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Setiap Orang yang dengan tanpa hak melakukan pelanggaran hak
ekonomi sebagaimana dimaksud dalam Pasal 9 ayat (1) huruf i untuk
Penggunaan Secara Komersial dipidana dengan pidana penjara paling
lama 1 (satu) tahun dan/atau pidana denda paling banyak Rp100.000.000
(seratus jutarupiah).

Setiap Orang yang dengan tanpa hak dan/atau tanpa izin Pencipta atau
pemegang Hak Cipta melakukan pelanggaran hak ekonomi Pencipta
sebagaimana dimaksud dalam Pasal 9 ayat (1) huruf ¢, huruf d, huruf f,
dan/atau huruf h untuk Penggunaan Secara Komersial dipidana dengan
pidana penjara paling lama 3 (tiga) tahun dan/atau pidana denda paling
banyak Rp500.000.000,00 (lima ratus juta rupiah).

Setiap Orang yang dengan tanpa hak dan/atau tanpa izin Pencipta atau
pemegang Hak Cipta melakukan pelanggaran hak ekonomi Pencipta
sebagaimana dimaksud dalam Pasal 9 ayat (1) huruf a, huruf b, huruf e,
dan/atau huruf g untuk Penggunaan Secara Komersial dipidana dengan
pidana penjara paling lama 4 (empat) tahun dan/atau pidana denda
paling banyak Rp1.000.000.000,00 (satu miliar rupiah).

Setiap Orang yang memenuhi unsur sebagaimana dimaksud pada ayat (3)
yang dilakukan dalam bentuk pembajakan, dipidana dengan pidana
penjara paling lama 10 (sepuluh) tahun dan/atau pidana denda paling
banyak Rp4.000.000.000,00 (empat miliar rupiah).
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Assalammmalaibum Warahmarullabi Wabarakaarubh,

Puji syukur ke hadirat Allah SWT, Tuhan Yang Maha Kuasa yang tlah
memberikan kekuaran dan semangat kepada kita semua sehingga buku ini dapar selesai
dirulis dengan  batk. Selamat kepada scluruh Widyaiswara  vang  telah  berhasil
mewujudkannya. T'erima kasih dan apresiast yang tinggi juga disampaikan kepada Badan
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samping it, menulis juga menjadi sebuah sarana unruk dapar menjalankan amanat
pengembangan profesi bagi seorang Widyaiswara.

Harapan ke depan, keglatan ini ridak berhenti sampai di sini, Pelatihan dan
Pembimbingan Penulisan dan Penerbitan Buku bagl Widyaiswara hendaknya retap
dilanjutkan hingga dapat memberikan kesempatan seluas-luasnya bagi Widyaiswara
Indonesia untuk dapat meningkatkan kompetensinya dalam menulis.

Semoga Allah SWT, Tuhan Yang Maha Kuasa senantiasa memberikan hidayah dan
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Ketua Umum

--v--



PRAKATA

Puji syukur kepada Allah SWT, karena atas berkac dan rahmat-Nya, saya
dapat menyelesaikan buku ini. Penulisan buku merupakan buah karya dari

pemikiran penulis yang diberi judul Cemas Pada Lansia. .. Perlukah?

Saya sadar bahwa tanpa saran dan bantuan dari berbagai pihak maka sulit
bagi saya untuk membuat karya ini. Oleh karena i, izinkan saya untuk
mengucapkan banyak terima kasih pada pembimbing vang telah memberikan
masukan selama dalam penyusunan buku ini, sehingga buku ini dapac selesai tepac

waklu.

Gangguan kecemasan dapat terjadi pada semua orang, (etapi paling sering
timbul pada usia dewasa. Saat mengalami cemas, lansia biasanya tdak bisa
mengatakan mengapa ia merasa cemas. Rasa cemas ini adalzh hal yang normal,
terutama saat ada masalah atau pada keadaan tertenwn. Tetapi, jika rasa cemas
meningkat, bahkan sampai mengganggu kegiatan sehari-hari, hal ini dapat menjadi

tanda bahwa kita sedang mengalami kecemasan.

Dhari hasil kajian menunjukkan gambaran adannya kecemasan pada lansia
di RW 07 Kelurahan Susukan, berhubungan dengan status kesehatan dan
dikaitkan dengan umur, jenis kelamin, status pernikahan, ekonomi, dukungan

sosial, dan dukungan keluarga.

Penulis menyadari bahwa buku ini masih jauh dari kesempurnaan. Oleh

larena itu  kritik dan saran  vang membangun  sancat  dibutuhkan guna
yang g 8 g

penvempurnaan buku ini. Akhir kata saya berharap Tuhan Yang Maha Esa

berkenan membalas segala kebaikan semua pihak vang telah membaniu. Semoga

8 I yang g

buku ini akan membawa manfaac bagi pengembangan ilmu pengetahuan.
Januari 2022

Penulis
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CEMAS PADA LANSIA..PERLUKAH? Qﬁ

BABI
PENDAHULUAN

A. LATAR BELAKANG

Sejalan dengan pertambahan usia, semua orang tenwu mengalami berbagai
petubahan dalam  kehidupannya. Begitu juga dengan lansia, dimulai dari
perubahan karir sampai berhenti bekerja atau pensiun, anak yang mulai dewasa dan
satu per satu mulai membangun keluarga sendiri, serta kehilangan orang-orang
Lersayang.

Bahkan, ddak sedikit lansia vang mulai mengalami berbagai kondisi
kesehatan tertentu, serta membutuhkan banwan orang lain untuk melakukan
berbagai kegiatan yang sebelumnya bisa dilakukan sendiri.

Dalam beberapa dekade ke depan, Indonesia juga akan mengalami
lonjakan jumlah warga lanjut usia yang akan membebani masyarakat dan negara di
tengah ketiadaan sistem jaminan sosial yang melindungi kesejahteraan warga lansia.
Di perkirakan jumlah populasi lansia mencapai 41 juta jiwa pada tahun 2030 atau
setara dengan total jumlah populasi Jawa Barat saat ini (bulletin Kemenkes).
Indonesia ditempatkan pada peringkac ke-71 dari 96 negara yang disurvei dalam
Indeks Warga Lansia Global oleh Help Age International, di mana posisi Indonesia

lebih rendah dibanding negara ASEAN lainnya, terutama karena buruknya
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jaminan pendapatan dan kondisi kesehatan warga lansia. Warga lansia Indonesia
saal ini adalah mereka yang menjadi wlang punggung ekonomi dalam kurun 1980-
1990 saat ekonomi Indenesia sedang gemilang,

Pada 2010, jumlah warga lanjut usia di Indonesia baru 18 juta jiwa atau
7.5 persen dari jumlah total penduduk. Namun pada 2030, jumlahnya akan naik
lebih dari dua kali menjadi 41 juta atau 13,5 persen dari towal populasi, seiring
dengan berakhirnya bonus demografi Indonesia.

Warga lansia memiliki kerentanan lebih tinggi karena meskipun berhend
kerja, mereka tetap konsumuif pada umumnya. Tingkat kesehatan rendah karena
munculnya penyakit degeneratil. Dalam situasi rentan semacam iy, justru hanya
8,1 persen warga berumur di atas 65 tahun memiliki pensiun, umumnya karena
mereka pegawal negeri sipil dan TNI/Polri, Rendahnya kepemilikan pensiun
karena mavoritas warga bekerja di sektor inlormal. Gagasan Badan Penyelenggara
Jaminan Sosial baru menjangkau para pekerja formal, sedang para pekerja informal
tidak memiliki jaring pengamannya. (Urban Indonesia, 2013).

[*ada setlap lingkaLan usia, sellap orang pasti menemukan lantangan
tersendiri dalam menjalani hidup, tetapi mendapatkan kebahagiaan seringlali
menjadi salah satu hal yang paling menantang untuk segala kalangan usia. Namun,
banyak yang mengira bahwa saat memasuki usia lanjul, seseorang tidak merasa
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bahagla. Terutama para lansia sering kali erabaikan dan ddak dianggap oleh
masyarakat lingkungannya.

Kecemasan pada lansia merupakan masalah vang sering tetjadi. Sebagian
besar lansia mengalami rasa cemas, Ketika usianya bertambah. Lansia pada periede
awal, merupakan masa kecemasan yang paling tnggi, wtapi dengan beriringnya
waktu, lansia mulal menerima keadaan nya. Lansia dipandang sebagal masa
penurunan baik fisik maupun psikologis vang ditkut dengan bermacam masalah
seperti adanya penyakit serta ketidakmampuan. Lansia juga tzhu bahwa sedap
orang akan meninggal, maka cemas akan kematian menjadi masalah psikolegis
yang utama pada lansia, terutama pada lansia yang mempunyai riwayat penyakit
kronis. Kenyataannya, proses penuaan biasanya bersamaan dengan penurunan daya
tehan wbuh juga mewabolisme sehingga menyebabkan lansia menjadi rawan
terthadap penyakit, akan etapl masalah kesehatan yang menyertal proses penuaan
sekarang sudah dapac dikontrol dan diobati. Masalah {isik dan mental yang sering
dialami pada lanjut usia. Diantaranya perasaan bosan, letih dan depresi (Nugroho,
2000).

