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Abstrak

Proses penuaan pada manusia menimbulkan berbagai permasalahan diantaranya adalah permasalahan psikologis, gangguan
tidur dan penarikan diri dari lingkungan. Berbagai hasil penelitian telah menemukan hubungan permasalahan-permasalahan yang
dialami lansia tersebut berkaitan erat dengan kondisi tempat tinggal lansia. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan
tingkat stres, kualitas tidur dan interaksi sosial pada lansia yang tinggal di komunitas dan panti sosial UPTD Rumoeh Seujahtera
Geunaseh Sayang Banda Aceh. Penelitian ini menggunakan desain potong lintang. Populasi terdiri dari lansia yang tinggal di panti
dan lansia yang tinggal di Kecamatan Ulee Kareng, Banda Aceh. Sampel lansia yang tinggal di panti ditetapkan dengan menggunakan
metode total populasi. Sedangkan sampel lansia yang tinggal di komunitas ditetapkan dengan metode purposive sampling dengan
rasio 1:1, dengan total sampel 104 orang. Pengumpulan data dilakukan dengan wawancara. Analisa data dilakukan secara univariat
dan bivariat dan uji statistik yang digunakan adalah Mann whitney. Hasil penelitian menemukan tidak terdapat perbedaan yang
signifikan pada kualitas tidur (p-value: 0.129) dan interaksi sosial (p-value: 0.743) pada kedua kelompok yang diteliti. Sedangkan
variabel tingkat stres memperlihatkan perbedaan yang bermakna (p-value: 0.001). Diharapkan kepada keluarga untuk dapat
memperhatikan permasalahan-permasalahan yang dapat memicu stres pada lansia, dan kepada pemerintah diharapkan dapat
menyediakan program-program yang dapat mencegah kejadian stres pada lansia terutama lansia yang tinggal di komunitas.

Kata kunci: Komunitas, Lansia, Panti jompo

Abstract

The aging process causes numerous psychological problems, sleep disorders, and withdrawal from the environment. Numerous
studies have discovered a relationship between the problems experienced by the elderly and their place of living. This study compares
the stress level, sleep quality, and social interaction of older people living in the community with those living in a nursing home. This
study used a cross-sectional design. The population consists of the elderly living in a nursing house and the elderly living in Ulee
Kareng Sub-district. The sample of elderly people living in nursing homes was determined using a total population method. The sample
of elderly living in the community was determined by the purposive sampling method with a ratio of 1:1. Data collection was done by
interview. Data analysis was carried out in univariate and bivariate analyses, and the statistical test used was Mann Whitney. The
results show no significant differences in sleep quality (p-value: 0.129) and social interaction (p-value: 0.743) among the studied
groups. Meanwhile, stress level among the groups was significantly different (p-value: 0.001). Therefore, families should pay attention
to the factors that may trigger stress in the elderly. Additionally, the government is also required to provide stress-prevention programs
for the elderly, particularly those who live in the communities.

Keywords: Community, Elderly, Nursing home

Pendahuluan

Dalam beberapa dekade terakhir, telah terjadi peningkatan populasi lansia yang signifikan di
berbagai negara di dunia. Fenomena ini diakibatkan oleh berbagai faktor diantaranya perkembangan
pesat di dunia kedokteran yang berdampak terhadap peningkatan usia harapan hidup, peningkatan
derajat kesehatan masyarakat, peningkatan status sosial ekonomi dan lain-lain. Berdasarkan laporan
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United Nations (UN) tahun 2020, peningkatan jumlah populasi lansia ini merupakan fenomena global
terjadi di berbagai negara-negara di dunia®.

Saat ini diperkirakan terdapat 703 juta penduduk dunia yang berumur diatas 65 tahun. Angka ini
diprediksi akan menjadi dua kali lipat dalam rentang waktu 30 tahun kedepan. Secara global,
peningkatan proporsi penduduk lansia telah terlihat sejak tahun 1990, dimana tercatat telah terjadi
penambahan 6% penduduk lansia pada periode tersebut. Pada tahun 2019, jumlah penduduk lansia di
dunia meningkat menjadi 9% dan pada tahun 2050 diprediksi menjadi 16%. Berbagai wilayah di
dunia telah melaporkan peningkatan jumlah lansia yang sangat besar dalam tiga dekade terakhir,
diantaranya wilayah-wilayah seperti Asia Timur dan Asia Tenggara, Amerika Latin dan Karibian?.
Fenomena yang sama juga terjadi di Indonesia. Dalam rentang waktu 50 tahun (1971-2020), jumlah
lansia di Indonesia telah mengalami peningkatan 2 kali lebih banyak dibandingkan dengan jumlah
penduduk lansia pada tahun 19902,

