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WELAS ASIH, DUKUNGAN SOSIAL, DAN KESEJAHTERAAN
PSIKOLOGIS PADA LANJUT USIA
Helfi Zahrah
Fakultas Psikologi Universitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau
helfizahrah23@gmail.com

ABSTRAK

Memasuki usia lanjut, individu akan mengalami banyak perubahan, baik fisik
maupun psikologis yang berpengaruh terhadap kondisi dirinya secara menyeluruh.
Perubahan-perubahan yang terjadi dapat memengaruhi kesejahteraan psikologis.
Lansia yang memiliki kesejahteraan psikologis adalah lansia yang mampu
menerima perubahan tersebut, lansia yang menyadari kelemahan dan kekurangan
dirinya, mengembangkan potensi yang dimiliki, menjalin hubungan positif dengan
orang lain, dan memiliki tujuan hidup. Faktor yang dapat memengaruhi
kesejahteraan psikologis adalah welas asih dan dukungan sosial. Tujuan penelitian
ini-adalah untuk mengetahui hubungan antara welas asih dan dukungan sosial
dengan kesejahteraan psikologis pada lansia. Responden dalam penelitian ini
adalah lansia yang berada di UPT X di Kota Pekanbaru yang berjumlah 40 (pr =
16, 1k=24) orang dengan Kkriteria-kriteria tidak ada indikasi klinis dan tidak
mengalami penurunan kognitif dengan teknik sampling jenuh. Pengumpulan data
menggunakan skala welas asih Neff yang diadaptasi oleh Sugianto, dkk, skala
dukungan sosial yang disusun oleh Zellawati & Amalia berdasarkan teori House
dan skala kesejahteraan psikologis Ryff yang diadaptasi oleh Fadhil. Berdasarkan
korelasi regresi linier berganda ditemukan bahwa terdapat hubungan yang
signifikan antara welas asih dan dukungan sosial dengan kesejahteraan psikologis
pada lansia (r = 0.413, F = 3.794, p = 0.032), artinya hipotesis penelitian ini
diterima. Semakin tinggi welas asih dan dukungan sosial maka semakin tinggi
kesejahteraan psikologis. Adanya welas asih dan dukungan sosial dapat
membantu lansia dalam pencapaian kesejahteraan psikologis yang optimal.

Kata Kunci: welas asih, dukungan sosial, kesejahteraan psikologis, lansia

xii


mailto:helfizahrah23@gmail.com

SELF-COMPASSION, SOCIAL SUPPORT, PSYCHOLOGICAL WELL-
BEING IN ELDERLY

Helfi Zahrah
Faculty of Psychology, Sultan Syarif Kasim State Islamic University, Riau
helfizahrah23@gmail.com

ABSTRACT

Entering old age, individuals will experience many changes, both physical and
psychological, which affect their overall condition. Changes that occur can affect
psychological well-being. The elderly who have psychological well-being are the
elderly who are able to accept these changes, the elderly who are aware of their
weaknesses and shortcomings, develop their potential, establish positive
relationships with others, and have life goals. Factors that can affect psychological
well-being are compassion and social support. The purpose of this research is to
find out the relationship between compassion and social support with
psychological well-being in the elderly. The respondents in this study were elderly
people who were in UPT X in Pekanbaru City which amounted to 40 (pr = 16,
Ik=24) people with no clinical indications and did not experience cognitive
decline with saturated sampling techniques. Data collection using Neff's
compassion scale adapted by Sugianto, et al, a social support scale compiled by
Zellawati & Amalia based on House theory and Ryff's psychological well-being
scale adapted by Fadhil. Based on multiple linear regression correlations it was
found that there was a significant relationship between compassion and social
support and psychological well-being in the elderly (r = 0.413, F = 3.794, p =
0.032), meaning that this research hypothesis was accepted. The higher the
compassion and social support, the higher the psychological well-being. The
existence of compassion and social support can help the elderly in achieving
optimal psychological well-being.

Keywords: self-compassion, social support, psychological well-being, elderly

Xiii


mailto:helfizahrah23@gmail.com

BAB |
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Berkembang dan bertumbuh adalah proses alami yang akan dilalui
oleh manusia di dunia. Rentang kehidupan manusia terdapat berbagai periode
perkembangan. Perkembangan final yang terjadi dalam kehidupan manusia
adalah masa lanjut usia, dimana pada masa ini individu mencapai titik akhir
dari masa-masa yang lebih menyenangkan atau melampaui waktu yang penuh
dengan manfaat (Hurlock dalam Risfi, dkk, 2019). Menurut UU No. 13 Tahun
1998 lansia adalah seseorang yang mencakup usia 60 tahun keatas baik pria
maupun wanita. Tahapan lanjut usia dimulai pada rentang usia 60-70 tahun
dari kehidupan manusia di dunia (Hurlock dalam Nalle, dkk, 2020). Santrock
(2012) menjelaskan bahwa rentang usia pada lansia diawali dari 60 tahun
hingga mencapai kematian.

Berdasarkan Badan Pusat Statistik (2020) terjadi peningkatan jumlah
penduduk lansia di Indonesia sejak tahun 2010. Antara tahun 2010 sampai
tahun 2020 jumlah penduduk lansia mengalami peningkatan yang sangat
signifikaan dari 18 juta dalam persentase 7,6 % bertambah menjadi 27 juta
jiwa dalam persentase 10%. Angka ini diperkirakan akan terus mengalami
peningkatan hingga mencapai 40 juta jiwa dalam persentase 13,8% di tahun
2035 (Depkes, 2022). Data lanjut usia di Provinsi Riau tahun 2018 sebanyak
11.156 lansia dan pada tahun 2019 sebanyak 11.217 lansia, sedangkan jumlah

lansia di kota Pekanbaru tahun 2018 sebanyak 56.430 dan pada tahun 2019



sebanyak 60.666, (BPS dalam Susanti & Hasrianto, 2021). Jika jumlah ini
terus meningkat, maka otomatis jumlah penduduk lansia semakin banyak.

Semakin banyak jumlah penduduk lansia maka hal ini tentu saja akan
menimbulkan dampak positif maupun dampak negatif. Dampak positif yang
akan muncul yaitu angka kualitas hidup kesehatan semakin meningkat.
Sementara, dampak negatifnya adalah jumlah lansia semakin meningkat
sehingga banyak lansia yang akan menjadi beban tanggungan bagi keluarga.
Apabila kondisi lansia mengalami penurunan baik fisik maupun psikologis,
pendapatan menurun, kurangnya dukungan sosial, dan lingkungan yang tidak
suportif bagi lansia maka hal ini yang menyebabkan lansia menjadi beban
dalam keluarga (BPS, 2015). Ada banyak perubahan yang terjadi pada lansia,
antara lain perubahan fisik, psikologis, dan sosial. Adanya perubahan ini
menuntut para lansia untuk mampu menyesuaikan diri dengan baik.
Penurunan kondisi fisik akan membuat lansia mengalami kesulitan dalam
beraktivitas.

Perubahan penampilan dan penurunan fungsi indra juga menyebabkan
lansia merasa rendah diri, merasa kurang berguna, serta sangat mudah
tersinggung, bahkan lebih sensitif dengan lingkungannya karena terdapat
stereotip bahwa lansia ini adalah beban baik dalam keluarga maupun
masyarakat (Afrizal, 2018). Akibat dari berbagai kondisi itulah membuat
lansia mengalami kehilangan motivasi atau dikenal dengan istilah demotivasi
sehingga lansia tidak akan mau bersosialisasi dan akan menarik diri dari

lingkungan sekitar. Di sisi lain adanya penurunan kondisi fisik ini



memunculkan stres, sehingga menimbulkan permasalahan psikologis pada
lansia. Lansia akan mengalami perubahan-perubahan fisik maupun perubahan
psikologis. Ketika lansia tidak mampu menyesuaikan diri dengan perubahan-
perubahan yang ada tentu saja akan memengaruhi kesejahteraan psikologis.

Setiap manusia, termasuk lansia secara khusus mengharapkan
tercapainya kesejahteraan psikologis yang tinggi dalam hidupnya. Namun,
setiap individu memiliki kesejahteraan psikologis yang berbeda-beda. Ada
individu yang memiliki kesejahteraan psikologis yang tinggi, namun ada juga
individu yang memiliki kesejahteraan psikologis yang rendah. Ryff dan Singer
(dalam Zulifatul & Savira, 2015) menjelaskan bahwa individu yang memiliki
kesejahateraan psikologis yang tinggi memiliki hubungan yang baik dengan
lingkungan di sekitarnya, memiliki kepercayaan diri yang baik, dapat
membangun hubungan personal yang baik dengan orang lain, dan
menunjukkan bahwa individu memiliki tujuan pribadi.

Individu yang memiliki kesejahteraan yang rendah mengalami
kesulitan dalam melakukan interaksi sosial dengan lingkungan sekitar, tidak
mampu menerima kekurangan dan kelebihan dari dirinya, tidak dapat hidup
dengan kemandirian, bergantung pada orang lain, sehingga tidak dapat
menciptakan lingkungannya sendiri sesuai keinginan, tidak mampu
mengembangkan diri secara optimal, serta tidak memiliki tujuan hidup yang
jelas. Lansia yang memiliki kesejahteraan psikologis yang rendah akan
memicu stres yang berlebihan sehingga menyebabkan depresi, kualitas hidup

yang rendah, kecemasan, gangguan somatis, bahkan gangguan kesehatan



lainnya (Nurmayunita dkk, 2023). Dengan demikian, kesejahteraan psikologis
yang tinggi sangat penting dimiliki oleh individu.

Lansia pada umumnya, akan bergantung pada bantuan orang lain untuk
beraktivitas karena lansia mengalami penurunan kondisi fisik. Merawat lansia
merupakan tantangan bagi keluarga karena tidak hanya membutuhkan
perhatian dan kasih sayang, tetapi juga waktu, kesabaran, pengetahuan,
lingkungan yang sesuai, serta keuangan yang memadai (Arini dkk., 2016).
Jika keluarga tidak mampu merawat lansia, maka solusi yang diambil oleh
banyak orang adalah menitipkan lansia di panti wredha. Hawari (dalam
Khairunnisa, 2020) menyatakan bahwa kebanyakan keluarga memilih untuk
menempatkan lansia pada panti wredha karena menganggap lansia sebagai
beban keluarga dan enggan merawatnya. Padahal dengan seperti itu akan
memperburuk kondisi lansia karena merasa tersisih sehingga kesejahteraan
psikologis lansia rentan mengalami penurunan.

Kebanyakan lansia yang tinggal di panti wredha hanya tidur di kamar
dan keluar kamar saat perlu saja. Hal ini disebabkan oleh kondisi kesehatan
yang mulai terganggu, mulai dari rematik, kesulitan berjalan, darah tinggi, dan
gangguan pendengaran (Rosita, 2018). Selain itu, sebagian besar lansia yang
tinggal di panti wredha biasanya juga memiliki interaksi sosial yang rendah,
merasa terisolasi, mengalami keterbatasan mobilitas, memiliki jaringan sosial
yang terbatas, terlibat dalam aktivitas yang kurang kreatif, merasa kesepian,
dan merasa tidak dibutuhkan oleh keluarga (Mailisa & Khairani, 2023).

Kemudian, lansia yang kurang mendapatkan perhatian dari keluarga, merasa



ditelantarkan sehingga memiliki penerimaan diri yang negatif (Mulidhea &
Syafiq, 2022).

Lansia yang tinggal di panti juga memiliki banyak sekali keterbatasan,
salah satunya adalah aktivitas yang monoton, sehingga tak jarang banyak
lansia yang memilih untuk menghabiskan waktu dikamar. Hal tersebut
tentunya berpengaruh bagi kesejahteraan psikologis lansia. Ruang gerak yang
terbatas membuat lansia lebih memilih tidak berinteraksi sosial dengan
lingkungan sekitar, dan mengurung diri, sehingga akan menimbulkan
kesedihan (Handayani & Mustopo, 2022).

Berdasarkan wawancara tanggal 2 Oktober 2023 pada salah satu
petugas UPT PSTW Husnul Khotimah di Kota Pekanbaru didapatkan
informasi bahwa lansia merasa kesepian, merasa ditelantarkan oleh keluarga,
merasa tidak disayangi oleh keluarga, selalu berkelahi dengan teman, sulit
menjalin hubungan sosial satu sama lain, memilih berdiam diri dikamar, dan
tidak menerima diri. Kondisi ini adalah kondisi yang tidak menyenangkan
sehingga akan memengaruhi kesejahteraan psikologis lansia. Kondisi-kondisi
ini tidak sesuai dengan konsep kesejahteraan psikologis Ryff (1989) karena
masih banyak lansia yang hubungan positifnya dengan orang lain tidak
optimal, penerimaan diri yang rendah, dan tidak menguasai lingkungan
sehingga hal ini dapat menyebabkan lansia memiliki kesejahteraan psikologis
yang rendah.

Ryff (1989) menyebutkan bahwa idealnya individu yang memiliki

kesejahteraan psikologis yang baik adalah individu yang mampu menerima



diri, menjalin hubungan positif dengan orang lain, memiliki tujuan hidup,
menguasai lingkungan, mandiri dan mampu mengembangkan diri. Masih
berdasarkan hasil wawancara, panti memberikan pembinaan rohani yang
dilakukan selama 2 kali dalam seminggu. Hal ini diharapkan dapat membantu
lansia untuk mampu mengembangkan diri, mengingat lansia tinggal di panti
dan tidak memiliki kesempatan untuk mengembangkan diri di luar panti,
sehingga panti memberikan fasilitas pembinaan dalam bentuk ceramah rohani.

Sebagian besar lansia yang tinggal di panti Husnul Khotimah bukan
karena keinginan sendiri, melainkan karena ketidakmampuan keluarga dalam
mengurus lansia, sehingga keluarga memilih untuk menitipkan lansia di panti
terlepas dari apakah lansia setuju atau tidak. Hal ini akan membuat lansia
merasa tersisihkan, ditelantarkan, dan tidak disayang. Kondisi-kondisi inilah
yang diduga dapat semakin memperburuk kesejahteraan psikologis lansia.
Padahal kesejahteraan psikologis sangat penting dimiliki oleh lansia, karena
mengingat perubahan besar yang dialami lansia baik fisik, psikologis, maupun
sosial otomatis lansia harus memiliki kondisi psikologis yang positif sebelum
menghadapi perubahan-perubahan yang terjadi.

