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PERTEMUAN 1 

 

TUJUAN UMUM: 

Melalui materi ini mahasiswa diharapkan dapat: 

1. Mahasiswa mengetahui konsep dan pengetahuan dasar masa dewasa awal 

2. Memahami kondisi fisik masa dewasa awal 

3. Memahami kondisi sosial, ekonomi religius masa dewasa awal 

Materi: Materi Kondisi Fisik, Sosial, Ekonomi Religius Masa Dewasa Awal 

 

PEMBAHASAN 

Salah satu tahap dalam perkembangan manusia adalah perkembangan pada masa 

dewasa, dan dalam masa perkembangan dewasa, dibagi menjadi tiga bagian yaitu masa 

dewasa awal, masa dewasa madya (tengah), dan masa dewasa akhir. Seperti yang kita 

pahami sebelumnya masa dewasa awal adalah masa peralihan dari masa remaja. Masa 

remaja yang ditandai dengan pencarian identitas diri, pada masa dewasa awal, identitas diri 

ini didapat sedikit-demi sedikit sesuai dengan umur kronologis dan mental ege-nya. 

Berbagai masalah juga muncul dengan bertambahnya umur pada masa dewasa awal. Dewasa 

awal adalah masa peralihan dari ketergantungan kemasa mandiri, baik dari segi ekonomi, 

kebebasan menentukan diri sendiri, dan pandangan tentang masa depan sudah lebih realistis. 

Menurut Santrock (1999), orang dewasa muda termasuk masa transisi, baik transisi secara 

fisik (physically trantition) transisi secara intelektual (cognitive trantition), serta transisi peran 

sosial (social role trantition), Transisi secara pekerjaan, transisi secara pendidikan. Modul ini adalah 

modul kedua yang harus Anda kuasai sebelum Anda menguasai modul-modul selanjutnya. 

Mengapa? Modul ini berisi materi dasar untuk memahami modul-modul selanjutnya. Sebelumnya 

kita sudah belajar mengenai perkembangan masa dewasa. Kali ini kita akan belajar mengenai kondisi 

fisik, sosial, ekonomi religius pada masa dewasa awal. 

A. Kondisi Perkembangan Fisik Dewasa Awal 

Perkembangan dapat diartikan sebagai the progressive and continous change in 

the organism from birth to death (Syamsu Yusuf, 2000:15). Perubahan yang dialami 

individu menuju kedewasaannya tersebut berlangsung secara sistematis, progresif, dan 

berkesinambungan yang meliputi seluruh aspek perkembangan, baik fisik, intelektual, 

emosi, sosial maupun keagamaan. Perkembangan fisik merupakan dasar bagi 

perkembangannya aspek-aspek lain dalam diri setiap individu, termasuk usia dewasa 

awal. Apabila perkembangan fisik berjalan baik dan normal, maka perkembangan 
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intelektual, emosi sosial dan agama. Individu tersebut cenederung berkembang secara 

normal pula. Dengan fisik yang normal, usia dewasa awal akan memiliki tingkat 

kepercayaan diri yang tinggi, emosi yang stabil, dan mampu menjalani kehidupan 

sosialnya dengan baik. Mereka akan menjadi pribadi yang menyenangkan. Sebaliknya, 

perkembanagan fisik yang terhambat dan berelangsung kurang normal menyebabkan 

usia dewasa awal cenderung menarik diri dari pergaulan, merasa rendah diri, bahkan 

sering memiliki emosi yang tidak stabil. Untuk itu, perlu memperhatikan perkembangan 

fisik, khususnya sebelum menginjak usia dewasa awal.  

Fisik atau tubuh manusia merupakan sistem organ yang kompleks dan sangat 

mengagumkan. Semua organ ini terbentuk pada periode pranatal dan mengalami 

pertumbuhan yang sangat cepat pada tahun pertama dalam kehidupan post-natal. 

Pertumbuhan cepat berikutnya akan terjadi pada masa pubertas (adolesent). 

Pertumbuhan cepat kedua ini bagi wanita dimulai pada usia kurang lebih 9 sampai 12 

tahun, dan akan mencapai puncaknya pada umur 13 tahun. sejak itu, kecepatan 

bertumbuh cepat berkurang dan hampir berakhir pada usia 16 tahun. setelah usia ini, 

pertumbuhan fisik seorang wanita berjalan lambat (Soesilowindradini 1985:136).   

Pola pertumbuhan cepat juga terjadi pada anak laki-laki, namun mulainya lebih 

lambat dan berlangsung lebih lama dibandingan dengan anak wanita. Pada pria 

pertumbuhan cepat berlangsung kira-kira usia 11 sampai 16 tahun yang diikuti 

berkurangnya pertumbuhan secara sedikit demi sedikit dan akhirnya hampir berhenti di 

usia 20 tahun. Menurut Zakiah Daradjat (1970:122) pada setiap individu pertumbuhan 

jasmani secara cepat telah selesai ketika seseorang memasuki usia dewasa awal, kurang 

lebih usia 20 atau 21 tahun. Artinya, jika dipandang dari segi jasmani, individu di usia 

dewasa awal ini telah dianggap matang. Sebab, segala fungsi jasmaniahnya telah dapat 

bekerja secara normal dan dilihat dari segi seksual mereka telah mampu bereproduksi 

(berketurunan). Kalaupun masih terjadi pertumbuhan jasmani, maka pertmbuhan 

tersebut relatif sangat lambat di usia dewasa awal. Elizabeth B. Hurlock mengungkapkan 

bahwa pada usia 18 tahun bagi wanita dan 20 tahun bagi pria, keadaan pertumbuhan 

sangat lambat dibanding dengan pertambahan berat badan. 

Pada usia dewasa awal hanyalah menyangkut”penyempurnan” bentuk tubuh. Berat 

badan yang bertambah akan mengimbangi pesatnya pertumbuhan tinggi badan yang 

terjadi di usia pubertas. Namun demikian, banyak kenyataan menunjukkan adanya 

kekhawatiran berlebihan di usia dewasa awal mengenai pertumbuhan berat badannya. 
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Memang, kondisi jasmani sangat berpengaruh terhadap citra diri usia dewasa awal. 

Keadaan fisik yang ideal akan mempunyai pengaruh positif terhadap penilaian pada diri 

sendiri. Pada umumnya, mereka menjadi lebih puas dengan keadaan dirinya sehingga 

mengarahkan mereka untuk lebih berbahagia secara diri. Tentu saja, pengecualian dari 

kenyataan tersebut pasti ada. Hal itu tergantung dari sikap individu usia dewasa muda 

dalam menerima kondisi dirinya. Penerimaan terhadap diri sebagaimana adanya akan 

membuat mereka menjadi pribadi yang matang, meskipun kurang beruntung untuk 

memiliki wajah dan fisik yang tampan atau cantik. Mereka dapat mengarahkan 

energinya pada kegiatan-kegiatan yang positif yang lebih menonjolkan kecantikan 

batiniyah (inner beauty). 

Kuhlen dan Thompson (Syamsu Yusuf, 2000:101) mengungkapkan bahwa 

perkembangan fissik individu meliputi empat aspek yaitu:  

1. Sistem syaraf, adalah organ halus yang berpusat di central nervous system yaitu pusat 

sistem jaringan yang ada di otak. perkembangan dan pertumbuhan sistem syaraf ini 

sangat mempengaruhi kecerdasan atau intelegensi seorang anak. Otak (brain) 

merupakan aspek fisiologi terpenting dari sistem syaraf, sebab otak adalah sebagai 

sentral dari segala perkembangan.  

2. Otot-otot, aspek otot ini berfungsi untuk mempengaruhi perkembangan dan kekuatan 

motorik seseorang. Perubahan dan perkembangan pada otot berlangsung sejalan 

dengan masukan gizi, makanan, kesehatan dan latihan-latihan fisik seperti olah raga. 

Kekuatan otot-otot ini mencapai puncaknya di usia 30 tahun dan menurun secara 

derastis saat usia 40 tahun.  

3. Kelenjar Endokrin. Kelenjar ini menyebabkan munculnya pola-pola tingkah laku 

baru, misalnya perasaan tertarik untuk aktif di kegiatan olah raga tertentu. Hal ini 

menyebabkan setiap individu mempunyai kecenderungan berbeda antara satu 

dengan lainnya. Kelenjar endokrin ini menghasilkan beberapa hormon. Diantaranya 

adalah hormon tetosterone yang bertanggungjawab terhadap pertumbuhan sistem 

reproduksi pria dan hormon estrogen yang berfungsi dalam mengarahkan 

pertumbuhan seksual dan reproduksi pada wanita. Berhentinya pertumbuhan 

kelenjar seks ini di masa remaja akhir bukan berarti kegiatan hormon-hormon yang 

dihasilkan kelenjar endokrin menjadi statis. Proses produksi hormon-hormon seks 

akan tetap berlangsung di usia dewasa muda sampai usia lanjut. Bagi wanita, 

produksi hormon tersebut akan berakhir saat mengalami “menopause” atau 
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berhentinya mentrurasi. Sedangkan bagi pria, berhentinya produksi hormon tersebut 

pada saat terjadinya”climacteric” atau berkurangnya kemampuan seksuil. 

4. Struktur Fisik. Struktur fisik atau tubuh ini meliputi tinggi, berat, dan proporsi. 

Struktur fisik usia dewasa awal dipengaruhi oleh dua faktor, yakni:  

a. Faktor hereditas. Sangat penting di jumpai seorang anak yang berpostur tinggi 

pada umumnya mempunyai orang tua yang tinggi pula ukuran tubuhnya. 

Pengecualian dalam hal ini bisa saja terjadi meskipun sangat jarang. 

b. Faktor lingkungan. Faktor lingkungan sangat berpengaruh terhadap 

perkembangan fisik dewasa muda, yang juga termasuk faktor lingkungan ini 

adalah peningkatan gizi dan makanan maupun kesehatan. Ditunjang oleh gizi 

yang cukup dan kesehatan yang semakin bagus, struktur fisik dan bentuk tubuh 

usia dewasa awal saat ini mengalami perbedaan yang cukup jauh dengan 

generasi orang tuanya. Pemahaman orang tua tentang makanan bergizi dan 

keadaan sosial ekonomi yang lebih baik sangat berpengaruh terhadap perbaikan 

bentuk tubuh atau fisik seorang anak memasuki usia dewasa awal. 

Puncak dan penurunan kemampuan fisik, status fisik puncak dicapai pada umur 

19-30 tahun, terutama pada umur 19 dan 26 tahun. Kesehatan juga mencapai puncaknya 

pada masa-masa tersebut. Ada bahaya tersembunyi dalam kemampuan fisik dan 

kesehatan dalam puncak ini. Kebiasaan yang jelek untuk kesehatan mungkin terbentuk. 

Menuju bagian akhir dari masa dewasa awal, pelambatan dan penurunan kondisi fisik 

mulai tampak. Kondisi kesehatan kaum muda dapat ditingkatkan dengan mengurangi 

gaya hidup yang merusak kesehatan, seperti makan terlalu banyak, dan dengan 

meningkatkan gaya hidup yang meningkatkan kesehatan yang mencakup nutrisi yang 

baik dan olah raga. 

a. Nutrisi dan Perilaku Makan 

Penyebab kelebihan berat badan adalah kompleks dan melibatkan faktor 

genetik, mekanisme fisiologis, kognitif, dan pengaruh lingkungan. Kita telah 

menjadi populasi yang semakin kelebihan berat badan, dan program penghilang 

berat badan akan meningkat. 

Obat-obatan tidak efektif mengontrol berat badan dalam jangka panjang. Olah 

raga adalah salah satu cara yang paling efektif untuk menghilangkan berat badan, 

khususnya jika dikombinasikan dengan konsumsi lemak yang sedikit. 
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b. Olahraga 

Baik olah raga dengan tingkata sedang, maupun intensif menghasilkan efek fisik 

dan psikologis yang penting, seperti rendahnya resiko penyakit jantung dan 

pengurangan kecerdasan. Para ahli semakin menganjurkan bahwa tingkat olah raga 

kita harus menyenangkan. 

c. Ketergantungan dan pemulihan 

Ketergantungan dan obat-obatan adalah persoalan yang umum pada masyarakat 

kita dengan alkoholisme yang makin menonjol. Banyak orang yang menyebut 

alkoholisme sebagai suatu penyakit yang implikasinya berarti alkoholisme memiliki 

sumber penyebab genetik biologis, tetapi alkoholisme disebabkan oleh beberapa 

banyak faktor, todak hanya faktor keturunan saja. Pemulihan dan ketergantungan 

adalah sangat sulit alcoholics anonymous adalah kelompok dukungan sosial 

untuk self-help lain. 