Penambahan populasi lansia memiliki dampak positif dan negatif terhadap sebuah negara.
Penambahan jumlah lansia mengindikasikan terjadinya perbaikan di berbagai sektor esential seperti
sektor kesehatan dan ekonomi. Namun, peningkatan jumlah penduduk lansia ini juga membawa
berbagai permasalahan baru seperti peningkatan beban dan tanggung jawab sosial yang harus di
emban oleh negara, permasalahan penyakit degeneratif yang dialami oleh lansia, permasalahan
tempat tinggal, perawatan lansia dan permasalahan-permasalahan lainnya’.

Salah satu permasalahan sosial yang muncul di Indonesia berkaitan dengan lansia adalah
permasalahan perawatan lansia. Di masa lalu, lansia umumnya tinggal dengan keluarga baik keluarga
inti maupun kerabat. Namun saat ini, banyak keluarga inti yang melepaskan tanggung jawabnya untuk
merawat lansia. Dengan berbagai alasan, keluarga pada akhirnya memilih untuk menitip orang lansia
ke panti-panti sosial baik yang disediakan oleh pemerintah maupun swasta. Tindakan ini
menimbulkan berbagai konsekuensi negatif terhadap lansia seperti permasalahan psikologis dan
penurunan kualitas hidup lansia*®. Perubahan usia pada lansia membuat lansia rentan terhadap
masalah psikologis seperti kecemasan dan stres dan gangguan mental seperti depresi, ketika lansia
pindah ke lingkungan yang baru terdapat kemungkinan munculnya kesulitan beradaptasi sehingga
lansia mengalami stres. Beberapa penelitian menunjukkan bahwa stres pada lansia berdampak pada
kualitas tidur, kondisi kesehatan, depresi dan kualitas hidup. Faktor yang paling berkontribusi
terhadap kejadian tersebut adalah aktivitas sehari-hari, dukungan sosial, persepsi terhadap status
kesehatan, tingkat pendidikan, gangguan kesehatan kronik dan masalah ekonomi®**. Putu N (2020)
berpendapat bahwa tingkat stres dan kualitas tidur memiliki hubungan yang positif yang berarti
semankin tinggi tingkat stres pada lansia semakin buruk kualitas tidurnya. Studi komparasi yang
dilakukan di Iran menunjukkan bahwa terdapat perbedaan stres, kecemasan dan depresi antara lansia
yang dirawat di panti dan dirumah (p < 0.005), studi lain menyebutkan terdapat perbedaan aktivitas
sehari-hari, tingkat depresi dan dukungan sosial pada lansia yang tinggal di rumah perawatan,
penitipan lansia dan dirumah (df = 2, p < 0.05). Diperkirakan tingkat keparahan depresi pada lansia
dipengaruhi pada gaya hidup, namun ternyata kondisi hidup lansia (hidup di panti, penitipan atau
dirumah) memiliki dampak yang berbeda pada kejadian depresi yang disebabkan oleh usia dan jenis
budaya yang ada di komunitasnya!?*3,

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan beberapa permasalan psikologis yang
dialami oleh lansia seperti tingkat stres, kualitas tidur dan interaksi sosial pada lansia yang tinggal di
komunitas dan yang tinggal di panti sosial.
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Metode Penelitian

Penelitian dilaksanakan di Kecamatan Ulee Kareng Kota Banda Aceh bulan April-Juni 2018.
Penelitian ini menggunakan desain Cross-sectional dengan populasi adalah lansia (>60 tahun) yang
tinggal di komunitas dan lansia yang tinggal di UPTD Rumoh Sejahtera Geunaseh Sayang. Sampel
yang tinggal di komunitas diperoleh dari 4 posyandu lansia yang ada di Kecamatan Ulee Kareng.
Sampel dicuplik menggunakan metode purposive sampling dengan kriteria sebagai berikut: (1)
berusia >60 tahun dan (2) bersedia mengikuti proses wawancara sampai selesai. Sedangkan jumlah
sampel lansia yang tinggal di panti adalah total populasi. Perbandingan jumlah sampel antara kedua
kelompok adalah 1:1, sehingga diperoleh total sampel sebanyak 104 orang.

