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Latar belakang : Masalah yang perlu menjadi perhatian serius bagi lanjut usia 

(lansia) adalah loneliness, isolasi sosial, dan psychological well-being. Loneliness 

merupakan respon negatif yang timbul dari persepsi individu mengenai rasa sepi 

akibat tidak terpenuhi ekspektasi individu akan kuantitas dan kualitas hubungan 

sosial yang di inginkannya. isolasi sosial merupakan kondisi kesendirian yang 

dialami oleh individu dan dipersepsikan disebabkan orang lain dan sebagai kondisi 

yang negatif dan mengancam. Psychological well-being merupakan keadaan 

psikologis pada seseorang yang sehat dimana dapat berfungsi dengan baik dan 

secara positif terhadap kehidupannya sehingga dengan adanya pikiran positif 

seseorang dapat mengembnagkan diri serta menjalin hubungan yang positif dengan 

seseorang. 

Tujuan penelitian : Menganalisis tingkat loneliness, isolasi sosial dan 

psychological weii-being pada lansia di Desa tamantirto Kasihan Bantul 

Yogyakarta. 

Metode penelitian : Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif denga 

pendekatan kuantitatif dan penelitian ini bersifat cross-sectional. Total populasi 

dalam penelitian ini adalah 1266 lansia yang berusia 60 tahun keatas di Desa 

Tamantirto Kasihan Bantul Yogyakarta. Pengambilan sampel dilakukan dengan 

teknik claster random sampling yang diperoleh dari data primer melalui kuesioner 

dan data sekunder melalui sumber atau jurnal. Pengumpulan data menggunakan 
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kuesioner UCLA Loneliness Scale version 3 disusun oleh Rusel (1996) dan  Scale 

of psychological well-being (SPWB) disusun Ryff (1989), kemudian dianalisis 

menggunakan uji statistik korelasi Spearman Rho denga tingkat signifikan  p<0,05. 

Hasil Penelitian : Berdasarkan cara pengambilan keputusan uji simultan bahwa 

variabel loneliness (X1) dan isolasi sosial (X2) jika diuji secara bersama-sama 

berpengaruh signifikansi terhadap psychological well-being.  

Kesimpulan : Dari hasil tersebut maka dapat disimpulkan bahwa pengaruh 

signifikansi antara loneliness dan isolasi sosial terhadap psychological well-being 

pada lansia. 

Kata kunci : Lansia, Psychological Well-Being, Isolasi Sosial, Loneliness 

 

 

 

  



 

1 
 

BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

 Seseorang di atas 60 tahu keatas dapat dikelompokkan menjadi 

lanjut usia (lansia). Manusia  yang telah mengalami proses tumbuh kembang 

selanjutnya akan mengalami proses penuaan. Penuaan adalah proses alami 

yang tidak dapat dihindari ataupun dihentikan. Seiring berjalannya waktu, 

kemampuan fisik pada lansia akan menurun dan menyebabkan menurunnya 

kinerja dalam melakukan aktivitas sehingga meningkatkan ketergantungan 

lansia (Setiarsih & Syariyanti, 2020). Kemunduran fisik, psikis, dan sosial 

lansia menjadi beberapa penyebab ketergantungan yang akan dialami akibat 

proses menua (1).  

 Whord Health Organization (WHO) menyatakan bahwasannya 

lansia adalah seseorang atau sekelompok penduduk yang berusia 65 tahun 

keatas (WHO, 2012;Depkes RI, 2014)(2). Menurut pendapat lain Rosita 

(2012), mengatakan lanjut usia (lansia) merupakan masa dimana seseorang 

mencapai kematangan ukuran dan fungsi sel sehingga menimbulkan 

kemunduran dari waktu ke waktu(3). 

 Masalah utama yang menyebabkan gangguan pada masa lanjut usia 

(lansia) adalah keterbatasan fisik yang sangat ketat, ketergantungan 

perasaan semakin kurang berguna, dan perasaan terisolasi. Pada umum usia 

lanjut biasanya akan menghadapi berbagai macam persoalan, persoalan 

pertama adalah penurunan kemampuan fisik sehingga kekuatan fisik 
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kurang, aktivitas menurun, sering mengalami gangguan kesehatan yang 

menyebabkan mereka kehilangan semangat. Pengaruh dari semua itu, 

mereka yang berada dalam usia lanjut merasa dirinya tidak berharga lagi 

atau kurang dihargai(4). 

