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ABSTRACT 

 
 Background: Number of Old age residents in the year 1990, number 

of old age residents 11,04 % from resident total (2.912.611 men) is increasing in the 
year 2000 increasing to become 12,48 % from resident total (3.120.478 men). 
Number of old ages that is this big enough generates many problems. Problems 
happened not only generated by factor population but also is because of various 
factors between of biological factor, social, cultural and economics, and the problems 
can have an in with psychological of old age , old age is one of group that is in 
general faces solitude of during elderly, Solitude experienced by an old age at the 
time of dying it life couple or close friend, children leaving house because going 
through higher level education as well as because low social support from from 
family and public around. 
 Objective of the research: The aim of the research is to prove the relation 
between social support and loneliness on elderly in Padukuhan Kramen, Sidoagung, 
Godean,Sleman, Yogyakarta.  
 Methodology: The research is a descriptive correlative study using cross 
sectional design. The respondents of the research is elderly people whose age was 60 
years old or more who lived in Padukuhan Kramen, Sidoagung, Godean Sleman, 
Yogyakarta. The number of the respondents was 42 people. The dependent variable 
was social support and the independent variable was the loneliness. The data was 
collected using questionnaires and in depth interview. 
 The result of the research: The result of the research showed that social 
support given to elderly people in Padukuhan Kramen, Sidoagung, Godean, Sleman, 
Yogyakarta indicated high category 78.6%; meanwhile, loneliness was in low level 
69%. 

Analysis: Data applied applies analysis Kendall Tau with result of value 
0,363 with P 0,003 ( P<5% ). 
 Conclusion: There was a significant relation between social support and 
loneliness on elderly in Padukuhan Kramen, Sidoagung, Godean, Sleman, 
Yogyakarta. 

 Suggestion: The next researcher should control the inhibiting factors. 
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PENDAHULUAN 

      Jumlah penduduk Usia lanjut pada tahun 1990, jumlah penduduk usia 

lanjut sebesar 11,04 % dari total penduduk (2.912.611 jiwa)  yang meningkat pada 

tahun 2000 meningkat menjadi 12,48 % dari total penduduk (3.120.478 jiwa).1 

Jumlah usia lanjut yang cukup besar ini menimbulkan banyak masalah. Permasalah 

yang terjadi tidak hanya ditimbulkan oleh faktor kependudukan tetapi juga 

disebabkan oleh berbagai faktor diantaranya faktor biologis, sosial, budaya dan 

ekonomi, dan permasalahan tersebut dapat berpengaruh pada psikologis usia 

lanjut.2usia lanjut adalah salah satu kelompok yang secara umum menghadapi 

kesepian pada masa lansia, Kesepian dialami oleh seorang usia lanjut pada saat 

meninggalnya pasangan hidup atau teman dekat, anak–anak yang meninggalkan 

rumah karena menempuh pendidikan yang lebih tinggi dan membentuk keluarga 

sendiri, beberapa masalah tersebut diatas akan menimbulkan rasa kesepian lebih 

cepat . 3 

Hal - hal yang dapat dilakukan untuk mengatasi kesepian pada usia lanjut 

dapat berupa: mengikuti kegiatan di dalam maupun di luar rumah, pengajian, 

membaca, mendengarkan musik, melihat televisi, berjalan-jalan, menyiram tanaman, 

menelepon atau mengunjungi teman untuk berbincang - bincang, dan berkomunikasi 

dengan orang lain sehingga memperoleh dukungan dari orang lain.4 Dan Upaya 

untuk mengatasi kesepian pada usia lanjut maka pemerintah memberikan pelayanan 

sosial dan kesehatan pada usia lanjut berupa: membentuk suatu wadah yang 

dinamakan panti jompo dan Posyandu lansia.5 

 Dukungan sosial merupakan salah satu cara mengatasi kesepian, dengan 

pemberi dukungan sosial dapat berupa established mutual help group atau self-help 

