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INTISARI 

Latar Belakang: Lansia akan mengalami perubahan-perubahan baik secara 
biologis, psikologis, sosial, dan spiritual. Kebutuhan spiritual merupakan 
kebutuhan untuk mencari arti dan tujuan hidup, kebutuhan untuk mencintai dan 
dicintai serta rasa keterikatan dan kebutuhan untuk memberikan dan 
mendapatkan. Depresi merupakan gangguan alam perasaan yang ditandai dengan 
kesedihan yang mendalam dan berkelanjutan sehingga mengganggu kegairahan 
hidup seperti kehilangan terhadap minat, kesenangan, dan semangat serta mudah 
menangis. 
Tujuan Penelitian: Untuk mengetahui Hubungan tingkat spiritualitas dengan 
tingkat depresi pada lansia di Balai PSTW Unit Abiyoso Yogyakarta 
Metode Penelitian: jenis dan rencana penelitian ini adalah penelitian deskriptif 
kuantitatif dengan jenis desain survey. Teknik pengambilan sampel dilakukan di 
Balai PSTW Abiyoso dan 57 lansia yang berpartisipasi sebagai sampel. 
Pengambilan sampel menggunakan purposive sampling dan random sampling. 
Data dikumpul menggunakan kuesioner yang dibagi kepada partisipan. Uji 
statistik yang digunakan adalah Chi-Square. 
Hasil Penelitian: Hasil uji Chi-Square yang digunakan untuk mengetahui 
hubungan antar variabel tingkat spiritualitas dengan tingkat depresi diperoleh nilai 
Chi-Square sebesar 22,109 dengan signifikansi atau probabilitas (p) 0,000. 
Berdasarkan ketentuan uji statistik Chi-Square dimana nilai signifikansi atau 
probabilitas (p) 0,000 <  0,05 dapat dinyatakan ada hubungan yang signifikan 
antara tingkat spiritualitas dengan tingkat depresi pada lansia di Balai PSTW Unit 
Abiyoso 
 Kesimpula: dari penelitian ini adalah terdapat hubungan antara tingkat 
spiritualitas dengan tingkat depresi pada lansia di Balai PSTW Unit Abiyoso. 
 
Kata Kunci: Hubungan spiritual dengan tingkat depresi  
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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Lanjut usia (lansia) merupakan proses yang terjadi pada setiap orang. 

Setiap manusia akan menjadi tua yaitu merupakan masa terakhir hidup 

manusia dimana manusia akan mengalami penurunan fisik, mental, dan sosial 

secara bertahap. (Azizah, 2011) Perubahan-perubahan yang terjadi pada 

lansia merupakan perubahan fisik, psikologis, spiritual. Hal tersebut terjadi 

disebabkan juga oleh tingginya harapan hidup lansia, seiring perubahan 

tersebut maka juga dapat menyebabkan meningkatnya masalah kesehatan 

pada lansia. Masalah kesehatan yang muncul berupa fisik maupun psikologis 

(Faizah, 2016). Masalah fisik yang umum terjadi pada lansia adalah mudah 

jatuh, mudah lelah dan penurunan kemampuan melihat, mendengar pada 

lansia. Masalah psikologis yang sering dijumpai pada lansia seperti demensia, 

kecemasan, gangguan tidur, dan depresi. Salah satu masalah psikologis yang 

dihadapi lansia saat ini adalah depresi (Soejono, 2016). 

Depresi merupakan gangguan kondisi emosional, motivasi, fungsi dan 

perilaku motorik, serta kognitif pada seseorang yang bentuknya seperti 

perasaan tertekan, tidak merasa bahagia, sedih, merasa tidak berharga, tidak 

mempunyai semangat, tidak berarti  dan pesimis terhadap hidupnya (Mustiadi, 

2014). Pendekatan yang harus terpenuhi pada lansia diantara unsur diatas 

adalah pada aspek spiritual dan sosial. Kebutuhan spiritual merupakan 

kebutuhan untuk mencari arti dan tujuan hidup, kebutuhan untuk mencintai 

dan dicintai serta rasa keterikatan dan kebutuhan untuk memberikan dan 

mendapatkan maaf (Rahmawati et al., 2014). 