Instrumen pada penelitian ini menggunakan Depression, Anxiety, Stress Scale 42 (DASS-42)
untuk mengukur tingkat stres, Pittsburg Sleep Quality Index (PSQI) untuk mengukur kualitas tidur
dan variabel interaksi sosial diukur dengan menggunakan instrumen yang disusun oleh peneliti.
Sebelum digunakan pada penelitian ini, instrumen untuk mengukur interaksi sosial telah dilakukan
uji validitas dan reliabilitas. Variabel tingkat stres diukur dengan menggunakan kuesioner DASS-42
yang terdiri dari 14 item pertanyaan domain stres yaitu pertanyaan nomor
1,6,8,11,12,14,18,22,27,29,32,33,35 dan 39. Seluruh pertanyaan ini difokuskan untuk mengetahui
tingkat stres pada individu. Sistem skoring yang digunakan adalah 0-3. Skor yang lebih tinggi
mengindikasikan bahwa individu memiliki tingkat stres yang lebih berat dibandingkan dengan skor
yang lebih rendah. Selanjutnya, variabel kualitas tidur diukur dengan menggunakan PSQI. Instrument
ini menilai 7 komponen utama kualitas tidur yaitu latensi, durasi, kualitas, efisien tidur, gangguan
tidur, penggunaan obat tidur dan gangguan aktivitas di siang hari. Dengan menggunakan kuesioner
ini, responden yang memiliki hasil pengukuran <5 berarti memiliki kualitas tidur yang baik,
sebaliknya responden yang memiliki hasil pengukuran >5 memiliki arti bahwa responden tersebut
memiliki kualitas tidur yang buruk.

Data dianalisis secara univariat dan bivariat. Sebelum dilakukan uji beda mean, data diuji
normalitas dengan dengan menggunakan Kolmogorof Smirnov Test. Hasil pengujian diperoleh
sebaran data untuk variabel tingkat stres, kualitas tidur dan interaksi sosial tidak berdistribusi dengan
normal, sehingga uji statistik yang memenuhi syarat untuk digunakan pada penelitian ini adalah uji
Mann Whitney.

Hasil

a. Karakteristik Responden

Hasil analisis karakteristik responden dan hasil analisis univariat pada kelompok yang diteliti
ditampilkan pada tabel 1 dan 2.
Tabel 1. Karakteristik Responden yang Tinggal di Panti dan Komunitas

. . Kelompok

No Variabel Kategori Panl %  Komunitas %
1 Usia 60-74 Tahun (Lar)sia) 40 76.9 35 67.3
>75 Tahun (Lansia Tua) 12 23.0 17 32.7

5 Jenis Kelamin Laki-laki 13 25.0 13 25.0
Perempuan 39 75.0 39 75.0

Tidak Tamat SD 28 53.8 27 51.9

- . Tamat SD 15 28.8 16 30.8

3 Pendidikan Terakhir Tamat SMP 5 96 4 77
Tamat SMA 4 7.6 5 9.6
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Lebih dari dua per tiga responden memiliki rentang umur 60-74. Sebanyak 75% responden
berjenis kelamin perempuan dan hanya 25% responden berjenis kelamin laki-laki. Lebih dari
setengah responden baik yang tinggal di panti (53,8%) maupun yang tinggal di komunitas (51,9%)
tidak tamat SD. Proporsi responden yang tinggal di panti yang menamatkan SMA hanya 7.6% dan
9,6% responden yang tinggal di komunitas menamatkan jenjang yang sama.

a. Analisis Univariat
Tabel 2. Hasil Analisis Univariat Variabel Tingkat Stres, Kualitas Tidur dan Interaksi Sosial

. . Kelompok

No Variabel Kategori Panti % Komunitas %
Stres Parah 0 0 7 135
: Stres Sedang 6 11.5 10 19.2
1 Tingkat Stres Stres Ringan 6 115 9 173
Tidak Stres 40 77 26 50.0
: . Buruk 46 88.5 47 90.4

2 Kualitas Tidur Baik 5 115 5 96
s Kurang Baik 4 7.7 13 25.0
3 Interaksi Sosial Baik 48 923 39 750

Lansia di komunitas memiliki tingkat stres yang lebih tinggi dimana 13,5% diantaranya
mengalami stres kategori parah dan 19.2% mengalami stres sedang. Sedangkan lansia yang tinggal
di panti tidak ada yang mengalami stres kategori parah dan proporsi lansia yang megalami stres
sedang dan ringan masing-masing 11,5%. Kualitas tidur pada kedua kelompok umumnya adalah
buruk, dimana 88,5% lansia yang tinggal di komunitas memiliki kualitas tidur yang buruk dan 90,4%
lansia yang tinggal di panti juga memiliki kualitas tidur yang buruk. Selanjutnya, interaksi sosial
lansia di panti lebih baik dengan presentase sebesar 92,3% dibandingkan dengan lansia yang tinggal
di komunitas dengan presentase sebesar 75%.