 Menurut pendapat (Nugroho, 2011) Aging Process (proses menua) 

dalam perjalanan hidup manusia merupakan salah satu hal yang wajar. 

Masalah yang umum dialami lansia yang berhubungan dengan kesehatan 

fisik yaitu rentang terhadap berbagai penyakit, karena berkurangnya daya 

tahan tubuh dalam menghadapi pengaruh dari luar (5).  

 Sejalan dengan bertambahnya usia, lansia merupakan kelompok usia 

yang rentan akan perubahan fisik, psikologis, hingga sosial. Secara fisik, 

pertambahan usia pada lansia dapat terjadi penurunan berbagai fungsi tubuh 

baik fisiologis maupun biologis seperti menderita osteoporosis, diabetes, 

tekanan darah tinggi, kondisi jantung yang buruk, dan sebagainya (6).  

 Secara psikologis, lansia dapat menderita permasalahan kesehatan 

mental seperti sindrom sarang kosong, gangguan kecemasan, depresi, 

loneliness, dan sebagainya. Perubahan pada fisik dan psikologis inilah yang 

dapat mrngakibatkan adanya resiko sosial pada lansia seperti adanya 

perubahan pada struktur keluarga yang sebelumya ada keluarga besar 

menjadi keluarga inti. Oleh karena itu, banyak lansia yang tinggal sendiri 

sehingga mempengaruhi kualitas hidup lansia yang sering merasa kesepian 

(6). 
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 Menurut World Health Organization (WHO) tahun 2021, lanjut usia 

(lansia) meningkat secara global, terdapat 727 juta orang yang berusia 65 

tahun keatas, menurut data Badan Pusat Statistik (BPS) tahun 2021 

penduduk usia lanjut atau di atas 65 tahun saat ini sebanyak 16 juta jiwa. 

Jumlah ini sebesar 5,95% dari total penduduk indonesia yang tercatat 

sebanyak 270,2 juta jiwa pada tahun 2025. Penduduk sumatra utara (sumut) 

berjumlah 15,18 juta jiwa pada juni 2021. Dan 10,42 juta jiwa (68,62) 

penduduk sumut adalah kelompok usia 65 tahun keatas (7).  

 Menurut pendapat (Yanguas, Pinazo-Henandis, & Tarazona-

Santabalbina, 2018) loneliness merupakan respon negatif yang timbul dari 

persepsi individu mengenai rasa sepi akibat tidak terpenuhi ekspektasi 

individu akan kuantitas dan kualitas hubungan sosial yang di inginkannya. 

Loneliness dapat berdampak pada berbagai aspek kehidupan. Loneliness 

dapat membuat berkurangnya relasi dengan orang-orang di sekitar, 

penurunan fungsi tubuh dan individu, hingga gangguan psikologis (8). 

 Loneliness dapat di pengaruhi oleh banyak hal, salah satunya adalah 

pengaruh lingkungan yang ada di sekitarnya. Lingkungan yang menjadi 

tempat tinggal lansia dapat mempengaruhi tingkat loneliness pada lansia 

tersebut(Sihab BA, 2021). Selain itu, adanya dukungan sosial dari orang lain 

juga akan membantu lansia agar merasa tidak kesepian. Jika lansia merasa 

tidak diterima oleh lingkungan di sekitarnya dan tidak adanya orang yang 

memberikan dukungan kepadanya, maka lansia tersebut akan merasa 

kesepian dan dapat mengubah kondisi fisik maupun psikis (9). 
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  Menurut (Lutviana, 2017) loneliness pada lansia dapat 

menyebabkan adanya perubahan peran dan perilaku karena lansia tidak 

dapat menerima kondisinya yang membuat timbulnya perilaku maladaptif. 

Perilaku maladaptif yang dapat muncul seperti : lansia lebih sering 

menyendiri, tidak suka bersosialisasi dengan orang lain, kurang aktivitas 

fisik, kurang beribadah, merasa tidak puas, putus asa, mudah marah dan 

kurang percaya diri karena merasa dirinya sudah tidak berharga lagi (10).   