Menurut WHO (World Health Organization, 2017). Abad 21 di 

wilayah pasifik terjadi peningkatan penduduk lanjut usia, pada tahun 2025 

diprediksi akan terjadi peningkatan yang pesat jumlah usia lanjut di dunia 

yaitu 410 juta tahun 2007 menjadi 733 juta pada tahun 2025, pada tahun 2050 

sudah menjadi 1,3 miliar. Indonesia menduduki posisi ke-4 dengan jumlah 
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penduduknya paling banyak di dunia dan berada di posisi ke 10 dengan 

jumlah penduduk paling tua di dunia. Di Indonesia diprediksikan akan terjadi 

peningkatan jumlah usia lanjut yakni bertambah 28,8 juta (11% dari total usia 

lanjut) pada tahun 2020 dan pada tahun 2050 mencapai 22% warga Indonesia 

berusia 60 tahun ke atas. Menurut data WHO tahun 2017, saat ini data yang 

tercatat terdapat sekitar 5- 10% lanjut usia dan 60% dari pasien menderita 

depresi. Depresi menjadi salah satu masalah gangguan mental yang sering 

ditemukan pada lansia di Indonesia. 

Provinsi di Indonesia yang paling banyak penduduk lansia adalah 

Daerah Istimewa Yogyakarta sebesar (31,81%), Jawa Tengah 12,25% Jawa 

Timur 12,25%, Bali 10,71%, Sulawesi Utara 10,42%. Daerah Istimewa 

Yogyakarta mempunyai lima kabupaten dengan jumlah penduduk lansia yaitu 

Kulon Progo (12,4%), Gunung Kidul (21,1%), Sleman (29,2%), Bantul 

(25,8%), dan Kota Yogyakarta (11,5%). Sleman menduduki urutan pertama 

dalam proporsi penduduk lansia di Daerah Istimewa Yogyakarta. Kantor data 

statistik Kabupaten Sleman menunjukkan bahwa data jumlah penduduk yang 

berusia lanjut pada tahun 2017 mencapai 1.046.622 jiwa, atau sekitar 29,2% 

dari total penduduk (Kemenkes.,2017). 

Sesuai dengan hasil penelitian (Mongisidi et al., 2013) bahwa fungsi 

kognitif lansia mulai menurun ketika berusia 60 tahun, akan tetapi saat ini 

banyak ditemukan penurunan fungsi kognitif pada individu mulai usia 50 

tahun ke atas. Penurunan fungsi kognitif dapat dicegah dengan sering 

melakukan kontak atau interaksi sosial. Melakukan banyak interaksi sosial 

dan mengikuti kegiatan sosial dapat membantu lansia mengenal dan 

mengingat sesuatu. Pemenuhan kebutuhan spiritual dengan baik menjadi 

solusi kedua dari permasalahan, karena dengan keyakinan spiritual yang 

tinggi dapat mempertahankan keharmonisan dan kepuasan batin (Basri, 2016). 

Berdasarkan studi pendahuluan yang telah dilakukan oleh peneliti 

pada tanggal 26 Januari 2023 di Balai pelayanan Sosial Tresna Werdha Unit 

Abiyoso (BPSTW). 

Hasil wawancara dengan petugas terhadap lansia yang tinggal di Balai 
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pelayanan Sosial Tresna Werdha Unit Abiyoso (BPSTW) lebih banyak yang 

hidup sendiri dikarenakan status perkawinan seperti kematian pasangan, 

perceraian, bahkan lansia yang tidak menikah. Hanya ada 30 lansia yang 

hidup berpasangan. Dari beberapa itu terdapat lansia yang tinggal di Balai 

PSTW Abiyoso merupakan lansia tanpa keluarga. Hanya 70 orang yang di 

titipkan oleh keluarga dan sering dikunjungi. Dari lansia 134 orang ini, 

terdapat sebanyak 60 orang yang berkomunikasi dengan baik, sedangkan 74 

orang lain tidak dapat berkomunikasi dengan baik. 

Di Balai Pelayanan Sosial Tresna Werdha (BPSTW) Unit Abiyoso 

Yogyakarta sebanyak 134 orang dengan jumlah lansia laki-laki sebanyak 49 

orang dan jumlah lansia perempuan sebanyak 85 orang sebagian besar lansia 

berusia 75-90 tahun atau lanjut usia tua (old). Lansia yang berada di Balai 

PSTW Unit Abiyoso Yogyakarta, berusia paling muda berumur 60 tahun dan 

yang paling tua berumur 96 tahun. Berdasarkan studi pendahuluan yang 

didapatkan di Balai PSTW Unit Abiyoso Yogyakarta didapatkan hasil dari  

10 lansia tidak mengalami depresi 5 dan 2 diantaranya mengalami depresi. 

