Yogyakarta’’. 

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan Umum 

      Mengetahui hubungan antara tingkat depresi dengan interaksi 

sosial pada lansia di Balai Pelayanan Sosial Tresna Werdha, Budi 

Luhur Bantul, Yogyakarta.  

2. Tujuan Khusus 

a. Untuk mengetahui tingkat depresi lansia yang tinggal di Balai 

Pelayanan Sosial Tresna Werdha, Budi Luhur Bantul, 

Yogyakarta. 

b. Untuk mengetahui interaksi sosial lansia di Balai Pelayanan 

Sosial Tresna Werdha, Budi Luhur Bantul, Yogyakarta.    

D. Ruang Lingkup 

1. Materi 

Penelitian ini terkat dengan ilmu keperawatan  ‘‘Keperawatan Jiwa’’ 

dalam hal hubungan antara tingkat depresi dengan interaksi sosial. 

2. Responden 

Responden penelitian ini adalah lansia di Balai Pelayanan Sosial 

Tresna Werdha, Budi Luhur Bantul, Yogyakarta. 
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3. Tempat  

Tempat penelitian ini adalah di Balai Pelayanan Sosial Tresna 

Werdha, Budi Luhur Bantul, Yogyakarta.  

4. Waktu 

Penelitian ini di laksanakan pada bulan April 2020-Juli 2021. 

E. Manfaat Penelitian  

1. Manfaat Teoritis  

      Hasil penelitian ini di harapkan dapat menjadi sumbangan ilmu 

pengetahuan pada umumnya dan dapat di pergunakan 

menjelaskan hubungan depresi dengan interaksi sosial pada lansia. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Peneliti 

      Hasil penelitian ini menambah ilmu pengetahuan mengenai 

metode penelitian, tingkat depresi dan interaksi sosial pada 

lansia  

b. Bagi STIKES Wira Husada Yogyakarta 

      Hasil penelitian ini diharapkan hasil penelitian ini dapat 

melengkapi referensi-referensi ilmiah mengenai tingkat depresi 

dan interaksi sosial pada lansia. 

c. Bagi Lembaga Balai Pelayanan Sosial Tresna Werdha, Budi 

Luhur Bantul, Yogyakarta. 

      Hasil penelitian ini tentang tingkat depresi dengan interaksi 

sosial pada lansia dapat memberikan informasi untuk 
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meningkatkan dan memperbaiki pelayanan kesehatan pada 

lansia secara adekuat. 

d. Bagi peneliti selanjutnya  

      Hasil penelitian ini di harapkan dapat menambah 

pengetahuan dan dapat menjadi data dasar oleh peneliti 

selanjutnya. 

F. Keaslian Penelitian 

      Sejauh pengetahuan penulis dari membaca hasil penelitian dari 

perpustakaan, jurnal maupun internet, belum pernah di lakukan 

penelitian dengan judul ‘’Hubungan Antara Tingkat Depresi Dengan 

Interaksi Sosial Pada Lansia di Balai Pelayanan Sosial Tresna 

Werdha, Budi Luhur Bantul, Yogyakarta.’’ namun yang sejenis yang 

pernah di lakukan yaitu: 

1. Relawati A. 2010. Dalam penelitiannya dengan judul ‘‘Hubungan 

antara tingkat depresi dengan interaksi sosial pada lansia di Panti 

Wredha Dharma Bhakti Surakarta’’. Tujuan penelitian ini untuk 

mengetahui hubungan antara tingkat depresi dengan interaksi sosial 

lanjut usia di Panti Wredha Dharma Bhakti Surakarta. Metode 

penelitian ini merupakan metode penelitian Diskriptif koleratif (non 

eksperimental) yang menggunakan desain penelitian cross 

sectional. Teknik pengambilan sampel dengan total sampling 55 

lanjut usia. Instrumen penelitian adalah skala depresi geriatric dan 

koesioner interaksi sosial. Data yang terkumpul dianalisis dengan 
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teknik korelasi produck moment dari pearson. Hasil penelitian 

menunjukan dari 55 lansia, tingkat depresi lansia di Panti Wredha 

Dharma Bhakti Surakarta sebagian besar adalah ringan (55%), 

sedangkan interaksi sosial sebagian besar baik (56%). Uji statistik 

menunjukan p-value = 0,001, sehingga di simpulkan ada hubungan 

antara tingkat depresi dengan interaksi sosial pada lansia. 

Persamaan penelitian pada variabel terikat, jenis penelitian dan 

responden. Perbedaan penelitian ini pada variabel bebas, 

instrument penelitian, tempat dan waktu penelitian dan metode 

pengambilan sampel. 