 Faktor penyebab kesepian secara umum yaitu ketidakadekuatan 

dalam hubungan yang dimiliki seseorang, terjadi perubahan terhadap apa 

yang diinginkan seseorang dari suatu hubungan, harga diri seseorang yang 

rendah, prilaku interpersonal (menilai orang lain secara negatif, tidak begitu 

menyukai orang lain, tidak percaya orang lain, menginterprestasikan 

tindakan orang lain secara negatif dan cenderung memegang sikap-sikap 

yang bermusuhan (11). 

  Dalam hal usia, Loneliness lebih banyak dialami oleh lansia 

daripada remaja(Luhmann & Hawkley, 2016). Pada umumnya juga, 

masalah psikologis yang paling sering terjadi pada lansia adalah kesepian. 

Dengan seiringnya meningkatnya jumlah lansia maka angka kesepian pun 

semakin besar, sekitar 50% lansia kini menderita kesepian (Fitriana et al., 

2021). Selain itu, tingkat loneliness yang dialami oleh setiap lansia di 

berbagai negara berbeda-beda (12).  

 Berdasarkan hasil survei nasional 7,68-9,88% lansia yang berusia 70 

tahun di Swedia mengalami Loneliness, 38,7% (tingkat Loneliness sedang) 
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dan (tingkat loneliness parah) dialami oleh lansia yang tinggal di Nepal. 

selain itu di Cina ditemukan 85 lansia yang berusia 60 tahun keatas sering 

atau selalu merasa Loneliness (Susanty et al., 2022). Sementara itu, di 

Indonesia sendiri terdapat 69% lansia yang mengalami kesepian ringan, 

11% mengalami kesepian sedang, dan 2% kesepian berat, serta sisanya 16% 

lansia yang tidak mengalami kesepian (Maulida & Dhania, 2012) (12). 

 Isolasi Sosial merupakan keadaan seseorang individu mengalami 

penurunan atau bahkan sama sekali tidak mampu berinteraksi dengan orang 

lain di sekitarnya. Pasien mungkin merasa ditolak, tidak diterima, kesepian, 

dan tidak mampu membina hubungan yang berarti dengan orang lain 

(Yosep, 2011) (8). Menurut pendapat lain (Fortinash, 2011) Isolasi sosial 

merupakan kondisi dimana pasien selalu merasa sendiri dengan merasa 

kehadiran orain sebagai ancaman. Penurunan produktifitas pada pasien 

menjadi dampak dari isolasi sosial yang tidak dapat ditangani (Brelannd-

Noble et al, 2016). Oleh sebab itu tindakan keperawatan yang tepat sangat 

dibutuhkan agar dampak yang ditimbulkan tidak berlarut larut (13). 

 Menurut Purwanto (2015), dampak yang ditimbulkan dari isolasi 

sosial adalah menarik diri, narcissism atau mudah marah, melakukan hal 

yang tak terduga atau impulsitivy, memberlakukan orang lain seperti objek, 

halusinasi dan defisit perawatan diri. Peneurunan kemapuan untuk 

bersosialisasi lainnya yang terjadi adalah ketidakmampuan pasien untuk 

berkomunikasi secara efektif dengan orang lain, terutama untuk 

mengungkapkan dan mengonfirmasikan perasaan negatif dan positif yang 
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dialaminya. Untuk meminta atau menolak permintaan orang lain yang tidak 

rasional dan untuk memahami hambatan-hambatan dalam hubungan 

interpersonal(14).  

 Salah satu aspek penting yang dapat menjaga keseimbangan kualitas 

hidup lansia adalah kesejahteraan psikologis. Terpenuhinya kebutuhan akan 

kesejahteraan psikologis (psychological well-being) akan mengangarkan 

lansia pada kebahagiaan (Desiningrum, 2014). Menurut Ryff, psychological 

well-being dipandang sebagai suatu aspek penting dalam proses penuaan 

yang positif, dan juga menjadi komponen yang sangat diperlukan dalam 

perkembangan sepanjang hidup serta dalam proses adaptasi(15). 