Berdasarkan wawancara terhadap 4 orang lansia, pada tanggal 13-16
Desember 2023 didapatkan data bahwa lansia memiliki penerimaan diri yang
cukup rendah. Hal ini disebabkan oleh lansia merasa bahwa dirinya tidak
berguna serta tidak memiliki kemampuan seperti dulu lagi dalam segi fisik
maupun finansial. Selain itu, berdasarkan hasil wawancara dengan seorang

pramu lansia yang sudah bekerja selama 15 tahun di panti wredha mengatakan



bahwa rata-rata lansia yang tinggal di panti ini merupakan lansia-lansia yang
memiliki hubungan sosial bermasalah, baik dengan keluarga, dengan sesama
penghuni panti, maupun dengan dirinya sendiri. Artinya lansia di panti wredha
Khusnul Khotimah memiliki penerimaan diri dan hubungan sosial yang
rendah sehingga dapat memengaruhi kesejahteraan psikologis. Temuan-
temuan ini menjadi indikator cukup rendahnya kesejahteraan psikologis pada
lansia serta hal ini pula yang menjadi alasan peneliti untuk melakukan
penelitian di UPT PSTW Khusnul Khotimah. Berdasarkan hasil penelitian
Susanti & Hasrianti (2021) di panti wredha Khusnul Khotimah menemukan
bahwa kesejahteraan psikologis diperoleh pada kategori cukup. Artinya,
walaupun secara umum kesejahteraan psikologis lansia cukup baik, tentu hal
ini perlu menjadi perhatian untuk di lebih ditingkatkan kembali menjadi lebih
baik.

Kesejahteraan psikologis mencerminkan kondisi kesehatan dan
kesejahteraan yang baik (Desiningrum, 2014). Kesejahteraan psikologis dapat
diartikan sebagai kondisi menerima diri sendiri apa adanya secara utuh,
pembentukan koneksi positif, mandiri pada tekanan sosial, mempunyai tujuan
dalam hidup serta mampu untuk merealisasikan dirinya (Ryff dalam Nalle,
dkk, 2020). Jika berbagai aspek dari kesejahteraan psikologis telah berhasil
dicapai lansia, maka dapat dikatakan lansia tersebut mampu untuk mencapai
kesejahteraan psikologisnya.

Kesejahteraan psikologis mencerminkan kesehatan mental individu

dalam menjalani kehidupannya. Selain itu, individu yang memiliki



kesejahteraan psikologis yang baik akan memiliki kesehatan mental yang
positif dikarenakan mereka aktif berinteraksi dalam lingkungan sosial mereka.
Namun, jika kesejahteraan psikologis lansia terganggu, hal ini akan memiliki
dampak negatif. Lansia dengan kesejahteraan psikologis rendah akan lebih
rentan mengalami penurunan kualitas hidup (Mohammed, dkk, 2021),
mempengaruhi kualitas hubungan dengan anak-anak (Choi & Song, 2014),
serta berisiko mengalami depresi dan kecemasan (Lattie, dkk, 2019).

Secara umum, dapat diketahui banyak sekali lansia yang sulit untuk
mencapai kondisi kesehatan psikologi, hal ini dikarenakan lansia mengalami
kesulitan dalam menerima kekurangan dan kelebihan diri, kesulitan
berkomunikasi dengan orang lain, serta merasakan berbagai penurunan dalam
kondisi fisiknya (Shek dalam Nurhayati, 2019). Apabila lansia tidak mencapai
kesejahteraan psikologis maka lansia akan mengalami kegagalan dalam
berinteraksi dengan lingkungan, yang mana hal tersebut akan mengakibatkan
lansia tidak mampu mengembangkan diri dan beradaptasi dengan
lingkungannya. Banyak faktor yang memengaruhi kesejahteraan psikologis,
salah satunya adalah welas asih (Naichiendami & Sartika (2022).

Neff (2011) mengemukakan pendapat bahwa welas asih memberikan
dampak yang positif untuk dapat menambahkan kesejahteraan psikologis,
karena dengan welas asih seseorang mampu mengatur emosi dengan baik,
memiliki motivasi yang tinggi, dan mengembangkan kemampuan untuk
membangun hubungan dengan orang lain. Welas asih dapat berkontribusi

dalam cara lansia memahami kesejahteraan, karena perbedaan dalam



bagaimana individu bereaksi terhadap perubahan yang berkaitan dengan usia
dalam kesehatan, kapasitas mental, dan keadaan hidup dapat mencerminkan
bagaimana kepedulian mereka memperlakukan diri sendiri ketika masalah
muncul (Allen, dkk, 2012).

Individu dengan welas asih tinggi akan berusaha memahami diri
sendiri ketika berada dalam keadaan sulit, sehingga individu dapat
mengurangi kecemasan dan mampu memberikan perlakuan yang baik pada
diri sendiri, serta melakukan evaluasi terhadap diri (Kavakli, dkk, 2020).
Individu-individu dengan welas asih memperlakukan diri dengan baik ketika
terjadi  kesalahan, tidak memperburuk emosi  negatif dengan
mempersonalisasikan kesulitan yang dirasakan, dan mempertahankan
perspektif yang lebih objektif tentang situasi yang terjadi.

Individu dewasa yang lebih welas asih cenderung memiliki sikap yang
lebih menerima terhadap kesulitan proses alami penuaan, dan pola pikir ini
dapat melindungi mereka dari depresi, sebaliknya, komponen welas asih
negatif berhubungan positif dengan depresi, menunjukkan bahwa penilaian
diri, isolasi, dan identifikasi berlebihan berhubungan dengan kerentanan
terhadap depresi (Kim & Ko, 2018). Selain itu, Homan (2016) menyatakan
bahwasanya welas asih adalah suatu variabel yang dapat memberikan
kontribusi kepada kesejahteraan psikologis. Individu yang memiliki welas asih
cenderung merasakan lebih banyak dampak positif dari pada dampak
negatifnya (Compton & Hoffman, 2013). Kebahagiaan akan banyak

dilaporkan oleh individu dengan welas asih tinggi. Sementara itu, individu
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dengan welas asih tinggi akan terhindar dari berbagai gangguan jiwa seperti
kecemasan dan depresi. Sebaliknya, gangguan psikologi seperti kecemasan
dan depresi akan cenderung mudah dialami oleh individu dengan welas asih
rendah (Macbeth & Gumley dalam Homan, 2016).

Penelitian Yusronuddin & Tatiyani (2022) menemukan adanya
korelasi yang positif dan signifikan antara welas asih dan kesejahteraan
pssikologis. Individu dengan welas asih yang cenderung rendah berkorelasi
dengan gejala depresi yang mengakibatkan tidak terpeliharanya kesejahteraan
pssikologis dengan baik. Berdasarkan penjelasan tersebut, jika welas asih
tinggi maka kesejahteraan pssikologis juga cenderung tinggi. Dengan
demikian, welas asih dapat berpengaruh terhadap kesejahteraan psikologis
individu. Selain welas asih, dukungan sosial juga merupakan faktor penting
lainnya yang dapat memengaruhi kesejahteraan pssikologis (Khairunnisak,
2020).

Dukungan sosial ini diartikan sebagai feedback yang ditunjukkan oleh
orang lain sebagai bentuk rasa menyayangi dan mencintai seseorang tersebut
dalam hal komunikasi ataupun interaksi (Taylor dalam King, 2014). House
(1989) berpendapat bahwa dukungan sosial merupakan suatu penekanan peran
dalam hubungan sosial terkait kehadiran significant other yang akan
memberikan dukungan kepada individu ketika mengalami suatu tekanan.
Dukungan yang ada dapat berupa dukungan secara emosional, suatu penilaian,

maupun informasi yang akan membantu individu dalam berpikir, maupun



11

terkait perasaan dan perilakunya dalam menghadapi atau merespon tekanan
yang ada.

Hurlock (dalam Oktavia, dkk, 2022) menyatakan bahwa dukungan dari
orang-orang terdekat sangat dibutuhkan oleh lansia agar dapat membantu para
lansia agar mampu dalam menghadapi permasalahan yang menimpanya.
Banyak sekali bentuk dukungan sosial, biasanya dapat berupa suatu
kehangatan, memberikan rasa aman dan nyaman, kedekatan emosional, dan
sebagainya dari orang-orang terdekat. Berbagai dukungan sosial yang
didapatkan mampu untuk meningkatkan kesejahteraan psikologis lansia
sehingga akan mampu memberikan evaluasi bagi kehidupannya. Selain itu,
terdapat peran dukungan sosial pada kesejahteraan psikologis lansia, seperti
menjaga kontrol diri dan beradaptasi dengana lingkungan sekitar. Dukungan
sosial yang diberikan dan diterima mampu memberikan kontribusi positif bagi
individu dalam melewati berbagai permasalahan yang ada dalam dirinya
(Nurrohmi, 2020). Hal ini berarti tingginya dukungan sosial berbanding lurus
dengan kesejahteraan psikologis individu.

Sarafino (1998) menyatakan dukungan sosial akan memberikan
banyak sekali dampak positif bagi kebugaran tubuh maupun kesehatan jiwa
bagi individu secara langsung atau tidak. Cohen dan Syme (dalam Saputra,
dkk, 2020) menyatakan bahwa salah satu faktor positif dalam memelihara
kesehatan mental adalah faktor dukungan sosial. Harga diri akan meningkat
dengan adanya dukungan sosial dan akan membuat individu mampu dalam

mengatasi berbagai permasalahannya. Ogawa (dalam Rahmi, 2020)
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menyatakan kesejahteraan psikologis akan tercapai dengan dukungan sosial
yang diterima dan akan meminimalisirkan kondisi depresi bagi individu
dengan upaya pemberian bantuan, penguatan, perhatian, serta alternatif
penyelesaian masalah yang dihadapi.

Hal ini diperkuat oleh penelitian Yusronuddin & Tatiyani (2022)
bahwa terdapat suatu relasi yang bersifat positif dan signifikan antara
dukungan sosial dan kesejahteraan psikologis. Dimana adanya dukungan
sosial yang tinggi mampu memengaruhi kesejahteraan psikologis yang tinggi.
Sejalan dengan itu, hasil penelitian Wang (dalam Khairunnisa, 2020)
menemukan bahwa dukungan sosial yang bersumber dari keluarga erat
kaitannya dengan kesejahteraan psikologis yang dimiliki lansia. Hal ini karena
lansia merasa adanya attachment, kepedulian, kasih sayang, empati, dari orang
terdekatnya sehingga meningkatkan kesejahteraan psikologis. Dengan
demikian, dapat disimpulkan bahwa dukungan sosial berkontribusi signifikan
pada kesejahteraan psikologis.

Berdasarkan penelitian Yusronuddin & Tatiyani (2022) welas asih
serta dukungan sosial memberikan pengaruh kepada kesejahteraan psikologis.
Welas asih dan dukungan sosial yang tinggi akan berkorelasi dengan
kesejahteraan psikologis yang tinggi juga. Dengan demikian, semakin tinggi
welas asih maka semakin tingggi kesejahteraan psikologis, begitu juga
sebaliknya, apabila welas asih semakin rendah maka kesejahteraan psikologis
yang dimiliki juga akan semakin rendah. Selain itu terdapat pula hubungan

yang positif dan signifikan antara dukungan sosial dengan kesejahteraan
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psikologis. dapat disimpulkan bahwa semakin tinggi dukungan sosial, semakin
tinggi pula kesejahteraan psikologis.

Lansia yang memiliki welas asih yang ideal adalah lansia yang
terbuka atas tekanan apa yang dialaminya, lebih menghargai dirinya dan
mencoba memahami setiap hal dalam keputusan yang akan diambil, dan
memahami hidup adalah fase yang akan senantiasa dialami oleh individu.
Ditambah dengan dukungan sosial yang diberikan dalam bentuk pemberian
kasih sayang, pemberian penghargaan, memberikan bantuan langsung seperti
fasilitas, dan pemberian nasehat, maka akan berbanding lurus dengan
meningkatnya kesejahteraan psikologis. Berdasarkan berbagai penyampaian
diatas, peneliti sangat memiliki ketertarikan dalam melangsungkan riset
dengan judul hubungan welas asih dan dukungan sosial dengan kesejahteraan
psikologis pada lansia.

B. Rumusan Masalah

Berdasarkan uraian latar belakang yang telah penulis uraikan, rumusan
masalah yang akan dibahas pada proposal ini adalah bagaimana hubungan
antara welas asih dan dukungan sosial dengan kesejahteraan psikologis pada
lansia?

C. Tujuan Penelitian
Tujuan dari proposal ini adalah untuk mengetahui hubungan antara

welas asih dan dukungan sosial dengan kesejahteraan psikologis pada lansia.
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D. Keaslian Penelitian
Terkait berbagai penelitian terdahulu yang telah ada dengan tema dan
karakteristik yang relatif sama, meskipun akan terdapat beberapa perbedaan
dalam hal kriteria subjek, teknik sampling, variabel penelitian, dan metode
analisis yang akan digunakan. Beberapa penelitian terdahulu yang dijadikan
acuan penelitian yang akan dilakukan antara lain sebagai berikut:

1. Penelitian Kairunnisak (2020) yang meneliti tentang “Hubungan
Dukungan Sosial dengan Kesejahteraan Psikologis pada Lansia di
Kecamatan Ulim Kabupaten Pidie Jaya”. Penelitian ini menunjukkan
bahwa adanya hubungan yang sangat kuat antara dukungan sosial dengan
kesejahteraan psikologis pada populasi lanjut usia di kecamatan Ulim,
Kabupaten Pidie Jaya. Subjek penelitian ini terdiri 1.368 lansia yang
berada di Kecamatan Ulim, Kabupaten Pidie Jaya. Jumlah subjek laki-laki
dalam penelitian ini adalah 575 orang, sementara itu jumlah subjek
perempuan sebanyak 739 orang. Penelitian ini menggunakan teori
kesejahteraan psikologis yang di kemukakan oleh Ryff (1989) dan teori
dukungan sosial yang dikemukakan oleh House (1994). Pengambilan
sampel dilakukan menggunakan metode purposive sampling. Metode yang
digunakan dalam penelitian ini adalah metode penelitian kuantitatif,
dengan analisis data menggunakan metode analisis korelasi product
moment. Hal ini dikarenakan penelitian ini bertujuan untuk mengkaji
hubungan antara dua variabel, yaitu dukungan sosial dan kesejahteraan

psikologis pada lansia. Penelitian ini memiliki beberapa kesamaan dengan
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penelitian yang akan dilakukan, termasuk, teori yang digunakan, subjek
penelitian, variabel penelitian, teknik pengambilan sampel, dan metode
penelitian yang akan digunakan. Namun, terdapat beberapa perbedaan
antara penelitian ini dengan penelitian yang akan datang. Perbedaan utama
terletak pada lokasi penelitian, dimana penelitian ini dilakukan di Kec.
Ulim, Kabupaten Pidie Jaya, sedangkan penelitian selanjutnya akan
dilakukan di Kec. Marpoyan Damai, Kota Pekanbaru. Selain itu terdapat
perbedaan dalam jumlah subjek penelitian yang akan diikutsertakan dalam
penelitian yang akan datang.