B. Kondisi Perkembangan Sosial Dewasa Awal 

Perkembangan sosial dapat diartikan sebagai proses belajar untuk menyesuaikan 

diri terhadap norma-norma kelompok, moral dan tradisi masyarakat agar dapat 

melemburkan diri menjadi satu kesatuan yang saling berkomunikasi dan bekerja sama. 

Sebagai proses belajar, perkembangan sosial ini akan berlangsung sepanjang hayat 

seseorang sesuai dengan uisia perkembangannya. Kemampuan sosial tumbuh dan 

berkembang sejak bayi hingga seseorang belajar dan bergaul untuk menyesuaikan diri 

dan berusaha menerima keberadaan pihak lainnya. Lingkungan keluarga, masyarakat 

dan budaya ikut mewarnai proses perkembaangan sosial seorang anaak. Proses 

perlakuan dan bimbingan orang tuaterhadap anaknya dalam mengenalkan berbagai 

aspek kehidupan sosial, mengenalkan norma-norma kehidupan bermasyarakat, serta 

memberikan contoh dalam penerapan norma-norma tersebut dalam kehidupan sehari-

hari lazim disebut sebagai “sosialisasi”. 

Proses sosialisasi dapat menumbuhkan kemampuan seseorang dalam membina 

berbagai hubungan dengan sesamanya, baik dalam keluarga, teman sebayanya, maupun 

dengan masyarakatnya. Perkembangan hubungan sosial seseorang berubah sejalan 

dengan perkembangan usia dan kemampuannya. Perubahan hubungan sosial ditandai 

dengan pencapaian tahapan-tahapan kemampuan yang diperoleh melalui proses belajar 

dan bergaul. Kemampuan hubungan sosial ini menunjukkan tingkat keterampilan 
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seseorang dalam berinteraksi dengan lingkungannya. Intensitas dan kualitas hubungan 

dengan masyarakat dapat mempengaruhi perkembangan sosial individu.  

Perkembangan sosial di mulai dari tahap ketergantungan menuju kekemandirian 

dalam suasana kedewasaan yang bertanggungjawab. Sejalan dengan perkembangan 

berbagai aspek kepribadian, kadar ketergantungan seseorang semakin berkurang, 

bahkan relatif telah berakhir saat seeorang telah mandiri. Selain itu, perkembangan sosial 

anak juga dipengaruhi oleh warna lingkunagnnya, baik orang tua, teman sebayanya 

maupun masyarakatnya. Apabila lingkunagnnya memberikan peluang positif terhadap 

perkembangan anak, maka anakpun dapat mencapai perkembangan sosialnya secara 

matang. Sebaliknya, jika lingkungannya kurang kondusif bagi perkembangan anak, 

maka anak tersebut akan cenderung menampakkan perilaku ketidakmampuan 

menyesuaikan diri.  

Perilaku ini akan tampak dalam sikap-sikap berikut ini: 1. Bersikap minder 2. 

Egois dan senang mendominasi orang lain 3. Senang menyendiri 4. Kurang memiliki 

tenggang rasa pada orang lain 5. Kurang mempedulikan norma dalam berperilaku 

Perilaku maladjusment sering dijumpai dalam diri orang usia dewasa awal, utamanya 

yang baru saja menamatkan pendidikan formalnya. Berakhirnya masa remaja dan 

terjunnya seseorang ke dalam pola kehidupan orang dewasa, seperti karier dan 

kehidupan perkawinan, menyebabkan hubungan dengan teman-teman sebayanya 

semakin renggang. Bersamaan dengan itu, keterlibatan dalam kegiatan kelompok di luar 

rumah semakin berkurang seiring kesibukan meniti karier. Akibatnya, untuk pertama 

kalinya orang dewasa awal akan mengalami keterpencilan sosial, yang disebut oleh 

Erickson sebagai krisis ketersaingan (isolation crisis).  

Betapa berat tantangan dan tugas yang dihadapi usia dewasa awal, karena menurut 

John P. Dworetzki menyebut usia dewasa awal sebagai masa coba-coba dan masa 

timbulnya banyak kesulitan dalam kehidupan sosial. Mereka harus menghadapi 

beberapa keputusan penting yang berhubungan dengan kehidupan sosial, seperti 

hubungan dengan lawan jenis, anak-anak, teman seprofesinya, persahabatan baru dan 

tugas kenegaraan lainnya. Masa Dewasa awal disebut sebagai usia yang belum matang 

dalam hubungan sosial sehingga pertumbuhan jiwa sosialnya masih tetap berkembang 

sejalan usia kedewasaannnya. 

Pentingnya penampilan fisik dalam interaksi sosial juga di akui oleh Elizabeth B. 

Hurlock dan tak mudah di bantah oleh orang lain. Menurutnya, fisik yang menarik 
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merupakan potensi yang menguntungkan dan dapat dimanfaatkan untuk memperoleh 

berbagai hasil yang menyenangkan bagi pemiliknya. Salah satu keuntungan yang 

diperoleh adalah bahwa dia menjadi mudah berteman. Sebab orangorang yang menarik 

lebih mudah diterimaa dalam sebuah pergaulan dan di nilai lebih positif oleh orang lain. 

Dengan kenyataan tersebut, maka orang dewasa awal yang mempunyai penampilan 

lebih, pada umumnya menjadi berbahagia dan lebih mudah menyesuaikan diri dengan 

lingkungannya di bandingkan dengan mereka yang mempunyai penampilan yang 

kurang. Bagi seorang gadis, mereka cenderung memilih teman sesama wanitanya yang 

berwajah cantik, pintar, dan menarik.  

Hal tersebut dilakukan karena secara tidak sadar sang gadis ingin terbawa dalam 

penerimaan sosial yang lebih luas dari teman-teman gadis yang menarik tersebut. Bagi 

usia dewasa awal, minat untuk meningkatkan penampilan fisik akan menjadi berkurang 

menjelang usia tiga puluhan saat ketegangan dalam pekerjaan dan rumah tangga terasa 

kuat atau malah sebaliknya begitu tenang. Keadaan tersebut membuat usia dewasa muda 

melupakan penampilannya. Namun, minat akan penampilan pribadinya ini akan 

meningkat kembali saat mulai terlihat adanya tanda-tanda ketuaan. Dari segi sosial, 

semua usia dewasa mempunyai minat atau keinginan untuk lebih berarti dan berdaya 

guna bagi lingkungan masyarakatnya. Mereka menginginkan posisi dan kedudukan 

tertentu dalam lingkungan sosial, baik dalam keluarga, karier, maupun masyarakatnya. 

Mereka menolak adanya keterkecualian atas penolakan orang lain, atas dasar inilah 

banyak usaia dewasa awal yang mengarahkan minat sosialnya dalam aktivitas-aktivitas 

sosial dalam masyarakat.  

Memasuki usia 30 tahun, pada umumnya dewasa awal baik laki-laki maupun 

perempuan, telah mencapai penyesuaian dan pemantapan diri terhadap berbagai 

perubahan dalam aktivitas sosialnya yang baru. selanjutnya, pada akhir usia 30 an atau 

menjelang usia empat puluhan mereka telah mempunyai banyak teman, sebab di usia 

tersebut mereka telah mendapatkan bentuk hubungan yang erat dan cocok dalam 

kelompok sosialnya. Minat-minat sosial di usia empat puluhan jugas sudah mulai stabil. 

C. Kondisi Perkembangan Ekonomi Dewasa Awal 

Dengan status sosial-ekonomi yang lebih baik, orang dewasa cenderung dapat 

berperan dalam berbagai kegiatan sosial, baik itu untuk orang dewasa yang telah 

menikah atau pun yang belum menikah. Pada masa dewasa awal sudah memikirkan 
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bagaimana kehidupan kedepan dan harus berbuat apa untuk biasa bertahan hidup. 

Sehingga sudah mulai meniti karir dan belajar untuk mencari penghasilan. 

D. Kondisi Perkembangan Religius Dewasa Awal 

Selain mengalami pembentukan fisik, intelektual, emosi (psikis) dan sosial, usia 

dewasa awal juga mengalami perkembangan dalam kematangan beragama. Kematangan 

dari berbagai segi ini merupakan unsur pembentuk kepribadian usia dewasa awal. Tugas 

utama orang tua adalah membawa anak-anak mereka menuju kedewasaan penuh dalam 

berbgai segi perkembangan. Dengan begitu, mereka akan menjadi pribadi yang matang 

dan bertnggungjawab terhadap kehidupannya di dunia dan di akhirat. Kesadaran 

beragama merupakan aspek rohaniah yang berkaitan dengan keimanan kepada Tuhan 

dan di refleksikan dalam bentuk pribadatan kepada-Nya baik secara vertikal maupun 

horizontal. (Syamsu Yusuf, 2000:136). Artinya, kesadaran beragama meliputi beberapa 

aspek, di antaranya kepercayaan (iman), rasa keaagamaan, sikap dan tingkah laku 

keagamaan yang terorganisasi dalam sistem mental dan kepribadian (Abdul Azis, 

1995:37). 

Gambaran tentang kematangan beragama tak dapat terlepas dari kriteria 

kematangan kepribadian. Sebab, kemtangan beragama yang mantap hanya terdapat pada 

orang yang memiliki kepribadian yang matang. Akan tetapi kepribadian yang matang 

belum tentu disertai dengan kesadaran beragama. Seseorang yang tidak beragama 

mungkin saja memiliki kepribadian yang matang, walaupun tidak memiliki kesadaran 

beragaama. Sebaliknya susah untuk di bayangkan adanya kesadaran beragama yang 

mantap dalam pribadi yang belum matang. Untuk itu kematangan kepribadian yang di 

landasi dengan hidup beragama akan berimbas kepada kematangan sikap dalam 

menghadapi berbagai masalah di usia dewasa awal.  

Menurut Charles Glock, terdapat lima dimensi yang dapat digunakan untuk 

mengukur kematangan beragama seseorang, yakni: 

1. Ideologi, yaitu dimensi yang berorientasi pada aktivitas mental untuk 

memperlihatkan keterikatan dan komitmennya terhadap agama.  

2. Ritual, merupakan dimensi yang berkenaan dengan intensitas dan frekuensi 

seseorang di tempat-tempat ibadah dalam berbagai situasi.  

3. Pengalaman khusus yang mengarahkan perhatian dan pengalaman mistik yng pernah 

dilaluinya.  
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4. Itelektual, dimaksudkan untuk mengukur pengetahuan mengenai dogmadogma dan 

praktek-praktek keagamaan.  

5. Konsekuensional, digunakan untuk mengetahui realitas tingkah laku orang yang 

beragama dalam kehidupannya sehari-hari, terutama dalam hubungan dengan 

sesamanya. 

Melihat beberapa kriteria kematanga beragama tersebut, maka tidak dapat 

ditentukan pada umur berapakah seseorang akan mencapai kematangan beragamanya. 

Yang jelas, kematangan beragama baru akan terjadi saat berakhirnya masa remaja dan 

memasuki usia dewasa. Sebab, kesadaran beragama remaja masih berada pada posisi 

transisi dari kehidupan beragama anak-anak untuk menuju kemantapan beragama. 

Keadaan jiwa yang masih labil di usia remaja nampak dalam kehidupan agamanya 

yang mudah goyah, sering timbul kebimbangan dan konflik batin, bahkan sering muncul 

perasaan negatif terhadap agama. Berbeda dengan remaja, pemikiran dan emosi usia 

dewasa awal sudah mulai stabil dan mantap. Dalam kehidupan bergama, mereka sudah 

mulai melibatkn diri dalam kegiatan-kegiatan keagamaan. Dengan pikirannya yang 

kritis, mereka sudah dapat membedakan antara agama sebagai ajaran dengan manusia 

sebagai penganutnya, dimana beberapa di antaranya ada yang shaleh dan ada yang tidak. 