Menurut Untari dan Rochmawati (2014) menyatakan bahwa penyebab
yang sangat mempengaruhi kecemasan pada usia pertengahan dalam menghadapi

proses menua adalah jenis kelamin perempuan, tingkac pendidikan rendah, status
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tidak bekerja dan status kesehatan individu. Wiyono dan Widode (2010)
mengemukakan  bahwa hasil penelitian yang dilakukan menunjukkan  ada
hubungan antara kecemasan lansia dengan kecenderungan insomnia. Sihombing
dkk (2013) setidaknya menemukan 3 variabel yang spesifik berhubungan dengan
kecemasan kematian khusus pada lansia, yaitu kaalitas hidup, kepuasan hidup, dan
budaya.

Faktor-faktor yang menyebabkan tmbulnya kecemasan pada lansia yang
mengalami penyakit kronis dalam menghadapi kematian diantaranya adalah selalu
memikirkan penyakit yang dideritanya, kendala ekonomi, wakiu berkumpul
dengan keluarga yang dimiliki sangat sedikit karena anak-anaknya idak berada satu
rumah/berlainan kota dengan subyek, perhatian anaknya yang belum menikah,
sering merasa kesepian, sulit ddur dan nalsu makan kurang karena selalu
memikirkan penyakit yang dideritanya. Usaha-usaha yang dapac dilakukan unwk
mengatasi  kecemasan pada lansia yang mengalami penyakit kronis dalam
menghadapi  kematian melipud menghibur dan menenangkan diri dengan
menyanyi, rajin beribadah, menyibukkan diri, misalnya mencuci pakaian ataun
menyirami tanaman, teratur  memeriksakan  kesehatunnya ke dokter atan

puskesmas terdekat dan mengatur pola makan secara teratur  dan mengisi hari-
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hatinya dengan cara menjenguk anak dan cucunya atau pergi mengunjungi pand
jompo (Maryaumi, 2010).

Hasil penelitian entang lansia di DKI Jakarta menunjukkan sebagian besar
responden sudah tdak punya pasangan dan tingkat pendidikannya rendah. Akiba
menurunnya ataupun hilangnya penghasilan, banyak responden yang tidak dapat
memenuhi kebutuhan hidupnya sehari-hatd, demikian juga unuk menjangkau
pelayanan kesehatan, karena biayanya cukup mahal. Walaupun banyak responden
yang masih mempunyai tanggungan, tetapi banyak diantaranya yang memperoleh
bantuan keuangan dari anak-anaknya. Jenis penyakit yang paling banyak diderita
adalah hipertensi, sedangkan gangguan {isik vang menonjol adalah gangguan pada
mata dan gigi. Kacamara dan gigi tiruan merupakan alat banwu fisik yang banyak

dibutubkan oleh responden, tetapi banyak yang belum dapat memilikinya

B. DEFINISI LANSIA

Lansia menurut Stenley dan Beare mengatakan seseorang vang dikatakan
lansia dilihat dari usia/umur yang berkisar antara 45 sampai 75 tahun. Menurut
Budi Anna Keliat (1999) dalam Maryam dkk (2008} Lansia dikatakan sebagai

tahap akhir perkembangan pada daur kehidupan manusia. Sedangkan menurnu
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pasal 1 ayac (2), (3), (1), UU No. 13 Tahun 1998 tentang kesehatan dikatakan

babiwa lanbjut usia adalah seseorang yang elah mencapai usia lebih dari 60 tahun.

C. KATEGORI LANSIA

Kategori lansia menurut Depkes RI (2003)

d.

Pra Lansia (Prasenilis)

Seseorang yang berusia antara 15 — 59 ahun

. Lansia

Seseorang yang berusia 60 tahun atau lebih

Lansia resiko tinggi/Lansia tua

Sesecrang yang berusia 70 tahun atau lebih/seseorang yang berusia 60
tahun atau lebih dengan masalah kesehatan.

Lansia Potensial

Lansia yang masih mampu melakukan pekerjaan dan/kegiatan yang dapat
menghasilkan barang/jasa Lansia tidak potensial. Lansia vang tidak
berdaya mencari nafkah sehingga hidupnya tergantung pada bantuan
orang lain.

Menurut Keliat (1999) dalam Maryam dkk, Lansia memiliki karakeeristik

sebagai berikut:

6|
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a. Berusia lebih dari 60 tahun (sesuai dengan Pasal 1 ayat (2) UU No. 13
entang Kesehatan).

b. Kebutuhan dan masalah yang bervariasi dari rentang sehat sampai sakit,
dari kebutuhan biopsikososial sampal spiritual, serta dalam kondisi
adapl hingga kondisi maladaftif.

c. Lingkungan tempat Linggal yang bervariasi.

D.STATUS KESEHATAN PADA LANSIA

Pengerdan Status Kesehatan menurut Stenley dan Beare (2012) kesehatan
untuk lansia adalah kemampuan unwk hidup dan berfungsi elekdf dalam
masyarakat untuk meladh rasa percaya diri dan otonomi sampai tingkat maksimum
vang dapat dilakukannya tetapi ddak perlu bebas dari penyakic secara total.
Kesehatan untuk lansia merupakan interaksi yang komplek antara fakeor fisik,

fungsional, dan psikososial.

E. DEFINISI CEMAS

Kecemasan merupakan suatu perubahan suasana hadi, perubahan di dalam
dirinya sendirl yang timbul dari dalam tanpa adanya rangsangan dari luar.
Sedangkan Siti Sundari (2004} memahami kecemasan sebagai suatuw keadaan yang
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menggoncangkan karena adanya ancaman terhadap kesehatan. Cemas atau anxiety
adalah perasaan gugup atau gelisah. Biasanya orang akan mengalaminya ketika

berhadapan dengan situasi tertentu.

F. RENTANG RESPON KECEMASAN

RENTANG RESPON KECEMASAN

— i

Respon adapil Respon Maladaptif
1 1 1 1 1
Anlisipasi cemas ringan CEermas sedaug cemas berat Panik

Setiap orang pasti pernah merasa cemas. Sebagai contoh, jika Anda berada
dalam kondisi tidak bisa pulang ke rumah karena hari sudah malam, tidak ada
kendaraan umum yang masih beroperasi, dan hujan wurun dengan lebatnya. Anda
mungkin merasa cemas akan bertemu dengan orang jahat atau harus menunggu

hingga pagi baru bisa pulang.
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Menurut Stwart dan Sunden (2012) membagi tingkatan kecemasan
menjadi empat dngkat yaiou:

1. Ansietas ringan berthubungan dengan ketegangan dalam kehidupan sehari-hari
dan menyebabkan seseorang menjadi waspada dan meningkatkan lahan
persepsinya.

2. Ansietas sedang memungkinkan seseorang untuk memusatkan pada hal yang
penting dan mengenyampingkan hal yang lain. Sehingga seseorang mengalami
perhatian yang selekdif namun dapac melakukan sesuatu yang lebih erarah.

3. Ansietas berat sangat mengurangi lahan persepsi seseorang. Seseorang cenderung
untuk memusatkan sesuatu yang terinci dan spesilik dan tidak dapac berpikir
tentang hal yang lain. Semua perilaku ditujukan untuk mengurangi ketegangan.

4. Panik berhubungan dengan terperangah, ketakutan dan teror.

Seseorang yang mengalami kepanikan idak mampu melakukan sesuatu

walaupun dengan pengarahan.
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G. RESPON FISIOLOGIS TERHADAP KECEMASAN

Menurut Depkes RI tahun 2002 respon fisiologis terhadap kecemasan

antara lain:

1)

Kardiovaskuler terjadi respon palpitasi, janwung berdebar,t ekanan darah
meningkat denyut nadi menurun, rasa mau pingsan dan pingsan.
Saluran pernapasan terjadi respon napas cepat, pernapasan dangkal, rasa
tertelan pada dada, pembengkakan pada tenggorokan, rasa tercekik dan
terengah-engah.

Neuromuskuler terjadi peningkatan reflek, reaksi kejutan, insomnia,
ketakutan, gelisah, wajah (egang, kelemahan secara umum, gerakan
lambat, gerakan vang janggal.

Gastro intestinal terjadi respon kehilangan nafsu makan, menolak makan,
perasaan dangkal, perasaan (idak nyaman pada abdominal, rasa terbakar
pada jantung, nausea, diare.

Saluran kemih terjadi respon udak dapat menahan kencing, sering
kencing.

Sistem kulit terjadi respon rasa terbakar pada muka, berkeringac banyak
pada telapak tungan, gatal-gatal, perasaan panas atau dingin pada kuli,

muka pucat, berkeringat seluruh tubuh.

10 |
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Respon perilaku kognitif menurut Depkes RI (2002) antara lain: gelisah,
ketegangan fisik, tremor, gugup, bicara cepat, kutang koordinasi, cenderung
mendapat cedera, menarik dirl dari hubungan interpersonal, menghalang,
melarikan diri dari masalah, menghindar, hiperventilasi, pelupa konsentrasi hilang,
bingung, khawatir yang berlebihan, takut akan kehilangan kendali, takut yang

berlebihan.

H.FAKTOR-FAKTOR PENYLBAB KECEMASAN PADA LANSIA

Kecemasan seringkali berkembang selama jangka wakiu dan sebagian besar
tergantunga pada seluruh pengalaman hidup seseorang. Peristiwa-peristiwa atau
situasi khusus dapat mempercepat munculnya serangan kecemasan.

a. Lingkungan

Lingleungan atan sekitar tempat unggal mempengaruhi cara berpikir

individu tentang diri sendiri maupun erang lain. Hal ini disebabkan karena

adanya pengalaman yang tdak menyenangkan pada individu dengan
keluarga, sahabat, ataupun dengan rekan kerja. Sehingga individu tersebut
merasa tidak aman terhadap lingkungannya.

b. Emosi yang ditekan
Kecemasan bisa terjadi jika individu tidak mampu menemukan jalan keluar

untuk perasaannya sendiri dalam hubungan personal ini, terutama jika
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dirinya menekan rasa marah atau {rustasi dalam jangka wakiu yang sangat

larma.