Riset Hanastashya Rahmah Naichiendami dan Dewi Sartika (2022) yang
meneliti tentang “Hubungan Welas Asih dengan Kesejahteraan Psikologis
Pada Remaja Korban Perundungan di Kota Bandung”. Riset ini
mengungkapkan bahwa adanya korelasi positif antara welas asih dan
kesejahteraan psikologis, yang berarti semakin tinggi tingkat welas asih
pada remaja maka semakin tinggi pula tinggat kesejahteraan psikologis.
Riset ini melibatkan 120 siswa remaja yang menjadi korban perundungan
di kota Bandung sebagai subjek penelitian. Penelitian ini menggunakan
teori welas asih yang di kemukakan oleh Neff (2011) dan teori
kesejahteraan psikologis yang dikemukakan oleh Corsini (dalam Solihin,
2006). Pengambilan sampel dilakukan melalui metode accidental
sampling. Metode teknik analisis korelasional digunakan menggunakan
pendekatan kuantitatif pada penelitian ini. Pengumpulan data dilakukan

menggunakan kuesioner. Analisis data dilakukan menggunakan teknik
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analisis rank spearman. Persamaan dalam riset ini terdapat pada variabel
penelitian, teknik pengumpulan data, dan metode penelitian yang
digunakan. Namun, terdapat perbedaan dalam subjek penelitian, lokasi
penelitian, jumlah subjek penelitian, teknik pengambilan sampel, dan teori
yang digunakan. Pada penelitian ini teori yang digunakan yaitu teori welas
asih yang di kemukakan oleh Neff (2011) dan teori kesejahteraan
psikologis yang dikemukakan oleh Corsini (dalam Solihin, 2006)
sedangkan pada penelitian saya menggunakan teori welas asih yang di
kemukakan oleh Neff (2011) dan teori kesejahteraan psikologis yang
dikemukakan oleh Ryff (1989).

Penelitian Nadia Ramadhan dan Achmad Chusairi (2022) tentang
“Hubungan Welas Asih dengan Kesejahteraan Psikologis pada Wanita
Korban Kekerasan dalam Rumah Tangga”. Penelitian ini menemukan
adanya hubungan positif yang signifikan antara welas asih dan
kesejahteraan psikologis pada wanita yang menjadi korban kekerasan
dalam rumah tanggaa. Hubungan ini dapat dikategorikan sebagai
hubungan yang kuat. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif yang
melibatkan 101 wanita dengan rentang usia 19-40 tahun yang mengalami
kekerasan dalam rumah tangga dan memiliki usia penikahan maksimal 10
tahun. Perbedaan penelitian ini dengan penelitian saya terletak pada subjek
penelitian. Pada penelitian ini subjek yang digunakan adalah wanita
korban kekerasan dalam rumah tangga, sementara penelitian saya akan

melibatkan lansia sebagai subjek penelitian. Selain itu, terdapat perbedaan
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dalam jumlah partisipan dan rentang usia. Meskipun demikian, penelitian
ini memiliki kesamaan dengan penelitian saya, yaitu dalam hal variabel
penelitian dan teori yang digunakan. Penelitian ini menggunakan teori
welas asih yang dikemukakan oleh Neff (2003) dan teori kesejahteraan
psikologis yang di kemukakan oleh Ryff (1989).

. Penelitian Muji R. Saputra dan Listyati Setyo Palupi (2020) tentang
“Relationship Between Social Support and Psychological Well-Being of
the Final Year Students”. Penelitian ini menghasilkan temuan bahwa
terdapat korelasi yang signifikan antara dukungan sosial dan kesejahteraan
psikologis pada mahasiswa tingkat akhir yang menjalani penulisan skripsi.
Penelitian ini melibatkan 156 mahasiswa Universitas Airlangga yang
sedang menyelesaikan skripsi sebagai subjek penelitian. Penelitian ini
menggunakan teori dukungan sosial yang dikemukakan oleh Zimet (1988)
dan teori kesejahteraan psikologis yang di kemukakan oleh Ryff & Keyes
(1995). Metode penelitian yang digunakan adalah pendekatan deskriptif
dengan pendekatan kuantitatif. Analisis data dilakukan menggunakan
metode Pearson Product Moment. Terdapat beberapa hal yang
membedakan penelitian ini dengan penelitian yang akan diteliti. Pada
penelitian ini, subjek penelitian berfokus pada mahasiswa tingkat akhir,
sementara penelitian yang akahn dilakukan akan melibatkan subjek lansia.
Selain itu, penelitian ini menggunakan teori dukungan sosial yang
dikemukakan oleh Zimet (1988) dan teori kesejahteraan psikologis yang di

kemukakan oleh Ryff & Keyes (1995) sedangkan penelitian saya
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menggunakan teori dukungan sosial yang dikemukakan oleh House (1989)
dan teori kesejahteraan psikologis yang dikemukakan oleh Ryff (1989).
Namun, terdapat persamaan antara penelitian ini dan penelitian yang akan
diteliti dalam hal variabel penelitian dan penggunaan metode penelitian
kuantitatif.

Penelitian Azzah Lathifah Yusronuddin dan Tatiyani (2022) tentang
“Hubungan Antara Welas Asih dan Dukungan Sosial dengan
Kesejahteraan Psikologis pada Perawat RSUD Dr. Sitanala”. Penelitian ini
menghasilkan kesimpulan bahwa terdapat korelasi antara welas asih,
dukungan sosial, dan kesejahteraan psikologis pada perawat RSUD Dr.
Sitanala. Temuan penelitian menunjukkan bahwa semakin tinggi tingkat
welas asih, semakin tinggi pula tingkat kesejahteraan psikologis yang
dialami. Sebaliknya, semakin rendah tingkat welas asih, maka semakin
rendah pula tingkat kesejahteraan psikologis. Selain itu, hasil penelitian
mengindikasikan bahwa semakin tinggi tingkat dukungan sosial, semakin
tinggi pula tingkat kesejahteraan psikologis. Sebaliknya, semakin rendah
tingkat dukungan sosial, semakin rendah juga tingkat kesejahteraan
psikologis. Terdapat kesamaan antara penelitian ini dengan penelitian yang
akan saya lakukan dalam hal variabel penelitian yang diteliti dan alat ukur
yang digunakan. Namun, ada perbedaan dalam subjek penelitian, jumlah
partisipan yang terlibat, metode pengambilan sampel, dan teori yang
digunakan dalam penelitian ini. Pada penelitian ini menggunakan teori

kesejahteraan psikologis yang dikemukakan oleh (Ryff dalam Simanullang
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dan Ratnaningsih, 2018), welas asih yang dikemukakan oleh Neff (dalam
Sari, Roudhotina, Rahmani dan Igbal, 2020), dan dukungan sosial yang
dikemukakan oleh Sarafino dan Smith (dalam Kristy, 2019), sedangkan
penelitian saya menggunakan teori kesejahteraan psikologis yang
dikemukakan oleh (1989), welas asih yang dikemukakan oleh Neff (2011),
dan dukungan sosial yang dikemukakan oleh House (1989).
E. Manfaat Penelitian
1.-“Manfaat Teoritis
Penelitian ini diharapkan mampu ikut berkontribusi secara ilmiah
dalam bahan kajian perkembangan ilmu psikologi, khususnya psikologi Kklinis,
psikologi positif, dan psikologi sosial, terutama hal-hal terkait dengan variabel
welas asih dan dukungan sosial dengan kesejahteraan psikologis pada lansia.
2. Manfaat Praktis
a. Bagi Lansia
Bagi lansia penelitian yang dilakukan tentunya diharapkan mampu
memperluas wawasan atau informasi terkait bagaimana relasi welas asih,
dukungan sosial, dan kesejahteraan psikologis, serta mampu memberikan
bantuan bagi lansia dalam memahami terkait pentingnya welas asih, dukungan

sosial dalam meningkatkan kesejahteraan psikologis.

b. Peneliti Lain
Bagi peneliti di masa mendatang diharapkan penelitian ini dapat

menjadi acuan referensi yang valid untuk para peneliti dengan variabel terkait
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ang serupa yakni welas asih, dukungan sosial, kesejahteraan psikologis pada

ansia.
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LANDASAN TEORI
A. Kesejahteraan Psikologis
1. Definisi Kesejahteraan Psikologis

Menurut Keyes, dkk (2002) kesejahteraan psikologis memiliki dua
konsep, konsep eudamanik dan hedonik. Pada konteks eudamanik mengacu
pada konsep bahwa kesejahteraan sejati tidak hanya tergantung pada
kenikmatan atau kebahagiaan sesaat, tetapi aktualisasi potensi manusia dalam
menghadapi berbagai tantangan kehidupan. Kesejahteraan psikologis dalam
konteks hedonik berfokus pada pencapaian kenikmatan dan kebahagiaan
dalam hidup. Hal ini berbeda dari pendekatan eudamanik yang lebih
menekankan pemenuhan potensi dan makna hidup. Pada penelitian ini
kesejahteraan psikologis lebih menekankan pada konsep eudamanik.

Teori kesejahteraan psikologis memberikan penjelasan bahwa ketika
individu menerima dirinya secara positif dan merasa puas dengan hidupnya,
individu cenderung mengalami kesejahteraan psikologis yang positif (Ryff,
1989). Kesejahteraan psikologis menggambarkan kondisi dimana seseorang
mencapai potensi psikologisnya secara menyeluruh, memeluk dengan ikhlas
kelemahan yang dimiliki menjadi kekuatan untuk memiliki tujuan hidup,
membina hubungan positif dengan orang lain, menjadi individu yang mandiri,
mampu mengendalikan lingkungan, dan terus mengalami perkembangan

pribaadi yang positif (Ryff & Keyes, 1995).
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Ryff memberikan penjelasan tambahan bahwa kesejahteraan
psikologis yakni sebuah konsepsi terkait aktivitas yang dilakukan oleh
individu serta terkait dengan keterbukaan pengungkapan diri dari individu
mengenai pengalaman hidup yang dimilikinya, sejalan dengan itu
kesejahteraan psikologis dapat dimaknai dengan suka cita yang dihasilkan,
gejala depresi yang tidak terlihat dan menikmati kepuasan hidup (Ryff &
Keyes, 1995). Kesejahteraan Psikologis merupakan suatu kondisi penerimaan
terhadap diri, individu akan menjalin reaksi sosial yang akrab dan hangat
dengan orang lain, menggapai kemandirian dalam menghadapi tekanan sosial,
serta mampu untuk merealisasikan kemampuan yang dimilikinya secara
kontinu (Daniella, 2012).

Dapat ditarik kesimpulan dari berbagai definisi yang telah dipaparkan
bahwa kesejahteraan psikologis adalah suatu keadaan individu yang ditandai
dari adanya rasa bahagia yang dimiliki dan terdapat suatu perasaan kepuasan
hidup tanpa adanya perasaan depresi serta dapat mengembangkan minat dan
bakat yang dimiliki.

Dimensi Kesejahteraan Psikologis

Kunci utama untuk mencapai kesejahteraan psikologis adalah
kemampuan individu dalam berfungsi secara psikologis positif (Ryff, 1989).
Individu memiliki keberfungsian secara psikologi positif antara lain:

a. Penerimaan diri
Kemampuan menerima diri dengan baik ditandai oleh kemampuan

untuk menerima diri sendiri tanpa adanya persyaratan atau penilaian
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negatif. Bersama kemampuan ini, seseorang dapat mengembangkan
sikap yang positif terhadap diri sendiri dan menghadapi kehidupan
dengan antusias yang tinggi. Menurut Ryff (1989) hal ini menandakan
individu yang mampu menerima dan bersikap positif pada diri adalah
individu yang memiliki kesejahteraan psikologis tinggi.

Individu yang memiliki tingkat penerimaan diri yang positif ditandai
oleh sikap yang menghargai dan menerima diri sendiri, termasuk
segala aspek baik positif maupun negatif dalam dirinya, serta memiliki
pandangan yang optimis terhadap masa lalu. Sebaliknya, seseorang
yang memiliki tingkat penerimaan diri yang rendah seringkali
merasakan ketidakpuasan terhadap dirinya sendiri, kekecewaan
terhadap pengalaman masa lalu, dan memiliki harapan untuk
mengubah dirinya menjadi sosok yang berbeda dari dirinya saat ini.
Hal ini sejalan dengan riset yang dilakukan oleh Gusmawati (2022)
menunjukkan bahwa tingkat penerimaan diri yang tinggi berhubungan
dengan tingkat kesejahteraan psikologis yang tinggi pada individu
tersebut.