Di usia seperti inilah sangat dimungkinkan seseorang memilki kemantapan dan 

kesadaran beragama yang cukup matang (dewasa). Namun tercapainya kematangan 

kesadaran beragama bergantung pada banyak hal. Diantaranya, tidak intelegensinya 

kematangan emosinya, pengalaman hidup dan keadaan lingkungan sosialnya. Umur 

kalender seseorang belum tentu sejalan dengan kematangan mental, kemantapan 

beragama, mapun kedewasaan pribadinya. Banyak di jumpai orang dewasa yang 

berumur 40 tahun belum memiliki kesadaran beragma yang mantap, bahkan mungkin 

kepribadiannya masih belum dewasa (immature).  

Biasanya, manakala seseorang telah mencapai usia dewasa awal baik laki-laki 

maupun perempuan mulai timbul kecenderungan untuk menetapkan dan menghilangkan 

keragu-raguan mengenai agama yang mengganggunya di masa sebelumnya, 

dikarenakan saat menginjak usia dewasa, dalam diri seseorang sudah terlihat adanya 

kematangan jiwa untuk memahami dan mempertahnkan nialai-nilai yang dipilihnya. 

Pada usia dewasa umumnya seseorang telah memiliki sifat kepribadian yang stabil dan 

terlihat dari cara bertindak dan bertingkah laku yanng bersifat tetap dan selalu berulang 

kembali. Bedasarkan hal ini maka sikap keberagamaan untuk usia dewasa muda agak 
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sulit untuk di ubah, meskipun perubahan keyakinan dalam hal agama masih mungkin 

terjadi di usia berapapun, meski pada umumnya proses tersebut didasarkan pada 

pertimbangan yang matang dan lama, dan juga karena hidayah dari Tuhan.  

Kehidupan beragama bagi orang dewasa sudah merupakan sikap hidup dan bukan 

sekedar ikut-ikutan semata. Sebaliknya, sangat mugkin dijumpai usia dewasa awal yang 

relatif rendah, bahkan berkuarang perhatiannya terhadap agama dibandingkan dengan 

masa remajanya. Kuat lemahnya intensitas minat keberagamaan usia dewasa awal 

dipengaruhi oleh beberapa faktor, yakni:  

1. Ada tidaknya pembiasaan yang dapat memperoleh praktek keagamaan di masa 

dewasa awal sebagai kelanjutan (pengaruh) pendidikan agama semenjak kanak-

kanak.  

2. Ada tidaknya praktek keagamaan di lingkungan sekitar, utamanya dari teman 

sepergaulan.  

3. Kuat lemahnya persoalan yang dihadapi seseorang. Biasanya, apabila seseorang 

menghadapi kesulitan yang berat, maka ia cenderung berminat pada agama dan 

berusaha untuk menguatkan minatnya tersebut. 

4. Ada tidaknya tanggungjawab orang tua terhadap pendidikan agama anakanaknya. 

Berdasarkan penelitian Elizabeth B. Hurlock, keterkaitan usia dewasa awal 

terhadap agama di identifikasi melalui 8 faktor, yaitu: 1. Jenis kelamin 2. Status sosial 

3. Tempat tinggal 4. Latar belakang keluarga 5. Lingkungan 6. Perbedaan agma dalam 

rumah tangga 7. Kecemasan terhadap kematian 8. Kepribadian seseorang. 
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LATIHAN 

 

Soal: 

1. Menurut saudara apa yang di maksud orang dewasa? 

2. Jelaskan kenapa setiap orang dengan usia yang sama namun berbeda-beda 

perkembangannya? 

  

http://mercubuana-yogya.ac.id/
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PERTEMUAN 2 
 

 

TUJUAN UMUM: 

Melalui materi ini mahasiswa diharapkan dapat: 

1. Memahami konsep dan pengetahuan dasar masa dewasa madya 

2. Mengetahui Ciri-Ciri Perkembangan Masa Dewasa madya dan  

3. Memahami perkembangan dan kondisi kognitif masa dewasa madya 

Materi: Ciri-Ciri Perkembangan Masa Dewasa Madya Dan Kondisi Kognitif 

 

PEMBAHASAN 

Pada umumnya usia madya atau usia setengah baya dipandang sebagai masa usia 

antara 40–60 tahun. Masa tersebut pada akhirnya akan ditandai oleh perubahan jasmani dan 

mental. Pada usia 60 tahun biasanya terjadi penurunan kekuatan fisik, sering pula diikuti 

oleh penurunan daya ingat. Walaupun dewsa ini banyak yang mengalami perubahan-

perubahan tersebut lebih lambat daripada masa lalu, namun garis batas tradisionalnya masih 

nampak. Meningkatnya kecenderungan untuk pensiun pada usia 60an sengaja atau tidak 

sengaja usia 60an dianggap sebagai garis batas antara usia lanjut dengan usia madya. 

Seperti halnya periode lain dalam rentang kehidupan yang berbeda menurut tahap 

dimana perubahan fisik yang membedakan usia madya dini pada satu batas, dan usia lanjut 

di batas lainnya. Menurut pepatah kuno, seperti halnya buah apel, matangnya pun tidak pada 

waktu yang sama ada yang bulan juli, ada yang bulan agustus, dan ada pula yang bulan 

oktober. Demikian halnya dengan manusia. Usia madya pada kebudayaan Amerika saat ini, 

merupakan masa yang paling sulit dalam rentang kehidupan mereka. Bagaimanapun baiknya 

individu-individu tersebut untuk menyesuaikan diri hasilnya akan tergantung pada dasar-

dasar yang ditanamkan pada tahap awal kehidupan, khususnya harapan tentang penyesuaian 

diri terhadap peran dan harapan sosial dari masyarakat dewasa. Kesehatan mental yang baik 

yang diperlukan pada masa-masa dewasa, memberikan berbagai kemungkinan untuk 

menyesuaikan diri terhadap berbagai peran baru dan harapan sosial usia madya. Dengan 

tidak bermaksud membatasi rentang usia secara kaku, dapat dikatakan bahwa secara teoritis-

psikologis dan fisiologis rentang usia antara 40 - 60 tahun merupakan masa tengah baya bagi 

banyak orang. (Mappiare 1983:173). 
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Pada umumnya usia madya atau usia setengah baya dipandang sebagai masa usia 

antara 40 sampai 60 tahun. Masa tersebut ditandai oleh adanya perubahan fisik, mental serta 

perubahan minat (Hurlock,1980). Menurut Erikson (dalam Santrock, 2002), usia madya 

merupakan masa kritis dimana baik generativitas/kecenderungan untuk menghasilkan dan 

stagnansi atau kecenderungan untuk tetap berhenti akan dominan. Menurut Erikson, (dalam 

Santrock, 2002) pada masa usia madya orang akan menjadi lebih sukses atau sebaliknya 

mereka berhenti (tetap) tidak mengerjakan sesuatu apapun lagi 

A. Karakteristik Usia Madya 

Masa dewasa baya/madya menunjukkan banyak kesamaan dengan masa remaja. 

Khusus usia setengah baya, sama dengan posisi masa remaja. Perubahan-perubahan hal 

fisik dan psikis juga terdapat kesamaan antara dua masa kehidupan itu. Kalau posisi 

remaja merupakan masa peralihan, tak lagi dapat dikatakan kanak-kanak dan belum lagi 

disebut dewasa, maka posisi usia setengah baya juga dalam peralihan, tidak muda dan 

bukan tua. Masa remaja merupakan masa terjadinya perubahan yang cepat bhagi hal-

hal fisik yang membawa akibat-akibat terhadap perilaku dan perasaan-perasaannya. 

Usia setengah baya, demikian pula. Bedanya, kalau pada masa remaja perubahan itu 

bersifat pertumbuhan, maka pada masa setengah baya bersifat pemunduran. Tetapi yang 

lebih penting, perilaku dan perasaan yang menyertainya adalah sama yaitu “swalah 

tingkah”, canggung dan kadang-kadang bingung. 

B. Ciri-Ciri Masa Dewasa Madya: 

1. Usia madya merupakan periode yang sangat ditakuti 

Diakui bahwa semakin mendekati usia tua, periode usia madya semakin lebih terasa 

menakutkan. Pria dan wanita banyak mempunyai alasan untuk takut memasuki usia 

madya. Diantaranya adalah: banyaknya stereotip yang tidak menyenangkan tentang 

usia madya. Yaitu: kepercayaan tradisional tentang kerusakan mental dan fisik yang 

diduga disertai dengan berhentinya reproduksi. 

2. Usia madya merupakan masa transisi 

Usia ini merupakan masa transisi seperti halnya masa puber, yang merupakan masa 

transisi dari masa kanak-kanak ke masa remaja. Dimana pria dan wanita 

meninggalkan ciri-ciri jasmani dan perilaku masanya dan memasuki periode dalam 

kehidupan yang akan diliputi oleh ciri-ciri jasmani dan perilaku baru. 

3. Usia madya adalah masa stress 
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Bahwa usia ini merupakan masa stress. Penyesuaian secara radikal terhadap peran 

dan pola hidup yang berubah, khususnya bila disertai dengan berbagai perubahan 

fisik, selalu cenderung merusak nomeostatis fisik dan psikologis dan membawa ke 

masa stress, suatu masa bila sejumlah penyesuaian yang pokok harus dilakukan di 

rumah, bisnis dan aspek sosial kehidupan mereka. 

4. Usia madya adalah usia yang berbahaya 

Cara biasa menginterpretasi “usia berbahaya” ini berasal dari kalangan pria yang 

ingin melakukan pelampiasan untuk kekerasan yang berakhir sebelum memasuki 

masa usia lanjut. Usia madya dapat menjadi dan merupakan berbahaya dalam 

beberapa hal lain juga. Saat ini merupakan suatu masa dimana seseorang mengalami 

kesusahan fisik sebagai akibat dari terlalu banyak bekerja, rasa cemas yang 

berlebihan, ataupun kurangnya memperhatikan kehidupan. Timbulnya penyakit jiwa 

datang dengan cepat di kalangan pria dan wanita dan gangguan ini berpuncak pada 

suicide. Khususnya di kalangan pria. 

5. Usia madya adalah usia canggung 

Sama seperti pada remaja, bukan anak-anak bukan juga dewasa. Demikian juga pada 

pria dan wanita berusia madya. Mereka bukan muda lagi, tetapi juga bukan tua. 

6. Usia madya adalah masa berprestasi 

Menurut Errikson, usia madya merupakan masa kritis diamana baik generativitas / 

kecenderungan untuk menghasilkan dan stagnasi atau kecenderungan untuk tetap 

berhenti akan dominan. Menurut Errikson pada masa usia madya orang akan menjadi 

lebih sukses atau sebaliknya mereka berhenti (tetap) tidak mengerjakan sesuatu 

apapun lagi. Menurutnya apabila orang pada masa usia madya memiliki keinginan 

yang kuat maka ia akan berhasi, sebaliknya dia memiliki keinginan yang lemah, dia 

akan stag (atau menetap) pada hidupnya. 

7. Usia madya adalah masa evaluasi 

Pada usia ini umumnya manusia mencapai puncak prestasinya, maka sangatlah logis 

jika pada masa ini juga merupakan saat yang pas untuk mengevaluasi prestasi 

tersebut berdasarkan aspirasi mereka semula dan harapan-harapan orang lain, 

khususnya teman dan keluarga-keluarga dekat. 

8. Usia madya dievaluasi dengan standar ganda 

Bahwa pada masa ini dievaluasi dengan standar ganda, satu standar bagi pria dan 

satu standar bagi wanita. Walaupun perkembangannya cenderung mengarah ke 



 

                                                                      Panduan e-learning Bagi Pengelola 
Page 20                                                                       Universitas Mercu Buana Yogyakarta 

persamaan peran antara pria dan wanita baik di rumah, perusahaan perindustrian, 

profesi maupun dalam kehidupan sosial namun masih terdapat standar ganda 

terhadap usia. Meskipun standar ganda ini mempengaruhi banyak aspek terhadap 

kehidupan pria dan wanita usia madya tetapi ada dua aspek yang perlu diperhatikan: 

pertama aspek yang berkaitan dengan perubahan jasmani dan yang kedua 

bagaimana cara pria dan wanita menyatakan sikap pada usia tua. 

9. Usia madya merupakan masa sepi 

Dimana masa ketika anak-anak tidak lagi tinggal bersama orang tua. Contohnya anak 

yang mulai beranjak dewasa yang telah bekerja dan tinggal di luar kota sehingga 

orang tua yang terbiasa dengan kehadiran mereka di rumah akan merasa kesepian 

dengan kepergian mereka. 