group dan individu seperti keluarga, teman, dan coworkers. Sementara, self-help 

group terdiri dari individu-individu dengan masalah sama yang datang untuk 

menemani dan mendukung satu sama lain dan biasanya mencari coping strategies 

yang berguna.6 

Berdasarkan hasil Studi Pendahuluan yang dilakukan oleh penulis pada 

bulan Desember tahun 2010 di padukuhan Kramen, Sidoagung, Godean, Sleman 

Yogyakarta, di dapatkan data jumlah penduduk 1.031 jiwa, 170 orang diantaranya 

adalah usia lanjut. Dari lima usia lanjut yang dipilih secara acak, setelah dilakukan 

pengukuran tingkat kesepian dengan menggunakan kuesioner kesepian UNCLA 



Loneliness Scale dan dinilai dengan dukungan sosial dengan SSQ (Social Support 

Questionare)  didapatkan tiga orang mengalami kesepian berat, satu orang 

mengalami kesepian sedang dan satu orang mengalami kesepian ringan. Dari tiga 

orang yang mengalami kesepian berat semuanya mendapatkan dukunga sosial sangat 

rendah, sedangkan satu orang yang mengalami kesepian sedang mendapatkan 

dukungan sosial sangat rendah, dan satu orang yang mengalami kesepian ringan 

mendapatkan dukungan sosial sedang.7 

             

BAHAN DAN CARA PENELITIAN 

       Rancangan Penelitian ini menggunakan metode diskriptif korelasi. 

Pendekatan waktu yang dilakukan adalah cross sectional. Populasinya adalah Usia 

Lanjut yang berjumlah 170 responden. Sampel diambil dengan cara random 

sampling (sampel acak) dan didapatkan sampel sejumlah 42 responden 

      Penelitian ini menggunakan variabel independent adalah dukungan sosial, 

variabel dependent adalah perasaan  kesepian pada usia lanjut dan variabel 

penggangu adalah Lingkungan, Status perkawinan, status pekerjaan, tingkat stress. 

Dengan menggunakan Instrumen Dukungan sosial (The Social Support Questionare 

(SSQ)) terdiri dari 6 pertanyaan dan di ukur menggunakan Instrumen kesepian (The 

UNCLA Loneliness Scale) terdiri dari 19 pertanyaan.8 Pengambilan data dilakukan 

dengan Interview (Wawancara) dan Kuesioner (Angket).9 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Gambaran umum lokasi penelitian 

Penelitian ini dilakukan di Padukuhan Kramen, Sidoagung, Godean, Sleman, 

Yogyakarta pada tahun 2010. Padukuhan tersebut batasan wilayah utara; Desa 

Margoluwih, sebelah timur; Dusun Bendungan, sebelah selatan: ladang / perumahan 

jowah dan, sebelah barat: Dusun Senoboyo. Padukuhan tersebut memiliki 4 wilayah, 

dengan jumlah penduduk 1031 jiwa yang dijadikan populasi penelitian sebanyak 170 

jiwa, sedangkan sampel  penelitian yaitu Padukuhan, Sembungan, Buntalan dan 

Kowanan yang didapatkan sebanyak 42 responden pada usia lanjut. 

 

Gambaran Karakteristik Responden 

Tabel 1. Distribusi frekuensi Responden berdasarkan jenis kelamin, kelompok umur 

dan status pernikahan pada usia lanjut di padukuhan Kramen, Sidoagung, Godean, 



Sleman, Yogyakarta tahun 2010 

 
No Karakteristik responden Frekuensi  % 

1 Jenis kelamin 

a. Laki-laki 

b. perempuan 

 

20 

22 

 

48 

52 

2 Kelompok Umur 

a. 60-70 tahun 

b. 71-80 tahun 

 

32 

10 

 

76 

24 

3 Status pernikahan 

a. Menikah  

b. Janda 

c. Duda 

 

22 

15 

5 

 