. Sebab-sebab fisik

Pikiran dan wbuh senantasa saling berinteraksi dan dapat menyebabkan

timbulnya kecemasan. Hal ini terlihac dalan: kondisi seperti misalnya

kehamilan, semasa remaja dan sewakuu pulih dari suatu penyakic. Selama
ditimpa kondisi-kondisi ini, perubahan-perubahan perasaan lazim muncul,

dan ini dapat menyebabkan timbulnya kecemasan. Zakiah Daradjat (2010)

mengemukakan beberapa penyebab dari kecemasan yaitu:

a}  Rasa cemas yang timbul akibat melihat adanya bahaya yang
mengancam dirinya. Kecemasan ini lebih dekat dengan rasa takut,
karena sumbernya terlihat jelas di dalam pikiran

by Cemas karena merasa berdosa atau bersalah, karena melakukan hal-
hal yang berlawanan dengan keyakinan atau hati nurani. Kecemasan
ini sering pula menyertai gejala-gejala gangguan mental, yang kadang-
kadang terlihat dalam bentuk yang umum.

¢} Kecemasan vang berupa penyakit dan terlihat dalam beberapa bentuk.

Kecemasan ini disebabkan oleh hal yang ddak jelas dan ddak

12 |
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berhubungan dengan apa pun yang tetkadang disertai dengan perasaan

takut yang mempengaruhi keseluruhan kepribadian penderitanya.

Kecemasan hadic karena adanya suatu emosi yang berlebihan. Selain itu,
keduanya mampu hadir karena lingkungan yang menyertainya, baik lingkungan

keluarga, sekolah, nraupun penyebabnya.
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BAB II
STATUS KESEHATAN LANSIA

A. JENIS PENYAKIT PADA LANSIA

Memiliki wubuh yang bugar hingga lanjuc usia merupakan harapan dan
impian sebagian besar orang. Namun, bukan hanya it saja, agar bisa hidup sehat
lebih lama, para lanjuc usia atau lansia juga perlu merasa bahagia. Pasalnya,
kesehatan dan kebahagiaan saling terkait. Untuk sehat, Anda harus merasa bahagia,
dan begitu pula sebaliknya.

Memasuki usia senja, semakin banyak penyakit yang menyerang para
lansia. Usia yang semakin tua merupakan salah satu fakeor dari dmbulnya berbagai
pernyakit. Tak heran banyak lansia yang menderita penyakit serius, bahkan tak
hanya satu tapi bisa dua atan lebih penyakic sekaligus. Talu, apa saja penyakit yang
sering terjadi pada lansia?

Menurut Noorkasiani (2008) jenis skrining di wjukan pada penyakit
kardiovaskuler, keganasan dan cerebrovasculer accident (CVA) antara lain:

a. Penyakit Hipertensi

Hipertensi penyakit darah tinggi atau hipertensi adalah suatu keadaan di

mana seseorang mengalami peningkatan tekanan darah di atas normal yvang

ditunjukkan oleh angka systolic (bagian atas) dan angka bawah (drasrofic)
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pada pemeriksaan tensi darah menggunakan alac pengukur tekanan darah
baik yang berupa cuff air raksa (sphygmomanometer) ataupun alat digial
lainnya. Nilai normal ekanan darah seseorang dengan ukuran tinggi badan,
berat badan, tingkat aktivitas normal dan kesehatan secara umum adalah
120/80 mmhg. Dalam akiivitas sehari-hard, ekanan darah normalnya
adalah dengan nilai angka kisaran stabil. Tetapl secara umum, angka
pemeriksaan tekanan darah menurun saat ddur dan meningkat diwaku

beraktivitas atau berolahraga.

. Penyakit jantung/ Stroke

Skrining vang perlu dilalukan pada lansia dengan dugaan kelainan

jantung /stoke meliputi pengukuran kekuatan etot (ROM).

c. Diabetes Millitus

Skrining yang perlu dilakukan antara lain pemeriksaan kadar gula darah
dimana hasil gula darah normal menurut Clement, 2004:Campbell, 20041
Modified gula darah puasa/sebelum makan : 80 — 110 mg/d] dan gula
darah setelah makan : « 180 mg/dl dan pasen bedah dan keadaan kritis -

80 — 110 mg/dl.

16 |
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d. Gangguan pendengaran
Skrining yang dilakukan adalah tes bisik yaitu dengan membisikkan kata-
kata dari jarak tertentu serta dilakukan dari luar lapangan pandang.
Kemudian lansia di minta mengulanginya.
e. Influenza
Infeksi saluran napas yang akut dan sangat menular, biasanya disebabkan
oleli virus dengan karakeeristik gejala flue setelah periode inkubasi 24
hingga 48 jam, tiba-tiba menggigil, demamn, sakit kepala, malaise, mialgia
terutama pada punggung dan ekiremitas, batuk, suara serak, rhinitis dan
rinore (Kapita selekta penyakic 2012).
Unuwuk menghindari berbagai penyakit, sebaiknya kita perhatikan beberapa
hal berileut:
1. Mengenai makanan, menikmati hidup bukan berarti dapat makan dengan
seenaknya. Hal ini sebenarnya berlaku untuk semua kalangan usia, etapi

terutama untuk lansia. Pola makan sehat unwuk lansia artinya

mengonsumnsi makanan seimbang.
o Mengurangi makanan berlemak yang berlebihan

o Lebih banyak makan makanan berserat.
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o  Lebih banyak makan sayur-sayuran berwarna serta buah-buahan,
beberapa kali sehari
o  Lebih banyak makan makanan segar
o  Mengurangi makanan yang telah diawetkan atau disimpan terlalu
lama
o  Membatasi minuman alkehol
2. Hindari diri dari penyakit akibat hubungan seksual.
3. Hindari kebiasaan merokok. Bagi perokok: berhend merokok.
4. Upayakan kehidupan seimbang dan hindari stress.
5. Periksakan kesehatan secara berkala dan teratur.

Selain hal-hal di atas, ada beberapa fakior yang harus kita kewahui
tentang kanker, yaitu lakior yang dapat meningkackan risiko erjadinya kanker.
Perlu kita ketahui bahwa salah satu risiko tnggi unwk mengalami kanker adalah
usia? Ya, pertambahan usia ternyata meningkackan potensi pertumbuhan sel
abnormal penyebab kanker. Dan menurut American Cancer Society, 77% dari
semua kasus kanker terjadi pada orang dengan usia 55 tahun ke atas.

Berikut ini ada beberapa fakior vang dapat meningkatkan risiko

terjadinya kanker pada lansia:

- - - -
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1. BahanKimia
Zal-zat yang terdapat pada asap rokok dapat menyebabkan berbagai
jenis kanker pada perokok dan perokok pasif (orang bukan perckok
vang tidak sengaja menghirup asap rokok orang lain) dalam jangka
waktu yang lama. Bahan kimia unwk indusiti serta asap yang
mengandung senyawa karbon dapat meningkatkan  kemungkinan
seorang pekerja industri menderita kanker.

2. Penyinaran yang berlebihan
Sinar ulura violet yang berasal dari matahari dapac menimbulkan kanker
kulit. Sinar radio aktif, sinar X yang berlebihan atau sinar radiasi dapat
menimbulkan kanker kulit dan leukemia.

3. Virus
Beberapa jenis virus bechubungan erat dengan perubahan sel normal
menjadi sel kanker. Jenis virus ini disebut virus penyebab kanker atau
virus onkogenik.

4. Hormon
Hormon adalah zac yang dihasilkan kelenjar tubuh yang fungsinya
adalah mengatur kegiatan alat-alat wbuh dard selaput tertentu. Pada

beberapa penelitian diketahui bahwa pemberian hormoen tertentu
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secara betlebihan dapat menyebabkan peningkatan terjadinya beberapa
jenis kanker seperti payudara, rahim, indung telur dan proswac (kelenjar
kelamin pria).
5. Makanan

Zat atau bahan kimia yang terdapat pada makanan tertenwu dapat
menyebabkan timbulnya kanker misalnya makanan yang lama
tersimpan dan berjamur dapat tercemar oleh aflatoxin. Aflatexin adalah
cat yang dihasilkan jamur Aspergillus Flavus vang dapat meningkatkan

resiko terkena kanker had (Yayasan Kanker Indonesia).