10. Usia madya merupakan masa jenuh 

Banyak pria atau wanita yang memasuki masa ini mengalami kejenuhan yakni pada 

sekitar usia 40 akhir. Pra pria merasa jenuh dengan kegiatan rutinitas sehari-hari dan 

kehidupan keluarga yang hanya sedikit memberi hiburan. Wanita yang 

menghabiskan waktunya untuk memelihara rumah dan membesarkan anak-anak 

mereka. Sehingga ada yang merasa kehidupannya tidak ada variasi dan monoton 

yang membuat mereka merasa jenuh. 

C. Tugas-Tugas Perkembangan Masa Dewasa Madya 

Menurut Havighurst, tugas perkembangan adalah tugas-tugas yang harus 

diselesaikan individu pada fase-fase atau periode kehidupan tertentu; dan apabila 

berhasil mencapainya mereka akan berbahagia, tetapi sebaliknya apabila mereka gagal 

akan kecewa dan dicela orang tua atau masyarakat dan perkembangan selanjutnya juga 

akan mengalami kesulitan. 

1. Menerima dan menyesuaikan diri terhadap perubahan fisik dan fisiologis 

2. Menghubungkan diri sendiri dengan pasangan hidup sebagai individu 

3. Membantu anak-anak remaja belajar menjadi orang dewasa yang bertanggung jawab 

dan berbahagia 

4. Mencapai dan mempertahankan prestasi yang memuaskan dalam karir pekerjaan 

5. Mengembangkan kegiatan-kegiatan pengisi waktu senggang yang dewasa 

6. Mencapai tanggung jawab sosial dan warga Negara secara penuh. 
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D. Perkembangan Kognitif 

Pada masa dewasa, ada pandangan yang berubah mengenai perkembangan 

kognitif. Hal ini disampaikan oleh Schaie (Santrock,2002). Schaie mengatakan pendapat 

karena kritikannya terhadap Jean Piaget yang mengatakan bahwa masa dewasa 

merupakan efisiensi dari tahap perkembangan operasional formal saja. Schaie 

mengatakan bahwa ada beberapa tahap perkembangan kognitif pada masa dewasa, yaitu: 

1. Tahap mencari prestasi (achieveing stage) 

Tahap ini terjadi pada masa dewasa awal. Tahap ini merupakan penerapan 

intelektualitas individu pada masa dewasa pada situasi yang melibatkan 

konsekuensi besar untuk mencapai tuuan jangka panjang. Hal ini berkenaan dengan 

perencanaan masa depan yang berkaitan dengan pencapaian karir dan pemerolehan 

pengetahuan. 

2. Tahap tanggung jawab (responsibility stage) 

Tahap ini dimulai sejak masa dewasa awal. Pada fase ini terjadi ketika keluarga 

sudah terbentuk, sehingga perhatian diberikan pada pemenuhan kebutuhan 

pasangan dan anak-anak (keturunan). Penekanan pada masa ini adalah adanya 

tanggung jawab pada lingkungan keluarga dan lingkungan sosialnya. Fase ini akan 

berlanjut terus ke masa dewasa madya. 

3. Tahap eksekutif (executive stage)tahap ini terjadi di masa dewasa madya. Individu 

bertanggung jawab tentang sistem yang ada di lingkungannya, baik itu di 

masyarakat maupun di lingkungan kerja terutama yang berhubungan dengan 

keorganisasiannya. Pada tahap ini, individu membangun pemahaman tentang 

bagaimana suatu organisasi itu bekerja dan kompleksitas hubungan yang terbangun 

di dalamnya. Pencapaian tahap ini tergantung dengan kesempatan dan kemampuan 

pada individu, karena tidak semua individu. 

4. Tahap reintegratif (the integrative stage) 

Tahap ini terjadi pada masa dewasa akhir atau lanjut usia. Pada masa ini, individu 

akan memfokuskan pada kegiatan yang bermakna bagi dirinya. 
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LATIHAN 

 

Soal: 

1. Menurut saudara apa yang di maksud orang dewasa madya? 

2. Identifikasi usia saudara, termasuk pada rentang mana saudara (dewasa 

awal,madya,lanjut), kemudian kemukakan tugas perkembangan mana yang belum 

tercapai di diri saudara saat ini? 
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PERTEMUAN 3 

 

 

TUJUAN UMUM:  

Melalui materi ini mahasiswa diharapkan dapat: 

1. Mengetahui konsep dan pengetahuan dasar masa dewasa madya 

2. Memahami kondisi fisik, sosial, ekonomi religius masa dewasa madya   

Materi: Kondisi Fisik, Sosial, Religius Masa Dewasa Madya 

 

PEMBAHASAN 

Seperti yang sudah kita bahas pada modul pertemuan ke 2 mengenai karateristik Masa 

dewasa baya/madya, ciri-ciri dewasa madya, tugas-tugas perkembangan masa dewasa 

madya dan perkembangan kognitif pada masa dewasa madya. Masa dewasa merupakan satu 

tahap yang dianggap kritikal selepas alam remaja. Ia dianggap kritikal karena disebabkan 

pada masa ini manusia berada pada tahap awal pembentukan karir dan keluarga. Pada 

peringkat ini, seseorang perlu membuat pilihan yang tepat demi menjamin masa depannya 

terhadap pekerjaan dan keluarga. Pada masa ini juga seseorang akan menghadapi dilema 

antara pekerjaan dan keluarga. Berbagai masalah mulai timbul terutama dalam 

perkembangan karir dan juga hubungan dalam keluarga. Dan masalah yang timbul tersebut 

merupakan salah satu bagian dari perkembangan sosial. 

Masa dewasa menengah (madya) adalah masa di mana terjadi penurunan kemampuan 

fisik dan meluasnya tanggung jawab; sebuah periode di mana seseorang menjadi lebih sadar 

mengenai polaritas usia muda dan berkurangnya jumlah waktu yang masih tersisa di dalam 

hidup; suatu titik di mana seseoang berusaha meneruskan sesuatu yang bermakna kepada 

generasi selanjutnya; suatu masa di mana seseorang telah mencapai dan membina kepuasan 

dalam kariernya. Singkatnya, masa dewasa menengah mencakup “keseimbangan antara 

pekerjaan dan tanggung jawab relasi di tengah-tengah perubahan fisik dan psikologis yang 

berlangsung seiring dengan proses penuaan” (Lanchman, 2004, hal 305). 
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A. Kondisi Fisik Dewasa Madya 

Rentang usia dewasa madya atau yang disebut juga usia setengah baya pada 

umumnya berkisar antara usia 40 – 60 tahun, dimana pada usia ini ditandai dengan 

berbagai perubahan fisik maupun mental (Hurlock, 1980:320). Masa usia dewasa madya 

diartikan sebagai suatu masa menurunnya keterampilan fisik dan semakin besarnya 

tanggung jawab, suatu periode dimana orang menjadi sadar akan polaritas muda-tua dan 

semakin berkuranggya jumlah waktu yang tersisa dalam kehidupan, suatu masa ketika 

orang mencapai dan mempertahankan kepuasan dalam karier, dan suatu titik ketika 

individu berusaha meneruskan suatu yang berarti pada generasi berikutnya. 

Menurut Hurlock (1980), baik pria maupun wanita selalu terdapat ketakutan, 

dimana penampilannya pada masa ini akan menghambat kemampuannya untuk 

mempertahankan pasangan mereka, atau mengurangi daya tarik lawan jenis. Selain itu, 

sebuah penelitian dalam Nowark (1977) sebagaimana yang dikutip oleh Jhon F. 

Santrock (1995), menemukan bahwa perempuan berusia dewasa madya lebih 

memfokuskan perhatiannya pada daya tarik wajah dari pada perempuan yang lebih muda 

atau tua. Dalam penelitian ini, wanita dewasa madya lebih mungkin menganggap tanda-

tanda penuaan sebagai pengaruh negative terhadap penampilan fisiknya. Adapun 

beberapa perubahan fisik mulai tampak lebih awal di usia 30 tahun, tetapi pada beberapa 

titik atau bagian terjadi di usia 40 tahun, menurunnya perkembangan fisik menunjukan 

bahwa masa dewasa madya telah datang. 

1. Beberapa perubahan fisik yang terjadi pada masa dewasa madya antara lain: 

Timbulnya Uban. 

2. Kulit mulai keriput. 

3. Gigi yang menguning. 

4. Tubuh semakin lama semakin pendek karena otot-otot melemah. 

5. Punggung orang dewasa melemah kerena piringan sendi di tulang belakang 

mengalami penurunan. 

6. Tulang-tulang bergeser lebih dekat antara yang satu dengan yang lainnya, misalnya, 

seorang laki-laki yang tingginya 5 kaki 10 inci pada usia 30 tahun barang kali akan 

menjadi 5 kaki 9 7/8 inci di usia 50 tahun, dan mungkin akan menjadi 5 kaki 9 1/4 

pada usia 60 tahun. 
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7. Sulit melihat objek-objek yang dekat. Daya akomondasi mata, kemampuan untuk 

memfokuskan dan mempertahankan gambar pada retina mengalami penurunan 

paling tajam pada usia 40 dan 59 tahun. 

8. Penurunan pada sensitivitas pendengaran. 

9. Menopause. pada usia dewasa madya ini mereka akan mengalami periode 

menopaose, dimana pada periode ini haid dan kemampuan bereproduksi akan 

berhenti secara keseluruhan, sehingga dapat menyebabkan gejala yang tidak 

menyenangkan bagi wanita, seperti hot flushses, mual, letih, dan cepatya denyut 

jantung. hal ini disebabkan oleh menurunnya produksi hormon ekstrogen oleh 

indung telur. 

10. Penurunan kebugaran fisik. masalah kesehatan utama pada masa dewasa madya 

antara lain penyakit kanker, kardivaskuler, dan obesitas. 

B. Kondisi Sosial Dewasa Madya 

Pada tahap ini perkembangan sosial juga sangat nampak, yang bisa dipengaruhi 

oleh kehidupan sosial individu dengan sekitarnya, ada beberapa kategori hubungan 

sosial yang mempengaruhi perkembangan sosial pada masa dewasa madya, sebagai 

berikut: 

1. Cinta dan pernikahan pada paruh kehidupan pada masa dewasa tengah rasa 

aman, kesetiaan dan daya tarik emosionalnya antara satu dengan yang lainnya lebih 

penting seiring menjadi dewasanya hubungan, terutama pada masa dewasa tengah 

ini.  

Pada masa dewasa tengah, pasangan mungkin akan mengalami lebih sedikit 

kekhawatiran financial, lebih sedikit tugas dan pekerjaan  rumah tangga, dan 

semakin banyak waktu untuk mereka habiskan bersama. Seiring dengan semakin 

tuanya pasangan pernikahan, banyak dari ketidaksesuaian sebelumnya yang 

disebabkan oleh perbedaan agama, etnisitas, kelas social, tingkat pendidikan, latar 

belakang keluarga , dan pola-pola kepribadian telah diatasi dan mengalami 

penyesuaian ataupun telah ikut berkontribusi menyebabkan pecahnya penikahan.  

2. Sarang yang kosong dan pengisiannya kembali orang tua menghadapi 

penyesuaian baru karena ketidakseimbangan akibat ketidakadaan anak. Sindrom 

sarang kosong(empty nest syndrome) yang menyatakan bahwa kepuasan akan 

mengalami penurunan karena orang  tua memperoleh banyak kepuasan dari anak-

anaknya, dan oleh karena itu, kepergian anak dari keluarga akan meninggalkan 



 

                                                                      Panduan e-learning Bagi Pengelola 
Page 26                                                                       Universitas Mercu Buana Yogyakarta 

orang tua dengan perasan kosong. Meskipun sindrom sarang kosong tersebut 

berlaku bagi beberapa orang tua yang hidup melalui anak-anaknya, sarang yang 

kosong tersebut biasanya tidak menurunkan kepuasan pernikahan. Melainkan, 

sebaliknya yang terjadi: kepuasan pernikahan meningkatkan pada tahun-tahun 

pasca membesarkan anak.  

Salah satu keluhan yang paling umum di suarakan oleh anak-anak yang sudah 

dewasa maupun orang tuanya adalah hilangnya privasi. Anak-anak dewasa 

mengeluh bahwa orang tuanya membatasi kebebasannya, mengekang kehidupan 

seksnya, mengurangi mereka dalam mendengarkan music rock dan memperlakukan 

mereka seperti anak-anak dari pada orang dewasa.  

