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ABSTRAK 

 

Pendahuluan: Lansia sering mengalami penurunan kondisi fisik biologis, kondisi 

psikologis serta perubahan kondisi sosial. Masalah kesehatan jiwa yang paling sering 

dialami oleh lansia yaitu depresi. Depresi yang sering terjadi pada lansia biasanya terkait 

oleh faktor psikologis, karakteristik kepribadian, dan pengalaman hidup yang penuh 

tekanan, serta masalah kesehatan fisik yang terkait dengan proses penuaan. Salah satu 

terapi non farmakologi yang dapat dilakukan adalah berupa psikoterapi yaitu terapi 

menggambar. Metode: Penelitian ini merupakan jenis penelitian Quasi Experiment 

dengan rancangan penelitian one group pre-post test design. Pengumpulan data 

menggunakan lembar kuisioner Back Depression Inventory (BDI) berjumlah 19 item 

pernyataan dengan teknik purposive sampling dan jumlah sampel sebanyak 33 orang. 

Hasil: Pada penelitian ini didapatkan rata-rata (mean) skor depresi lansia sebelum 

pemberian terapi menggambar dari adalah 21.15 (depresi sedang), dan rata-rata (mean) 

skor depresi lansia setelah pemberian terapi menggambar dari adalah 14.91 (depresi 

ringan). Kesimpulan: Hasil analisa data dengan menggunakan uji statistic wilcoxon 

signed ranks test diperoleh sig. 0,000 atau p<0,05 yang artinya H0 ditolak dan Ha diterima 

sehingga dapat disimpulkan ada pengaruh terapi menggambar terhadap tingkat depresi 

pada lansia di Panti Tresna Werdha Palembang. 

 

Kata kunci : lansia, tingkat depresi, terapi menggambar 
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ABSTRACT 

 

Introduction: Elderly often experience a decline in biological physical conditions, 

psychological conditions and changes in social conditions. Mental health problems most 

often experienced by the elderly is depression. Depression that often occurs in the elderly 

is usually related to psychological factors, personality characteristics, and stressful life 

experiences, and physical health problems associated with the aging process. One non-

pharmacological therapy that can be done is in the form of psychotherapy, which is 

drawing therapy. Method: This research is a Quasi Experiment research with one group 

pre-post test design research design. Data collection using the Back Depression 

Inventory (BDI) questionnaire numbered 19 statement items with a purposive sampling 

technique and the number of samples was 33 people. Results: In this study, the mean 

(mean) depression score of the elderly before giving drawing therapy was 21.15 

(moderate depression), and the mean (mean) depressed elderly score after administering 

the drawing therapy was 14.91 (mild depression). Conclusion: The results of data 

analysis using the Wilcoxon signed ranks test statistical test obtained sig. 0,000 or p 

<0.05 which means that H0 is rejected and Ha is accepted so that it can be concluded 

that there is an effect of drawing therapy on the level of depression in the elderly at the 

Tresna Werdha Nursing Home, Palembang. 

 

Key words : elderly, depression rates, drawing therapy 

 



DAFTAR ISI 
HALAMAN JUDUL ....................................................................................................................... i 

SURAT PERNYATAAN ............................................................................................................... ii 

LEMBAR PENGESAHAN ........................................................................................................... iii 

LEMBAR PERSETUJUAN SKRIPSI .......................................................................................... iv 

KATA PENGANTAR .................................................................................................................... v 

ABSTRAK ..................................................................................................................................... vi 

ABSTRACT .................................................................................................................................. vii 

DAFTAR ISI ................................................................................................................................ viii 

BAB I PENDAHULUAN .............................................................................................................. 1 

A. LATAR BELAKANG MASALAH .................................................................................... 1 

B. RUMUSAN MASALAH ..................................................................................................... 5 

C. TUJUAN .............................................................................................................................. 5 

1. TUJUAN UMUM ............................................................................................................ 5 

2. TUJUAN KHUSUS ......................................................................................................... 5 

D. MANFAAT PENELITIAN ................................................................................................. 5 

BAB II TINJAUAN TEORI ......................................................................................................... 7 

A. TINJAUAN PUSTAKA ...................................................................................................... 7 

1. KONSEP DASAR LANJUT USIA ................................................................................. 7 

2. KONSEP DASAR DEPRESI ........................................................................................ 11 

3. TERAPI MENGGAMBAR ........................................................................................... 14 

BAB III METODOLOGI PENELITIAN ................................................................................. 18 

A. KERANGKA KONSEP..................................................................................................... 18 

B. DESAIN PENELITIAN..................................................................................................... 19 

C. HIPOTESIS........................................................................................................................ 20 

D. DEFINISI OPERASIONAL .............................................................................................. 20 