B.GANGGUAN KLECEMASAN PADA LANSIA

Kecemasan merupakan suatu perubahan suasana hadi, perubahan di dalam
dirinya sendirl yang timbul dari dalam tanpa adanya rangsangan dari luar.
Sedangkan Siti Sundari (2004} memahami kecemasan sebagai suatu keadaan yang

menggoncangkan karena adanya ancaman terhadap kesehatan.
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C.TANDA DAN GEJALA KECEMASAN

Nah, kebahagiaan adalah salah sacu hal vang penting bagl lansia. Mengapa?
Rasa bahagia dan kesehatan adalah dua hal yang saling berkaitan. Ini artinya, saal
seorang lansia merasa bahagia, ia cenderung memiliki fisik vang sehat, dan begitu
pula sebaliknya lansia yang kerap disebut kelompok rentan kemungkinan akan
menghadapi kecemasan. Sejauh mana kecemasan lansia itu bisa dianggap normal
dan bukan sebagal gangguan? Menurut Stuart dan Sundeen (2011) wanda dan
gejala dari kecemasan dapac dilihat dari respon perilaku lansia secara kognidif,
apektif dan perilaku.
Tanda dan gejala tersebut antara lain:
a. Respon Kognitif
Perhatian lerganggu, konsentrasi menurun, pelupa, kretivitas menurun,
bingung, produktivitas menurun, sangat waspada, hambatwn berpikir,
takut cedera/kematian.
b. Respon Afekdl
Mudah terganggu, tidak sabar, gelisah, tegang, nervus, ketakutan,
alarm, terror, gugup, gelisah.

c. Respon Perilaku
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antara lain:

Menurut Depkes RI tahun 2002 respon fisiologis terhadap kecemasan

1)

Kardiovaskuler terjadi respon palpitasi, jantung berdebar, ekanan
darah meningkat denyut nadi menurun, rasa mau pingsan dan pingsan.
Saluran pernapasan terjadi respon napas cepat, pernapasan dangkal,
rasa tertekan pada dada, pembengkakan pada tenggorokan, rasa
tercekik dan terengah-engah.

Neuromuskuler terjadi peningkatan reflek, reaksi kejutan, insomnia,
ketakutan, gelisah, wajali tegang, kelemahan secara umum, gerakan
lambat, gerakan yang janggal.

Gastre intestinal terjadi respon kehilangan nafsu makan, menolak
makan, perasaan dangkal, perasaan tdak nyaman pada abdominal, rasa
terbakar pada jantung, nausea, diare.

Saluran kemih terjadi respon tidak dapat menahan kencing, sering
kencing.

Sistem kulit terjadi respon rasa terbakar pada muka, berkeringat banyak
pada telapak tangan, gatal-gatal, perasaan panas atau dingin pada kulit,

muka pucat,berkeringat seluruh tubuh.

Respon perilaku kognitif menurut Depkes RI (2002) antara lain:

22 |
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Gelisah, ketegangan [isik, tremot, gugup, bicara cepat, kurang koordinasi,
cenderung mendapat cedera, menarik diri darl hubungan interpersonal,
menghalangl, melarikan diri dari masalal, menghindar, hipervendilasi,
pelupa konsentrasi hilang, bingung, khawair yang berlebihan, wkut akan

kehilangan kendali, takut yang berlebihan.

D. FAKTOR YANG DAPAT MENYEBABKAN KECEMASAN
PADA LANSIA

Kecemasan seringkali berkembang selama jangka wakiu dan sebagian besar
tergantunga pada seluruh pengalaman hidup seseorang. Andi, Psikiater Rumah
Sakit OMNI mengatakan bahwa orang vang memiliki karakier perleksionis rentan
mengalami kecemasan karena orang jenis ini selalu tegang setiap saat. Peristiwa-
peristiwa atau situasi khusus dapat mempercepat munculnya serangan kecemasan,
yaitu:

1) Lingkungan

Lingkungan atau sekitar tempat tinggal mempengaruhi cara berfikir
individu tentang diri sendiri maupun orang lain. Hal ini disebabkan
karena adanya pengalaman yang tdak menyenangkan pada individu
dengan keluarga, sahabat, ataupun dengan rekan kerja. Sehingga individu
tersebut merasa tidak aman terhadap lingkungannya.

- - - -
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2) Emosi yang ditekan

Kecemasan bisa terjadi jika individu tidak mampu menemukan jalan

keluar untuk perasaannya senditi dalam hubungan personal ini, erutama

jika dirinya menekan rasa marah atau frustasi dalam jangka wakia yang
sangat lama.
3) Sebab-sebab fisik

Pikiran dan tubuh senantiasa saling berinteraksi dan dapat menyebabkan

timbulnya kecemasan. Hal ini terlihat dalam kondisi seperti misalnya

kehamilan, semasa remaja dan sewakiu pulih darl suawa penyakic. Selama
ditimpa kondisi-kondisi ini, perubahan-perubahan perasaan lazim
muncul, dan ini dapat menyebabkan timbulnya kecemasan. Zakiah

Daradjac (2010) mengemukakan beberapa penyebab dari kecemasan

yaitu:

a) Rasa cemas yang timbul akibat melihat adanya bahaya yang
mengancam dirinya. Kecemasan ini lebih dekat dengan rasa takut,
karena sumbernya terlihat jelas di dalam pikiran

I Cemas karena merasa berdosa atau bersalah, karena melakukan hal-

hal yang berlawanan dengan kevakinan atau hati nurani. Kecemasan
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ini sering pula menyertai gejala-gejala gangguan mental, yang kadang-
kadang terlihat dalam benwk yang umum.

¢} Kecemasan yang berupa penyakit dan erlihac dalam beberapa bentuk.
Kecemasan ini disebabkan oleh hal yang ddak jelas dan ddak
berhubungan dengan apa pun yang terkadang disertal dengan perasaan

takut yang mempengaruhi keseluruhan kepribadian penderitanya.

Kecemasan hadir karena adanya suatu emosi yang berlebihan. Selain i,
keduanya mampu hadir karena lingkungan yang menyertainya, baik lingkungan
keluarga, sekolah, maupun penyebabnya. Musfir  As-Zahrani (2005:511)
menyebutkan (akior yang memepengacuhi adanya kecemasan yaiwu:

a. Lingkungan sosial keluarga
Suatu keadaan bagi individu yang diperoleh dari orang lain yang dapad
dipercaya, sehingga sesecrang akan tahu bahwa ada orang lain yang
memperhatikan, menghargai dan mencintainya.{Cohen & Syme 1996
dalam Sedadi 2008).
Dukungan sosial keluarga adalah sebagai suatu proses hubungan antara

keluarga dengan lingkungan social (Friedman 1998).
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Studi tentang dukungan sosial keluarga sebagai koping keluarga, baik
dukungan yang bersifat eksternal maupun internal terbukti sangat
bermanfaat.

Dukungan sosial keluarga eksternal antara lain sahabat, pekerjaan,

tetangga, sekolah, keluarga besar, kelompok sosial, kelompok rekreas,

tempat ibadah, prakuisi kesehatan. Dulungan keluarga internal antara
lain dukungan darl suami ataw isud, dari saudara kandung atau

dukungan dari anak-anak (Friedman 1998).

Jenis dukungan keluarga menurut Friedman (1998} ada 4, yaitu:

1. Dukungan instrumental yaitu keluarga merupakan sumber
pertolongan praktis dan konkrit.

2. Dukungan informasional vaitu keluarga berfungsi sebagai sebuah
kolektor dan seminator (penyebar inlormasi).

3. Dukungan penilaian (appraisal) yaitu keluarga bertindak sebagai
sebuah umpan balik,membimbing dan menengahi pemecahan
masalah dan sebagai sumber validator indentitas keluarga.

4. Dukungan emosional, yaitu keluarga sebagai sebuah tempat yang
aman dan damai untuk istirahat dan pemulihan serta membantu

penguasaan terhadap emosi.

26 |

HAYATI



CEMAS PADA LANSIA..PERLUKAH? er

Menurut House dalam setadi (2008) setiap benwuk dukungan sosial

keluarga mempunyal cirri-ciri antara lain:

1. Informadl yaitu bantuan informasi yang disediakan agar dapad
digunakan seseorang menanggulangi persoalan — persoalan yang
dihadapi, melipud pemberian nasehart, pengarahan, ide-ide atau
informasi lainnya yang dibutuhkan dan  informasi  dapat
disampaikan pada orang lain yang mungkin menghadapi persoalan
yang sama atau hampir sama.

2. Perhadan emosional, setap orang pasti membutuhkan bantuan
aliksi dari orang lain, dukungan ini berupa dukungan simpati dan
empaticinta kepercayaan dan penghargaan. Dengan demikian
orang vang menghadapi persoalan akan merasa dirinya ddak
menanggung beban sendiri tetapi masih ada orang lain yang
memperhatikannya, mau  mendengar segala  keluhannya,
bersimpati, dan empati terthadap persoalan vang dihadapinya,

bahkan mau membantu memecahkan masalah yang dihadapi.

»

Bantuan instrumental, bantuan benwk ini bertujuan untuk
memper rmudah  seseorang  dalam  melakukan  akdvitasnya
berkaitan dengan persoalan-persoalan yang dihadapinya, atau
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menolong secara langsung kesulitan yang dihadapinya,misalnya
menyediakan peralatan lengkap dan memadai bagi penderita,

menyediakan obat-obatan yang dibutuhkan dan lain-lain.

E.JENIS JENIS KECEMASAN BAGI LANSIA

Kecemasan merupakan suatu perubahan suasana hadi, perubahan di dalam
dirinya sendiri yang timbul dari dalam wnpa adanya rangsangan dari luar. Pedak
(2009) membagi kecemasan menjadi tiga jenis kecemasan yaitu:

a. Kecemasan Rasional
Merupakan suawn  ketakutan  akibat adanya objek yang memang
mengancam, misalnya ketika menunggu hasil ujian. Ketakutan ini
dianggap sebagal suatu unsur pokok normal darl mekanisme pertahanan
dasariah kita.

b. Kecemasan Trrasional
Yang berarti bahwa mereka mengalami emosi ini di bawah keadaan-
keadaan spesilik yang biasanya tidak dipandang mengancam.

c. Kecemasan Fundamental
Kecemasan fundamental merupakan suatu pertanyaan tentang siapa

dirinya, unwk apa hidupnya, dan akan kemanakah kelak hidupnya
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berlanjut. Kecemasan ini disebut sebagai kecemasan eksistensial vang

mempunyai peran fundamental bagi kehidupan manusia.