3. Hubungan saudara dan persahabatan hubungan saudara kandung juga 

berlangsung sepanjang siklus kehidupan bagi sebagian besar orang dewasa . 

hubungan saudara kandung pada masa dewasa mungkin sangat dekat , tidak acuh, 

atau sangat bersaing. Saudara kandung secara psiokologis dekat satu sama lain pada 

masa dewasa cenderung pada masa kanak-kanak memang seperti itu sementara 

kedekatan saudara kandung pada masa dewasa awal jarang ditemukan. 

Persahabatan terus menjadi pentinga dalam masa dewasa tangah sama halnya 

dengan persahabatan pasa masa dewasa awal. 

4. Hubungan Antargenersi orang dewasa usia tengah baya memainkan peran penting 

dalam hubungan antargenerasi. mereka telah digambarkan sebagai generasi 

“sandwich” situasi mereka telah dinamai “generation squeeze” (tekanan generasi) 

atau “generation overload” (beban generasi yang terlalu berat). Tuntutan yang 

dihadapinya, baik sebagai anak maupun orang tua yang sudah tua dan orang tua dari 

remaja atau dewasa muda, memiliki implikasi bagi perkembangan jalan hidup 

individu dan bagi system keluarga dimana mereka merupakan bagiannya.  

Menurut Erikson, pada masa ini individu dihadapkan atas dua hal generativity 

vs stagnasi Mencakup rencana-rencana orang dewasa atas apa yang mereka harap 

guna membantu generasi muda mengembangkan dan mengarahkan kehidupan yang 

berguna melalui generativitas / bangkit. Sebaliknya, stagnasi / mandeg => ketika 

individu tidak melakukan apa-apa untuk generasi berikutnya.  
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Memberikan asuhan, bimbingan pada anak-anak, individu generatif adalah 

seseorang yang mempelajari keahlian, mengembangkan warisan diri yang positif 

dan membimbing orang yang lebih muda.Tugas dalam fase ini adalah 

mengembangkan keseimbangan antara generativity dan stagnasi. Generativity 

adalah rasa peduli yang sudah lebih dewasa dan luas daripada intimacy karena rasa 

kasih ini telah men"generalize" ke kelompok lain, terutama generasi selanjutnya. 

Bila dengan intimacy kita terlibat dalam hubungan di mana kita mengharapkan 

suatu timbal balik dari partner kita, maka dengan generativity kita tidak 

mengharapkan balasan. Misalnya saja, sebagian sangat besar dari para orang tua 

tidak keberatan untuk menderita atau meninggal demi keturunannya, walau 

perkecualian pasti ada. 

C. Permasalahan pada Perkembangan Sosioemosi  

Pria tengah baya mulai memikirkan hubungan yang telah hilang selama mengejar 

karir, kini saatnya ia mulai memikirkan anak-anak.  Sedangkan bagi wanita ini saatnya 

untuk menyibukkan dirinya di luar rumah.  Sekian tahun telah membesarkan anak-anak, 

sekarang ia siap menghadapi tantangan baru di luar rumah.  Masalah keintiman:  Pria 

ingin agar isterinya berperilaku sebagai seorang pacar yang mesra bukan hanya 

pengelola rumah tangga. Bagi wanita ketegasannya sebagai bukti kemesraan.  Dan 

apabila isteri sibuk di luar rumah sepanjang hari, maka bila malam tiba sudah kecapean 

dan suami terbaikan. 

Bagi seorang pria yang memasuki fase ini mengalami ketidakstabilan 

emosi.  Kadang gembira, bersemangat, kadang murung, tidak mau diajak bicara, 

keadaan diseputarnya seakan tawar, sehingga mereka mengeluh dalam banyak hal, 

masalah anak, pekerjaan, dll.  Bagi seorang wanita tengah baya sering mengalami 

kecemasan dan ketakutan kehilangan suaminya, kesepian dan kadang-kadang 

kemarahan.  Keduanya bisa mengalami depresi, bagi wanita yang tidak siap akan 

mengalami depresi yang berat ketika memasuki masa menopause. Paling berat bagi 

mereka yang tidak menikah atau ibu janda yang rentan. 

1. Penyesuaian Sosial 

Usia madya sering membawa perubahan minat dalam kehidupan sosial. 

Sebagai pasangan yang tanggung jawab keluarganya berkurang dan status ekonomi 

mereka meningkat, mereka dapat lebih banyak terlibat dengan kegiatan sosial 

dibanding semasa mudanya. Banyak orang yang berusia madya terutama kaum 
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wanitanya, menyadari bahwa kegiatan sosial dapat menghilankan kesepian karena 

anak-anaknya sudah dewasa semua dan mulai berkeluarga. 

Selama usia madya, orang senang terhadap kegiatan menjamu teman dalam 

bentuk acara makan malam, pesta dan pada umumna kehidupan sosial mereka 

senang berkumpul dengan jenis kelamin yang sama. Kemudian bila seseorang mulai 

memasuki masa pension, dengan berkurangnya pendapatan kegiatan dalam 

masyarakat mulai berkurang. Akibatnya, mereka cenderung menghabiskan 

waktunya dengan anggota keluarga. Kegiatan sosial dalam masyarakat dipengaruhi 

oleh status kelas sosial seseorang. 

D. Kondisi Religius Dewasa Madya 

Saat telah menginjak usia dewasa terlihat adanya kematangan jiwa mereka; “Saya 

hidup dan saya tahu untuk apa,” menggambarkan bahwa di usia dewasa orang sudah 

memiliki tanggung jawab serta sudah menyadari makna hidup. Dengan kata lain, orang 

dewasa nilai-nilai yang yang dipilihnya dan berusaha untuk mempertahankan nilai-nilai 

yang dipilihnya.  

1. Karakteristik Sikap Keberagamaan Pada Masa Dewasa 

Sejalan dengan tingkat perkembangan usianya, maka sikap keberagamaan pada 

orang dewasa antara lain memiliki cirri sebagai berikut: 

a) Menerima kebenaran agama berdasarkan pertimbangan pemikiran yang matang, 

bukan sekedar ikut-ikutan. 

b) Cenderung bersifat realitas, sehinggga norma-norma agama lebih banyak 

diaplikasikan dalam sikap dan tingkah laku. 

c) Bersikap positif terhadap ajaran dan norma-norma agama, dan berusaha untuk 

mempelajari dan memperdalam pemahaman keagamaan. 

d) Tingkat ketaatan beragama didasarkan atas pertimbangan dan tanggung jawab 

diri hingga sikap keberagamaan merupakan realisasi dari sikap hidup. 

e) Bersikap lebih terbuaka dan wawasan yang lebih luas. 

f) Bersikap lebih kritis terhadap materi ajaran agama sehingga kemantapan 

beragama selain didasarkan atas pertimbangan pikiran, juga didasarkan atas 

pertimbangan hati nurani. 

g) Sikap keberagamaan cenderung mengarah kepada tipe-tipe kepribadian masing-

masing, sehingga terlihat adanya pengaruh kepribadian dalam menerima, 

memahami serta melaksanakan ajaran agama yang diyakininya. 
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h) Terlihat adanya hubungan antar sikap keberagamaan dengan kehidupan social, 

sehingga perhatian terhadap kepentingan organisasi sosial keagamaan sudah 

berkembang. 

2. Masalah-masalah Keberagamaan Pada Masa Dewasa 

Seorang ahli psikologi Lewis Sherril, membagi masalah-masalah 

keberagamaan pada masa dewasa sebagai berikut; 

a) Masa dewasa awal, masalah yang dihadapi adalah memilih arah hidup yang akan 

diambil dengan menghadapi godaan berbagai kemungkinan pilihan. 

b) Masa dewasa tengah, masalah sentaral pada masa ini adalah mencapai 

pandangan hidup yang matang dan utuh yang dapat menjadi dasar dalam 

membuat keputusan secara konsisten. 

c) Masa dewasa akhir, ciri utamanya adalah ‘pasrah’. Pada masa ini, minat dan 

kegiatan kurang beragama. Hidup menjadi kurang rumit dan lebih berpusat pada 

hal-hal yang sungguh-sungguh berarti. Kesederhanaan lebih sangat menonjol 

pada usia tua. 

3. Sikap keberagamaan pada orang dewasa 

a) Menerima kebenaran agama berdasarkan pertimbangan pemikiran yang matang, 

bukan sekedar ikut-ikutan. 

b) Cenderung bersifat realis, sehingga norma-norma agama lebih banyak 

diaplikasikan dalam sikap dan tingkah laku. 

c) Bersikap positif terhadap ajaran dan norma-norma agama, dan berusaha untuk 

mempelajari dan memperdalam pemahaman keagamaan. 

d) Tingkat ketaatan beragama didasarkan atas pertimbangan dan tanggung jawab 

diri hingga sikap keberagamaan merupakan realisasi dari sikap hidup. 

e) Bersikap lebih terbuka dan wawasan yang lebih luas. 

f) Bersikap lebih kritis terhadap materi ajaran agama sehingga kemantapan 

beragama selain didasarkan atas pertimbangan pikiran, juga didasarkan atas 

pertimbangan hati nurani. 

g) Sikap keberagamaan cenderung mengarah kepada tipe-tipe kepribadian masing-

masing, sehingga terlihat adanya pengaruh kepribadian dalam menerima, 

memahami serta melaksanakan ajaran agama yang diyakininya. Terlihat adanya 

hubungan antara sikap keberagamaan dengan kehidupan sosial, sehingga 

perhatian terhadap kepentingan organisasi sosial keagamaan berkembang. 
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LATIHAN 

 

Soal: 

1. Menurut saudara apa yang membuat orang dewasa bisa selalu prima dalam fisiknya 

meski secara perkembangan fisik mengalami penurunan? 

2. Coba jelaskan dengan bahasa saudara ciri perkembangan fisik, sosial dan religious 

pada masa dewasa madya ? 
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PERTEMUAN 4 

 

TUJUAN UMUM: 

Melalui materi ini mahasiswa diharapkan dapat: 

1. Mengetahui konsep dan pengetahuan dasar masa dewasa Akhir (Lansia) 

2. Memahami ciri-ciri perkembangan masa dewasa akhir (lansia) dan kondisi kognitif 

Materi: Ciri-Ciri Perkembangan Masa Dewasa Akhir (lansia) dan Kondisi Kognitif 
 

PEMBAHASAN 

Seperti yang sudah kita bahas pada modul pertemuan ke 3 mengenai kondisi fisik, 

sosial, ekonomi religius masa dewasa madya. Pada pembelajaran modul kali ini kita akan 

mempelajari ciri-ciri perkembangan masa dewasa akhir (lansia) dan kondisi kognitif. Masa 

dewasa akhir (lansia) adalah periode penutup dalam rentang hidup seseorang, yaitu suatu 

periode di mana seseorang telah beranjak jauh dari periode terdahulu yang lebih 

menyenangkan, atau beranjak dari waktu yang penuh dengan manfaat. Bila seseorang yang 

sudah beranjak jauh dari periode hidupnya yang terdahulu, ia sering melihat masa lalunya, 

biasanya dengan penuh penyesalan, dan cenderung ingin hidup pada masa sekarang, 

mencoba mengabaikan masa depan sedapat mungkin. 

