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RINGKASAN 

 Menurut Undang-undang Republik Indonesia No. 13 Tahun 

1998 tentang Kesejahteraan Lanjut Usia, yang dimaksud dengan 

lanjut usia (lansia) adalah seseorang yang telah mencapai usia 60 

tahun ke atas.
(3) 

Klasifikasi lanjut usia menurut WHO dibedakan 

menjadi empat kelompok antara lain : usia pertengahan (middle age) 

yaitu usia  45-59 tahun, usia lanjut (elderly) yaitu usia 60-74 tahun, 

usia lanjut tua (old) yaitu usia 75-90 tahun, dan usia sangat tua (very 

old) yaitu usia di atas 90 tahun.
(4) 

Berdasarkan piramida penduduk 

hasil Susenas tahun 2014, didapatkan peningkatan penduduk lanjut 

usia yaitu penduduk usia 60 tahun ke atas.
(3)

 

Peningkatan jumlah lansia membawa konsekuensi tersendiri 

terutama di bidang kesehatan yaitu terjadinya transisi epidemiologi 

penyakit dari penyakit infeksi dan menular menjadi penyakit-

penyakit degeneratif, kelainan karena kecelakaan dan kelainan 

neuropsikiatri yang akan menjadi beban dan tantangan baru dunia 

kesehatan.
(5) 

Penurunan kondisi fisik yang kemudian akan 

menghadirkan berbagai macam gangguan fungsional dan penyakit 

pada usia lanjut tidak hanya akan berpengaruh pada kondisi fisik 

namun juga akan berpengaruh pada kondisi psikisnya.
(11)

 Gangguan 

psikis yang sering dijumpai pada populasi lanjut usia yaitu depresi, 

ansietas, demensia dan delirium. Depresi merupakan gangguan 

mental yang paling sering pada pasien berusia di atas 60 tahun.
(6)

 

Salah satu upaya untuk meningkatkan daya tahan dan kekebalan baik 

fisik maupun psikologis adalah aktivitas fisik. Olahraga merupakan 

aktivitas yang baik bagi lansia dimana olahraga adalah sebuah 

aktivitas manusia yang bertujuan untuk mencapai kesejahteraan 

jasmani dan rohani.
(2)

  

Olahraga yang banyak dilakukan oleh lansia di Indonesia 

adalah senam lansia. Senam lansia yang dibuat oleh Menteri Negara 

Pemuda dan Olahraga (Menpora) merupakan upaya peningkatan 

kesegaran jasmani kelompok lansia. Senam lansia sekarang sudah 

diberdayakan di berbagai tempat seperti di panti lansia, posyandu, 

klinik kesehatan dan puskesmas.
(10) 

Penelitian secara umum bertujuan untuk menganalisis 

hubungan senam dengan tingkat depresi pada lansia di Posyandu 

Lansia Mekar Sari RW V Mojo Kelurahan Mojo Kecamatan Gubeng 

Kota Surabaya. Diharapkan penelitian ini dapat bermanfaat sehingga 
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dapat mencegah terjadinya depresi pada lansia serta para lansia dapat 

menjalani hari tuanya dengan baik guna untuk meningkatkan kualitas 

hidup lansia. 

Karakteristik pada penelitian ini responden lansia paling 

banyak berjenis kelamin perempuan, termasuk dalam kelompok usia 

lanjut (60-74 tahun), paling banyak pendidikan terakhir SD, sebagian 

besar lansia dengan status pernikahan menikah, dan paling banyak 

lansia sudah tidak bekerja. Lansia di Posyandu Lansia Mekar Sari 

RW V Mojo Kelurahan Mojo Kecamatan Gubeng Kota Surabaya 

didapatkan secara keseluruhan normal atau tidak mengalami depresi 

serta masih terdapat beberapa lansia tidak rutin mengikuti senam 

lansia. 

 Jenis penelitian ini adalah analitik observasional dengan 

pendekatan case-control study. Kuesioner yang digunakan adalah 

Mini Mental State Examination (MMSE) untuk menentukan kriteria 

eksklusi dan Geriatric Depression Scale (GDS) untuk menilai 

tingkat depresi lansia.  Kuesioner MMSE terdiri dari 11 buah 

pertanyaan, sedangkan  kuesioner GDS berjumlah 30 buah 

pertanyaan. 

