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INTISARI 

 
Kecemasan adalah gangguan alam perasaan yang ditandai dengan 

perasaan ketakutan dan kekhawatiran yang mendalam dan berkelanjutan. 

Kecemasan merupakan gangguan mental yang paling umum dialami oleh orang 

tua, mempengaruhi 1 dari 10 orang yang berusia diatas 60 tahun. Gejala neurosis 

dialami sekitar 10-20 % kelompok lanjut usia. Senam lansia merupakan aktivitas 

olahraga yang melibatkan gerakan seluruh anggota badan (tangan, kaki dan 
kepala). Gerakannya low impact dengan disertai musik yang lembut. Senam ini 

akan membantu menurunkan kecemasan. Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui hubungan antara senam lansia yang rutin dilakukan dengan tingkat 

kecemasan pada  lansia di PSTW Budhi Luhur Bantul Yogyakarta. 

Jenis penelitian ini adalah penelitian non eksperimen dan data diperoleh 

secara observasi dengan pendekatan cross-sectional. Instrumen yang digunakan 
dalam penelitian ini adalah kuesioner. Sampel diambil dengan metode total 

sampling dengan jumlah sampel 40 responden. Analisis data menggunakan 

Korelasi Spearman Rank. 

 Hasil penelitian menunjukkan bahwa lansia dengan senam lebih dari 3 kali 

mengalami kecemasan ringan sebesar 57,1%, kecemasan sedang 22,9% dan 

sisanya sebesar 20% tidak mengalami kecemasan. Lansia dengan senam kurang 

dari 3 kali seminggu mengalami kecemasan ringan sebesar 60% dan kecemasan 

sedang 40%. Kedua kelompok tersebut tidak mengalami kecemasan berat. Nilai 

uji Korelasi Spearman Rank adalah ρ = 0,188 dan p=0,245. 

Kesimpulan dari penelitian ini adalah tidak terdapat hubungan yang 

bermakna antara senam lansia dengan tingkat kecemasan pada  lansia di PSTW 

Budhi Luhur Bantul Yogyakarta. Saran penelitian untuk lansia hendaknya tetap 

mengikuti senam lansia dan aktif dalam kegiatan lain di PSTW Budhi Luhur 

Bantul Yogyakarta. 

 

Kata kunci : Senam lansia, tingkat kecemasan, lansia  
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ABSTRAC 

 
Anxiety is affective disorder which signed with fear and feeling afraid. 

Anxiety is a common mental disorder in elderly, influence 1 from 10 people 

above 60 years old. Neurosis symptom occurred in 10-20% group of elderly. The 

gymnastic in elderly is exercise activity that affects all movement of the body 

(hand, foot, and head). The gymnastic in elderly belongs to low impact that follow 

the slowly music. It can strengthen physical fitness and decreasing stressor that 

can cause anxiety. The purpose of this research is to know the correlation between 

gymnastic in elderly that done routinely with anxiety level in PSTW Budhi Luhur 

Bantul Yogyakarta. 

The type of this research is non-experimental and the data collected by 

observation and use cross-sectional approach. Instrument that use for this research 

is questionnaire. The sample taken by total sampling method with 40 

respondence. The data analyzed by using Spearman Rank Correlation. 

 The research shows that elderly who are doing  gymnastic in 3-5  times a 

week suffer from anxiety in low category about 57,1% of sample, 22,9% get  

middle anxiety and 20% there are no anxiety. The two groups do not have high 

level of anxiety. From the data analysis , value of ρ is 0,188 and p=0,245. 

In conclusion, there is not significant correlation between gymnastic in 

elderly with anxiety level in PSTW Budhi Luhur Bantul Yogyakarta. The research 

suggest the elderly in PSTW Budhi Luhur Bantul Yogyakarta to do gymnastic 

routinely and active participate in every activities. 

 

Keywords: gymnastic in elderly , anxiety level, elderly 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang Masalah 

Proses menua merupakan proses yang terus menerus yang dimulai 

sejak manusia lahir. Manusia secara perlahan-lahan mengalami penurunan 

kemampuan  jaringan untuk mempertahankan struktur dan fungsi normalnya. 

Proses menua ini dipengaruh berbagai macam faktor. Maka diperlukan upaya-

upaya untuk mempertahankan fungsi  semangat hidup. Manusia akan 

mengalami tua akan tetapi akan menjadi lebih baik menjadi tua yang sehat 

(Darmodjo dkk, 2006).  

Pertambahan penduduk di seluruh dunia semakin cepat, khususnya 

jumlah orang lanjut usia diperkirakan akan mencapai 1,2 miliar pada tahun 

2025. Jumlah penduduk lanjut usia di Indonesia akan meningkat sekitar 11 % 

pada tahun 2020 dengan angka harapan hidup 70-75 tahun (Nugroho, 2000).  

       Berdasarkan data The National Old People’s Welfare council Inggris 

ada 12 macam penyakit dan gangguan pada lansia. Salah satu gangguan 

penyakit tersebut adalah kecemasan. Gejala neurosis dialami sekitar 10-20 % 

kelompok lanjut usia (Lansia). Gangguan ini ditandai oleh kecemasan sebagai 

gejala utama dengan daya tilikan (insight) serta daya menilai realitasnya yang 

baik (Kuntjoro, 2002). Gangguan mental yang sering ditemukan pada usia 

lanjut  adalah depresi, insomnia, anxietas dan  delirium (Dep.Kes. RI, 2000). 

Sebuah tesis mengungkapkan bahwa kasus depresi di  Panti Werdha Surakarta 

 

 