Usia enam puluhan biasanya dipandang sebagai garis pemisah antara usia madya dan 

usia lanjut. Akan tetapi orang sering menyadari bahwa usia kronologis merupakan kriteria 

yang kurang baik dalam menandai permulaan usia lanjut karena terdapat perbedaan tertentu 

di antara individu-individu dalam usia pada saat mana usia lanjut mereka mulai.Karena 

kondisi kehidupan dan perawatan yang lebih baik, kebanyakan pria dan wanita zaman 

sekarang tidak menunjukkan tanda-tanda ketuaan mental dan fisiknya sampai usia enam 

puluh lima, bahkan sampai awal tujuhpuluhan. Karena alasan tersebut, ada kecenderungan 

yang meningkat untuk menggunakan usia enam puluh lima sebagai tanda mulainya lanjut 

usia. Tahap terakhir dalam rentang kehidupan sering dibagi menjadi usia lanjut dini, yang 

berkisar antara usia enam puluh sampai tujuh puluh dan usia lanjut yang mulai pada usia 

tujuh puluh sampai akhir kehidupan seseorang. Orang dalam usia enampuluhan biasanya 

digolongkan sebagai usia tua, yang berarti sedikit lebih tua atau setelah usia madya dan usia 

lanjut setelah mereka mencapai usia tujuh puluh, yang menurut standar beberapa kamus 

berarti makin lanjut usia seseorang dalam periode hidupnya dan telah kehilangan kejayaan 

masa mudanya. 
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A. Pengertian Masa Dewasa Akhir 

Masa dewasa akhir dapat juga disebut masa tua atau masan usia lanjut Berbagai 

pengertian tentang usia lanjut adalah sebagai berikut: 

1. Secara kronologis, usia lanjut dinyatakan sebagai orang yang telah berumur 60 atau 

65 tahun ke atas (Kalish, 1975; Bischof, 1976; Hurlock, 1980; Dixon dan Bouma, 

1976). Dasar me¬nentukan umur ini sebagai masa tua adalah alasan ekonomi, 

seperti: mereka sudah harus pensiun, pajak penghasilan yang sudah ditiadakan dan 

telah merupakan persetujuan yang me-masyarakat di negara kita ini 

2. Diartikan sebagai perubahan fisik yang menonjol seperti perubahan poster tubuh, 

gaya berjalan, roman muka, warna rambut, suara, kekenyalan kulit, kemampuan 

pendengaran dan penglihatan. Demikian juga terjadinya perubahan kesehatan secara 

keseluruhan yaitu kurang sehat atau mengalami macam-macam keluhan penyakit. 

3. Diartikan sebagai perubahan tingkah laku, yaitu orang yang sudah tua, menjadi 

pelupa, reaksi terhadap rangsangan yang makin lamban, perubahan pola tidur, 

gerakan motorik yang lamban dan sebagainya. Sering dipercaya (streotipe) bahwa 

orang yang sudah tua itu suka memusuhi generasi muda, konservatif 

(mempertahankan cara-cara lama dan tidak ingin pembaruan) dan menjengkelkan. 

4. Dari segi peranan sosial orang yang sudah tua disebut sebagai orang telah 

dipensiunkan dalam berbagai tuntutan sosial, dan ditempatkan dalam rumah-rumah 

pemeliharaan kesehatan, sudah menjadi nenek dan kakek. 

    Menurut J.W. Santrock (Santrock, 2002:190), ada dua pandangan tentang 

definisi orang lanjut usia atau lansia, yaitu menurut pandangan orang barat dan orang 

Indonesia. Pandangan orang barat yang tergolong orang lanjut usia atau lansia adalah 

orang yang sudah berumur 65 tahun keatas, dimana usia ini akan membedakan 

seseorang masih dewasa atau sudah lanjut. Sedangkan pandangan orang Indonesia, 

lansia adalah orang yang berumur lebih dari 60 tahun. Lebih dari 60 tahun karena pada 

umunya di Indonesia dipakai sebagai usia maksimal kerja dan mulai tampaknya ciri-ciri 

ketuaan. Menurut Hurlock (2002), tahap terakhir dalam perkembangan ini dibagi 

menjadi usia lanjut dini yang berkisar antara usia enam puluh sampai tujuh puluh tahun 

dan usia lanjut yang dimulai pada usia tujuh puluh tahun hingga akhir kehidupan 

seseorang. Orangtua muda atau usia tua (usia 65 hingga 74 tahun) dan orangtua yang 

tua atau usia tua akhir (75 tahun atau lebih) (Baltes, Smith & Staudinger, Charness & 
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Bosmann) dan orang tua lanjut (85 tahun atau lebih) dari orang-orang dewasa lanjut 

yang lebih muda (Johnson & Perlin). 

B. Karakteristik /Ciri – ciri Masa Dewasa Akhir 

1. Adanya periode penurunan atau kemunduran. Yang disebabkan oleh faktor fisik dan 

psikologis. 

2. Perbedaan individu dalam efek penuaan. Ada yang menganggap periode ini sebagai 

waktunya untuk bersantai dan ada pula yang mengaggapnya sebagai hukuman. 

3. Ada stereotip-stereotip mengenai usia lanjut. Yang menggambarkan masa tua 

tidaklah menyenangkan. 

4. Sikap sosial terhadap usia lanjut. Kebanyakan masyarakat menganggap orang 

berusia lanjut tidak begitu dibutuhkan karena energinya sudah melemah. Tetapi, ada 

juga masyarakat yang masih menghormati orang yang berusia lanjut terutama yang 

dianggap berjasa bagi masyarakat sekitar. 

5. Mempunyai status kelompok minoritas. Adanya sikap sosial yang negatif tentang 

usia lanjut. 

6. Adanya perubahan peran. Karena tidak dapat bersaing lagi dengan kelompok yang 

lebih muda. 

7. Penyesuaian diri yang buruk. Timbul karena adanya konsep diri yang negatif yang 

disebabkan oleh sikap sosial yang negatif. 

8. Ada keinginan untuk menjadi muda kembali. Mencari segala cara untuk 

memperlambat penuaan. 

Beberapa ciri yang dikemukakan Hurlock diantaranya adalah: 

1. Terjadinya periode kemunduran pada usia lanjut 

Pada saat memasuki usia lanjut, kemunduran fisik dan mental terjadi secara perlahan 

atau disebut dengan “senescene”, dimana seseorang akan menjadi tua pada usia 

limapuluhan atau tidak sampai pada awal atau akhir usia enampuluhan. Penyebab 

fisik dari kemunduran ini adalah perubahan pada sel-sel tubuh yang juga ikut menua. 

Kemunduran ini juga terjadi pada faktor psikologis, sikap yang tidak senang 

terhadap diri sendiri, orang lain, pekerjaan dan kehidupan umumnya dapat membawa 

seseorang pada keadaan uzur atau menua. Hal ini juga akan sangat berkaitan dengan 

motivasi. Orang yang motivasinya untuk hidup lemah maka akan cepat mengalami 

penuaan sebaliknya yang memiliki motivasi kuat akan mengalami perubahan fisik 

yang lambat. 
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2. Perbedaan individual pada efek menua 

Proses menua akan mempengaruhi orang-orang secara berbeda-beda. Hal ini 

disebabkan oleh karena mereka mempunyai sifat-sifat bawaan yang berbeda-beda, 

sosio-ekonomi yang berbeda-beda dan latar pendidikan yang berbeda. Perbedaan 

juga akan terjadi pada pria dan wanita. Perbedaan proses tersebut akan membuat 

antara satu orang dengan yang lain menyikapi proses menua dengan cara berbeda 

dalam waktu yang sama. 

3. Usia dini yang dinilai dengan kriteria yang berbeda 

Banyak orang usia dewasa akhir melakukan segala apa yang dapat mereka 

sembunyikan atau samarkan yang menyangkut tanda-tanda penuaan fisik dengan 

memakai pakaian orang muda dan berpura-pura mempunyai tenaga muda. Dengan 

cara demikian banyak orang dewasa akhir yang menyamarkan dan membuat ilusi 

mereka belum lanjut usia. 

C. Tugas–tugas Perkembangan Masa Dewasa Akhir 

Orang dewasa akhir yang berkembang dengan baik mampu menampilkan 

kemempuan-kemampuan berikut: 

1. Menciptakan kepuasan dalam keluarga sebagai tempat tinggal dihari tua. 

2. Menyesuaikan hidup dengan penghasilan sebagai pensiunan 

3. Membina kehidupan rutin yang menyenangkan 

4. Saling merawat sebagai suami istri. 

5. Mampu menghadapi kehilangan pasangan dengan sikap positif (mejadi janda atau 

duda) 

6. Memelihara sanak saudara yang sudah tua. 

7. Melakukan hubungan dengan anak-anak dan cucu-cucu. 

8. Mengembangkan minat dan perhatian terhadap orang lain diluar keluarga. 

D. Dinamika Perkembangan Masa Dewasa Akhir 

Pada pembahasan dinamika ini terbagi menjadi 2 yaitu dinamika fisik dan psikis 

dari masa dewasa akhir. 

1. Perkembangan Fisik 

Perkembangan fisik pada masa lansia terlihat pada perubahan perubahan 

fisiologis yang bisa dikatakan mengalami kemunduran, perubahan perubahan 

biologis yang dialami pada masa lansia yang terlihat adanya kemunduran tersebut 

sangat berpengaruh terhadap kondisi kesehatan dan terhadap kondisi psikologis. 
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Menurut Hurlock (1980) terjadi perubahan fisik berupa penampilan pada usia 

dewasa akhir, diantanya adalah: 

a. Daerah kepala 

1) Hidung menjulur lemas 

2) Bentuk mulut akan berubah karena hilangnya gigi 

3) Mata kelihatan pudar 

4) Dagu berlipat dua atau tiga 

5) Kulit berkerut/keriput dan kering 

6) Rambut menipis dan menjadi putih 

b. Daerah Tubuh 

1) Bahu membungkuk dan tampak mengecil 

2) Perut membesar dan tampak membuncit 

3) Pinggul tampak mengendor dan tampak lebih besar 

4) Garis pinggang melebar 

c. Daerah persendian 

1) Pangkal tangan menjadi kendor dan terasa berat 

2) Kaki menjadi kendor dan pembuluh darah balik menonjol 

3) Tangan menjadi kurus kering 

4) Kaki membesar karena otot-otot mengendor 

5) Kuku tangan dan kaki menebal, mengeras dan mengapur. 

2. Perkembangan Psikis Pada Masa Dewasa Akhir 

Perkembangan ini meliputi perkembangan intelektual, emosional, spiritual, 

minat dan kepribadian. 

a. Perkembangan Intelektual 

Menurut david Wechsler dalam Desmita (2008) kemunduran kemampuan 

mental merupakan bagian dari proses penuaan organisme sacara umum, hampir 

sebagian besar penelitian menunjukan bahwa setelah mencapai puncak pada usia 

antara 45-55 tahun, kebanyakan kemampuan seseorang secara terus menerus 

mengalami penurunan, hal ini juga berlaku pada seorang lansia. 

b. Perkembangan Emosional 

Memasuki masa tua, sebagian besar lanjut usia kurang siap menghadapi 

dan menyikapi masa tua tersebut, sehingga menyebabkan para lanjut usia kurang 

dapat menyesuaikan diri dan memecahkan masalah yang dihadapi (Widyastuti, 
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2000). Munculnya rasa tersisih, tidak dibutuhkan lagi, ketidakikhlasan menerima 

kenyataan baru seperti penyakit yang tidak kunjung sembuh, kematian pasangan, 

merupakan sebagian kecil dari keseluruhan perasaan yang tidak enak yang harus 

dihadapi lanjut usia. 

c. Perkembangan Spiritual 

Sebuah penelitian menyatakan bahwa lansia yang lebih dekat dengan 

agama menunjukkan tingkatan yang tinggi dalam hal kepuasan hidup, harga diri 

dan optimisme.Kebutuhan spiritual (keagamaan) sangat berperan memberikan 

ketenangan batiniah, khususnya bagi para Lansia.Rasulullah bersabda “semua 

penyakit ada obatnya kecuali penyakit tua”. Sehingga religiusitas atau 

penghayatan keagamaan besar pengaruhnya terhadap taraf kesehatan fisik 

maupun kesehatan mental. 

d. Perkembangan Minat 

1) Minat dalam diri sendiri: orang menjadi semakin dikuasai oleh diri sendiri 

apabila semakin tua. Minat terhadap pakaian, minat terhadap pakaian 

tergantung pada sejauh mana orang berusia lanjut terlibat dalam kegiatan 

social 

2) Minat terhadap uang: pensiun atau pengangguran mungkin akan menjalani 

masa tuanya dengan pendapatan yang kurang bahkan mungkin tanpa 

pendapatan sama sekali. 