Sedangkan Kartono Kartini (2006) membagi kecermasan menjadi dua jenis
kecemasan, yaiwu:
a. Kecemasan Ringan

Seorang ibu usia 65 tahun tinggal bersama anak dan cucunya tetapi semua
anggota keluarga sibuk dengan kegiatan muasing-masing sehingga ibu
merasa kesepian dan sering terlihat melamun.
Usia lanjut merupakan ahapan yang akan dialami setiap manusia pada
umuinnya dan ddak mungkin unwk dihindari. Yang terjadi pada proses
menua tidak hanya perubahan fisik saja namun terjadi juga perubahan
psikologis. Salah  satu  dari  masalah  psikologis  yang muncul

berupa gangguan kecemasan. Kecemasan adalah suatu kondisi dimana

adanya rasa khawatir yang berlebihan terhadap sesuatu hal. Jika kondisi
ini dibiarkan tentunya akan menimbulkan masalah betlepanjangan.
Tidak sedikit lansia yang kebingungan mencari kegiatan dan merasa

bosan karena sudah tdak memiliki pekerjaan atau kesibukan seperti dulw.
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Padahal, lansia justru merasa bahagia jika bisa tetap akdif dan produkteif
dalam berkegiatan.

Kecemasan ringan dibagi menjadi dua kategori yaitu tingan sebentar dan
ringan lama. Kecemasan ini sangat bermanfaat bagl perkembangan
kepribadian seseorang, karena kecemasan ini dapat menjadi suawu
tantangan bagi seorang individu untuk mengatasinya. Kecemasan ringan
yang muncul sebentar adalsh suatn kecemasan yang wajar terjadi pada
individu akibat siwuasi-situasi yang mengancam dan individu tersebut
tidak dapat mengatasinya, sehingga timbul kecemasan. Kecemasan ini
akan  bermanfaat bagi individu untuk lebih  berhati-hati  dalam
menghadapi sltuasi-situasi yang sama di kemudian hari. Kecemasan
ringan yang lama adalah kecemasan yang dapat diatasi tetapi karena
individu tersebut tidak segera mengatasi penyebab munculnya kecemasan,

maka kecemasan tersebut akan mengendap lama dalam diri individu.

b. Kecemasan Berat

Bapak Amir usia 75 wahun tinggal bersama anak dan cucunya di kot
karena istrinya sudah meninggal dunia. Anaknya mierasa kasihan bila

bapaknya tinggal sendirl di rumah jauh darinya, tetapi bapak Amir
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merasa tidak betah tinggal di kota dia selalu teringat dengan rumahnya
di kampung.

Mengapa banyak lansia yang merasa kesepian? Bisa jadi karena para lansia
tersebut tidak merasa bagian dari komunitas manapun. Padahal, merasa
menjadi bagian dari keluarga, komunitas, hingga suatu kelompok
pertemanan membantu lansia merasa dianggap dan diterima.
Kecemasan berat adalah kecemasan yang terlalu berat dan berakar secara
mendalam dalam diri seseorang. Apabila seseorang mengalami kecemasan
semacam ini, maka biasanya ia tidak dapat mengatasinya. Kecemasan ini
mempunyai akibat menghambac  atau  merugikan  perkembangan
kepribadian seseorang. Kecemasan ini dibagi menjadi dua yaiww: (a)
kecemasan berat yang sebentar dan lama, (b) kecemasan yang berat etapi
munculnya sebentar dapat menimbulkan traumatis pada individu jika
menghadapi situasi yang sama dengan situasi penyebab munculnya
kecemasan. Sedangakan kecemasan yang berat tetapi munculnya lama
akan merusak kepribadian individu. Hal ini akan berlangsung terus
menerus bertahun-tahun dan dapat meruak proses kognisi individu.

Kecemasan yang berat dan lama akan menimbulkan berbagai macam
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penyakit seperti darah tinggi, tachycardia (percepatan daraly), excited

(heboh, gempar).

F. LINGKUNGAN KELUARGA BAGI LANSIA

Keluarga merupakan wahana vang tepat dalam memberikan pelayanan
kepada lansia, karena keluarga mempunyai kewajiban moral yang sangat luhur

untuk tetap mengurus dan melayani lansia dalam lingkungan keluarga.

a. Lingkungan social keluarga

Suatu keadaan bagi individu yang diperoleh dari orang lain yang dapat
dipercaya, sehingga seseorang akan whu bahwa ada orang lain yang
memperhatikan, menghargai dan mencintainya (Cohen & Syme 1996 dalam
Setiadi 2008).

Dukungan social keluarga adalah sebagai suatu proses hubungan antara
keluarga dengan lingkungan social (Friedman 1998).

Studi tentang dukungan social keluarga sebagai koping keluarga,baik
dukungan yang bersifat eksternal maupun internal terbukii sangat bermanfaac.

Dukungan social keluarga eksternal antara lain sahabat, pekerjaan,
tetangga, sekolah, keluarga besar, kelompok social, kelompok rekreasi, tempat

ibadah, prakiisi kesehatan. Dukungan keluarga internal antara lain dukungan dari
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suami atau istri,dari sandara kandung atau dukungan dati anak-anak (Friedman
1998).
Jenis dukungan keluarga menurut Friedman (1998) ada 4, yaitu:

1. Dukungan instrumental yaitn keluarga merupakan sumber
pertolongan prakiis dan konkrit.

2. Dukungan informasional yaitu keluarga berfungsi sebagai sebuzh
kolektor dan seminater (penyebar inflormasi).

3. Dukungan penilaian (appraisal) yaitu keluarga bertindak sebagai
sebuah umpan balik,membimbing dan menengahi pemecahan
masalah dan sebagai sumber validator indentitas keluarga.

4. Dukungan emosional, yaitu keluarga sebagai sebuah tempat yang
aman dan damai untuk istirahat dan pemulihan serta membantu

penguasaan terhadap emosi.

Menurut House dalam setiadi (2008) setiap bentuk dukungan social
keluarga mempunyai cirri-ciri antara lain:

1. Informadl yaitu bantuan informasi yang disediakan agar dapac
digunakan seseorang menanggulangi persoalan — persoalan yang
dihadapi, meliputi pemberian nasehat, pengarahan, ide-ide atau
informasi lainnya yang dibutuhkan dan  informasi  dapat
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disampaikan pada orang lain yang mungkin menghadapi prsoalan
yang sama atau hampir sama.

Perhatian emosional, setiap orang pasti membutuhkan bantuan
aliksi dari orang lain, dukungan ini berupa dukungan simpati dan
empati,cinta kepercayaan dan penghargaan. Dengan demikian
orang yang menghadapl persoalan akan merasa dirinya ddak
menanggung beban sendiri tetapi masih ada orang lain yang
memperhatikannya, mau  mendengar  segala  keluhannya,
bersimpati, dan empai terhadap persoalan yang dihadapinya,
bahkan mau membantu memecahkan masalah yang dihadapi.
Bantuan instrumental, bantuan benwk ini bertujuan untuk
mempermudah seseorang dalam melakukan aktivitasnya berkaitan
dengan persoalan-persoalan yang dihadapinya, atau menolong
secara  langsung  kesulitan  yang  dihadapinya, misalnya
menyediakan peralatan lengkap dan memadai bagi penderita,
menyediakan obat-obatan yang dibutuhkan dan lain-lain.
Bantuan penilaian, yaitn sesuatn benwuk penghargaan yang
diberikan seseorang kepada pihak lain berdasarkan kondisi

sebenarnya darl penderita. Penilaian bias positif dan negaif yang
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mana pengaruhnya sangat berard bagi seseorang. Berkaitan dengan
dukungan sosial maka penilaian yang sangat membaniu adalah
penilaian posidl.
Efek dari dukungan social terhadap kesehatan dan kesejahieraan berfungsi
bersamaan.disamping itu pengaruh posidf dari dukungan sosial keluarga adalah

penyesuaian tethadap kejadian dalam kehidupan yang penuh stress.

b. Lingkungan Sosial

Seiring dengan penambahan usia, biasanya seseorang askan mengalami
terjadinya proses penurunan  sel sel pada wbuh dan juga terjadi penurunan dar
segi mental serta terjadi penurunan status kesehatan. Keadaan fisik juga mengalami
penurunan. Hal ini menyebablkan lansia merasa rendah diri dan mulai menarik diri
dari dan pelan-pelan menguragi kegiatan di lingkungan sekitarnya. Hal Inilah yang
dapat menyebabkan lansia tidak mau berhubungan dengan lingkungan sekitarnya.
Sedangkan keikutsertaan dalan kegiatan dengan masyarakat merupakan hal yang
sangat penting untuk kesehatan mental dan {isik, emosional para lansia. Penelitian
menunjukkan bahwa keikutsertaan dalam lingkungan sosial memiliki pengaruh
vang baik bagi kesehatan mencal dan [isik lansia, serta di perkirakan dapat
mengurangi risiko  kematian. Lansia cenderung kurang berpartsipasi  dan
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berinteraksi dengan lingkungan. Mungkin disebabkan karena adanya penurunan
fungsi kognidf, kehilangan eman, serta berkurangnya pendapatan atau karena
tnggal di pand. Kesempatan untuk berhubungan dengan orang lain akan
berlangsung selama seseorang masih hidup. Tetapi ada beberapa individu masih
merasa kesepian, karena ddak ada teman maupun keluarga sebagai tempat berbagi
bercerita. Rasa kesepian adalah masalah psikologis yang paling sering terjadi pada
lansia. Lansia merasa terasing (terisolasi), tersisihkan, dan tersingkir dari orang lain
karena meraka merasa berbeda dengan orang lain (Probosuseno, 2007).