. Relasi positif dengan individu lain

Dimensi ini menggaris bawahi berharganya kemampuan untuk
mencintai orang lain sebagai indikator dari kesehatan mental yang
positif. Individu yang memiliki kemampuan ini ditandai oleh hubungan
yang penuh kehangatan, memuaskan, dan saling percaya dengan orang

lain, serta memiliki afeksi dan empati yang kuat terhadap mereka.
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Sebaliknya, individu yang memiliki interaksi terbatas dengan orang
lain, mengalami kesulitan dalam menunjukkan kehangatan, dan enggan
dalam membentuk hubungan dengan orang lain, serta menunjukkan
kurangnya kemampuan mereka dalam menjalin hubungan yang positif.
Temuan ini konsisten dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh
Fajar (2015) yang mengindikasikan bahwa individu yang memiliki
hubungan positif dengan orang lain memiliki kemampuan untuk
membentuk hubungan yang hangat dan didasari oleh rasa kepercayaan.
Otonomi

Dimensi otonomi ini mencerminkan independensi, kemampuan
individu untuk mengambil keputusan sendiri, dan kemampuan untuk
mengendalikan perilaku. Karakteristik positif pada dimensi ini adalah
individu yang dapat menahan tekanan sosial dalam berpikir dan
bertindak, serta memiliki kemampuan untuk mengevaluasi diri sendiri
berdasarkan standar pribadi. Sebaliknya, individu yang memiliki
kelemahan  dalam  dimensi  otonomi  cenderung  terlalu
mempertimbangkan harapan dan penilaian orang lain, mengambil
keputusan berdasarkan pandangan orang lain, dan cenderung
mengikuti norma karena mereka memiliki keterbatasan dalam
mengatur perilaku dan pemikiran mereka sendiri. Penelitian yang
dilakukan oleh Astutik (2019) menunjukkan bahwa tingkat otonomi
yang tinggi pada individu dapat memberikan kontribusi positif

terhadap tingkat kesejahteraan psikologis yang tinggi juga.
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d. Penguasaan pada lingkungan sekitar
Pada dimensi ini, individu yang memiliki kesejahteraan psikologis
yang positif memiliki kapasitas untuk memilih dan menciptakan
lingkungan yang sesuai dengan keadaan fisik mereka, dengan kata lain
mereka dapat menghadapi peristiwa-peristiwa eksternal yang terjadi.
Hal ini berarti mereka memiliki kemampuan untuk mengubah situasi
agar sejalan dengan kebutuhan dan nilai-nilai pribadi yang mereka
pegang, serta dapat mengembangkan diri secara kreatif melalui
aktivitas fisik maupun mental. Reshika, dkk (2020) mengindikasikan
bahwa individu yang kurang terampil dalam hal ini akan menghadapi
kesulitan dalam mengatur kehidupan sehari-hari dan memiliki sedikit
kontrol terhadap lingkungan sejitarnya. Studi tersebut menunjukkan
hubungan positif antara kesejahteraan psikologis dan kemampuan
menguasai lingkungan. Terhadap konteks ini, seseorang memiliki
keteramilan yang baik dalam menguasai lingkungan juga cenderung
memiliki kesejahteraan psikologis yang baik.
e. Tujuan hidup

Individu yang memiliki tujuan hidup yang positif akan memiliki
perencanaan Yyang terstruktur, merasakan orientasi yang jelas,
menganggap bahwa masa kini dan masa lalu memiliki makna,
memegang keyakinan yang memberikan arah hidup, serta memiliki

target yang ingin dicapai dalam perjalanan hidup. Keyakinan yang
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lemah akan kebermaknaan hidup, kurangnya mempelajari pengalaman
masa lalu, serta tujuan hidup yang membingungkan merupakan kriteria
individu yang lemah dalam dimensi ini. Hal tersebut sejalan dengan
riset Ningrum & Linsiya (2023) yang menyatakan bahwa individu
yang mempunyai kesejahteraan psikologis rendah memiliki
kecenderungan kebingungan dalam peningkatan diri karena
ketidaktahuan tujuan hidup yang dijalani.

Perkembangan pribadi

Individu yang memiliki kesejahteraan psikologis tinggi akan mampu
mengembangkan potensi dalam diri. Individu yang dapat
mengembangkan dirinya dengan optimal dan mampu berfungsi dengan
baik akan mengaktualisasikan diri dengan baik pula. Sebaliknya,
individu yang mengalami stagnasi akan cenderung merasa bahwa
dirinya tidak berkembang, kurang terbuka terhadap pengalaman baru,
dan kurang menyadari potensi yang bisa terus berkembang seiring
berjalannya waktu. Individu yang kurang mampu mengembangkan
potensi diri cenderung menghadapi kesulitan dalam mengadopsi sikap
dan perilaku baru. Mereka sering merasa bosan dan kurang tertarik
terhadap kehidupan yang mereka jalani, karena kurangnya eksplorasi
dan pertumbuhan diri. Ketidakmampuan untuk mengembangkan diri
juga dapat menghambat perkembangan pribadi dan membuat
seseorang terjebak dalam rutinitas yang monoton. Ningrum & Linsiya

(2023) menunjukkan bahwa tingginya level kesejahteraan psikologis
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yang dimiliki individu dapat memengaruhi perkembangan pribadi

seseorang.

Berdasarkan penjelasan sebelumnya, individu yang memiliki
kesejahteraan psikologis yang baik adalah individu individu yang mampu
memenuhi beberapa dimensi tersebut, termasuk penerimaan diri, hubungan
positif dengan orang lain, otonomi, penguasaan terhadap lingkungan, tujuan
hidup, dan perkembangan pribadi. Maka peneliti akan menggunakan keenam
dimensi kesejahteraan psikologis dari Ryff dalam mengukur kesejahteraan
psikologis dalam penelitian ini.

. Faktor Kesejahteraan Psikologis

Ryff (1989) menyakatakan bahwa ada beberapa faktor yang memiliki
pengaruh terhadap kesejahteraan psikologis individu. Beberpa faktor tersebut
meliputi:

a. Usia

Dengan bertambahnya usia maka dimensi dalam penguasaan

lingkungan akan semakin meningkat. Individu akan memahami

berbagai kondisi yang baik bagi dirinya seiring usianya bertambah.

Individu juga akan semakin mampu mengatur diri dan lingkungan nya

untuk menjadi yang terbaik sesuai dengan keadaan dirinya. Pada tahap

usia dewasa akhir, individu cenderung memiliki tingkat kesejahteraan
psikologis yang rendah dalam dimensi tujuan hidup dan pertumbuhan
pribadi. Meskipun demikian, individu masih memiliki kemampuan

untuk mengelola diri dan lingkungannya guna mencapai potensi
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terbaik sesuai dengan kondisi dan situasi yang mereka hadapi. Dhara
dan Jogsan (2013) mengungkapkan bahwa terdapat perbedaan tingkat
pencapaian kesejahteraan psikologis antara individu dewasa (usia 20-
59 tahun) dan individu lanjut usia (usia 60 tahun keatas). Dimana
individu dengan lanjut usia akan cenderung memiliki tingkat
kesejahteraan psikologis rendah dibandingkan dengan individu

dewasa.

. Jenis kelamin

Menurut Ryff (1989) dalam dimensi hubungan interpersonal dan
pertumbuhan pribadi, wanita cenderung memiliki tingkat kesejahteraan
psikologis yang lebih tinggi dibandingkan pria. Hal ini dapat
dijelaskan oleh kemampuan wanita yang lebih baik dalam berinteraksi
dengan lingkungan sekitar mereka. Sejalan dengan penelitian Erlina
(2021) yang menjelaskan bahwa wanita cenderung memiliki
kemampuan yang lebih baik dalam berinteraksi dengan lingkungan,
yang mengakibatkan wanita memiliki nilai yang signifikan lebih tinggi

dari pada pria.

. Status sosial ekonomi

Peranan stataus sosial ekonomi sangat penting dalam meninkatkan
kesejahteraan psikologis. keberhasilan yang lebih tinggi dalam
pendidikan dan karier berhubungan positif dengan tingkat
kesejahteraan psikologis yang lebih baik. Selain itu, status sosial

ekonomi juga terkait dengan dimensi penerimaan diri, tujuan hidup,
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penguassaan lingkungan, dan pertumbuhan pribadi. Kesejahteraan
psikologis individu dipengaruhi oleh status sosial ekonomi. Beberapa
faktor yang memainkan peran dalam pengaruh tersebut meliputi
tingkat pemasukan keluarga, tingkat pendidikan, prestasi Karier,
kepemilikan materi, dan posisi sosial dalam masyarakat. Penelitian
Asiah (2020) menjelaskan bahwa kesejahteraan psikologis individu
dapat bervariasi tergantung pada status sosial ekonomi. Individu
dengan status sosial ekonomi tinggi cenderung memiliki kesejahteraan
psikologis yang tinggi, sedangkan individu dengan status sosial
ekonomi rendah cenderung memiliki kesejahteraan psikologis yang
rendah.

Budaya

Perbedaan budaya berpengaruh terhadap kesejahteraan psikologis.
Pada budaya barat, lebih condong kepada individualisme, berfokus
pada aspek penerimaan diri dan otonomi yang menjadi lebih penting
dalam mencapai kesejahteraan psikologis. Disisi lain, dalam budaya
timur lebih mengutamakan nilai kolektif dan ketergantungan
antarindividu, aspek hubungan positif dengan orang lain dianggap
memiliki makna yang lebih penting dalam mencapai kesejahteraan
psikologis.

Religiusitas

Salah satu cara untuk mengekspresikan religiusitas adalah melalui

sikap bersyukur. Praktik bersyukur dapat memberikan energi kepada
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individu untuk mencapai ketenangan dan kedamaian. Penelitian
Cholilah dan Sulistiyowati (2022) mendukung hal ini dengan
menyatakan bahwa individu yang memiliki sikap bersyukur cenderung
lebih mudah mencapai kesehatan mental dan kehidupan yang
harmonis, serta memiliki kemampuan yang lebih baik dalam
menghadapi tantangan hidup atau situasi yang menekan.

Kepribadian

Individu yang memiliki berbagai keterampilan dan kemampuan pribadi
serta sosial, seperti menerima diri sendiri dengan baik, menjalin
hubungan harmonis dengan lignkungan, dan memiliki keterampilan
penanganan masalah yang efektif cenderung terhindah dari konflik dan
stress. Disisi lain, orang yang kesulitan dalam membuat keputusan
yang bijaksana, takut mengambil resiko, memiliki kendala dalam
mengendalikan diri, dan kurang memiliki penerimaan diri yang positif,
menunjukkan adanya konflik internal yang dapat menurunkan tingkat
kesejahteraan psikologis dalam kehidupan mereka. Rahama & lzzati
(2021) mengatakan terkait salah satu faktor yang memiliki peran
signifikan dalam memengaruhi kesejahteraan psikologis adalah
kepribadian. Individu yang memiliki keterampilan dalam membina
hubungan yang positif dengan orang lain, memiliki semangat yang
kuat dan mampu mengelola interaksi sosial dengan baik, cenderung
mengalami emosi positif yang berkontribusi pada kesejahteraan

psikologis mereka.
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Selain itu, beberapa penelitian juga menjelaskan terkait faktor yang
memengaruhi  kesejahteraan psikologis. Penelitian yang dilakukan oleh
Naichiendami & Sartika (2022) menunjukkan bahwa welas asih memiliki
dampak yang signifikan terhadap kesejahteraan psikologis individu.
Sementara penelitian dari Khairunnisak (2020) bukan hanya welas asih saja,
namun dukungan sosial juga berperan sebagai faktor yang dapat memengaruhi
kesejahteraan psikologis.

Terdapat berbagai faktor yang memiliki pengaruh terhadap
kesejahteraan psikologis individu. Diantaranya faktor internal yakni meliputi
usia, jenis kelamin, kepribadian, religiusitas, dan welas asih. Disisi lain,
terdapat faktor eksternal seperti status sosial ekonomi, budaya, dan dukungan
sosial. Dengan demikian, dapat disimpulkan bahwa terdapat beberapa faktor
yang berperan dalam memengaruhi kesejahteraan psikologis individu
mencakup usia, jenis kelamin, status sosial ekonomi, budaya, religiusitas,
kepribadian, dukungan sosial, dan welas asih.

B. Welas Asih
Definisi Welas Asih

Neff (2011) menyatakan bahwa welas asih merupakan pemberian
paham dan kebajikan pada diri dalam menghadapi satu kesalahan atau
kegagalan, dan tidak melakukan kritik dan menyalahkan diri sendiri secara
berlebihan atas ketidaksempurnaan yang dimiliki. Maka dari pada itu, kata

lain welas asih adalah suatu kecakapan individu guna mencintai dan bertindak
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baik terhadap diri sendiri tanpa menyalahkan diri sendiri atas masalah yang
dialami.

Menurut Hidayati (2015) welas asih gabungan dari motivasi, perasaan
kasih sayang, pemahaman, dan perilaku yang menunjukkan adanya kepedulian
terhadap diri sendiri dalam upaya untuk menciptakan harapan dan mengatasi
kesulitan yang ada dalam diri. Terry & Leary (2011) menjelaskan welas asih
diartikan sebagai rasa kepedulian untuk diri sendiri dan berfokus pada cobaan,
dan welas diri hingga menambah kemampuan regulasi diri yang memiliki
keterkaitan dengan tubuh maupun kesejahteraan psikologis persona.

Dari berbagai pengertian diatas maka kesimpulan welas asih
didefinisikan sebagai rasa mencintai diri sendiri dan berbuat baik pada diri
sendiri ketika mengalami kesulitan hidup, kekurangan diri, dan paham bahwa
rasa sakit, kegagalan, dan kekurangan termasuk dalam bagian hidup manusia.

. Aspek Welas Asih

Neff (2011) menyatakan 6 aspek yang meliputi welas asih, yang

terbagi atas 3 aspek positif dan 3 aspek negatif.
a. Self-kindness vs self-judgement

Self-kindness diartikan sebagai suatu kemampuan individu dalam

memahami menerima diri secara seutuhnya tanpa menghakimi, serta

memberikan kelembutan kepada diri sendiri. Self-kindness akan lebih
membuat individu untuk merasakan kehangatan pada diri sendiri
terutama dalam menghadapi rasa sakit. Individu yang memiliki self-

kindness memiliki kecenderungan mampu memahami diri sendiri



33

bahkan abai terhadap diri sendiri dengan kritik serta menghakimi diri
saat terpapar suatu permasalahan. Self-judgment itu sendiri merupakan
antonym dari self-kindness. Individu yang memiliki self-judgment akan
cenderung menyerang dan menghakimi diri sendiri terhadap
kekurangan yang dimilikinya dan kegagalan yang dialaminya.

. Common humanity vs isolation

Pemahaman individu dalam menafsirkan dan mengamati bahwa
kesulitan, kegagalan, dan tantangan adalah hal yang lazim terjadi dan
dialami oleh semua orang. Common humanity menggabungkan
kekurangan yang dimiliki individu dengan kondisi umum manusia,
sehingga kekurangan tersebut dinilai secara holistic dan objektif,
bukan hanya melalui pandangan subjektif yang memandang
kekurangan sebagai milik individu semata. Demikian juga, dalam
pengalaman hidup manusia secara keseluruhan, masa-masa sulit,
perjuangan, dan kegagalan merupakan bagian yang tak terhindarkan
yang membawa kesadaran bahwa tidak hanya diri sendiri yang
mengalami kesulitan dan kegagalan dalam hidup.