E. POPULASI DAN SAMPLE .............................................................................................. 22 

F. ALAT PENGUMPULAN DATA...................................................................................... 24 

G. TEMPAT DAN WAKTU PENELITIAN .......................................................................... 25 

H. ETIKA PENELITIAN ....................................................................................................... 26 

I. PROSEDUR PENGUMPULAN DATA ........................................................................... 26 



J. PENGOLAHAN DATA DAN ANALISI DATA ............................................................. 28 

BAB IV HASIL DAN PEMBAHASAN .................................................................................... 31 

A. HASIL PENELITIAN ....................................................................................................... 31 

B. PEMBAHASAN ................................................................................................................ 34 

C. KETERBATASAN PENELITIAN ................................................................................... 38 

BAB V KESIMPULAN DAN SARAN ...................................................................................... 39 

A. KESIMPULAN .................................................................................................................. 39 

B. SARAN .............................................................................................................................. 39 

DAFTAR PUSTAKA .................................................................................................................. 41 

LAMPIRAN................................................................................................................................. 45 

 

 



 
 

1 
 

BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

 

Pada kehidupan manusia umumnya suatu kondisi menua akan terjadi pada 

seluruh mnusia. Pross menua ini merpakan proses sepajang hidup tiak hanya 

dimlai pada satu wktu tertentu, tetapi dimlai sejak permulaan kehidupan (Dewi, 

2014). Proses menua merupakan suatu kejadian yang alami sehingga dapat 

menyebabkan terjadinya penurunan kondisi dan disertai keadaan sosial. Keadaan 

tersebut bisa terjadi dan menyebabkan penurunan suatu keadaan tubuh dan pola 

berfikir pada lanjut usia (Thong, 2011).  

 Usia harapan hidup yang meningkat berdampak pada jumlah lansia. Di  

Indonesia jumlah lansia mengalami peningkatan mencpai 20,24 juta jiwa, 

diasumsikan menjadi 8,03% dari seluruh penduduk Indonesia pada tahun 2014. 

Jumlah lansia perempuan lebih besar dari jumlah laki-laki, yakni 10,77 juta lansia 

perempuan sedngkan 9,47 juta lansia laki-laki (BPS, 2015). Prevalensi yang 

terjadi depresi berumur lebih dari 65 tahun adalah 40% dari komuntas umum, 25% 

pada pasien dokter umum, dan juga dari 35% di perumahan (Davies & Craig, 

2009).   

Menurut Hawari, (2013) depresi merupakan sekumpulan gejala mental 

berdampak stresor psikososial yang berkaitan dengan hilangnya pekerjaan dan 

kedudukan. Bekerja adalah suatu aktivitas yang dilakukan individu untuk 
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mencapai suatu tujuan tertentu. Suatu hal tidak menyenangkan dapat 

menimbulkan depresi, cemas dan perasaan tertekan. 

 Individu menjadi orang yang sangat sensitif dan subyektif, sehingga 

kurang persiapan dalam menghadapi kegiatan saat pensiun. Dampak  yang  

sering  muncul  pada  masa  pensiun  adalah  sebagai  akibat ketidak siapan 

seseorang menghadapi pensiun, misalnya  adanya  gangguan  psikologis  dan 

ketidaksehatan  dalam  bentuk  kecemasan,  stres,  bahkan  mungkin  

depresi. 

 Depresi merupakan keadaan masalah kesehatan jiwa yang sering terjadi 

pada lansia (Kurniasari, 2014). masalah kesehatan kesehatan fisik yang terkait 

dengan penuaan menyebabkan depresi pada lansia ysng terkait oleh faktor 

psikologis, sifat kepribadian  serta pengalaman hidup yang penuh tekanan (Fitri, 

2011). Adapun berbagai faktor yang menyebbkan lansia mengalami dapresi yakni 

usia, jenis kelamin, status perkawnan, pekerjaan, dan fungsi kognitif (Kurniasari, 

2014). Apabila penanganan depresi terlalu lama diabaikan dapat menyebabkan 

dampak yang berkelanjutan, sehingga membuat kualitas hidup yang buruk, susah 

untuk berinteraksi dan menunda dalam terapi serta penyebab lainnya merupakan 

akibat dari depresi yang tidak tertangani (Blazer, 2009). 

Penyakit medis sering menyebabkan depresi tidak terdeteksi pada lansia,  

gejala nyata yang ditunjukkan pada lansia hanya 13,5%.6 Di negara berkembang 

depresi pada lansia meningkat sebesar 15,9%, dan diperkirakan kejadian teesebut 

akan terus meningkat (Marchira, 2007). 
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Adapun cara yang pengarahan untuk penanganan depresi yaitu pengobatan 

antidepresan, penyembuhan kognitif, perilaku, dan psikoterapi interpersonal. 