Sedangkan sebanyak 2 orang mengalami spiritual tinggi dan 1 orang dengan 

spiritual rendah. Setelah di wawancara di dapatkan diantaranya mengalami 

tanda dan gejala yang ditunjukkan yaitu ingin kembali ke rumah, ingin bekerja 

dan tidak hanya tidur di kasur saja. Perasaan mereka terkadang tinggal di 

panti sangat membosankan. Selain itu, pengasuh panti mengatakan bahwa 

lansia mengalami gangguan tidur, kurang nafsu makan dan banyak 

mengalami keluhan fisik. Melihat permasalahan diatas untuk mencegah 

timbulnya dampak dan masalah serius atau tindakan berbahaya yang dapat 

ditimbulkan oleh lansia maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian 

lebih lanjut terkait hubungan spiritualitas lansia terhadap kejadian depresi 

pada lansia di wilayah kerja Dinas Sosial Yogyakarta. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang rumusan masalah pada penelitian ini adalah 

bagaimana Hubungan antara tingkat spiritualitas dengan tingkat depresi pada 

lansia? 



4  

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan umum 
Untuk mengetahui Hubungan tingkat spiritualitas dengan tingkat 

depresi pada lansia di Balai PSTW Unit Abiyoso Yogyakarta. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengidentifikasi tingkat spiritualitas pada lansia di Balai PSTW Unit 

Abiyoso Yogyakarta. 

b. Mengidentifikasi tingkat depresi pada lansia di Balai PSTW Unit 

Abiyoso Yogyakarta. 

D. Manfaat Penelitian 

Hasil penelitian diharapkan dapat memberikan manfaat sebagai berikut: 

1. Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah pengetahuan pribadi dan 

juga pelayanan kesehatan tentang hubungan antara tingkat spiritualitas 

dengan tingkat depresi pada lansia. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi lansia sebagai bahan masukan kepada responden untuk lebih 

meningkatkan pengetahuan dan pemahaman tentang hubungan antara 

tingkat spiritualitas dengan tingkat depresi pada lansia. 

b. Bagi profesi perawat 

Sebagai upaya untuk meningkatkan Gerontik dan Jiwa dengan 

mengoptimalkan peran perawat kepada klien 

c. Bagi instansi pelayanan BPSTW 

Hasil penelitian ini diharapkan bisa memberikan informasi tentang 

hubungan antara tingkat spiritualitas dengan tingkat depresi lansia. 

d. Bagi peneliti selanjutnya. 

Hasil penelitian ini semoga bisa bermanfaat sebagai panduan dalam 

pembuatan proposal berikutnya. 
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E. Ruang Lingkup Penelitian 

1. Materi 

Penelitian ini mengacu pada materi asuhan keperawatan gerontik dan 

jiwa. 

2. Responden penelitian 

Responden dalam penelitian ini adalah pasien lansia yang menderita 

depresi. 

3. Lokasi 

Lokasi penelitian ini akan dilakukan di Balai PSTW Unit Abiyoso. 

4. Waktu 

Penelitian ini dilakukan pada tanggal 23 Januari 2023 sampai dengan 

april 2023. 

F. Keaslian Penelitian 

1. Kowel et al. (2016) 

Meneliti pengaruh senam lansia terhadap derajat depresi pada lansia di 

Panti Werdha Senja Cerah Manado mendapatkan hasil bahwa sebelum 

dilakukan intervensi tingkat depresi lansia normal sebanyak 9 orang, 

depresi ringan 6 orang, depresi sedang 2 orang, dan depresi ringan 1 

orang. Setelah dilakukan intervensi senam lansia selama 2 bulan 

didapatkan hasil yang signifikan dari tingkat depresi sebagian besar pada 

tingkat normal 14 orang (77,7%), 4 orang depresi ringan (22,2%), dan 

tidak terdapat lansia yang mengalami depresi sedang maupun berat. 