 Menurut Santrock (2012) psychological well-being pada orang-

orang yang telah lanjut usia berkontribusi dengan kondisi kesehatan yang 

baik, memiliki pendapatan yang layak. Ryff (2014) mendefinisikan 

psychological well-being merupakan kemampuan inividu untuk menerima 

diri apa adanya, membentuk hubungan yang hangat pada orang lain, 

memiliki dalam menghadapi lingkungan sosial. Psychological well-being 

juga merupakan kesejahteraan psikologis individu yang memfokuskan pada 

upaya realisasi diri, penerimaan diri, dan aktualisasi dalam menghabiskan 

masa tua, berada diri Prabowo (2016). Salah satu faktor yang mendukung 

psychological well-being adalah dukungan sosial dukungan ini berasal dari 

beberapa sumber salah satunya keluarga (16).  

 Psikologi positif idividu dapat digambarkan dengan bagaimana 

individu berperan aktif dalam lingkungan sosialnya. Penerimaan diri, 
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hubungan positif dengan orang lain, kemandirian, penguasaan lingkungan, 

tujuan hidup dan pengembangan pribadi merupakan aspek-aspek 

kesejahteraan psikologis  seseorang (Hutapea, 2011). Setiap kelompok usia 

memiliki keinginan untuk tercapainya kesejahteraan psikologi yang positif 

tidak terkecuali lansia. Lansia pada umumnya merasakan kurang 

mendapatkan psychological well-being dikarenakan lansia merasa 

produktivitasnya menurun dan merasa minder dengan individu yang berada 

di usia produktif (17). 

 Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang di lakukan pada tanggal 

5 juni 2024 dengan melakukan wawancara kepada salah satu kader 

posyandu lansia, di daerah tersebut banyak terdapat lansia yang berpotensi 

mengalami kesepian. Hal ini dikarenakan terdapat lansia yang hidup sendiri 

di rumah karena ditinggal pasangan hidup, ditinggalkan anak-anak karena 

menempuh pendidikkan yang tinggi, bekerja diluar kota, dan membentuk 

keluarga sendiri. Selain itu banyak juga lansia yang kurang temandan relasi 

akibat kurangnya aktivitas di luar rumah sehingga menimbulkan waktu 

sendiri dirumah bertambah panjang. Lansian di Desa Tamantirto kurang 

aktif dalam kegiatan yang ada di Desa seperti kegiatan posyandu lansia dan 

senam lansia. 

 Berdasarkan paparan diatas, penting bagi peneliti untuk memahami 

tentang Analisis Loneliness, Isolasi sosial dan Psychological Well-Being 

pada lansia karena untuk mengurangi dampak yang terjadi akibat perasaan 

loneliness, isolasi sosial dan psychological well-being. Oleh karena itu 
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peneliti tertarik untuk memahami tentang Analisis Loneliness, Isolasi sosial 

dan Psychological Well-Being pada lansia. 

B. Rumusan Masalah 

Apakah ada hubungan loneliness, isolasi sosial dan psychological well-

being pada lansia di Desa Tamantirto Kasihan Bantul Yogyakarta? 

C. Tujuan Penelitan 

1. Tujuan Umum 

Menganalisis tingkat loneliness, isolasi sosial dan psychological 

well-being pada lansia di Desa tamantirto Kasihan Bantul 

Yogyakarta. 

2. Tujuan Khusus 

a. Untuk mengetahui karakteristik responden: (Umur, Jenis 

Kelamin, Pendidikan, Status pekerjaan). 

b. Untuk mengetahui tingkat loneliness pada lansia di Desa 

Tamantirto Kasihan Bantul Yogyakarta.  

c. Untuk mengetahui tingkat isolasi sosial pada lansia di Desa 

Tamantirto Kasihan Bantul Yogyakarta. 

d. Untuk mengetahui tingkat psychological well-being pada 

lansia di Desa Tamantirto Kasihan Bantul Yogyakarta. 

e. Untuk mengetahui hubungan loneliness dengan 

psychological well-being pada lansia di Desa Tamantirto 

Kasihan Bantul Yogyakarta. 
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f. Untuk mengetahui hubungan isolasi sosial dengan 

psychological well-being pada lansia di Desa Tamantirto 

Kasihan Bantul Yogyakarta.  