Tindakan ini terbukti efektif dalam menangani depresi. The American Art Therapy 

Association menyatakan bhwa penlitian menggunakan terpi seni sebgai proses 

penyembuhn dengan cra mengekspresikn diri dn merefleksikn diri. 

Menggambar adalah salah satu jenis terapi yang sering diterapkan. Terapi 

seni menggmbar merupkan terpai sni yang pling umum untuk melkukan asesmn 

dan tritmn. Karena terapi seni menggambar merupakan terapi komplementer yang 

sering diterpkan untuk menangani depresi dan menurunkan stres (Khaira, 2016). 

Terpi seni yang menggunkan meida menggambar dapat mengurangi dampak 

kecesan, depresi, srta perasan tertekn atau stres pda lnsia krena merka mmpu 

mngekspresikan persaan negtifnya mellui menggmbar. Hal ini membut lnsia 

mmpu berfikir secra positif serta kulitas hidupnya menjdi lebih bik dibandingkan 

sebelum pemberian terapi (Gussak, 2009). 

Menggmbar mmpu memperbiki mood krena orng dapt bermin gris dan 

bentk lain. Kretifitas dlam menggambar berpern dalam penyembuhn karena adnya 

proses mengkspresikan diri sehingga dpat menimblkan efk terapeutik. 

Menggmbar juga terbkti dapt meningkatkan konsp diri. Konsp diri yng negatif 

akn menyebabkan deprsi dan sebliknya konsep diri yng positif mka peluang 

mnderita depresi akn berkurang (Hidayah, 2014). 

Terapi seni menggambar pada penelitian yang di lakukan yaitu akan 

dilakukan 6 sesi dalam waktu 2 minggu, sepekan terdapat 3 sesi dengan 

pengarahan waktu selama 60 menit setiap sesinya. Menggambar termsuk dalam 
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terapi seni yang dalam praktknya melibatkan proses dan hasil dari pembuatan 

gambar hingga adanya proses penyembuhan. Proses penyembhan ini terjadi 

karena adanya hbungan antara terapis, lansia dengan gambar yang dibuatnya , 

kemudian lansia menggambar dan menceritakan apa yang digambrnya.  

Berdasarkan studi pendahuluan yang peneliti lakukan di Panti Tresna 

Werdha Palembang didapatkan informasi dari ketua pengurus diketahui bahwa 

total jumlah lansia yang tergabung di panti Tresna Werdha Palembang ada 60 

lansia, kemudian peneliti melakukan studi pendahuluan dengan beberapa 

lansia di panti Tresna Werdha Palembang didapatkan 3 dari 4 lansia yang 

diwawancarai mengalami depresi 3 lansia mengatakan berkurangnya minat 

dalam melakukan hobi atau kegiatan yang disukai olehnya, menurunnya mood 

atau afek tumpul dan berkurangnya semangat dalam menjalankan aktifitas dan 

dari hasil kuesioner Beck Depression Inventory yang peneliti berikan didapati 

total jumlah nilai yang diperoleh oleh lansia menunjukan tingkat depresi sedang. 

Berdasarkan paparan dari uraian latar belakang diatas menjadi acuan 

alasan, sehingga pengkaji tertarik untuk meneliti apakah terdapat pengaruh terapi 

menggmbar terhadap penurnan tingykat depresi pada lansia panti Tresna Werda 

Palembang. 
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B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang diatas, maka dapat dirumuskan masalah 

sebagai berikut: “Apakah terdapat pengaruh terapi menggambar terhadap tingkat 

depresi pada lansia panti Tresna Werda?” 

 

 

C. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Untuk mengetahui pengaruh terapi menggambar terhadap tingkat depresi 

pada lansia panti Tresna Werda. 

2. Tujuan Khusus  

a. Mengidentifikasi karakteristik lansia panti Tresna Werda, meliputi usia, 

jenis kelamin dan status perkawinan 

b. Mengidentifikasi gambaran tingkat depresi pada lansia panti Tresna 

Werda sebelum dan setelah pemberian terapi menggambar. 

c. Menganalisa pengaruh terapi menggambar terhadap tingkat depresi pada 

lansia panti Tresna Werda Palembang. 

D. Manfaat Penelitian 

Penelitian ini di harapkan dapat bermanfaat bagi : 

1. Lansia Panti Werda 
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Hasil penelitian dapat digunakan sebagai masukan bagi lansia untuk 

memasukkan aktivitas menggambar sebagai salah satu kegiatan rutin bagi 

lansia Panti Werda 

2. Lansia  

Penelitian ini dapat menjadi salah satu alternative pemeliharaan kesehatan 

psikologis lansia.  

3. Peneliti 

 Menambah pengalaman dan  ilmu baru dalam perawatan lansia. 
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