Neff menjelaskan individu yang memiliki common humanity yang
rendah akan merasa terisolasi, seperti kecenderungan memiliki
pandangan yang sempit terhadap kesulitan, tantangan, dan kegagalan
yang mereka alami, serta lebih memfokuskan perhatian pada
ketidaksempurnaan diri. Individu tersebut juga akan mengalami

perasaan ketidakadilan karena merasa heran mengapa hanaya mereka



34

yang menderita dan mengalami kesengsaraan dan cenderung memiliki
persepsi bahwa diri mereka adalah yang paling menderita.
c. Mindfulness vs overidentification
Mindfulness merupakan kecakapan untuk memperhatikan dengan
penuh kesadaran, menerima, dan menghadapi kenyataan tanpa
menghakimi apa pun yang terjadi dalam suatu situasi. Praktik
mindfulness sangat penting agar individu tidak terlalu terikat pada
perasaan negatif yang muncul. Hidayati (2015) memaparkan terkait
konsep utama dari mindfulness adalah menatap sesuatu yang ada
secara obyektif, tanpa menambah atau mengurangi apapun, sehingga
hasil dari respon yang timbul dapat menjadi lebih efektif. Melalui
praktif mindfulness, individu memiliki kemampuan untuk sepenuhnya
memahami dan mengakui apa yang sebenarnya dirasakan.
Overidentification yang disebut sebagai sisi negatif mindfulness.
Overidentification adalah suatu reaksi yang berlebihan oleh seseorang
dalam menghadapi suatu permasalahan. Pada situasi ini, individu
memiliki kecenderungan untuk mengamplifikasi pentingnya apa yang
mereka rasakan, yang kemudian dapat menghasilkan tingkat
kecemasan yang tinggi dan meningkatkan risiko terjadinya depresi.
Dapat disimpulkan bahwa terdapat enam aspek-aspek welas asih yang
terdiri dari 3 aspek yang positif yaitu self-kindness, common humanity, dan

mindfulness, serta 3 aspek negatif yaitu self-judgment, isolation, dan
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overidentification. Penelitian ini akan menggunakan aspek self-kindness,
common humanity, dan mindfulness.

C. Dukungan Sosial
.~ Definisi Dukungan Sosial

House (1989) menyatakan dukungan sosial sebagai suatu penekanan
terhadap hubungan sosial dan keberadaan individu yang signifikan untuk
memberikan dukungan kepada individu yang sedang mengalami tekanan.
Dukungan tersebut memiliki dampak yang mampu meredakan efek tekanan
yang dialami oleh individu. Menurut Taylor (2009) dukungan sosial adalah
berbagai informasi maupun feedback dari orang lain untuk menunjukkan
bahwa seseorang dapat disayangi, dihargai, diberi hormat, diberi perhatian,
serta dilibatkan dalam jaringan komunikasi.

Sarason (dalam Diadara, 2017) menyatakan dukungan sosial sebagai
eksistensi dan empati yang datang dari individu yang dapat dipercaya, dapat
diandalkan, menghargai, dan mencintai seseorang. Artinya, ketika seseorang
menerima dukungan sosial secara emosional, mereka akan merasa lega karena
merasa diperhatikan dan mendapatkan saran atau kesan yang menyenangkan
tentang diri mereka. Sarafino (dalam Hastari, A., 2018) menjelaskan bahwa
dukungan sosial terkait dengan bagaimana individu memberikan kenyamanan,
perawatan, dan penghargaan kepada orang lain. Selain itu, menurut King
(2010) dukungan sosial merupakan berbagai informasi ataupun feedback bagi
orang lain sebagai pengekspresian bahwa seseorang itu dicintai, dihormati,

terlibat dalam jaringan komunikasi dan tanggung jawab saling berbalas.
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Berdasarkan perspektif ahli yang telah disebutkan, dapat diambil
kesimpulan bahwa dukungan sosial merupakan tindakan kepedulian yang
dilakukan oleh individu kepada individu lain dalam berbagai bentuk, seperti
memberikan informasi, dan bantuan materi yang menunjukkan penghargaan,
perhatiana, kasih sayang, dan penghormatan terhadap individu tersebut.
Sehingga individu yang menerima dukungan sosial tersebut dapat
meningkatkan rasa percaya diri dan keyakinan individu terhadap diri mereka
sendiri.

.~ Aspek Dukungan Sosial

House (1989) menyampaikan bahwa dukungan sosial terdiri dari 4
aspek, yang meliputi:

a. Dukungan emosional

Dukungan tersebut merupakan wujud nyata yang melibatkan rasa kasih

sayang, perhatian, kepedulian, dan empati. Individu yang mendapatkan

dukungan emosional akan merasa nyaman, tentram, dan merasa
dimiliki serta dicintai. Hal ini sejalan dengan penelitian Utami &

Wijaya (2018) menunjukkan bahwa ekspresi kasih sayang dan cinta

yang ditunjukkan oleh suami, perhatian yang terus-menerus diberikan,

pengorbanan waktu untuk menjadi pendengar yang baik dan teman
diskusi, serta bantuan dalam menjalankan tugas-tugas rumah tangga
dapat menghasilkan perasaan dipedulikan, berharga, dan menjauhkan
dari konflik rumah tangga. Sebaliknya, jika dukungan emosional

kurang, individu akan merasa diabaikan, terisolasi, dan merasa tidak
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berharga. Hal ini juga dapat menyebabkan kelelahan fisik dan
ketegangan psikologis karena kurangnya bantuan yang diterima. Selain
itu, kurangnya motivasi juga bisa muncul dalam menjalankan tanggung
jawab mereka.

Dukungan penilaian

Melibatkan pemberian umpan balik positif dan penghargaan terhadap
prestasi atau upaya individu. Hal ini dapat meningkatkan rasa harga
diri dan motivasi individu. Kosasih & Rahmawati (2022) menunjukkan
bahwa ketika anggota keluarga memberikan penghargaan atau
apresiasi kepada ibu yang bekerja dari rumah di Denpasar, hal tersebut
dapat meningkatkan semangat ibu dalam menghadapi permasalahan.
Hal ini sejalan dengan penelitian Pratiwi & Laksmiwati (2012)
menunjukkan bahwa dukungan penghargaan memiliki pengaruh yang
signifikan terhadap stres.

Dukungan instrumental

Memberikan pinjaman uang atau membantu dalam melakukan tugas
yang membantu dalam menyelesaikan tugas-tugas yang dapat
membantu individu dalam mencapai tujuan mereka dan memenuhi
kebutuhan orang lain merupakan salah satu bentuk bantuan praktis dari
dukungan instrumental. Hal tersebut sejalan dengan penelitian Esmiati
& Kusumadewi (2017) yang mana menunjukkan bahwasanya
dukungan instrumental melibatkan bantuan langsung dalam bentuk

jasa, waktu, atau uang.
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d. Dukungan informasi

Dukungan ini mencakup nasehat, bimbingan, arahan, saran, atau

petunjuk-petunjuk kepada individu. Utami & Wijaya menjelaskan

bahwa suatu nasehat ataupun informasi yang pasangan berikan mampu
membantu individu merespon masalah yang dihadapinya.

Berdasarkan penjelasan diatas, dapat ditarik kesimpulan bahwa
menurut House (1989) terdapat 4 aspek dukungan sosial, yaitu dukungan
emosional, dukungan penilaian, dukungan instrumental, dan dukungan
informasi.

D. Lanjut Usia
. Tugas Perkembangan Lansia

Menurut Erickson (dalam Afrizal, 2018), kesiapan untuk beradaptasi
atau menyesuaikan diri terhadap tugas perkembangan usia lanjut dipengaruhi
oleh proses tumbuh kembang pada tahap sebelumnya. Apabila seseorang pada
tahap tumbuh kembang sebelumnya melakukan kegiatan sehari-hari dengan
teratur dan baik serta membina hubungan yang serasi dengan orang-orang
disekitarnya, maka pada usia lanjut akan tetap melakukan kegiatan yang biasa
dilakukan pada tahap perkembangan sebelumnya seperti olahraga,
mengembangkan hobi, bercocoktanam, dan lain-lain.

Menurut Havighurst (dalam Nurchayati, 2023) sebagian tugas
perkembangan lanjut usia lebih banyak berkaitan dengan kehidupan pribadi
seseorang daripada kehidupan orang lain. Tugas perkembangan tersebut antara

lain:



39

Menyesuaikan diri dengan menurunnya kekuatan fisik dan kesehatan.

Hal ini sering diartikan sebagai perbaikan dan perubahan peran yang
pernah dilakukan didalam maupun di luar rumah. Lansia diharapkan untuk
mencari kegiatan sebagai pengganti tugas-tugas terdahulu yang
menghabiskan sebagaian besar waktu ketika masih muda.

Menyesuaikan diri dengan masa pensiun dan berkurangnya penghasilan
keluarga.

Pada usia ini, lanjut usia sudah memasuki masa pensiun dan tidak bekerja
lagi, sehingga pemasukan yang ada hanya berasal dari dana pensiun
maupun dari pemberian anak-anaknya.

Menyesuaikan diri dengan kematian pasangan hidup.

Sebagaian besar orang lanjut usia perlu mempersiapkan dan menyesuaikan
diri dengan peristiwa kematian suami atau istri. Kejadian seperti ini lebih
menjadi masalah dengan peristiwa kematian suami atau istri. Dimana
kematian suami berarti berkurangnya pendapatan dan timbul bahaya
karena hidup sendiri dan melakukan perubahan dalam aturan hidup.
Membentuk hubungan dengan orang-orang yang sesuai.

Pada lanjut usia, mereka membangun ikatan dengan anggota dari
kelompok usia mereka, untuk menghindari kesepian akibat ditinggalkan
anak yang tumbuh besar dan masa pensiun.

Membentuk pengaturan kehidupan fisik yang memuaskan.

Menyadari bahwa menurunnya kesehatan dan fungsi-fungsi fisik, pada

masa lanjut usia mereka berusaha untuk mempertahankan dan mengatur
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kegiatan sehari-hari yang berhubungan dengan kesehatan, yakni
berolahraga maupun mengatur pola makan.
f.  Menyesuaikan diri dengan peran sosial secara fleksibel.
2.—Perubahan pada Masa Lansia

Terjadi beberapa perubahan pada masa lansia, perubahan-perubahan
yang terjadi yaitu sebagai berikut:
a. Penurunan Kemampuan Kognitif

Laras (2020) menyatakan bahwa seiring bertambahnya usia, banyak
orang mengalami penurunan dalam beberapa aspek kognitif, seperti memori,
pemecahan masalah, dan kecepatan pemrosesan informasi. Ini sering kali
terkait dengan perubahan fisik dalam otak dan sistem saraf. Kemampuan
mengingat informasi baru mungkin lebih rentan terhadap penurunan
dibandingkan dengan kemampuan mengingat informasi lama. Individu
mungkin cenderung menggunakan pengetahuan dan pengalaman mereka
secara lebih reflektif dan menyeluruh dalam pemecahan masalah. Kecepatan
dalam memproses informasi mengalami penurunan pada masa dewasa akhir.
Selain itu, orang-orang dewasa lanjut kurang mampu mengeluarkan kembali
informasi yang telah disimpan dalam ingatannya. Kecepatan memproses
informasi secara pelan-pelan memang akan mengalami penurunan pada masa
dewasa akhir.

John Horn (dalam Santrok, 2012) berpendapat bahwa beberapa
kemampuan memang menurun, sementara kemampuan lainnya tidak. Horn

menyatakan bahwa kecerdasan yang mengkristal (crystallized intelligence =
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yaitu sekumpulan informasi dan kemampuan-kemampuan verbal yang dimiliki
individu) meningkat, seiring dengan peningkatan usia. Sementara, kecerdasan
yang mengalir (fluid intelligence = yaitu kemampuan seseorang untuk berpikir
abstrak) menurun secara pasti sejak masa dewasa madya.

Crystallized intelligence merujuk pada pengetahuan yang telah
dipelajari, pengalaman, dan keterampilan yang terakumulasi dari waktu ke
waktu (Ashton, dkk, 2000). Mencakup pemahaman tentang informasi yang
sudah ada, keterampilan linguistik, pengetahuan budaya, dan keahlian yang
telah diperoleh melalui pengalaman hidup. Crystallized intelligence biasanya
dianggap relatif stabil sepanjang hidup dan cenderung meningkat seiring
bertambahnya usia karena peningkatan pengalaman dan pengetahuan.