52 

36 

12 

Data primer, 2010 

Berdasarkan tabel diatas di ketahui dari 42 responden, bahwa jenis kelamin 

sebagian besar adalah perempuan dengan jumlah 22 ( 52%) responden, sedangakan 

tabel di atas diketahui dari 42 responden, bahwa karekteristik umur paling banyak 

adalah umur 60-70 tahun, terdapat 32 responden ( 76%), dan dari tabel di atas 

diketahui dari 42 responden, bahwa karekteristik status perkawinan paling banyak 

adalah terdapat 22 responden (52%).10 

Batasan Usia lanjut menurut WHO dengan kriteria Usia Lanjut (elderly), yaitu 

usia 60-74 tahun dimana pada Usia Lanjut tersebut terjadi perubahan-perubahan 

seperti perubahan fisik, perubahan mental, perubahan psikisosial, dan perubahan 

kognitif. 11  

Dengan presentase jenis kelamin perempuan menempati presentase tertinggi 

dikarenakan Usia Lanjut perempuan dapat melakukan koping terhadap masalah yang 

mereka hadapi saat memasuki usia senja, termasuk masalah ketakutan-ketakutan 

yang dialami saat ditinggal pasangannya meninggal atau perceraian sehingga 

mempengnaruhi tingkat kesepian, kurangnya frekuensi komunikasi antara usia lanjut 

dengan pasangannya yang merupakan sumber dukungan sosial yang penting bagi 

usia lanjut.12 

 

 

 



 

Hasil dari pengukuran variabel bebas: Dukungan Sosial   

Tabel 4.4 

Hasil pengukuran Dukungan sosial pada Usia Lanjut di padukuhan 

Kramen,Sidoagung, Godean, Sleman, Yogyakarta tahun 2010 

 
Dukungan Sosial Frekuensi % 

Sedang 9 21,4 

Tinggi 33 78,6 

Total 42 100 

Data primer , 2010 

Dari tabel di atas diketahui dari 42 responden, bahwa karekteristik Dukungan 

Sosial Sebagian besar adalah Tinggi, terdapat 33 responden (78%). Untuk 

memperoleh dukungan sosial tersebut usia lanjut perlu berinteraksi dengan orang lain 

seperti membentuk kontak sosial. Hal tersebut menunjukkan bahwa usia lanjut lebih 

senang dan bahagia dengan adanya aktivitas rutin serta mempunyai hubungan sosial 

dengan kelompok seusianya untuk mengisi waktu luang mereka.13 

 Hasil dari pengukuran variabel terikat: Perasaan Kesepian 

Tabel 4.5 

Hasil pengukuran Perasaan Kesepian pada Usia Lanjut di padukuhan 

Kramen, Sidoagung, Godean, Sleman, Yogyakarta tahun 2010 

 
Perasaan Kesepian Frekuensi % 

Tinggi 0 O 

Sedang 13 31 

Rendah 29 69 

Total 42 100 

Data primer  2010  

Dari tabel di atas diketahui dari 42 responden, bahwa karekteristik Perasaan 

kesepian sebagian besar adalah Rendah, terdapat 29 responden ( 69%). Bahwa 

kesepian pada usia lanjut rendah karena usia lanjut mendapatkan dukungan sosial 

dari begitu banyak sumber seperti dari pasangan, orang-orang yang sudah dianggap 

keluarga, Individu yang lebih muda dan tua, baik pria dan juga wanita. Dukungan 

sosial mungkin saja datang dari berbagai pihak tetapi dukungan sosial yang 



bersumber dari mereka yang memiliki kedekatan emosional, seperti anggota dan 

kerabat dekat14  

 

 

Hubungan Dukungan Sosial dengan perasaan Kesepian pada Usia Lanjut di 

Padukuhan Kramen, sidoagung, Godean, Sleman, Yogyakarta tahun 2010 

Tabel 4.6 

Hasil pengukuran Dukungan Sosial terhadap Perasaan Kesepian pada 

Usia Lanjut di Padukuhan Kramen, Sidoagung, Godean, Sleman 

yogyakarta 2010 

 