3) Minat untuk rekreasi :beberapa perubahan dalam kegiatan sering dilakukan 

karena memang tidak dapat dielakkan. Minat keagamaan, dalam hal ini 

beberapa penelitian menunjukkan bahwa orang usia lanjut temyata tidak 

harus selalu semakin kuat kehidupan keagamaannya. Disimpulkan bahwa 

kehidupan beragama ini akan sangat ditentukan oleh bagaimana individu 

tersebut menjalankan kehidupan beragama di masa sebelumnya. 

e. Perkembangan Kepribadian 

Menurut para-para ahli perkembengan kepribadian yaitu: 

Freud 

Percaya bahwa pada usia lanjut, kita kembali kepada kecenderungan2 

narsistik masa kanak-kanak awal (Santrock, 2002: 250).Artinya tindakan yang 

dibuat harus diperlihatkan kepada orang lain. Ketika itu tidak bisa dilakukan 

maka tidak akan memperoleh kepuasan. 
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Carl Jung 

Mengatakan bahwa pada usia lanjut, pikiran tenggelam jauh di dalam 

ketidaksadaran (Santrock, 2002: 250).Berdasarkan pendapat Jung ini, mungkin 

saja hal ini yang membuat orang yang sudah tua mudah lupa, karena sulit untuk 

memanggilnya kembali ke alam sadar.Hal ini mungkin saja disebabkan oleh 

sedikitnya kontak dengan realitas, sehingga pikirannya terpendam dalam 

ketidaksadaran 

Erikson 

Integritas Vesus Keputusasaan Percaya bahwa masa dewasa akhir dicirikan 

oleh tahap terakhir dari delapan tahap siklus kehidupan.Tahun-tahun akhir 

kehidupan merupakan suatu masa untuk melihat kembali apa yang telah 

dilakukan selama hudupnya. Jika kehidupan sebelumnya dapat dijalani dengan 

baik maka akan merasakan kepuasan/integritas pada masa tuanya, dan 

sebaliknya. 

Teori ini melibatkan berdamai dengan kehidupan diri sendiri.Orang dewasa 

yang memiliki rasa integritas merasa ikhlas, lengkat dan puas dengan pencapaian 

mereka.Mereka telah terbiasa dengan gabungan antara kejayaan dan kekecewaan 

yang menjadi bagian tak terpisahkan dari hubungan cinta, pengasuhan anak, 

pekerjaan, pertemanan dan partisipasi komunitas.Mereka sadar jalan yang 

mereka tempuh, tinggalkan, dan tidak pernah mereka pilih penting untuk 

membangung sebuah arah hidup penuh makna. 

Dalam sebuah penelitian yang megikuti sebuah sampel perempuan dari 

beragam SES sepanjang masa dewasam generativitas paruh baya 

memprediksikan integritas ego di masa dewasa akhir. Integritas ego pada 

gilirannya berkaitan dengan keseejahteraan psikologis yang lebih baik—jiwa 

lebih optimis, penerimaan diri lebih besar, kepuasan pernikahan lebih tinggi, 

hubungan lebih dekat dengan anak dewasa, keterlibatan lebih besar dalam 

komunitas, dan lebih mau menerima bantuan orang lain saat butuh (James & 

Zarrett, 2007). 

Putus asa yang merupakan hasil negative dari tahap ini, terjadi bila lansia 

merasa telah banyak membuat keputusan keliru, padahal waktu ini terlalu singkat 

untuk menemukan jalur alternatif menuju integritas.Tanpa memiliki banyak 
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kesempatan, pribadi putus asa merasa sulit menerima bahwa kematian sudah 

dekat dan tenggelam dengan kepedihan, kesalahan dan putus asa. 

E. Perkembangan Kognitif Masa Dewasa Akhir 

Salah satu pertanyaan yang paling banyak menimbulkan kontroversial dalam studi 

tentang perkembangan rentang hidup manusia adalah kemampuan kognitif orang 

dewasa, sepertimemori, kreativitas, intelegensi, dan kemampuan belajar, paralelel 

dengan penurunan kemampuan fisik. Pada umumnya orang percaya bahwa proses 

belajar, memori, dan intelegensi mengalami kemerosotan bersamaan dengan terus 

bertambahnya usia. 

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, 

Meskipun kecepatan tersebut perlahan-lahan menurun, namun terdapat variasi 

individual di dalam kecakapan ini. Dan ketika penurunan itu terjadi hal ini tidak secara 

jelas menunjukkan perngaruhnya terhadap kehidupan kita dalam beberapa segi 

substansial. 

Issue mengenai penurunan intelektual selama tahun-tahun masa dewasa 

merupakan suatu hal yang provokatif (Santrock, 2004). David Wechsler (1972), yang 

mengembangkan skala inteligensi, menyimpulkan bahwa masa dewasa dicirikan dengan 

penurunan intelektual, karena adanya proses penuaan yang dialami setiap orang. 

Sementara, John Horn (1980) berpendapat bahwa beberapa kemampuan memang 

menurun, sementara kemampuan lainnya tidak. Horn menyatakan bahwa kecerdasan 

yang mengkristal (crystallized intelligence = yaitu sekumpulan informasi dan 

kemampuan-kemampuan verbal yang dimiliki individu) meningkat, seiring dengan 

peningkatan usia. Sedangkan kecerdasan yang mengalir (fluid intelligence = yaitu 

kemampuan seseorang untuk berpikir abstrak) menurun secara pasti sejak masa dewasa 

madya.  

Dari banyak penelitian (Baltes, Smith & Staudinger, in press;; Dobson, dkk, 1993; 

Salthouse,1992, 1993, in press; Salthouse & Coon, 1993; Sternbern & McGrane, 1993), 

diterima secara luas bahwa kecepatan memproses informasi mengalami penurunan pada 

masa dewasa akhir. Penelitian lain membuktikan bahwa orang-orang dewasa lanjut 

kurang mampu mengeluarkan kembali informasi yang telah disimpan dalam ingatannya. 
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Kecepatan memproses informasi secara pelan-pelan memang akan mengalami 

penurunan pada masa dewasa akhir, namun factor individual differences juga berperan 

dalam hal ini. 

Ketika kita memikirkan perubahan kognitif dimasa dewasa, kita perlu 

mempertimbangkan bahwa kognisi merupakan suatu konsep yang bersifat 

multidimensional (Margrett & Deshpande-kamat, 2009). Karena pengaruh kuat dari 

biologi, keturunan, dan kesehatan, kemunduran mekanika kognitif cenderung 

berlangsung sejalan dengan bertambahnya usia. Beberapa peneliti berkesimpulan bahwa 

kemunduran mekanika kognitif dapat dimulai di awal usia paruh baya (Finch, 2009). 

Faktor apa saja yang paling mungkin berkontribusi terhadap penurunan fluid 

mechanics dimasa dewasa akhir? Kemungkinan besar adalah penurunan kecepatan, 

pemrosesan, kapasitas working memory, dan menekan informasi yang tidak relevan 

(Lovden & Lindenberg, 2007). Menurunnya kecepatan pemrosesan informasi yang 

dialami orang lanjut usia cenderung berkaitan dengan penurunan fungsi otak dan sistem 

saraf pusat (Finch, 2009). Para peneliti menemukan bahwa orang-orang lanjut usia 

menampilkan performa sama baiknya dengan orang-orang paruhg baya maupun dewasa 

muda dalam pengukuran ini, tapi untuk tugas kewaspadaan yang kompleks perform 

orang dewasa lanjut usia biasanya menurun (Bucur & Madden, 2007). 
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LATIHAN 

 

Soal: 

1. Menurut saudara apa yang membuat orang dewasa akhir bisa selalu prima dalam 

fisiknya meski secara perkembangan fisik mengalami banyak penurunan? 

2. Berikan sebuah contoh kasus mengenai perkembagan dewasa akhir dilihat dari 

karateristik dan ciri-cirinya? 
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PERTEMUAN 5 

 

TUJUAN UMUM: 

Melalui materi ini mahasiswa diharapkan dapat: 

1. Mahasiswa memahami konsep dan pengetahuan dasar masa dewasa akhir (lansia) 

2. Mengetahui kondisi fisik, sosial, ekonomi religius masa dewasa akhir (lansia)   

Materi: Kondisi Fisik, Sosial, Ekonomi Religius Masa Dewasa Akhir (Lansia) 

 

PEMBAHASAN 

Seperti yang sudah kita bahas pada modul pertemuan ke 4 mengenai ciri-ciri 

perkembangan masa dewasa akhir (lansia) dan kondisi kognitif. Pada pembelajaran modul 

kali ini kita akan mempelajari Kondisi fisik, sosial, ekonomi religius masa dewasa akhir 

(lansia). Masa lansia merupakan periode terakhir dalam kehidupan manusia. Masa lansia 

ditandai dengan adanya beberapa perubahan baik secara fisik, psikologis maupun sosial, 

dimana perubahan ini akan mempengaruhi kondisi fisik dan mental lansia. Seseorang telah 

menjadi lanjut usia dapat dilihat berdasarkan ciri-ciri fisik, mental age dan chronological 

age. Rambut memutih, kulit berkeriput, gigi mulai tanggal serta keropos tulang merupakan 

ciri-ciri fisik yang sering muncul pada individu yang lanjut usia meski sebenarnya tidak 

terlalu jelas kapan mulai terjadinya proses menjadi tua ini (Hurlock, 1996). 

Menurut Dawson, dkk (Santrock, 2000) hampir dua per tiga dari seluruh wanita di atas 

usia 60 tahun terkena osteoporosis atau keropos tulang. Ciri-ciri fisik pada masa lanjut usia 

tersebut biasanya terjadi sangat bervariasi pada setiap individu dan bahkan tidak dapat 

dijadikan patokan utama karena seorang yang belum lanjut usia pun dapat memiliki ciri 

tersebut misalnya rambut sudah memutih. Perubahan fisik yang ada ini dinyatakan dengan 

penuaan (aging). Aging is slow process during which the body undergoes changes that 

eventually bring about death, even if no marked disease or disorder is present (Mader, 2006: 

326). Sementara itu, mental age sebagai salah satu indikator seseorang telah memasuki masa 

lanjut usia dapat dilihat antara lain melalui kemampuan kognitif seseorang. Berdasarkan 

penelitian yang dilakukan Baltes, dkk (Santrock, 2000) ditemukan bahwa kecepatan 

memproses informasi mengalami penurunan pada masa lanjut usia. 

Berdasarkan chronological age, juga terdapat beberapa pendapat mengenai batasan 

usia bagi seorang dewasa lanjut. Menurut Santrock (2000) masa dewasa lanjut, sering pula 

disebut dengan masa dewasa akhir, dimulai pada usia 60’an dan diperluas sampai sekitar 
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usia 120 tahun. Pada usia ini rentang kehidupannya sangat panjang jika individu dapat 

bertahan hidup lebih lama. Pada umumnya lansia menikmati hari tuanya di lingkungan 

keluarga, akan tetapi terdapat pula lansia yang tidak tinggal dengan keluarga, khususnya 

dengan anak- anak mereka. Hal ini dikarenakan anak-anak tumbuh dan berkembang dengan 

mandiri serta meninggalkan rumah dan hidup terpisah dengan orang tua. Kondisi ini memicu 

munculnya rasa kesepian pada lansia, dimana kesepian tersebut disebabkan karena adanya 

keterbatasan dukungan sosial yang diterima oleh lansia itu sendiri. Pada modul ini akan 

dibahas tentang perkembangan pada masa dewasa Akhir (lansia) yang berhubungan fisik, 

Sosial, Ekonomi dan Religius masa dewasa akhir. 

A. Kondisi Fisik Masa Dewasa Akhir (Lansia) 

Periode dewasa akhir merupakan periode akhir dalam kehidupan manusia di dunia 

ini. 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. Perubahan dalam aspek biologis menjadi perubahan yang terasa 

berat bagi manusia pada tahapan ini. Kesehatan fisik pada masa dewasa akhir menjadi 

kegelisahan yang berat pada masa ini. Kekuatan fisik, panca indera, potensi, dan 

kapasitas intelektual mulai menurun. Perubahan fisik yang terlihat diantaranya rambut 

yang mulai memutih, kulit keriput, dan gigi yang mulai lepas. Sistem saraf mulai 

melemah ditandai dengan menurunnya kemampuan intelektual, mulai sering lupa, dan 

melemahnya refleks sensorik dan motorik.  

1. Otak Menjadi Tua 

Rata-rata, antara usia 20 hingga 90 tahun, otak kehilangan beratnya sebesar 5 

hingga 10 persen. Volume otak juga berkurang (Bondare, 2007). Sebuah studi 

menemukan bahwa pada orang lanjut usia, volume otak adalah 15 persen lebih 

sedikit dibandinglkan orang muda (shan & kawan-kawan, 2005). Beberapa peneliti 

berpendapat bahwa menurunnya aseltikolin berperan terhadap menurunnya fungsi 

memori dalam taraf kecil dan bahkan kehilangan memori yang parah seperti pada 

penyakit alsheimer (Bentley, driver, & Dolan, 2009 ; Daulatzai, 2010) 

Meskipun tidak seperti komputer, otak mempunyai kapasitas untuk 

memperbaiki secara nyata (Jessberger & Gage, 2010; Prakash, Snook, & Kramer). 