Fluid intelligence merujuk pada kemampuan untuk menyelesaikan
masalah baru dan kompleks, serta memahami hubungan antar konsep yang
belum dipelajari sebelumnya (Ashton, dkk, 2000). Melibatkan kemampuan
berpikir secara abstrak, beradaptasi terhadap situasi baru, dan menemukan
solusi kreatif terhadap masalah. Fluid intelligence cenderung menurun seiring
bertambahnya usia, terutama setelah puncaknya pada masa dewasa muda atau
pertengahan, karena adanya perubahan neurobiologis dan penurunan
kemampuan kognitif umum. Dengan demikian, crystalized intelligence lebih
berkaitan dengan pengetahuan yang sudah dimiliki dan berkembang seiring
waktu, sementara fluid intelligence lebih berkaitan dengan kemampuan

berpikir secara fleksibel dan menyelesaikan masalah yang baru dan kompleks.
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Kedua jenis kecerdasan ini bekerja bersamaan dalam membentuk kemampuan
kognitif seseorang sepanjang hidup.
b. Perubahan Fisik

Periode ini memiliki tugas yang berat untuk bertahan menjalaninya,
kekuatan fisik yang menurun, hilangnya masa kerja, kematian pasangan hidup,
dan memiliki peran sosial yang cukup berat (Laras, 2020). Kekuatan fisik,
panca indera, potensi, dan kapasitas intelektual mulai menurun. Perubahan
fisik yang terlihat diantaranya rambut yang mulai memutih, kulit keriput, gigi
yang mulai lepas, gerakan yang menjadi lamban dan kurang lincah. Sistem
saraf mulai melemah ditandai dengan menurunnya kemampuan intelektual,
mulai sering lupa, melemahnya refleks sensorik dan motorik, perubahan dalam
komposisi tubuh, dan peningkatan risiko untuk berbagai penyakit kronis
seperti penyakit jantung, diabetes, atau artritis.
c. Perubahan Sosial

Lansia mungkin mengalami perubahan dalam lingkungan sosial
mereka, termasuk kehilangan pasangan hidup atau teman-teman, perubahan
dalam peran keluarga, dan penyesuaian dengan perubahan dalam jaringan
dukungan sosial (Laras, 2020). Pada umumnya perubahan ini diawali ketika
masa pensiun. Meskipun tujuan ideal pensiun adalah agar para lansia dapat
menikmati hari tua atau jaminan hari tua, namun dalam kenyataannya sering
diartikan sebaliknya, karena pensiun sering diartikan sebagai kehilangan

penghasilan, kedudukan, jabatan, peran, kegiatan, status dan harga diri.
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d. Perubahan Emosional

Pada lanjut usia, perubahan dapat berupa sikap yang semakin
egosentrik, mudah curiga, lebih sensitif, bertambah pelit atau tamak bila
memiliki sesuatu, yang perlu dimengerti adalah sikap umum yang ditemukan
pada hampir setiap lanjut usia, yakni keinginan berumur panjang, tenaganya
sedapat mungkin dihemat, mengharapkan tetap diberi peranan dalam
masyarakat, ingin mempertahankan hak dan hartanya, serta ingin tetap
beribawa, jika meninggal pun, mereka ingin meninggal secara terhormat dan
masuk surga. Selain itu, lansia juga rentan terkena gangguan-gangguan
psikologis seperti: kecemasan, stres, depresi, delirium, dan insomnia
(Marchira & Wirasto, 2007).
Kebutuhan Lansia

Menurut Darmojo (dalam Laras, 2020), bahwa para lanjut usia dapat
mencapai  kesejahteraan sosialnya apabila dapat terpenuhinya segala
kebutuhan, antara lain:
a. Kebutuhan fisik-biologis,

Meliputi kebutuhan makan dan minum sesuai ukuran dan gizi yang
diperlukan bagi lanjut usia, kebutuhan sandang dan papan, kebutuhan
pelayanan Kkesehatan, berkaitan dengan penyembuhan penyakit yang

dideritalanjut usia.
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b. Kebutuhan mental-psikologis

Kebutuhan yang berkaitan dengan kondisi kejiwaan, misalnya kasih
sayang, rasa tentram dan nyaman dari lingkungan fisikatau sosil yang dapat
meresahkan jiwanya, dan kebutuhan rohani.
c. Kebutuhan sosial

Menyangkut keinginan untuk bergaul dan mengaktualisasikan
perasaan dan ide dalam dirinya, juga penghargaan dan pengakuan akan
eksistensi dirinya.
d. Kebutuhan alat bantu

Membantu pemaksimalan fungsi organ-organ tubuh yang usia telah
mengalami penurunan, seperti kaca mata, tongkat pembantu jalan, alat bantu,
dan kursi roda.

E. Kerangka Berpikir

Laras (2020) menyatakan bahwa seiring bertambahnya usia, banyak
orang mengalami penurunan dalam beberapa aspek kognitif, seperti memori,
pemecahan masalah, dan kecepatan pemrosesan informasi. Hal ini sering kali
terkait dengan perubahan fisik dalam otak dan sistem saraf. Kemampuan
mengingat informasi baru mungkin lebih rentan mengalami penurunan
dibandingkan dengan kemampuan mengingat informasi dalam jangka waktu
yang lama. Menurut Hurlock (2007) individu yang memasuki tahap usia lanjut
umumnya mengalami banyak perubahan, termasuk perubahan dalam

penampilan wajah, perubahan kognitif, perubahan internal tubuh, perubahan
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fungsi indra, perubahan dala performa seksual, dan perubahan dalam
kemamapuan motorik.

Fungsi kognitif yang baik membuat lansia memiliki hidup berkualitas
karena adanya persepsi yang terbuka dan sikap positif terhadap perubahan
(Arywibowo & Rozi, 2024). Di sisi lain, menurunnya fungsi kognitif
menyebabkan lansia mengalami gangguan fungsi memori serta disorientasi
waktu, tempat, dan hal-hal baru sehingga menimbulkan berbagai
permasalahan seperti berkurangnya mobilitas fisik, menurunnya kemandirian,
serta kesulitan dalam beraktivitas sehari-hari dan berinteraksi dengan sesama
lansia (Titanic &Rumawas, 2022). Keterbatasan fisik dan kognitif akan
menghambat pencapaian kesejahteraan lansia, dan pada akhirnya berdampak
pada penurunan kualitas hidup (Mukhlis dkk., 2020). John Horn (dalam
Santrok, 2012) berpendapat bahwa kemampuan kognitif lansia mengalami
penurunan terutama pada fluid intelligence (kecerdasan yang mengalir) dan
tidak pada crystallized intelligence (kecerdasan yang mengkristal).

Menurut Ashton dkk (2000) Crystallized intelligence merujuk pada
pengetahuan yang telah dipelajari, pengalaman, dan keterampilan yang
terakumulasi dari waktu ke waktu. Mencakup pemahaman tentang informasi
yang sudah ada, keterampilan linguistik, pengetahuan budaya, dan keahlian
yang telah diperoleh melalui pengalaman hidup sebelumnya, sehingga dapat
memberikan rasa kepuasan dan harga diri pada lansia. Lansia dengan
crystallized intelligence yang tinggi merasa lebih percaya diri dalam

menghadapi perubahan yang terjadi pada masa lansia, karena mereka memiliki
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pengetahuan yang luas dari pengalaman diri sendiri maupun dari lingkungan
sekitarnya mengatasi permasalahan (Satar, 2020). Hal ini dapat mengurangi
tingkat stres dan meningkatkan kesejahteraan psikologis secara keseluruhan.

Crystallized intelligence biasanya dianggap relatif stabil sepanjang
hidup dan cenderung meningkat seiring bertambahnya usia karena
peningkatan pengalaman dan pengetahuan. Sedangkan fluid intelligence
cenderung menurun seiring bertambahnya usia, terutama setelah puncaknya
pada masa dewasa muda atau pertengahan, karena adanya perubahan
neurobiologis dan penurunan kemampuan kognitif umum. Fluid intelligence
merujuk pada kemampuan untuk menyelesaikan masalah baru dan kompleks,
serta memahami hubungan antar konsep yang belum dipelajari sebelumnya.

Fluid intelligence berkaitan dengan kemampuan untuk menyelesaikan
masalah baru dan kompleks, sehingga dapat membantu lansia dalam
menghadapi tantangan yang datang dengan penuaan, seperti menyesuaikan
diri dengan perubahan fisik atau kehilangan kekuatan kognitif (Satar, 2020).
Kedua jenis kecerdasan ini bekerja bersamaan dalam membentuk kemampuan
kognitif seseorang sepanjang hidup (Ashton, dkk, 2000). Lansia yang tidak
dapat mengatasi perubahan dengan baik akan berdampak negatif pada
kesejahteraan psikologis.

Ryff (1989) memberikan penjelasan bahwa kesejahteraan psikologis
pada lansia dapat dilihat dari adanya fungsi-fungsi positif yang termanifestasi.
Hal ini berarti lansia mampu berkorelasi positif dengan orang lain, menerima

diri sendiri, menghadapi tekanan sosial dengan baik, dan mampu
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mengaktualisasikan potensi-potensi yang dimilikinya. Dengan demikian,
lansia yang memiliki kesejahteraan psikologis adalah lansia yang dapat
menerima keterbatasan dan kekurangan yang ia miliki dengan keadaan
terbatas di panti jompo yang membuat lansia tidak dapat berinteraksi sosial
secara bebas.

Kesejahteraan psikologis yang termasuk kedalam kategori baik adalah
ketika semua dimensi kesejahteraan psikologis terpenuhi. Menurut Ryff
(1989) terdapat 6 dimensi kesejahteraan psikologis, yaitu penerimaan diri,
hubungan positif dengan orang lain, otonomi, penguasaan terhadap
lingkungan, tujuan hidup, dan perkembangan pribadi. Lansia yang memiliki
tingkat penerimaan diri tinggi akan menerima segala kekurangan dan
kelebihan yang dimilikinya, bahkan lansia dapat menganggap bahwa
kelemahan dan kekurangan tersebut memiliki aspek positif.

Lansia yang memiliki kesejahteraan psikologis tinggi akan dapat
menjalin hubungan positif dengan individu lain, mampu berinteraksi dengan
lingkungan sekitar, mampu mengatur pemikiran dan tingkah laku, memiliki
target-target dalam dirinya sehingga ia dapat menghadapi peristiwa-peristiwa
yang terjadi pada dirinya. Lansia sangat membutuhkan kesejahteraan
psikologis yang tinggi, karena hal ini dapat berkontribusi pada kualitas hidup
sehingga berkorelasi dengan peningkatan harapan hidup (Nurhayati, 2019).
Sebaliknya, lansia yang memiliki tingkat kesejahteraan psikologis rendah,
cenderung mengalami kualitas hidup yang rendah dan memiliki harapan hidup

relative singkat.



48

Kesejahteraan psikologis berdiri dengan bantuan unsur-unsur lainnya.
Banyak sekali faktor yang memiliki dampak pada pembentukan kesejahteraan
psikologis. Welas asih adalah salah satu faktor yang dapat memengaruhi
kesejahteraan psikologis (Yusronuddin & Tatiyani, 2022). Neff (2011)
menyatakan welas asih sebagai suatu skill yang dimiliki seseorang untuk
membuat diri memahami serta berbaik diri ketika mengalami masalah,
kesulitan dan tantangan serta tidak akan menghakimi diri berlebihan. Lansia
dengan welas asih yang baik, tidak akan mudah menyalahkan dan menyakiti
diri apabila menghadapi kegagalan. Lansia akan mampu memahami diri
sendiri, bersikap baik kepada dirinya, tidak menghakimi diri, memiliki
pandangan bahwa setiap masalah yang dialami merupakan bagian dari
dinamika kehidupan, serta memiliki pandangan objektif mengenai kesulitan
yang terjadi merupakan hal yang lazim dialami oleh semua orang.

Ketika lansia mampu menerima segala kekurangan dan kelebihan yang
ada pada dirinya, serta berusaha untuk menjadi pribadi yang lebih baik, maka
welas asih langsung dapat menambah tingkat kesejahteraan psikologis
(Ramadhan & Chusairi, 2022). Berdasarkan penelitian Naichiendami &
Sartika (2022) menunjukkan bahwa individu yang memiliki tingkat welas asih
tinggi cenderung memiliki tingkat kesejahteraan psikologis yang tinggi pula.
Sebaliknya, individu yang memiliki tingkat welas asih rendah, akan memiliki
kesejahteraan psikologis rendah juga. Hal ini menunjukkan bahwa welas asih
menjadi faktor penting bagi lansia dalam meningkatkan kesejahteraan

psikologis.
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Saputra & Palupi (2020) pada penelitiannya menemukan unsur lain
yang dapat memengaruhi kesejahteraan psikologis adalah dukungan sosial.
House (1989) menjelaskan dukungan sosial merupakan penekanan terhadap
keberadaan individu untuk memberikan dukungan kepada individu lain dalam
menghadapi permasalahan sehingga dapat menghadapi permasalahan tersebut.
Dukungan yang diberikan dapat berupa dukukungan emosional, dukungan
penilaian, dukungan instrumental, dan dukungan informasi.

Lansia yang memiliki dukungan sosial tinggi akan mendapatkan
perhatian yang lebih, mendapatkan kepedulian yang tinggi, mendapatkan
penghargaan dari orang sekitar, mendapatkan bantuaan secara langsung,
mendapatkan informasi, nasehat, bimbingan, serta arahan, sehingga lansia
merasa dimiliki, dicintai, dan mampu membantu lansia untuk menghadapi
segala sesuatu yang terjadi pada dirinya serta mampu mengembangkan
potensi-potensi yang dimiliki. Menurut Khairunnisak (2020) dukungan sosial
yang diterima oleh lansia dapat menjadikan lansia tenanag, menimbulkan
kepercayaan diri, kompetensi, merasa dihargai, dicintai, diperhatikan, serta
menimbulkan rasa menjadi bagian dari sebuah kelompok sehingga dapat
memperbaiki kesejahteraan psikologis. Dengan demikian, lansia yang
memiliki dukungan sosial tinggi akan memiliki kesejahteraan psikologis yang
tinggi pula.

Adanya welas asih dan dukungan sosial diasumsikan dapat
meningkatkan kesejahteraan psikologis pada lansia. Artinya, lansia dengan

welas asih dan dukungan sosial tinggi dapat menerima segala kekurangan dan
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kelebihan serta segala sesuatu yang terjadi pada dirinya dengan dukungan-
dukungan yang diterima dari lingkungan sehingga dapat meningkatkan
kesejahteraan psikologis lansia. Sejalan dengan hasil penelitian Yusronuddin
& Tatiyani (2022) yang menjelaskan bahwa welas asih dan dukungan sosial
berpengaruh positif pada kesejahteraan psikologis. Dalam hal ini, lansia yang
memiliki kemampuan menyayangi diri sendiri, menerima segala sesuatu yang
terjadi dalam dirinya ditambah dengan dukungan-dukungan yang didapatkan
dari lingkungan sekitar baik berupa emosional, penilaian, instrumental, dan
informasi akan membuat lansia merasa dimiliki, dicintai, dihargai, serta
membuat lansia lebih merasa percaya diri sehingga dapat menambah
kesejahteraan psikologis lansia.