Persamaan penelitian ini yaitu sama-sama untuk mengetahui tingkat 

spiritual, sedangkan perbedaan penelitian ini yaitu mengukur 2 variabel 

dan penelitian ini hanya 1 variabel atau variabel tunggal yaitu tingkat 

depresi pada lansia tunggal menggunakan metode deskriptif analitik 

dengan desain cross-sectional study penelitian ini menggunakan 

kuantitatif. Tunggal menggunakan simple random sampling sedangkan 

penelitian ini menggunakan teknik accidental. Tunggal menggunakan 

uji statistik chi-square sedangkan penelitian ini tidak menggunakan uji 

statistic perbedaan besar sampel dan lokasi penelitian.  
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2. Sabai Nan Aluih Sicincin Tahun 2017 

Penelitian ini adalah deskriptif analitik, dengan desain penelitian cross 

sectional study. Penelitian ini di lakukan di Panti Sosial Tresna Werdha 

Jakarta. Populasi dalam penelitian ini semua lansia yang berada di Panti 

Sosial tercatat sebanyak 110 orang, dengan sampel sebanyak 52 orang 

yang diambil dengan teknik pengambilan sampel secara simple random 

sampling. Hasil penelitian analisa univariat didapatkan responden yang 

mengalami depresi ringan (63,5%) dan spiritualitas yang tidak baik 

(55,8%). Sedangkan analisa bivariat didapatkan hasil ada hubungan yang 

bermakna antara spiritualitas dengan depresi dengan nilai (p=0,003). 

Penelitian ini menyimpulkan bahwa variabel spiritualitas memiliki 

hubungan yang bermakna dengan depresi pada lansia. 

Persamaan penelitian ini yaitu sama-sama untuk mengetahui tingkat 

spiritual, sedangkan perbedaan penelitian ini yaitu tungkagi mengukur 2 

variabel dan penelitian ini hanya 1 variabel atau variabel tunggal yaitu 

tingkat depresi pada lansia menggunakan metode deskriptif analitik 

dengan desain cross-sectional study penelitian ini menggunakan 

kuantitatif. Tunggal menggunakan simple random sampling sedangkan 

penelitian ini menggunakan teknik accidental. Tunggal menggunakan uji 

statistik chi-square sedangkan penelitian ini tidak menggunakan uji 

statistic perbedaan besar sampel dan lokasi penelitian 

3. (Hidayat,2009) 

Meneliti dengan judul Hubungan tingkat spiritual dengan Tingkat 

Depresi pada Persamaan penelitian ini yaitu sama-sama untuk 

mengetahui tingkat depresi pada lansia dan sama- sama menggunakan 

deskriptif, sedangkan perbedaan penelitian ini yaitu mengukur 2 variabel 

penelitian ini menggunakan 1 variabel atau variabel tunggal. Penelitian 

sebelumnya menggunakan metode cross sectional, penelitian ini 

menggunakan metode deskriptif kuantitatif. Penelitian menggunak teknik 

nonprobability sampling penelitian ini menggunakan teknik accidental 

sampling perbedaan pada besar sampling dengan lokasi penelitianlansia 
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di Panti Sosial Tresna Werdha Budi Sejahtera Banjarbaru. Jenis 

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif korelasional. Dengan 

pendekatan cross sectional adalah rancangan penelitian dengan 

melakukan pengukuran atau pengamatan pada saat bersamaan. 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

Hasil kesimpulan dari penelitian yang dilakukan di Balai PSWT 

Abiyoso Yogyakarta sebagai adalah sebagai berikut: 

1. Sebagian besar (57,9%) lansia di Balai PSWT Unit Abiyoso memiliki 

spiritualitas yang tinggi.  

2. Sebagian besar lansia (61,4%) di Balai PSTW Abiyoso mengalami 

depresi ringan.  

3. Ada hubungan signifikan (p 0,000 <  0,05) antara spiritualitas dengan 

depresi pada lansia di Balai PSTW Abiyoso. 

B. Saran 
1. Bagi Responden 

Peneliti mengharapkan responden untuk dapat menerima kehadiran 

perawat sebagai keluarga baru dengan cara tetap mengikuti setiap 

kegiatan yang diselenggarakan oleh perawat dengan tujuan menghindari 

perasaan depresi   pada lansia. 

2. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Hasil penelitian ini dapat dijadikan acuan untuk dapat dikembangkan 

menjadi penelitian yang lebih kompleks terhadap faktor depresi lansia, 

seperti pengalaman masa lalu, jenis pekerjaan, dan frekuensi mengikuti 

kegiatan yang diselenggarakan oleh lahan penelitian untuk mengurangi 

tingkat depresi. 

3. Bagi Tempat Penelitian 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan rekomendasi untuk 

kegiatan kerohanian agar meningkatkan spiritualitas lansia khususnya 

dalam lingkup keperawatan gerontik. 
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