Menurut Hamka (2009, dalam Fiuda 2011), biasanya lansia mengalami
penurunan dalam berhubungan sesial. Semakin bertambah usia dapat memjadi
penyebab menurunya hubungan sesial hal ini menyebabkan lansia merasa kesulitan
dalam bersosialisasi. Namun menurut dalam teori akaivitas menjelaskan bahwa
pentingnya secara aktif secara social merupakan alat uniuk penyesuaian diei vang
sehat unuk lansia (Havighurst, 1952 dalam Pouer and Perry, 2005). Menurut
Rahmi (2008) menyebutkan bahwa dengan interaksi sosial vang bagus
memungkinkan lansia untuk mendapatkan perasaan memiliki suatu kelompok
sehingga dapat berbagi cerita, berbagi minat, berbagl perhatian, dan dapat
melakukan aktvitas secara bersama-sama yang kreail dan inovatif. Lansia dapat

berkumpul bersama orang seusianya sehingga mereka dapat saling menyemangad
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dan berbagi mengenai masalahnya. Hal ini akan berdampak terhadap pelayanan
sosialikologisnya berupa menurunnya beban pikiran yang ada pada lansia dan
rendahnya dngkat keseplan. Menurut Soekanto dalam Amalia (2012) suatu
interaksi sosial tidak akan mungkin terjadi apabila tidak memenuhi dua syarat
yaitw:
1. Adanya kontak sosial
2. Adanya komunikasi
Lingkungan sosial adalah salah sawn faktor yang dapat mempengaruhi
kecemasan individu. Jika individu tersebut berada pada lingkungan yang ddak
baik, dan individu tersebut menimbulkan suatu perilaku yang buruk, maka akan
menimbulkan adanya berbagai penilaian buruk dimata masyarakat. Sehingga dapat
menyebabkan munculnya kecemasan. Kecemasan timbul karena adanya ancaman
atau bahaya yang tidak nyata dan sewakwu-wakiu erjadi pada diri individu serta
adanya penolakan dari masyarakat menyebabkan kecemasan berada di lingkungan
vang baru dihadapi (Patotisuro Lumban Gaol, 2004: 24).
Sedangkan Page (Elina Raharisti Rufaidah, 2009) menyatakan bahwa

takior-faktor vang mempengaruhi kecemasan adalah:
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a. Faktor fisik
Kelemahan fisik dapat melemahkan kondisi mental individu sehingga
memudahkan tmbulnya kecemasarn.

b. Trauma atau konflik
Munculnya  gejala kecemasan  sangat  berganwung  pada kondis
individu, dalam acti bahwa pengalaman-pengalaman emosional atau
konflik mental yang terjadi pada individu akan memudahkan
timbulnya gejala-gejala kecemasan.

c. Lingkungan awal yang tidak baik.
Lingkungan adalah [akior-fakior utama yang dapat mempengaruhi
kecemasan individu, jika fakior tersebut kurang baik maka akan
menghalangi pembentukan kepribadian sehingga muncul gejala-gejala

kecemasan.

G. DAMPAK KECEMASAN BAGI LANSIA

Perasaan cemas dan khawatir bisa menetap atan meningkat, meskipun
keadaan benar benar normal atau aman, dan saat perasaan cemas itu muncul secara
berlebihan, ini lebih berbahaya di banding dengan keadaan sesungguhnya E mosi
ini menjadi tidak stabil. Rasa cemas yang berlebihan dapat menimbulkan dampak

vang kurang baik bagi pikiran serta wbuh kita bahkan bisa menyebabkan
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timbulaya penyakit pada fisik (Cutler, 2004:304). Menurut Yustinus Semiun
(2006:321) ia membagi beberapa maslah yang tmbul dati rasa cemas  kedalam
beberapa masalah, seperti:
a. Suasana hati
seseorang yang merasa cemas biasanya mempunyai perasaan akan adanya
suatu masalah yang mengancam dari suatu sumber yang tidak diketahui.
Orang yang merasa cemas biasanya timbul gangguan ddur seperti merasa
tidak nyenyak dan sering terbangun saac ddur, sehingga dapat
menyebabkan gangguan emasi dan cepat tersinggung.
b. Simtom kognitif
Rasa cemas mudah menimbulkan rasa khawatir dan rasa prihatin pada
orang tentang hal hal yang belum pasd terjadi.kemungkinan Individu
kurang perhatian terhadap masalah yang ada, hal ini menyebabkan
individu sering melamun dan ddak fokus, sehingga menyebabkan rasa
cemas berlebihan.
c. Simtom motor
Sesecang yang merasa cemas biasanya menjadi gelisah, bingung, kegiatan
motorik menjadi tidak terkendali, contohnya mondar mandir berjalan,
mengetuk-ngetuk jari tangan serta cepat merasa kaget apa bila mendengar
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suara keras yang dating tiba (iba. Simtom motorik merupakan gambaran

suatu rangsangan kognitil yang tinggi pada seseorang ini merupakan suatu

usaha untuk melindungi dirl darl perasaan yang kurang nyaman.

Kecemasan akan dirasakan oleh semua orang, terutama jika ada

tekanan perasaan ataupun tekanan jiwa. Menurut Saviui Ramaiah (2005:9)

kecemasan biasanya dapat menyebabkan dua akibat, yaitu:

1.

Kepanikan yang amat sangat dan karena itu gagal berfungsi secara
normal atau menyesuaikan diri pada situasi.

Gagal mengetahui terlebih dahulu bahayanya dan mengambil
tindakan pencegahan yang mencukupi. Dari beberapa pendapac di
atas, dapat disimpulkan bahwa kecemasan adalah rasa takut atau
khawatir pada sitwasi yang sangat mengancam karena adanya
ketidakpastian dimasa mendatang serta ketakutan bahwa sesuawa
vang buruk akan terjadi. Kecemasan tersebut ditandai dengan
adanya beberapa gejala yang muncul seperti kegelisahan, ketakutan
tethadap sesuatu yang terjadi di masa depan, merasa (dak
tenteram, sulit untuk berkonsentrasi, dan merasa ddak mampu
untuk mengatasi masalah. Hal ini disebabkan oleh beberapa faktor

diantaranya adalah, kecemasan dmbul karena individu melihat
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adanya bahaya yang mengancam dirinya, kecemasan juga terjadi
karena individu merasa berdosa atau bersalah karena melakukan
hal-hal yang berlawanan dengan keyakinan atau hati nurani.
beberapa fakior diantaranya adalah, kecemasan timbul karena
individu melihat adanya bahaya yang mengancam dirinya,
kecemasan juga terjadi karena individu merasa berdosa atau
bersalah karena melakukan hal-hal vang berlawanan dengan
keyakinan atau hat nurani. Dari beberapa gejala, faktor, dan
delinisi diatas, kecemasan ini termasuk dalam jenis kecemasan
rasional, karena kecemasan rasional merupakan suaw ketakutan
akibat adanya objek yang memang mengancam. Adanya berbagai
macam kecemasan yang dialami individu dapat menyebablkan
adanya  gangguan-gangguan  kecemasan  seperti  gangguan
kecemasan spesifik yaitu suatu ketakutan yang ddak diinginkan
karena kehadiran atau antsipasi terhadap objek atau situasi yang
spesifik. Sehingga dapat menyebabkan adanya dampak  dari
kecemasan yang berupa simtom kognidil, yaitu kecemasan dapat
menyebabkan kekhawatiran dan  keprihatinan  pada individu

mengenai hal-hal yang tidak menyenangkan yang mungkin terjadi.
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Individu tersebut tidak meniperhatikan masalah-masalah real yang
ada, sehingga individu sering tidak bekerja atau belajar secara

elekddf, dan akhirnya dia akan menjadi lebih merasa cemas.
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BAB III
HUBUNGAN KECEMASAN DENGAN KESEHATAN
PADA LANSIA

A.JENIS KELAMIN PADA LANSIA

Gangguan kecemasan pada umumnya saat timbulnya rasa cemas juga rasa
khawatir yang uba tiba erthadap berbagai keadaan. hal dapac menyebabkan
terganggunya aktivititas pada lansia.

Rasa cemas ini dapat terjadi pada semua orang, akan tetapi rasa cemas ini
sering timbul pada usia dewasa di atas 30 tahun. Saat mengalami kecemnasan ini,
pada umumnya kita tidak bisa menjelaskan mengapa dmbul rasa cemas atau
khawatir yang berlebihan. Perasaan cemas adalah hal yang normal, terutama rasa
cemas akan muncul bila ada miasalah yang harus segera dipecahkan. Tetapi bila
perasaan  cemas dan khawadr menjadi di luar batas kendali, dan sampai
mengganggu kegiatan sehari-hari, ini bisa menjadi wnda bahwa kita sedang
mengalami kecemasan.