Berdasarkan penjelasan sebelumnya, tingkat kesejahteraan psikologis
pada lansia bergantung pada tingkat welas asih dan dukungan sosial. Welas
asih yang tinggi ditambah dengan dukungan sosial yang tinggi akan
mengomptimalkan fungsi-fungsi kesejahteraan psikologis lansia. Lansia
dengan welas asih level tinggi akan mudah memahami, menerima diri tanpa
pandang bulu, memandang segala kesulitan merupakan hal lazim dirasakan
setiap individu, serta tidak meghakimi diri sendiri ditambah dengan dukungan
emosional, penilaian, dan informasi yang diterima dari lingkungan sekitar
akan meningkatkan kesejahteraan psikologis lansia. Semakin tinggi welas asih
dan dukungan sosial yang dimiliki oleh lansia, maka semakin tinggi pula

kesejahteraan psikologis lansia. Di sisi lain, apabila tingkat welas asih dan
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dukungan sosial yang dimiliki semakin rendah, maka akan berkolerasi dengan
kesejahteraan psikologis yang rendah.
F. Hipotesis

Berdasarkan penjelasan teori dan kerangka berpikir yang telah
disampaikan sebelumnya, maka hipotesis yang diajukan pada penelitian ini
adalah “Terdapat hubungan positif antara welas asih dan dukungan sosial
dengan kesejahteraan psikologis pada lansia. Semakin tinggi tingkat welas
asih dan dukungan sosial yang dimiliki oleh lansia, maka semakin tinggi pula
tingkat kesejahteraan psikologis yang dimiliki lansia. Sebaliknya, semakin
rendah tingkat welas asih dan dukungan sosial yang dimiliki oleh lansia, maka

semakin rendah pula tingkat kesejahteraan psikologis yang dimiliki lansia”.



BAB 111
METODE PENELITIAN
A. Desain Penelitian

Pendekatan yang digunakan dalam penelitian ini yaitu pendekatan
kuantitatif yang bertujuan untuk mengumpulkan dan menganalisis data dalam
bentuk angka. Kemudian diolah melalui prosedur pengukuran dan dianalisis
menggunakan metode statistik (Azwar, 2021). Penelitian ini menggunakan
pendekatan kuantitatif korelasional untuk mengidentifikasi pola hubungan
antara tiga variabel, yaitu kesejahteraan psikologis sebagai variabel terikat,
serta welas asih dan dukungan sosial sebagai variabel bebas.

B. ldentifikasi Variabel Penelitian

Penelitian ini melibatkan tiga variabel, yang terdiri dari dua variabel
bebas dan satu variabel terikat. Variabel bebas adalah variabel yang berdiri
sendiri atau memiliki pengaruh terhadap variabel lain, sementara variabel
terikat adalah variabel yang dipengaruhi oleh variabel bebas.
Variabel terikat : kesejahteraan psikologis
Variabel bebas : welas asih dan dukungan sosial

C. Definisi Operasional

Kesejahteraan Psikologis

Kesejahteraan psikologis adalah kondisi yang menggambarkan
keadaan dimana lansia mampu menerima kelemahan dan kekurangan yang ada
pada dirinya, mengembangkan potensi yang dimiliki, dan menjalin hubungan

positif dengan orang lain, baik dengan sebaya maupun individu di sekitarnya.
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Kesejahteraan psikologis pada lansia akan diukur menggunakan 6
dimensi yang diajukan oleh Ryff (1989), yaitu penerimaan diri, hubungan
positif dengan orang lain, otonomi, penguasaan lingkungan, tujuan hidup, dan
perkembangan pribadi. Tingginya skor yang didapatkan menunjukkan
tingginya kesejahteraan psikologis yang dirasakan oleh lansia. Sebaliknya,
rendahnya skor yang didapatkan menunjukkan rendahnya kesejahteraan

psikologis pada lansia.

. 7Welas Asih

Welas asih adalah kualitas yang dimiliki oleh lansia untuk merasa
simpati dan menghargai diri sendiri dengan cara yang sama seperti lansia
memahami dan menghargai orang lain. Selain itu, welas asih juga melibatkan
pemahaman bahwa penderitaan, kegagalan, kesulitan, dan kekurangan diri
merupakan bagian yang positif dalam perjalanan kehidupan.

Welas asih memiliki 3 aspek positif yaitu: self-kindness, common
humanity, mindfulness, dan 3 aspek negatif diantaranya: self-judgment,
isolation, overidentification (Neff, 2011). Tinggi rendahnya skor yang akan
diperoleh lansia menunjukkan bagaimana welas asih yang dimilikinya.

.~ Dukungan Sosial

Dukungan sosial adalah bagaimana lansia menilai bantuan positif yang
diberikan oleh keluarga, teman, dan pengurus panti dalam kehidupannya baik
berbentuk informasi maupun materi sehingga lansia akan merasa dihargai,
diperhatikan, dicintai, dan dihormati. Kepercayaan diri akan dialami oleh

lansia yang mendapat dukungan sosial yang mampu membuatnya lebih
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kompeten dalam menjalani aktivitasnya. Terdapat 4 aspek dukungan sosial
dari House (1989), yaitu: dukungan emosional, dukungan penilaian, dukungan
instrumental, dan dukungan informasi. Tingginya skor yang diperoleh oleh
lansia menunjukkan tingginya skor dukungan sosial yang dimiliki lansia.
Sebaliknya, rendahnya skor yang didapatkan menunjukkan rendahnya
dukungan sosial yang dimiliki lansia.
D. Subjek Penelitian

.Populasi

Populasi mengacu pada sekelompok individu yang memiliki kualitas
dan karakteristik khusus yang telah ditentukan oleh peneliti sebagai objek
penelitian dan merupakan sumber data yang digunakan untuk membuat
kesimpulan (Sugiyono, 2013). Pada penelitian ini populasi yang diambil
adalah lansia yang berada di UPT PSTW Khusnul Khotimah Pekanbaru
dengan jumlah 73 orang. Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh
Susanti & Hasrianti (2021) pada UPT PSTW Khusnul Khotimah Pekanbaru
didapatkan hasil bahwa kondisi psikologis lansia UPT PSTW Khusnhul
Khotimah Pekanbaru diperoleh dengan kategori cukup baik. Artinya hal ini
menjadi peluang untuk ditingkatkan kembali. Selain itu, panti UPT PSTW
Khusnul Khotimah Pekanbaru merupakan satu-satunya panti wredha yang
berada di bawah naungan Dinas Sosial Provinsi Riau.

UPT PSTW Khusnul Khotimah Pekanbaru merupakan panti werdha
yang memiliki banyak program rutin yang di berikan kepada lansia,

diantaranya kajian rohani, keterampilan, bimbingan sosial, pemeriksaan
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kesehatan, ceramah dan mengaji bersama, yasinan bersama, senam sehat, serta
program jalan-jalan yang diadakan setiap tahun. Lansia yang diizinkan untuk
tinggal di UPT PSTW Khusnul Khotimah Pekanbaru merupakan lansia yang
sudah mendapatkan rekomendasi oleh Dinas Sosial Provinsi riau yang telah
memenuhi beberapa kriteria, diantaranya yaitu berusia > 60 tahun, tidak
berada pada kondisi Klinis, masih sehat mandiri. Di UPT PSTW Khusnul
Khotimah Pekanbaru lansia diberikan fasilitas lengkap dan gratis, makan 3
kali sehari, snack pagi dan sore, laundry, dan pengobatan.
.=~ Sampel
Sampel adalah Sebagian dari karakteristik yang dimiliki oleh populasi
(Sugiyono, 2013). Pada penelitian ini peneliti mengambil sampel
menggunakan metode sampling jenuh. Sugiyono (2013) menjelaskan bahwa
sampling jenuh adalah teknik yang diterapkan ketika seluruh anggota populasi
dijadikan sampel, biasanya digunakan jika jumlah populasi relatif kecil (n <
100). Sugiyono (2013) menyatakan bahwa ukuran sampel yang layak dalam
penelitian minimal 30 orang. Pada penelitian ini sampel yang diambil
sebanyak 40 orang sehingga hal ini dianggap representatif. Kriteria sampel
pada penelitian ini yaitu:

a. Lansia berjenis kelamin laki-laki atau perempuan.

b. Lansia yang berada pada kategori mandiri dan semi klinis.

c. Lansia dalam kategori ‘“sehat”, tidak mengalami penurunan

kognitif, dapat berkomunikasi dengan baik, tidak terdapat indikasi

klinis, serta tidak sedang dalam terapis psikologis.
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E. Instrument Penelitian

Instrument penelitian dijelaskan sebagai perangkat pengukur yang
digunakan dalam penelitian. Menurut Sugiyono (2013), instrument penelitian
adalah alat yang nantinya digunakan oleh peneliti untuk dapat mengukur
berbagai fenomena yang diamati. Skala psikologi adalah instrument yang akan
digunakan dalam penelitian ini. Tiga skala yang digunakan yaitu skala

kesejahteraan psikologis, welas asih, dan dukungan sosial.

1) Kesejahteraan Psikologis

Skala kesejahteraan psikologis dikemukakan oleh Ryff (1989)
adalah alat ukur untuk kesejahteraan psikologis dalam penelitian ini.
Skala penelitian ini disusun oleh Fadhil (2021) berdasarkan 6 dimensi
kesejahteraan psikologis Ryff (1989). Aitem kesejahteraan psikologis
disini berjumlah sebanyak 29 aitem dengan rentang daya diskriminasi
aitem 0.534-0.828. Aspek yang diukur terdiri dari penerimaan diri,
hubungan positif dengan orang lain, otonomi, penguasaan terhadap
lingkungan, tujuan hidup, dan perkembangan pribadi. Berdasarkan
hasil analisis Explanatory Factor Analysis didapatkan hasil bahwa r >

0.30 dan dapat dinyatakan valid.
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Tabel 3.1
Blueprint Skala Kesejahteraan Psikologis
No Dimensi Aitem Alpha Total
Cronbach
1 Penerimaan diri 1,2,3,4,56,7 0.777 7
2 Hubungan positif 8,9, 10, 11, 12 0.756 5
dengan orang lain
3  Otonomi 13, 14, 15, 16 0.543 4
4 Penguasaan 17,18, 19, 20 0.698 4
lingkungan
5  Tujuan hidup 21, 22,23, 24 0.828 4
6 Pertumbuhan pribadi 25, 26, 27, 28, 29 0.764 5
Jumlah 29
2) Welas Asih

Skala Welas Asih (SWD) yang digunakan dalam penelitian ini
adalah adaptasi dari skala welas asih (SCS) yang dikembangkan oleh
Neff (2003) ke dalam versi Bahasa Indonesia oleh Sugianto,
Suwartono, & Sutanto (2020) dengan jumlah 26 aitem. Reliabilitas
skala welas asih sebesar 0.872. Nilai ini menunjukkan bahwa Skala
Welas Asih memiliki tingkat reliabilitas yang baik. Welas asih yang
diukur berdasarkan 3 aspek positif yaitu self-kindness, common
humanity, dan mindfulness serta 3 aspek negatif, yaitu self-judgment,
isolation, dan overidentification. Hasil CFA bifaktor menunjukkan
tingkat kesesuaian model ambang (marginal fit; X2/df = 1.935;
RMSEA = .053; GFI = .893; CFI = .910; TFI = .882). Hal ini
menunjukkan bahwa skor total SWD valid digunakan untuk mengukur

tingkat welas diri.
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Tabel 3.2
Blueprint Skala Welas Asih
No Aspek Aitem Total
F UF
1 Self-kindness 5,12, 19, 23, 26 5
2 Self-judgment 1, 8, 11, 16, 5
21
3 Common 3,7,10,15 4
humanity
4 Isolation 4,13, 18,25 4
5 Mindfulness 9,14, 17, 22 4
6 Overidentification 2,6,20,24 4
Jumlah 26

* Keterangan: F = Favourable, UF = Unfavourable

3) Dukungan Sosial

Skala dukungan sosial dalam penelitian ini menggunakan
instrument yang disusun oleh Zellawati & Amalia (2022) berdasarkan
teori yang dikemukakan oleh House (1981) dengan reliability Alpha
Cronbach’s = 0.925. Skala dukungan sosial ini dibuat berdasarkan
aspek-aspek yang meliputi dukungan emosional, dukungan penelitian,
dukungan instrumental, dukungan informasi. Skala dukungan sosial ini
berjumlah 24 aitem dengan rentang daya diskriminasi aitem 0.358-
0.694 sehingga aitem dapat dinyatakan valid. Skala ini dimodifikasi

oleh peneliti untuk menyesuaikan kondisi subjek dan keadaan

penelitian.

Tabel 3.3

Blueprint Skala Dukungan Sosial
No Aspek Aitem Total
1 Dukungan emosional 1,2,3,10, 11,13, 22, 23 7
2  Dukungan penilaian 4,5,6, 14,15 5
3 Dukungan instrumental 9,12, 16,17,20 5
4 Dukungan informasi 7,8,18,19, 21, 24 6

Jumlah 24
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G. Uji Coba Alat Ukur

Tentunya sebelum dalam tahapan penelitian, maka skala ini akan
dilakukan uji coba terhadap lansia di UPT PSTW Husnul Khotimah
Pekanbaru. Alat ukur yang akan diujicobakan adalah skala kesejahteraan
psikologis, welas asih, dan dukungan sosial. Uji coba dilakukan secara offline
dengan menyebarkan skala kepada 40 lansia.

Uji coba dilakukan untuk mengevaluasi konsistensi alat ukur yang
digunakan dalam penelitian ini (Azwar, 2021). Tujuan dari uji coba ini adalah
untuk menguji validitas dan reliabilitas alat ukur. Menurut Arikunto (2010)
validitas dan reliabilitas suatu skala dapat diketahui melalui analisis statistik
dalam uji coba skala. Setelah uji coba dilakukan, langkah selanjutnya adalah
melakukan skoring dan menguji validitas serta reliabilitas dengan
menggunakan aplikasi SPSS 25 for Windows.

Reliabilitas

Azwar (2021) tingkat kepercayaan terhadap hasil pengukuran disebut
reliabilitas. Suatu pengukuran dianggap reliabel apabila dapat menghasilkan
alat ukur yang dapat dipercaya. Azwar (2021) mengatakan alat ukur dapat
memiliki nilai reliabilitas yang tinggi apabila hasil yang didapat tidak
mengalami perubahan saat melakukan pengukuran.

Instrument dikatakan reliabel apabila koefisien reliabilitasnya 0.6 atau
lebih, bila lebih kecil dari 0.6 maka dinyatakan tidak reliabel. Hal tersebut
sejalan dengan pendapat Ghozali (2016) yaitu sebuah instrument dianggap

reliabel jika memiliki koefisien alpha sebesar 0.6 atau lebih. Analisis
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reliabilitas dalam penelitian ini dilakukan menggunakan teknik Alpha
Cronbach dengan bantuan aplikasi SPSS versi 25 for Windows. Berdasarkan
aplikasinya, koefisien reliabilitas memiliki rentang O sampai dengan 1.
Koefisien reliabelitas akan semakin tinggi apabila semakin mendekati angka 1
dan sebaliknya apabila semakin mendekati angka O maka koefisien
reliabilitasnya semakin rendah.