2. Risky F. (2015). Dalam penelitiannya dengan judul ‘‘Hubungan 

interaksi sosial dan tingkat depresi pada lansia di Panti Sosial 

Tresna Werdha Sabai Nan Aluih Sicincin Kabupaten Padang 

Pariaman tahun 2015’’ Tujuan penelitian ini untuk mengetahui 

hubungan interaksi sosial dan tingkat depresipada lansia Di Panti 

Sosial Tresna Werdha Sabai Nan Aluih Sicincin. Penelitian ini 

merupakan penelitian analitik dengan desain penelitian cross 

sectional. Teknik pengambilan sampel purposive sampling di dapat 

88 orang responden. Instrumen penelitian berupa koesioner 

interaksi sosial dan skala depresi pada lansia. Analisis statistic 

menggunakan uji chi-aquare. Hasil analisi data menggunakan 

43,2% lansia memiliki interaksi sosial baik dan 44,3% lansia tidak 

mengalami depresi. Hasil uji chi-square menunjukan bahwa ada 
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hubungan bermakna antara interaksi sosial dan tingkat depresi pada 

lansia dengan p = 0,000 (p < 0, 05). Diharapkan pihak panti sosial 

dapat mengadakan mengadakan program yang dapat mengurangi 

depresi pada lansia. Persamaan penelitian pada variabel terikat, 

jenis penelitian dan responden. Perbedaan penelitian ini pada 

variabel bebas, instrument penelitian, tempat dan waktu penelitian 

dan metode pengambilan sampel. 

3. Nia A. R. (2017). Dalam penelitiannya dengan judul ‘‘Hubungan 

Depresi dengan Interaksi Sosial Pada lansia di Desa Tombasian 

Atas Kecamatan Kawangkoan Barat Tahun 2017’’. Tujuan penelitian 

mengetahui hubungan depresi dengan interaksi sosial pada lanjut 

usia di desa tombasian atas kecamatan kawangkoan barat. Desain 

penelitian ini menggunakan cross sectional yaitu data yang 

menyangkut variabel bebas atau resiko dan variabel terikat atau 

akibat akan di kumpulkan dalam waktu yang bersamaan. Teknik 

pengambilan sampel menggunakan teknik purposive sampling 

dengan jumlah sampel sebanyak 61 orang. Hasil uji statistik chi-

square test dengan tingkat kepercayaan 95% (a=0,05) dan di 

peroleh p value 0,003<0,05. Persamaan penelitian pada variabel 

terikat, jenis penelitian dan responden. Perbedaan penelitian ini 

pada variabel bebas, instrument penelitian, tempat dan waktu 

penelitian dan metode pengambilan sampel. 
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BAB V  

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan  

     Berdasarkan hasil analisa data dan pembahasan tentang hubungan 

tingkat depresi dengan interaksi sosial pada lansia di Balai Pelayanan 

Sosial Tresna Werdha Bantul Yogyakarta. Dapat dibuat kesimpulan 

sebagai berikut: 

1. Tingkat depresi pada lansia di Balai Pelayanan Sosial Tresna 

Werdha Bantul Yogyakarta sebagian besar masuk dalam kategori 

sedang yaitu sebanyak 62 responden (80.5%). 

2. Interaksi sosial yang paling tinggi berada pada kategori cukup 

sebanyak 61 responden (79,2%).  

3. Tidak ada hubungan antara Tingkat Depresi dengan Interaksi 

Sosial Pada Lansia di Balai Pelayanan Tresna Werdha Budi Luhur 

Bantul Yogyakarta, dibuktikan nilai p-value 0,787>0,05 
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B. Saran 

Berdasarkan hasi penelitian di atas dapat kami sampaikan beberapa 

saran sebagai berikut:  

1. Bagi institusi Balai Pelayanan Sosial Tresna Werdha bantul 

Yogyakarta 

      Pengeola diharapkan lebih memperhatikan lansia yang berada 

dalam kategori kurang. 

2. Bagi peneliti selanjutnya 

      Perlu dilakukan penelitian lebih mendalam tentang faktor-faktor 

yang mempengaruhi depresi lansia yang sifatnya kualitatif 

menggunakan teknik wawancara atau observasi oleh peneliti 

langsung atau teknik yang lain selain kuesioner agar didapatkan 

data yang lebih lengkap. 

3. Bagi lansia penghuni BPSTW 

      Di harapkan selalu menjain interaksi sosial yang baik bagi 

penghuni panti lainnya. 
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