 Dari hasil analisis non-parametrik Two Independent Sample 

Mann Whitney. Nilai signifikansi yang didapat sebesar p=0,000. 

Nilai tersebut berada dibawah taraf signifikansi yaitu p <0,05. 

Berdasarkan hal tersebut maka dapat dinyatakan bahwa frekuensi 

senam lansia tidak rutin berhubungan dengan tingkat depresi lebih 

berat dibandingkan dengan frekuensi senam yang rutin. 
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ABSTRAK 

Populasi lansia terus mengalami peningkatan sesuai dengan data 

yang diterbitkan oleh World Health Organization (WHO) dan 

Departemen Kesehatan Republik Indonesia (DEPKES RI). Seiring 

dengan meningkatnya lansia, ditemukan berbagai masalah kesehatan 

tidak hanya pada kondisi fisik namun juga akan berpengaruh pada 

kondisi psikisnya. Depresi merupakan gangguan psikologis yang 

paling sering terjadi pada lansia. Salah satu upaya untuk 

meningkatkan daya tahan dan kekebalan baik fisik maupun 

psikologis adalah aktivitas fisik. Salah satu contoh aktivitas fisik 

adalah olahraga. Olahraga yang banyak dilakukan oleh lansia di 

Indonesia adalah senam lansia. Penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisis hubungan senam dengan tingkat depresi pada lansia di 

Posyandu Lansia Mekar Sari RW V Mojo Kelurahan Mojo 

Kecamatan Gubeng Kota Surabaya. Penelitian ini merupakan 

penelitian analitik observasional bersifat dengan pendekatan case-

control study menggunakan metode purposive sampling. Populasi 

lansia di Posyandu Lanjut Usia Mekar Sari Mojo Surabaya Tahun 

2016 sebesar 150 lansia. Sampel yang didapatkan 96 lansia. Variabel 

indenpenden yang diteliti frekuensi senam diukur dengan absen 

senam lansia dan variabel dependen yang diteliti tingkat depresi 

lansia diukur dengan kuesioner GDS. Data dianalisis dengan uji 

statistik Mann Whitney menggunakan SPSS. Hasil uji statistik Mann 

Whitney U didapatkan nilai signifikansi yang yaitu sebesar p=0,000. 

Nilai tersebut berada dibawah taraf signifikansi yaitu p <0,05. 

Berdasarkan hal tersebut maka dapat dinyatakan bahwa frekuensi 

senam lansia tidak rutin berhubungan dengan tingkat depresi lebih 

berat dibandingkan dengan frekuensi senam yang rutin. 

 

Kata kunci : lansia, frekuensi senam, tingkat depresi, 

posyandu lansia  
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ABSTRACT 

The population of elderly people is increasing, according to data 

published by World Health organization (WHO) and Indonesian 

Republic Department of Health (DEPKES RI). Along with the 

increase of  the numbers, varieties of health  problems are 

discovered, not only affecting the physical condition, but also will  

affect the psychological condition. Depression is a mental disorder 

that most often occurs in the elderly. One way to improve the 

durability dna immunity both phsically and mentally is physical 

activity. One example of physical activity is sport. Sports that are 

mostly done by older people in Indonesia are exercise. This study 

aimed to analyzei the relationship between exercise with level of 

depression in elderly in Posyandu Lansia Mekar Sari RW V Mojo 

Kelurahan Mojo Kecamatan Gubeng Surabaya City. This study is an 

observational analytic study  with the approach of case-control study 

using purposive sampling method. The elderly population in 

Posyandu Lanjut Usia Mekar Sari Mojo Surabaya year 2016 are 150 

elderly people. Sampel obtained are 96 elderly people. The 

independent variable that is studied is the frequency of the exercise 

that is measured by attendance list and the dependent variable that 

is studied is the level of depression of elderly that is measured by 

questionnaire of GDS. Data is analyzed with Mann Whitney U’s 

statistical test using SPSS. From Mann Whitney’s test results 

obtained  is a statistical significance that is equal to the value of 

p=0,000. This value is below the level of significance (p<0,05). 

Based on this it can be stated that the frequency of the elderly 

exercise routine is related to the level of depression in elderly. 
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