b. Analisis Bivariat

Tabel 3. Hasil Analisis bivariat Perbedaan Tingkat Stres, Kualitas Tidur dan Interaksi Sosial pada Lansia
Yang Tinggal di Komunitas dan Panti Sosial

No Variabel Kelompok n Rata-rata SE SD P-value
1 Tingkat stres g;nrl"i“”itas g; ig:g; 8:@2: f’éig 0,001*
2 Kualitas tidur E;nrgunltas 2; gggg ggéj gjég 0,129*
3 Interaksi sosial E;n?unltas 2; 2?;’2 ;jg: 824212 0,743*

*Mann-Whitney test
Hasil analisis bivariat memperlihatkan bahwa nilai rata-rata tingkat stres responden yang tinggal
di komunitas (64,67) lebih tinggi dibandingkan dengan lansia yang tinggal di panti (40,33). Hasil
perhitungan rata-rata variabel kualitas tidur memperlihatkan bahwa nilai rata- rata kualitas tidur lebih
tinggi pada responden yang tinggal di panti (56,95) dibandingkan dengan responden yang tinggal di
komunitas (48,05). Sedangkan variabel interaksi sosial memperlihatkan bahwa responden yang
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tinggal di komunitas memiliki nilai rata-rata interaksi sosial yang lebih baik (53,46) dibandingkan
dengan responden yang tinggal di panti (51,54).

Hasil uji Mann-Whitney memperlihatkan bahwa terdapat perbedaan yang bermakna (p-value:
<0.05) antara tingkat stres lansia yang tinggal di komunitas dan lansia yang tinggal di panti. Hasil ini
dapat disimpulkan bahwa lansia yang tinggal di komunitas memiliki tingkat stres yang lebih tinggi
dibandingkan dengan lansia yang tinggal di panti. Sedangkan variabel kualitas tidur dan interaksi
sosial tidak memperlihatkan perbedaan yang bermakna (p-value: >0.05).

Pembahasan
A. Perbedaan Tingkat Stres pada Lansia yang Tinggal di Komunitas dan Panti Sosial

Secara global, lebih dari 15% lansia di dunia mengalami permasalahan kesehatan mental.
Stres merupakan permasalahan kesehatan yang paling umum diderita oleh lansia'**°.
Berdasarkan berbagai studi yang telah dilakukan, terdapat banyak faktor yang berkontribusi
terhadap kejadian stres pada lansia dan diantaranya adalah lingkungan tempat tinggal®®-28,

Penelitian ini menemukan bahwa lansia yang tinggal di komunitas memiliki proporsi
tingkat stres yang lebih tinggi dibandingkan dengan lansia yang tinggal di panti. Hasil uji statistik
juga memperlihatkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan (p-value: <0.05) antara tingkat
stres pada lansia yang tinggal di komunitas dan lansia yang tinggal di panti sosial. Penelitian ini
sejalan dengan penelitian-penelitian sebelumnya yang mana terdapat perbedaan nilai rata-rata
hasil perhitungan tingkat stres lansia yang yang tinggal di komunitas dan panti sosial. Pada
tahapan analisis bivariat, penelitian ini menemukan bahwa lansia yang tinggal di panti memiliki
tingkat stres yang lebih rendah dibandingkan dengan lansia yang tinggal di komunitas (tabel 2).
Sebanyak 77% responden lansia yang tinggal di panti tidak terindikasi mengalami stres,
dibandingkan 50% responden lansia yang tinggal di komunitas. Selanjutnya, pada responden
lansia di panti juga tidak terdapat lansia yang mengalami stres parah. Sedangkan lansia yang
tinggal di komunitas terdapat 13,7% yang terindikasi mengalami stres parah dan 19.2% stres
sedang. Hasil ini bertentangan dengan penelitian-penelitian sebelumnya yang mana menemukan
bahwa proporsi tingkat stres pada lansia yang tinggal di panti sosial lebih tinggi dibandingkan
dengan lansia yang tinggal di komunitas.