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai kerangka dalam 

pengembangan ilmu keperawatan Gerontik, dalam membahas 

keterkaitan antara loneliness, isolasi sosial dan psychological well-

being yang dirasakan. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Lansia 

Memberikan informasi tentang pribadi lansia mengenai 

tingkat loneliness, isolasi sosial dan psychological well-

being yang dirasakan. 

b. Bagi Kader Posyandu Lansia 

Sebagai informasi bagi kader tentang tingkat loneliness, 

isolasi sosial dan psychological well-being pada lansia 

dikomunitas, sehingga informasi ini dapat digunakan 

sebagai bahan masukan pembinaan bagi para lansia. 

c. Bagi Perawat Gerontik 

Memberikan informasi mengenai tingkat lonelines, isolasi 

sosial dan psychological well-being pada lansia, sehingga 
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sebagai bahan masukan agar dapat meminimalkan dapak 

yang ditimbulkan dari tingkat kesepian yang dirasakan. 

d. Bagi Puskesmas 

Bagi bahan masukan untuk meningkatkan program dan 

pembinaan sehingga pada lansia menjadi aktif dan tidak 

mengalami kesepian. 

e. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Dapat dijadikan sebagai bahan referensi untuk melakukan 

penelitian sejenis dan lebih lanjut dalam bidang yang sama. 
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A. Keasliaan Penelitian 

Tabel 1 keaslian Penelitian 

Penelitian Judul Persamaan Perbedaan Hasil 

Sarah 

Hapsari, 

Ratriana 

(18) 

Hubungan antara  

Psychological Well-

Being dan Kesepian 

pada Lansia 

penelitian 

kuantitatif 

Sampel dalam penelitian ini 

berjumlah 60 lansia yang 

bergabung dalam kelompok 

lansia Gawe Rukun di Desa 

Ringinawe Kota Salatiga 

Hasil penelitiaan ini menyimpulkan: 1)terdapat 

hubungan negatif  antara kesejahteraan psikologis 

(PWB) dengan kesepian pada lansia dikelompok 

Lansia Gawe Rukun. Hal ini diketahui berdasarkan 

nilai koefisien korelasi sebesar -0,175. 2) mayoritas 

responden sebanyak 32 orang (53,3%) memiliki 

tingkat kesejahteraan psikologis yang rendah. 3) 

mayoritas responden sebanyak 26 orang (43,3%) 

memiliki tingkat kesepian sedang 

Dwi Rosfah 

Ainayya 

(2023) (19) 

Psychological Well-

Being Lansia Di Pantai 

Sosial Tresna Werdha 

Budi Luhur Kota 

Jambi 

penelitian 

kuantitatif 

dengan 

pendekatan 

deskriptif 

Lansia yang tinggal di Panti 

Sosial Tresna Werdha Budi 

Luhur Kota Jambi. 

Pengambilan sampel 

menggunakan teknik 

incidental (kebetulan) 

dengan total subjek 39 

lansia. Pengambilan data 

menggunakan skala alat 

ukur 

Gambaran psychological well-being lansia di Panti 

Sosial Tresna Werdha Budi Luhur Kota Jambi 

memiliki skor terrtinggi 50, skor terendah 23, skor 

rata-rata sebesar 39,15 dengan klasifikasi sedang 

sebanyak 18 orang (46,15%). Sedangkan 11 orang 

(28,21%) terklasifikasi tinggi, sebanyak 5 orang 

(12,82%) terklasifikasi rendah, sebanyak 4 orang 

(10,26%) terklasifikasi sangat rendah, dan sebanyak 1 

orang (2,56%) terklasifikasi sangat tinggi. 

Umi 

Romayati 

Keswara 

(20) 

Hubungan  

interaksi Sosial Lansia 

Dengan Kesepian pada 

Lansia Di UPT Panti 

Sosial Usia Lanjut 

Kecematan Natar 

Kabupaten Lampung 

Selatan Tahun 2015 

Penelitian 

kuantitatif  

Sampel dalam penelitian ini 

menggunakan pendekatan 

cross sectional dengan 

menggunakan teknik sampel 

total populasi dan 

menggunakan uji chi-

square. 

Hasil penelitian terdapat hubungan antara interaksi 

sosial dengan kesepian pada lansia Di UPTD Panti 

Sosial Lanjut Usia Tresna Werdha Kecematan Natar 

Kabupaten Lampung Selatan Tahun 2015. 

Diharapkan kepada petugas kesehatan agar dapat 

melakukan konseling kepada lansia yang mengalami 

kesepian, sehingga petugas kesehatan dapat 

membantu menurunkan angka kejadian kesepian. 
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