Dari hasil kajian menunjukkan gambaran  yaiw kecemasan pada lanjut
usia di RW 07 Kelurahan Susukan berhubungan dengan status kesehatan dan
dihubungkan dengan umur, jenis kelamin, status pernikahan, ekonomi, dukungan
sosial, dukungan keluarga. Hasil analisis univariat tersebut disajikan dalam benwk

tabel.
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Dhari 145 lansia di Kelurahan Susukan terdapat 113 lansia yang beruasia 60
— 69 whun dan 32 orang lansia berusia lebih dari 70 tahun. Sedangkan jenis
kelamin lansia terdapat kelamin laki-laki sebanyak 96 (66.2 %) dan berjenis
kelamin perempuan sebanyak 49 (33.8%), 79 lansia masih mempunyai pasangan
dan sebanyak 69 lansia berstatus sendiri. Dan hasil pengamatan penulis Sebagian
besar yang mengalami kecemasan terjadi pada lansia dengan jenis kelamin
perempuan.

Kalau dilihat dari tingkat pendidikan lansia vang berpendidikan rendah
(SD dan SMP) sebanyak 112 (77.2%) dan yang berpendidikan tinggi (SMA)
sebanyak 33 orang (22.8%). Gambaran status keschatan lansia di RW 07
Kelurahan Susukan berdasarkan hasil kajian didapatkan lansia yang mengalami
sakit sebanyak 136 (93.8 %) dan vang tidak sakic sebanyak 9 (6.2 %).

Untuk melihat lamanya sakit yang diderita lansia di RW 07 Kelurahan
Susukan hasil kajian didapatkan lansia yang mengalami sakit dan lamanya sakit >
1 bulan sebanyak 69 (47.6 % } dan yang sakit < dari 1 bulan sebanyak 67 ( 46.2
% } dan yang tidak sakit sebanyak 9 (6.2 % ). Untuk Status Ekonomi lansia di
RW 07 Kelurahan Susukan berdasarkan hasil kajian didapatkan lansia yang
penghasilannya < Rp. 2.7 Juta sebanyak 121 ( 83.4 % ) dan yang > Rp.2.7 juta

sebanyak 24 (16.6 % ). Unwuk dukungan keluarga pada lansia didapatkan hasil
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lansia mendapatkan dukungan keluarga sebanyak 139 (95.9 %) dan vang tdak
mendapat dukungan  sebanyak 6 Orang (1.1 9% ) dan Sebagian besar lansia
mengikujui kegiatan social di masyarakat seperd pengajian,senam lansia, posyandu
lansia dan arisan di RT muasing masing.

Gambaran tingkat kecemasan pada lansia di RW 07 Kelurahan Susukan
berdasarkan hasil kajian didapatkan lansia yang mengalami cemas sebanyak 76
(52.4 %) dan vang tidak cemas sebanyak 69 (47.6 %).

Berdasarkan analisis yang digunakan untuk menganalisa hubungan antara
umut, jenis kelamin, status pernikahan, status kesehatan, lama sakii, ekonomi,
lingkungan sosial, dukungan keluarga dengan tingkac kecemasan pada lansia di RW
07 Kelurahan Susukan Jakarta Timur Tahun 2015, Dilakukan pengujian statistik
dengan menggunakan uji statistik Chi Square.

Kajian ini menggunakan waral signifikan atauw o 0,05, Unwk menguji
hipotesis dilakukan dengan menetapkan waral signifikan vang akan digunakan
dengan membandingkan nilai p value terhadap o Jika p-value < a, Ho ditolak,
vang berarti ada hubungan yang bermakna atau Jika p-vatue > a, Ho diterima, yang

berard tidak ada hubungan yang bermakna.
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B. HUBUNGAN USIA LANSIA DENGAN TINGKAT
KECEMASAN

Hasil kajian menjelaskan dari 145 responden berusia 60 — 69 tahun
sebanyak 60 (53,1 %) responden mengalami kecemasan dan sebanyak 53
(16.9 %) responden tidak mengalami kecemasan. Responden yang berusia »
70 Tahun sebanyak 16 (50%) mengalami kecemasan dan 16 ( 50%) di lihac
dari Usia dengan tingkat kecemasan pada lansia di RW 07 Kelurahan Susukan.

maka lansia yang berusia lebih dari 60 (ahun beresiko mengalami kecemasan.

C. HASIL ANALISIS STATISTIK HUBUNGAN JENIS
KELAMIN LANSIA DENGAN TINGKAT KECEMASAN

Hasil kajian menjelaskan dari 96 responden laki-laki sebanyak 51 (53.1 %)
responden mengalami kecemasan. dan sebanyak 45 (46.9 %) responden tidak
mengalami kecemasan. Sedangkan dari 49 responden berjenis kelamin perempuan,
sebanyak 25 (51 %) responden mengalami kecemasan dan sebanyak 24 (49 %)

responden tidak mengalami kecemasan.
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Tabel 1
Analisis Hubungan Jenis Kelamin dengan tingkat kecemasan pada lansia di

RW 07 Kelurahan Susukan Jakarta Timuar

Tahun 2015
Jenis Tingkat kecemasan
Kelamin cemas Tidak Total p OR
cemas value
n | (%) n [(%) |n | (%)
Laki-laki 51 53.1 | 45 | 46.9 | 96 | 66.2 | 0.949 1.088
Perempuan 25 51 | 24| 49 | 19 | 33.8 (0.546—
2.167)

D. HASIL ANALISIS STATISTIK HUBUNGAN STATUS
PERNIKAHAN LANSIA DENGAN TINGKAT
KECEMASAN

Hasil kajian menjelaskan dari 66 responden yang memiliki status tidak
menikah sebanyak 36 (54.5 %) responden mengalami kecemasan. dan sebanyak 30
(15.5 %) responden tidak mengalami kecemasan. Sedangkan dari 79 responden
vang memiliki status menikah sebanyak 40 (50.6 %) responden mengalami
kecemasan dan sebanyak 39 (49 4196) responden tidak mengalami kecemasan.dapat
disimpulkan bahwa lansia yang tidak menikah lebih berpotensi mengalami

kecemasan dibanding dengan lansia yang menikah
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E. HASIL ANALISIS STATISTIK HUBUNGAN TINGKAT
PENDIDIKAN LANSIA DENGAN TINGKAT
KECEMASAN

Hasil penelitian menjelaskan dari 112 responden yang memiliki
tingkat pendidikan rendah sebanyak 57 (309 %) responden mengalami
kecemasan. dan sebanyak 55 (49.1 %) responden (idak mengalami kecemasan.
Sedangkan dari 33 responden yang memiliki tngkat pendidikan tinggi sebanyak
19 (57.6 %) responden mengalami kecemasan dan sebanyak 14 (42.4%) responden
tidak mengalami kecemasan. Hal ini dapat disimpulkan bahwa lansia yang tingkat
Pendidikan tinggi lebih beresiko mengalami kecemasan di banding dengan lansia

yang berpendidikan rendah.

F. HASIL ANALISIS STATISTIK HUBUNGAN STATUS
KESEHATAN LANSIA DENGAN TINGKAT KECEMASAN

Hasil penelitian menjelaskan dari 136 responden yang mengalami sakit
sebanyak 68 (50 %) responden mengalami kecemasan. dan sebanyak 68 (50 %)
responden tdak mengalami kecemasan. Sedangkan dari 9 responden yang ddak
sakit / sehat sebanyak 8 (88.9 %) responden mengalami kecemasan dan sebanyak
1 (11.196) responden tidak mengalami kecemasan.

Hasil uji ¢bi sguare didapatkan nilai p-value 0.035 yang berarti secara
statistik terbukti ada hubungan yang bermakna antara status kesehatan dengan
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tingkat kecemasan pada lansia di RW 07 kelurahan Susukan Jakarta Timur.
Untuk lebih lanjut dapat dilihat pada Tabel 2.

Tabel 2
Analisis Hubungan Status Kesehatan dengan tingkat kecemasan pada lansia

di RW 07 Kelurahan Susukan Jakarta Timur

Tahun 2015
Status Tingkat kecemasan
keschatan cemas Tidak Total p OR
cemas value
n (%) |[n [(%) |n (%)
Sakit 68 50 | 68| 50 |136|93.8|0.035| 0.125
Tidak sakit 3 389 | 1 |11.1 9 6.2 (0,015-
1.027)

G. HASIL ANALISIS STATISTIK HUBUNGAN
LINGKUNGAN KELUARGA LANSIA DENGAN
TINGKAT KECEMASAN

Hasil kajian menjelaskan dari 6 responden yang ddak ada dukungan
keluarga sebanyak 6 (100 %) responden mengalami kecemasan. Sedangkan dari
139 responden yang mendapatkan dukungan keluarga banyak 70 (504 %)
responden mengalami kecemasan dan sebanyak 69 (49.64%) responden tidak
mengalami kecemasan. Hal ini dapac di simpulkan bahwa lansia yang tidak
mendapatkan dukungan keluarga sebagian besar mengalami kecemasan di banding
dengan lansia yang mendapatkan dukungan keluarga.

Hal ini ada kesamaan dari penelidan Beningtyas Kbarisma Bestari, Dwi

Nurviyandari Kusuma Wati babwa hasil penelidan menemukan hubungan antara
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jumlah penyakit kronis yang dimiliki terhadap kecemasan lansia dengan penyakit
kronis, {p=0,004) dengan (edd ratie) 3.549. Artinya lansia yang mempunyal lebih
dari satu muasalah penyakit menahun memiliki kesempatan merasa cemas 3 kali
lebih. Begitu juga dengan hasil penelidan Oczavianus Klaudius Laka, Dyab Widodo,
Wahidyanti Rabayn 1T tentang Hubungan Hipertensi Dengan Tingkat Kecemasan
Pada Lansia Di Posyandu Lansia Dresa Banjarejo Kecamatan Ngantang Malang di
dapatkan hasil penelitian ini menunjukan penyakit darah tingl pada lansia di
posyandu di Desa Banjarejo sebanyak (44,4%) lansia menderita hipertensi grade 11
sejumlah 16 orang, dan yang merasakan kecemasan sebanyak (509%) atau 18
lansia. Dari kenyataan di atas diharapkan lansia juga mendapatkan dukungan
keluarga agar lansia dapat hidup Bahagia.