Hasil ini dapat dijelaskan karena umumnya lansia di Indonesia mengalami berbagai
permasalahan diantaranya permasalahan ekonomi dan penelantarkan oleh anggota keluarga.
Kondisi ini berdampak serius terhadap kesehatan mental lansia. Lansia yang tinggal di panti pada
umumnya adalah duda atau janda yang hidup sendiri atau lansia yang tidak memiliki keluarga
inti yang dapat merawat serta memenuhi kebutuhan mereka. Dengan tinggal di panti, para lansia
tidak terbebani untuk memenuhi kebutuhan hidup sehari-hari karena semua kebutuhan telah
dipenuhi oleh pemerintah. Sedangkan lansia yang tinggal di komunitas memiliki permasalahan
ekonomi dan dependensi terhadap anggota keluarganya. Laporan TNP2K tahun 2020
menyebutkan sebanyak 11% lansia hidup dalam kemiskinan dan lebih dari 60% dari lansia di
Indonesia tidak mandiri secara finansial dan bergantung kepada anggota keluarga seperti anak
atau cucu®®. Berbagai hasil penelitian juga telah mengkonfirmasikan bahwa lansia yang memiliki
tingkat dependensi finansial memiliki status kesehatan mental yang lebih buruk dibandingkan
dengan lansia yang independen secara finansial®1>17,

Faktor lain yang juga berkontribusi positif terhadap kesehatan mental penghuni UPTD
Rumoh Sejahtera Geunaseh Sayang adalah kegiatan-kegiatan kerohanian yang diadakan di panti
tersebut seperti pengajian, ceramah-ceramah keagamaan yang diselenggarakan di panti®.
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Kegiatan-kegiatan keagamaan telah terbukti dapat menimbulkan rasa nyaman dan aman yang
menyebabkan lansia terhindar dari permasalahan psikologis seperti stres dan depresi??2,

Perbedaan Kualitas Tidur pada Lansia yang Tinggal di Komunitas dan Panti Sosial

Proses penuaan pada manusia memberikan dampak yang signifikan terhadap kualitas
hidup dan penurunan kualitas tidur. Penelitian ini menemukan bahwa baik lansia yang tinggal di
panti maupun lansia yang tinggal di komunitas memiliki kualitas tidur yang buruk. Berdasarkan
hasil pengukuran diperoleh 88,5% lansia yang tinggal di panti memiliki kualitas tidur yang buruk
dan 90,4% lansia yang tinggal di komunitas juga memiliki permasalahan yang sama. Hasil uji
statistik juga memperlihatkan bahwa tidak terdapat perbedaan yang signifikan antara kualitas
tidur pada kedua kelompok ini (p-value: 0,129).

Permasalahan gangguan tidur sangat umum dijumpai pada lansia. Diprediksikan 50%
lansia di dunia mengalami permasalahan ini?3. Secara biologis, hal ini merupakan bagian dari
proses penuaan yang dialami oleh manusia yang mengakibatkan perubahan ritme sirkadian dan
menyebabkan gangguan pola tidur pada manusia?*. Faktor-faktor lain yang juga berkontribusi
terhadap penurunan kualitas tidur pada lansia adalah kondisi penyakit yang dialami lansia,
intensitas buang air kecil, faktor psikologis seperti stres, kecemasan dan depresi, isolasi sosial,
menopause (khusus pada lansia perempuan) dan faktor lingkungan (kebisingan, suhu,
pencahayaan, kelembaban udara)?>28,

Umumnya, baik lansia yang tinggal di komunitas maupun lansia yang tinggal di panti
mengidap penyakit tertentu seperti hipertensi, diabetes, penyakit jantung, asma dan lain-lain. Hal
ini menyebabkan lansia susah tidur dimalam hari karena mengalami ketidak nyamanan atau rasa
sakit yang menggangu. Disamping itu, ada juga lansia yang menjawab bahwa kualitas tidur
mereka terganggu karena gangguan batuk pada malam hari. Lansia laki-laki juga menyebutkan
salah satu yang menggangu kualitas tidur mereka pada malam hari adalah intensitas buang air
kecil yang umumnya 2-3 kali setiap malam. Para lansia ini menyebutkan, setelah terjaga,
umumnya mereka susah tertidur kembali atau membutuhkan waktu yang lama untuk dapat
kembali tertidur dengan lelap.