Kesepian 

 
Duku- 
ngan  
Sosial 

Rendah 

F           % 

Sedang 

F          % 

Tinggi 

F       % 

Total 

F          

% 

Rendah 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 

Sedang 5 11,9% 4 9,5% 0 0% 9 21,

4% 

Tinggi 24 57,1 % 9 21,4% 0 0% 33 78,

6% 

Total 29 69% 13 30,9% 0 0% 42 100

% 

Data primer  2010  

Dari table 4.6 diketahui bahwa responden yang mempunyai Dukungan Sosial 

rendah ternyata tidak mengalami kesepian, dari Dukungan Sosial sedang sebanyak 9 

responden paling banyak mengalami kesepian rendah yaitu 5 responden dan dari 

Dukungan Sosial tinggi sebanyak 33 responden paling banyak mengalami kesepian 

rendah usia lanjut. Usia lanjut yang memperoleh Dukungan Sosial rendah berpeluang 

mengalami kesepian, sementara individu yang memperoleh dukungan sosial yang 

tinggi tidak terlalu merasa kesepian. Hal ini menunjukkan bahwa pentingganya 

dukungan sosial untuk antisipasi masalah kesepian.15 Dan salah satu cara untuk 

mengahadapi kesepian yang dialami oleh seseorang adalah dengan membentuk 

kontak sosial seperti berhubungan dan komunikasi dengan orang lain. 16 

Berdasarkan hasil penelitian diatas, dapat diketahui hubungan Dukungan 



sosial terhadap perasaan kesepian pada usia lanjut di Padukuhan Kramen, Sidoagung, 

Godean, Sleman, Yogyakarta tahun 2010, dengan angka koefisien korelasi Kendall 

Tau: 0,363  dengan nilai signifikan: 0,003, dimana nilai P<5%. Hal tersebut 

membuktikan bahwa terdapat Hubungan antara dukungan Sosial dengan Perasaan 

kesepian pada Usia Lanjut di Padukuhan Kramen, Sidoagung, Godean, Sleman, 

Yogyakarta tahun 2010 

 

KESIMPULAN 

      Berdasarkan hasil penelitian sesuai dengan pembahasan pada bab IV, maka dapat 

disimpulkan: 

1. Dukungan sosial terhadap usia lanjut di Padukuhan Kramen Sidoagung Godean 

Sleman tahun 2010 mayoritas Tinggi yaitu 33 (78,6%) dari seluruh responden. 

2. Perasaan Kesepian pada Usia lanjut di Padukuhan Kramen Sidoagung Godean 

Sleman Tahun 2010 Mayoritas Rendah yaitu 29 (69%) dari seluruh responden. 

3. Ada hubungan yang signifikan antara Dukungan Sosial  dengan Perasaan 

Kesepian pada Usia lanjut di padukuhan Kramen, Sidoagung, Godean, Sleman, 

yogyakarta tahun 2010 dengan keeratan hubungan 0,363 dengan  P 0,003 (P<5%). 

 

SARAN 

1. Ilmu pengetahuan 

Karena adanya keterbatasan dalam peneliti ini, maka untuk lebih 

mengembangkan riset dalam ilmu keperawatan khususnya keperawatan, perlu 

diadakan peneliti lebih lanjut dengan faktor-faktor yang mempengaruhi dukungan 

sosial   

2. Bagi peneliti selanjutnya 

Diharapkan pada penelitian selanjutnya menyertakan bantuan keluarga untuk 

membantu para penelti dalam menjelaskan kuesioner kepada usia lanjut yang 

belum mengerti. 

3. Bagi masyarakat 

Bagi masyarakat yang tinggal di Padukuhan Kramen, Sidoagung, Godean, 

Sleman,  untuk tetap memberikan dukungan sosial yang kuatdengan diadakan 

pengajian dan posyandu usia lanjut agar usia lanjut dapat mengatasi Perasaan 

kesepian.  
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