Menurut friedmen wahun 2010 yang dimaksud dengan keluarga adalah
kumpulan dua orang atau lebih yang tinggal bersama serta adanya hubungan
emosional dan yang menyatakan dirinya adalah bagian dari keluarga. Keluarga
merupakan support  system  utama  bagi lansia  untuk  mempertahankan
kesehatannya. Peran keluarga pada lansia diantaranya adalah menjaga atau merawat
lansia, mempertahankan dan meningkakan status mentalnya, mengandisipasi
perubahan sosial ekonomi, serta memberi motivasi dan memfasilitasi kebutuhan
spiritual bagi lansia.
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Dari hasil wawancara dengan lansia di dapatkan lansia merasa tidak di
butuhkan lagi dan jarang di ajak untuk bertukar pendapat/diskusi serta lansia jauh
dari anak dan cucunya semua sibuk dengan kegiatannya masing masing. Peran
keluarga atau orang terdekat dalam pengendalian stres sangaah  penting.
Mengingat lansia sangat memerlukan bantuan orang sekitar unwk melakukan
aktivitasnya. Perhadian, komunikasi serta peran keluarga secara langsung sangat
memberi pengaruh dalam pengendalian cemas pada lansia.

Rasa cemas terkadang  dapat menyebabkan gejala fisik, seperti sering
merasa lelah, dan menyebabkan gangguan tidur, ketidak nyamanan pada kepala,
gemetar, keringat dingin , perasaan mual, sakit perut, dan sering buang air besar.
Jika rasa cemas ini tidak segera di selesaikan, maka kecemasan dan khawatir yang

berlebihan dapat membuat hal ini dapat mengganggu aktivitas sehari-hari.
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BAB IV
PENUTUP

Semakin pertambahan usia, tenwu kita akan mengalami berbagai perubahan
dalam kehidupan. Hal tersebut juga akan terjadi pada lansia, mulai dari perubahan
aktifitas sehari hari akdf bekerja hingga berhend kerja atau pensiun, anak-anak
vang mulal berkeluarga dan sawn persatu mulai membangun rumah angganya
masing masing, dan akhirnya satu persatu orang tercinta mulai meninggalkan kita.

Bahkan, banyak lansia yang mulai merasakan berbagai kondisi kesehatan
tertentu, yang akhirnya membutuhkan banwan orang lain dalam melakukan
berbagai hal yang sebelumnya dapac di lakukan sendiri

Kecemasan  pada lansia adalah  hal vang sering terjadi.  Dengan
bertambahnya usia sebagian besar lansia mengalami kecemasan. Pada wahap awal,
rasa cemas yang dirasakan semakin tinggi. tetapi semakin bertambahnya usia, lansia
mulai menerima keadaan tersebut.

Sernua lansia harus bebas dari rasa cemas dan penyakit kronis karena lansia
bukanlah orang yang tidak di butuhkan tetapi yang perlu kita ketahui lansia adalah
orang yang sangat berpengalaman sehingga keluarga harus selalu melibadkan lansia

dalam pengambilan keputusan sehingga lansia tetap merasa di hargai dan di
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butuhkar, hal tersebul dapat mengurangi rasa kecemasan pada lansia dan lansia
tetap merasa gembira dan bahagia.

Rasa cemas adalah hal yang biasa tetapi bila cemas ddak kita selesaikan
maka cemas akan berlarut dan dapat memicu timbulnya masalah pada lansia.
Sebagai contoh temannya meninggal dunia maka dia kan merasa kesepian karena
tidak ada teman untuk bercerita sehingga lansia jadi menyendiri dan dipresi hal ini
dapat menyebabkan gangguan udur dan gangguan alam perasaan , bila tdak
diselesaikan dengan baik maka masalah tersebut dapat menjadi pemicu dmbulnya
penyakit pada lansia.

Status kesehatan menurut Stenley dan Beare (2012) kesehatan untuk lansia
adalah kemampuan unwk hidup dan berfungsi efekdl dalam masyarakat untuk
melatih rasa percaya diri dan otonomi sampai tngkat maksimum yang dapat
dilakukannya tetapi tidak perlu bebas dari penyakit secara wowal. Kesehatan untuk
lansia merupakan interaksi yang komplek antara factor [isik, fungsional dan
psikososial.

Kecemasan pada lansia biasanya disebabkan oleh beberapa factor seperid
usia, jenis kelamin biasanya perempuan lebih cepat merasa cemas dibandingkan
dengan laki-laki ,Status perkawinan juga mempengaruhi kecemasan pada lansia

tetapi tergantung dari linghungan keluarga dimana lansia ita berada, lamanya sakit
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dapat membuat lansia cepat merasa cemas terutama bila sakic yang di rasakannya
mengganggu aktifitas sehari hari,, ekonomi, lingkungan social, Status kesehatan
dan lingkungan keluarga.

Hasil kajian pada lansia yang terdapat di RW 07 Kelurahan Susukan
Jakarta Timur, hubungan status kesehatan lansia dengan tngkat kecemasan banyak
dirasakan oleh lansia terutama lansia yang mempunyal penyakit lebih dari satu
macam. Juga kecemasan pada lansia erjadi pada lansia yang kurang mendapatkan
support  dari keluarganya. Sebaliknya lansia akan merasa bahagia jika ia
dibutuhkan, karena seringkali timbul anggapan lansia sudah tidak mampu lagi
melakukan banyak hal. Hasil wawancara dengan lansia didapatkan lansia merasa
tidak dibutuhkan lagi dan jarang diajak untuk bertukar pendapat/diskusi serta

lansia jauh dari anak dan cucunya semua sibuk dengan kegiatannya masing-masing.
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Sejalan dengan pertambahan usia, semua orang tentu mengalami berbagai perubahan datam
kehidupannya. Begitu juga dengan lansia (menurut Stenley dan Beare mengatakan seseorang
yang dikatakan lansia dilihat dari usia/umur yang berkisar antara 45 sampai 75 tahun), dimulat
dari perubahan karir sampat berhenti bekerja atau pensiun, anak yang mulai dewasa dan satu
per satu mulai membangun keluarga sendiri, serta kehilangan orang-orang tersayang.

Warga lansia memiliki kerentanan lebih tinggt karena meskipun berhenti kerja, mereka tetap
konsumtif pada umumnya. Tingkat kesehatan rendah karena munculnya penyakit degeneratif.
Pada setiap tingkatan usia, setiap orang pasti menemukan tantangan tersendiri dalam
menjalant hidup, tetapi mendapatkan kebahagiaan seringkali menjadi salah satu hal yang
paling menantang untuk segala kalangan usia.

Kecemasan pada lansia merupakan masalah yang sering terjadi. Sebagian besar lansia
mengalami rasa cemas, ketika usianya bertambah. Lansia pada periode awal, merupakan masa
kecemasan yang paling tinggi, tetapi dengan beriringnya waktu, lansia mulai menerima
keadaannya. Lansia juga tahu bahwa setiap orang akan meninggal, maka cemas akan kematian
menjadi masalah psikologis yang utama pada lansia, terutama pada lansia yang mempunyat
riwayat penyakit kronis.

Faktor-faktor yang menyebabkan timbulnya kecemasan pada lansia yang mengalami penyakit
kronis dalam menghadapi kematian diantaranya adalah selalu memikirkan penyakit yang
dideritanya, kendala ekonomi, waktu berkumpul dengan keluarga yang dimiliki sangat sedikit
karena anak-anaknya tidak berada satu rumah/berlainan kota dengan subyek, perhatian
anaknya yang belum menikah, sering merasa kesepian, sulit tidur dan nafsu makan kurang
karena selalu memikirkan penyakit yang dideritanya. Usaha-usaha yang dapat dilakukan untuk
mengatasi kecemasan pada lansia yang mengalami penyakit kronis dalam menghadapi
kematian meliputi menghibur dan menenangkan dirt dengan menyanyi, rajin beribadah,
menyibukkan diri.

Kecemasan merupakan suatu perubahan suasana hati, perubahan di dalam dirinya sendiri
yang timbul dari dalam tanpa adanya rangsangan dari luar.

Kebahagiaan adalah salah satu hal yang penting bagi lansia. Mengapa? Rasa bahagia dan
kesehatan adalah dua hal yang saling berkaitan. Ini artinya, saat seorang lansia merasa
bahagia, ia cenderung memiliki fisik yang sehat.

Kecemasan pada lansia biasanya disebabkan oleh beberapa faktor seperti usia, jenis kelamin,
Status perkawinan juga mempengaruhi kecemasan pada lansia tetapi tergantung dart
lingkungan keluarga dimana lansia itu berada, lamanya sakit dapat membuat lansia cepat
merasa cemas terutama bila sakit yang di rasakannya mengganggu aktifitas sehart hari,
ekonomi, lingkungan sosial, status kesehatan dan lingkungan keluarga. Dan ternyata jenis
kelamin perempuan lebih rentan mengalami kecemasan di banding dengan laki laki.
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