Perbedaan Interaksi Sosial pada Lansia yang Tinggal di Komunitas dan Panti Sosial

Sebagai makluk sosial, manusia melakukan interaksi dengan individu lainnya setiap hari.
Namun pada lansia kemampuan untuk bersosialisasi ini mengalami penurunan akibat terjadinya
kemunduran kemapuan fisik dan psikisnya yang berdampak terhadap penarikan diri (withdrawal)
dari lingkungan. Pada penelitian ini, sebagian besar respoden melakukan interaksi sosial dengan
baik. Hal ini terbukti dengan proporsi lansia yang dapat berinteraksi dengan baik di panti (92,3%)
dan di komunitas (75%). Hasil analisis statistik memperlihatkan tidak ada perbedaan yang
signifikan antara nilai rata-rata interaksi sosial lansia yang tinggal di panti dan komunitas (p-
value: 0,743).

Lansia yang tinggal di panti umumnya melakukan kegiatan-kegiatan rutin secara
bersama-sama seperti makan, olah raga, aktivitas-akvititas keagaamaan. Kegiatan-kegiatan ini
dapat mendorong para lansia untuk bersosialisasi dan berinteraksi dengan penghuni panti dan
pengurus panti. Disamping itu, UPTD Rumoh Seujahtera Geunaseh Sayang juga sering
mendapatkan kunjungan baik dari mahasiswa maupun volunteer untuk mengadakan kegiatan-
kegiatan edukasi kepada lansia. Kegiatan-kegiatan ini juga dapat menjadi wadah bagi lansia yang
tinggal di panti untuk berinteraksi dengan orang-orang yang yang berasal di luar panti.
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Sedangkan lansia yang tinggal di komunitas yang dijadikan sampel pada penelitian ini
adalah lansia yang berpartisipasi dalam kegiatan posyandu. Kegiatan-kegiatan di posyandu
seperti senam lansia dan kegiatan-kegiatan lainnya yang dilakukan secara berkelompok
memberikan kesempatan kepada lansia untuk berinteraksi dengan sesama peserta posyandu
sehingga dapat meningkatkan interaksi sosial pada lansia. Disamping itu, kegiatan-kegiatan
seperti pengajian dan arisan yang dilakukan di desa-desa juga melibatkan lansia. Kegiatan ini
yang memberikan wadah bagi lansia untuk bertemu dan bersosialisasi dengan masyarakat di
lingkungan tempat tinggal mereka.

Kegiatan bersosialisasi dengan masyarakat sangat penting untuk dilakukan oleh lansia.
Lansia tidak dapat berinteraksi dengan baik akan menyebabkan beberapa permasalahan mental
seperti stres dan depresi. Hasil ini sejalan dengan hasil pengukuran tingkat stres pada kedua
kelompok yang diteliti yang mana menunjukkan sebagian besar (77%) lansia yang tinggal dipanti
terindikasi tidak mengalami stres. Demikian juga pada lansia yang tinggal di komunitas yang
mana 50% lansia juga tidak terindikasi mengalami stres. Dampak interaksi sosial terhadap
kondisi mental lansia seperti stres, depresi dan isolasi diri telah terkonfirmasi pada penelitian-
penelitian sebelumnya?®-32,

Penelitian ini memiliki keterbatasan dimana pengambilan sampel lansia yang tinggal di
komunitas hanya dilakukan pada lansia yang ada di posyandu. Oleh karena itu, keterwakilan
sampel lansia di komunitas mungkin tidak terpenuhi.

Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa lansia yang tinggal di komunitas memiliki
level stres yang lebih tinggi dibandingkan dengan lansia yang tinggal di panti. Sebagian besar lansia
memiliki kualitas tidur yang buruk dan sebagian besar lansia pada kedua kelompok mampu
berinteraksi dengan baik di lingkungan sosialnya. Selanjutnya, terdapat perbedaan yang sifnifikan
antara tingkat stres pada pada kedua kelompok. Tidak terdapat perbedaan antara kualitas tidur dan
interaksi sosial pada lansia yang tinggal di panti dan di komunitas.

Saran

Perlu adanya perhatian yang lebih serius dari keluarga dan pemerintah terhadap faktor-faktor
yang dapat memicu kejadian stres pada lansia yang tinggal di komunitas. Kepada petugas kesehatan
diharapkan dapat memberikan pelayanan dan membimbing bagi lansia yang terindikasi memiliki
permasalahan seperti gangguan tidur dan stres. Sehingga lansia memperoleh pelayanan yang tepat
dan cepat untuk menangani permasalahan yang dialami. Kepada pemerintah diharapkan untuk dapat
menyediakan program-program pencegahan kejadian stres pada lansia, terutama lansia yang tinggal
di komunitas.
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