Berdasarkan hasil uji coba reliabilitas data uji coba diperoleh koefisien

riliabilitas (o) dari setiap variabel penelitian adalah sebagai berikut:

Tabel 3.4
Hasil Uji Reliabilitas
Variabel Jumlah Aitem Cronbach Alpha
Welas Asih 20 0.770
Dukungan Sosial 14 0.714
Kesejahteraan Psikologis 22 0.755

Berdasarkan nilai koefisien riliabilitas (o)) yang didapatkan pada ketiga
skala penelitian, maka dapat disimpulkan bahwa skala welas asih, dukungan
sosial, dan kesejahteraan psikologis valid dan reliabel untuk digunakan pada

penelitian selanjutnya.

.- Validitas

Validitas merupakan proses pengujian yang digunakan untuk
menentukan apakah suatu skala dapat menghasilkan data yang akurat sesuai
dengan tujuan pengukurannya (Azwar, 2021). Pada penelitian ini, digunakan
validitas isi sebagai emtode pengujian validitas. Validitas isi diperoleh melalui
pengujian konten tes dengan menggunakan analisis rasional atau professional
judgment (Azwar, 2021). Professional judgment dalam penelitian ini adalah

dosen pembimbing.
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Indeks Daya Beda Aitem

Uji daya beda menggambarkan sejauh mana suatu aitem mampu
mengidentifikasi perbedaan antara individu atau kelompok individu yang
memiliki atribut yang diukur yang tidak memiliki atribut tersebut (Azwar,
2021). Menurut Azwar (2010) uji daya beda dianggap memadai jika nilainya
melebihi 0.30 namun minimal 0.25 daya pembeda dianggap dapat digunakan.
Pada penelitian ini daya diskriminasi aitem yang digunakan dalam penelitian
ini koefisiennya adalah > 0.25. Untuk melihat daya diskriminasi masing-
masing aitem, peneliti menggunakan bantuan aplikasi SPSS versi 25 for
Windows.

Uji coba dilakukan pada tanggal 14 Desember 2023 hingga 20
Desember 2023 kepada 35 responden. Setelah dilakukan uji coba, hasil
perhitungan skala welas asih memiliki aitem sebanyak 26 aitem. Terdapat 20
aitem yang memenuhi koefisien dan terdapat 6 aitem yang gugur yang tidak
memenuhi koefisien > 0.25. peneliti menggunakan 20 aitem untuk mengukur
welas asih pada penelitian ini. Daya diskriminasi pada skala welas asih
bergerak dari 0.254 — 0.501. Berikut ini blueprint skala welas asih setelah

dilakukan uji coba pada tabel 3.5.
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Tabel 3.5
Blue Print Skala Welas Asih Setelah Uji Coba
Aitem Aitem
Aspek Valid Gugur Jumlah Valid Gugur Jumlah
F UF F UF
Self-kindness 5,12, - 5 -
19,
23, 26
Self-judgment 1,8, 5 -
11, 16,
21
common 3,7, 4 -
humanity 10, 15
isolation 18, 25 2 4,13 2
mindfulness [/ 1 9, 14, 3
22
overidentification 2,6, 3 20 1
24
Jumlah 20 6

* Keterangan: F = Favourable, UF = Unfavourable

Berdasarkan uji coba yang telah dilakukan, telah didapatkan aitem
yang valid dan yang gugur maka peneliti menyusun kembali blueprint skala
welas asih yang akan digunakan untuk penelitian dengan penomoran yang

baru. Blueprint skala welas asih tersebut dapat dilihat pada tabel 3.6.

Tabel 3.6
Blueprint Skala Welas Asih Untuk Penelitian
Aspek Aitem Total
F UF
Self-kindness 4,10, 15, 17, 5
20
Self-judgment 1,7,9,12,16 5
common humanity 3,6,8,11 4
isolation 14,19 2
mindfulness 13 1
overidentification 2,5,18 3
Jumlah 20

* Keterangan: F = Favourable, UF = Unfavourable
Selanjutnya hasil penelitian skala dukungan sosial memiliki aitem

sebanyak 24 aitem. Terdapat 14 aitem yang memenuhi koefisien dan terdapat
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10 aitem yang gugur yang tidak memenuhi koefisien > 0.25. Peneliti
menggunakan 14 aitem untuk mengukur dukungan sosial pada penelitian ini.
Daya diskriminasi pada skala dukungan sosial bergerak dari 0.275 — 0.437.

Berikut ini blueprint skala dukungan sosial setelah dilakukan uji coba pada

tabel 3.7.
Tabel 3.7
Blue Print Skala Dukungan Sosial Setelah Uji Coba
Aspek Aitem Jumlah
Valid Gugur
Dukungan emosional 2, 3, 10, 11, 22 1,13, 23 8
Dukungan penilaian 4,5, 6,14, 15 - 5
Dukungan 9,12 16, 17, 20 5
instrumental
Dukungan informasi 8, 19 7,18, 21, 24 6
Jumlah 14 10 24

Berdasarkan uji coba yang telah dilakukan, telah didapatkan aitem
yang valid dan yang gugur maka peneliti menyusun kembali blueprint skala
dukungan sosial yang akan digunakan untuk penelitian dengan penomoran

yang baru. Blueprint skala dukungan sosial tersebut dapat dilihat pada tabel

3.8.
Tabel 3.8
Blueprint Skala Dukungan Sosial Untuk Penelitian
Aspek Aitem Total
Dukungan emosional 1,2,8,9 14 5
Dukungan penilaian 3,4,5,/11,12 5
Dukungan instrumental 7,10 2
Dukungan informasi 6, 13 2
Jumlah 14

Selanjutnya hasil penelitian skala kesejahteraan psikologis memiliki
aitem sebanyak 29 aitem. Terdapat 6 aitem yang memenuhi koefisien dan

terdapat 22 aitem yang gugur yang tidak memenuhi koefisien > 0.25. Peneliti
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menggunakan 22 aitem untuk mengukur kesejahteraan psikologis pada
penelitian ini. Daya diskriminasi pada skala kesejahteraan psikologis bergerak
dari 0.255 — 0.699. Berikut ini blueprint skala kesejahteraan psikologis setelah

dilakukan uji coba pada tabel 3.9.

Tabel 3.9
Blue Print Skala Kesejahteraan Psikologis Setelah Uji Coba
Dimensi Aitem Jumlah
Valid Gugur
Penerimaan diri 1,2,5 7 3,4,6 7
Hubungan positif 8,9, 10,12 11 5
dengan orang lain
Otonomi 14, 15, 16 i 4
Penguasaan 18,19 17, 20 4
lingkungan
Tujuan hidup 21, 22,23, 24 - 4
Pertumbuhan pribadi 25, 26, 27, 28, 29 - 5
Jumlah 22 7 24

Berdasarkan uji coba yang telah dilakukan, telah didapatkan aitem
yang valid dan yang gugur maka peneliti menyusun kembali blueprint skala
kesejahteraan psikologis yang akan digunakan untuk penelitian dengan
penomoran yang baru. Blueprint skala kesejahteraan psikologis tersebut dapat

dilihat pada tabel 3.10.

Tabel 3.10
Blueprint Skala Kesejahteraan Psikologis Untuk Penelitian
Dimensi Aitem Total
Penerimaan diri 1,2,3,4 4
Hubungan positif dengan orang 56,7,8 4
lain
Otonomi 9,10, 11 3
Penguasaan lingkungan 12,13 2
Tujuan hidup 14, 15, 16, 17 4
Pertumbuhan pribadi 18, 19, 20, 21, 22 5

Jumlah 22
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H. Analisis Statistik

Analisis regresi linier berganda adalah Analisa yang peneliti gunakan.
Sugiyono (2013) menjelaskan bahwa analisis regresi linier berganda
merupakan metode regresi yang melibatkan satu variabel terikat dan dua atau
lebih variabel bebas. Pada penelitian ini, variabel yang akan diinvestigasi
adalah welas asih, dukungan sosial, dan kesejahteraan psikologis. Analisis
regresi digunakan untuk mengidentifikasi korelasi antara welas asih, dukungan
sosial, dan kesejahteraan psikologis. analisis data dilakukan dengan

menggunakan aplikasi SPSS versi 25 for Windows.

I. Time Line Penelitian

1. Waktu Penelitian

No Kegiatan Waktu Pelaksanaan
1  Persiapan -
a. Pengajuan dosen 28 Januari 2023
pembimbing

1 Februari 2023
20 Februari-23 Juni 2023

b. Pengajuan synopsis
c. Teknik penyusunan

‘Tae oo

proposal

ACC proposal

Seminar proposal

Revisi Proposal

Uji Kaji Etik

Uji coba alat ukur
Pengolahan data uji coba

6 Juli 2023
27 September 2023
27 September-8 November 2023
9 November 2023
14 Desember 2023-20 Desember
2023
22 Desember-4 Januari 2024

2  Pengolahan data penelitian 4 Januari-30 Januari 2024
3 Seminar hasil 27 Maret 2024

4 Reuvisi skripsi 27 Maret-2 Mei 2024

5 Ujian munagasah 22 Mei 2024

6 Reuvisi 23 Mei-30 Mei 2024
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BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN
A. KESIMPULAN

1. Terdapat hubungan positif antara welas asih dan dukungan sosial terhadap
kesejahteraan psikologis pada lanjut usia. Artinya semakin tinggi welas
asih dan dukungan sosial pada lansia maka akan semakin tinggi pula
kesejahteraan psikologis lansia. Begitu pula sebaliknya, apabila semakin
rendah welas asih dan dukungan sosial pada lansia maka semakin rendah
pula kesejahteraan psikologis pada lansia.

2. Dukungan sosial memiliki daya prediksi yang lebih signifikan terhadap
kesejahteraan psikologis tetapi tidak dengan welas asih.

B. SARAN
Ada beberapa saran yang ingin peneliti sampaikan berdasarkan

hasil penelitian ini, diantara lain:

1. Bagi Panti Werdha

Melihat kondisi lansia yang memiliki welas asih sedang,

diharapkan kepada pengurus panti untuk memberikan cara yang tepat
untuk menginformasikan kepada lansia terkait bagaimana mengambil
hikmah dari sesuatu yang sudah terjadi, rasa kebersyukuran serta
penerimaan diri yang baik melalui kegiatan ceramah rohani yang di
sampaikan oleh ustad. Kemudian memberikan reward kepada lansia agar
lansia memiliki semangat untuk mengikuti kegiatan-kegiatan yang telah

dibuat oleh pengurus panti. Memberikan kegiatan-kegiatan yang menarik
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seperti games, hiburan, musik, dan nyanyi. Serta meluangkan waktu lebih
untuk mendengarkan cerita keluh kesah yang dialami oleh lansia, karena
pada masa lansia yang dibutuhkan adalah dukungan emosional. Dengan
adanya dukungan emosional yang baik maka lansia akan merasa
disayangi, diperhatikan, dan dicintai.

. Peneliti Selanjutnya

Pada penelitian ini ditemukan bahwa dukungan sosial memiliki
daya prediksi yang paling tinggi terhadap kesejahteraan psikologis pada
lansia. Walaupun dukungan sosial yang paling berpengaruh terhadap
kesejahteraan psikologis, tidak dapat dipungkiri bahwa dukungan sosial
lansia berada pada kategori rendah. Tentu terdapat faktor yang
menyebabkan dukungan sosial tersebut rendah. Oleh karena itu, peneliti
menyarankan kepada peneliti selanjutnya untuk in take data lebih
mendalam, sehingga peneliti selanjutnya menemukan dukungan sosial apa
yang diharapkan oleh lansia serta dukungan sosial seperti apa yang
berpengaruh terhadap kondisi kesejahteraan psikologis lansia.

Jika peneliti selanjutnya menggunakan metode kuantitatif,
disarankan kepada peneliti selanjutnya untuk memberikan aitem-aitem
yang singkat, jelas, dan padat sehingga subjek menjawab secara spontan.
Kemudian jika peneliti selanjutnya menggunakan skala dukungan sosial
yang serupa dengan penelitian ini, diharapkan untuk memisahkan aitem
keluarga, pengurus panti, mauapun teman-teman, sehingga dapat

gambaran dukungan mana yang paling berpengaruh bagi lansia. Selain itu,
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terdapat beberapa hambatan yang terjadi ketika penelitian berlangsung.
Banyak lansia yang sulit untuk diminta mengisi quesioner dikarenakan
pendengaran serta penglihatan yang mulai mengalami penurunan. Selain
itu, disarankan juga kepada peneliti selanjutnya untuk tidak melakukan
penelitian pada siang hari, sebaiknya kepada peneliti selanjutnya untuk
memahami dan mengerti waktu yang cocok untuk melakukan penelitian,
serta memberikan sesuatu hal yang menarik kepada lansia yang sesuai

dengan kebutuhan di panti.
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A Later Belskang

tasmi

manusia i dumia. Rentang hehidumo mmnusia terdapat herbagai periode
perkembangan. Perkenbangen finel yang terjud! dalam kebidupon maisia

TS i dati

masa-mana yang lebih menycnunghan alav melampuui wikto yang penvh
dengan aunfax (Hurlock datam Risfi, dkk. 2019). Memarut UU No. 13 Tahun
1998 Lasia adalah scveorang yang mencakup usia 60 tahun keatas baik pria

maupun wantta s
W—n.daiuma-m.um;smmm
menjelaskan buliwa reotang osia pada lansia diswali dari usis 60 whum hingga

mcncapai kematian.
Berdasarkan Badan Pusax Statistik (3020) terjadh peningkatan jumish
penduduk lansia di Indomesia scj 2010,

2020 jumiah ponducih. lamia mengatani peningkatan yang ungas signifikam
dari 18 jota dalam persentase 7.6 % bortambah menjadi 27 juta jiwn datam
persemase 0%, Angka int diperkirakan akan terus mengalami peningkatan
hingga mescapai 40 juts jiwa dalam persentase 13 8% di tshun 2035 (Dephes,
2022). Dats lanjut usia di Provins Rian tabun 2018 setoayak 11.1 56 lansia dan
podu tahun 2019 sebanysk 11217 lansia, sedangkan jombah Inasia di kot
Prkachary talun 2018 sehwnyak 56.430 doa pada lavan 2019 schanyak 60,666,
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