Bahkan Otak hanya kehilangan sebagian dari kemampuan untuk berfungsi, dan 

aktivitas yang dilakukan orang dewasa lanjut usia bisa mempengaruhi 

perkembangan otak. Dalam studi fMRI, tinglkat kebugaran aerobik yang lebih tinggi 



 

                                                                      Panduan e-learning Bagi Pengelola 
Page 43                                                                       Universitas Mercu Buana Yogyakarta 

dikaitkan dengan volume hippocampus yang lebih besar, yang diterjemahkan 

kedalam memori yang lebih baik (Erickson & kawan-kawan, 2009) 

2. Sistem Kekeblan Tubuh 

Menderita stres yang berkepanjangan dan kurangnya proses penyembuhan 

pada orang-orang lanjut usia dapat mempercepat efek penuaan terhadap kekebalan 

(Zitrogel, Kepp, & Kroemer, 2010). Kekurangang nutrisi yang berkaitan dengan 

rendahnya kadar  protein berkaitan dengan menurunnya sel T yang menghancurkan 

sel-sel yang terinfeksi, sehingga kekebalan bertambah buruk (Hughes & Kawan-

kawan, 2010). Karena penurunan fungsi kekebalan, vaksinasi terhadap influenza 

secara khusus penting untuk orang lanjut usia (Maggi, 2010 ; Michel, 2010). 

3. Penampilan Fisik dan Pergerakan 

Diamasa dewasa akhir, pria dan wanita  menjadi lebih pendek karena tulang 

belakang mengalami penyusutan (Hoyer & Roodin 2003). Berat tubuh biasanya 

menurun setelah usia 60 tahun. Hal ini disebabkan oleh penyusutan otot, dimana 

hal ini membuat tubuh kita terlihat kendur (Evans, 2010). Gerakan orang lanjut usia 

lebih lambat dibandingkan dewasa awal ini disertai dengan tingkat kesulitan yang 

bervariasi. Orang lanjut usia cenderung semakin lama semakin melambat 

dibandingkan ketika mereka masih muda (Mollenkpf, 2007) 

4. Perkembangan Sensoris 

Melihat, mendengar dan aspek-aspek sensori lainnya berkaitan dengan 

kemampuan kita untuk melakukan aktifitas sehari-hari. Kaitan ini 

didokumentasikam dalam studi yang melibatkan lebih dari 500 orang dewasa, 

berusia antara 70-102 tahun, dimana ketajaman sensori, khususnya penglihatan 

terkait dengan apakah dan seberapa baik orang lanjut usia mampu mandi dan 

merawat dirinya, membereskan urusan rumah tangga, terlibat dalam aktifitas 

intelektual, dan menonton tv (Marsiske, klumb & Baltes, 1997). 

5. Sistem Peredaran Darah Dan Paru-Paru 

Kapasitas Paru-paru menurun 40 persen antara usia usia 20-80 tahun, bahkan 

tanpa penyakit (Fozard, 1992). Paru-paru kehilangan elastisitasnya, dada 

menyusut, diafragma melemah (Cherniack, 2007). Orang lanjut usia dapat 

meningkatkan kapasitas paru-paru dengan melakukan latihan memperkuat 

diafragma. Kerusakan fungsi paru-paru yang parah dan kematian disebabkan oelh 

merokok (Whincup & Kawan-kawan, 2006). Sebagian ahli bidang proses penuaan 
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bahkan merekomendasikan tekanan darah yang konsisten 120/80 sebaiknya 

ditangani untuk menurunkan resiko terkena serangan jantung, stroke, atau penyakit 

ginjal (Krakoff, 2008). Meningktakna proses tekanan darah seiring dengan 

meningkatnya usia dapat berkaitan dengan sakit, obesitas, kecemasan, 

mengerasnya pembuluh darah atau kurang olah raga (Shizukuda, plummer, & 

Harrelson, 2010). 

6. Seksualitas 

Dalam dua kondisi, tidak ada penyakit dan keyakinan bahwa orang lanjut 

usia seharusnya aseksual, seksualitas dapat berlangsung seumur hidup (Woloski 

wruble & kawan-kawan, 2010). Proses penuaan dapat menyebabkan beberapa 

perubahan dalam performa seksual, khususnya pada pria (Bauman, 2008). 

Studi skala besar tentang individu berusia 57 hingga 85 tahun 

mengungkapkan bahwa aktivitas seksual, kualitas kehidupan seksual baik, dan 

minat terhadap seks secara positif berkaitan dengan kesehatan dimasa dewasa 

menengah dan akhir (Lindau & gavrilova, 2010).  

B. Kondisi Sosial Masa Dewasa Akhir (Lansia) 

Akibat berkurangnya fungsi indera pendengaran, penglihatan, gerak fisik dan 

sebagainya maka muncul gangguan fungsional atau bahkan kecacatan pada lansia. 

Misalnya badannya menjadi bungkuk, pendengaran sangat berkurang, penglihatan kabur 

dan sebagainya sehingga sering menimbulkan keterasingan. Hal itu sebaiknya dicegah 

dengan selalu mengajak mereka melakukan aktivitas, selama yang bersangkutan masih 

sanggup, agar tidak merasa terasing atau diasingkan. 

1. Sikap sosial terhadap usia lanjut. Kebanyakan masyarakat menganggap orang 

berusia lanjut tidak begit dibutuhkan katena energinya sudah melemah.  

Tetapi, ada juga masyarakat yang masih menghormati orang yang berusia lanjut 

terutama yang dianggap berjasa bagi masyarakat sekitar 

2. Mempunyai status kelompok minoritas. Adanya sikap sosial yang negatif tentang 

usia lanjut. 

3. Adanya perubahan peran. Karena tidak dapat bersaing lagi dengan kelompok yang 

lebih muda. 

4. Penyesuaian diri yang buruk. Timbul karena adanya konsep diri yang negatif yang 

disebabkan oleh sikap sosial yang negatif. 
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5. Ada keinginan untuk menjadi muda kembali. Mencari segala cara untuk 

memperlambat penuaan. 

Banyak dari seorang lansia terutama kaum wanita, merasa sangat kesepian karena 

anak-anaknya telah beranjak dewasa dan berkeluarga. Dari masalah itulah seorang lansia 

lebih suka berkumpul dengan temannya, bahkan mencari teman di luar rumah ketika 

mereka merasa kesepian selain membut seorang lansia tidak merasa kesepian, 

penyesuaian sosial ini juga memiliki dampak negatif yang dapat mempengaruhi 

penyesuaian sosial pada masa lansia ini, berikut dampaknya:  

1) Lupa akan waktu yang dimiliki yang semakin sedikit, karenakan keasyikan 

bersendau gurau dengan teman, kerabat diluar sana. Jika tidak memiliki jiwa religius 

yang kuat maka seorang lansia lalai dengan ibadahnya, kewajibannya untuk 

memenuhi hak Allah Swt.  

2) Mudah terpengaruhnya seorang lansia, hal ini kembali kepada lingkungan, dan 

teman yang berada disekitrnya. 

3) Cenderung egois, karen diluar sana seorang lansia bebas menentukan pilihannya 

sendiri sesuai dengan apa yang ia lihat. 

C. Kondisi Ekonomi Masa Dewasa Akhir (Lansia) 

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. 

Reaksi setelah orang memasuki masa pensiun lebih tergantung dari model 

kepribadiannya seperti yang telah diuraikan pada point tiga di atas. 

Bagaimana menyiasati pensiun agar tidak merupakan beban mental setelah lansia? 

Jawabannya sangat tergantung pada sikap mental individu dalam menghadapi masa 

pensiun. Dalam kenyataan ada menerima, ada yang takut kehilangan, ada yang merasa 

senang memiliki jaminan hari tua dan ada juga yang seolah-olah acuh terhadap pensiun 

(pasrah). Masing-masing sikap tersebut sebenarnya punya dampak bagi masing-masing 

individu, baik positif maupun negatif. Dampak positif lebih menenteramkan diri lansia 

dan dampak negatif akan mengganggu kesejahteraan hidup lansia. Agar pensiun lebih 

berdampak positif sebaiknya ada masa persiapan pensiun yang benar-benar diisi dengan 

kegiatan-kegiatan untuk mempersiapkan diri, bukan hanya diberi waktu untuk masuk 

kerja atau tidak dengan memperoleh gaji penuh. 
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Persiapan tersebut dilakukan secara berencana, terorganisasi dan terarah bagi 

masing-masing orang yang akan pensiun. Jika perlu dilakukan assessment untuk 

menentukan arah minatnya agar tetap memiliki kegiatan yang jelas dan positif. Untuk 

merencanakan kegiatan setelah pensiun dan memasuki masa lansia dapat dilakukan 

pelatihan yang sifatnya memantapkan arah minatnya masing-masing. Misalnya cara 

berwiraswasta, cara membuka usaha sendiri yang sangat banyak jenis dan macamnya. 

Model pelatihan hendaknya bersifat praktis dan langsung terlihat hasilnya 

sehingga menumbuhkan keyakinan pada lansia bahwa disamping pekerjaan yang selama 

ini ditekuninya, masih ada alternatif lain yang cukup menjanjikan dalam menghadapi 

masa tua, sehingga lansia tidak membayangkan bahwa setelah pensiun mereka menjadi 

tidak berguna, menganggur, penghasilan berkurang dan sebagainya. 

D. Kondisi Religius Masa Dewasa Akhir (Lansia) 

Religiusitas adalah tingkat konsepsi seseorang terhadap agama dan tingkat komitmen 

seseorang terhadap agamanya. Tingkat konseptualisasi adalah tigkat pengetahuan seseotang 

terhadap agamanya, sedangkan yang dimaksud dengan tingkat komitmen adalah sesuatu hal 

yang perlu dipahami secara menyeluruh. Sehingga terdapat berbagai cara individu menjadi 

religius Istilah religiusitas mempunyai makna yang berbeda dengan religi atau agama. Kalau 

agama menunjuk pada aspek formal yang berkaitan dengan aturan-aturan dan 

kewajibankewajiban. sedangkan religiusitas menunjuk pada aspek religi yang telah dihayati oleh 

individu di dalam hati. Religiusitas seringkali diidentikkan dengan keberagamaan. 

Agama dapat memenuhi sejumlah kebutuhan psikologis pada orang-orang lanjut 

usia, membantu mereka mennghadapi kematian yang akan datang, menemukan dan 

membina penghayatan akan makna dan pentingnya hidup, serta menerima kemunduran 

yang tidak terelakkan karena usia (Daaleman, Perera & Studenski, 2004; McFarland, 

2010). Sebuah penelitian menyatakan bahwa lansia yang lebih dekat dengan agama 

menunjukkan tingkatan yang tinggi dalam hal kepuasan hidup, harga diri dan optimisme. 

Kebutuhan spiritual (keagamaan) sangat berperan memberikan ketenangan batiniah, 

khususnya bagi para Lansia.  
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LATIHAN 

 

Soal: 

1. Menurut saudara apa yang membuat orang dewasa akhir secara religious terlihat 

lebih dekat dengan sang pencipta? Jelaskan? 

2. Menurut saudara, bimbingan seperti apa yang dapat diberikan kepada dewasa lansia 

untuk tetap bisa produktif setelah memasuki masa pensiun? 
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PERTEMUAN 6 

 

TUJUAN UMUM:  

Melalui materi ini mahasiswa diharapkan dapat: 

1. Mahasiswa menjelaskan fenomena dan isu-isu perkembangan dewasa dan lanjut usia 

dari lembaga/organisasi yang menaunginya 

2. Mampu menjelaskan menjelaskan fenomena dan isu-isu perkembangan dewasa dan 

lanjut usia 

Materi:  Usia Lanjut di Indonesia 

 

PEMBAHASAN 

Pada pembelajaran modul kali ini kita akan mempelajari materi tentang usia lanjut di 

Indonesia. Masa usia lanjut merupakan periode terakhir dalam kehidupan manusia.  Sekilas 

berbicara mengenai perkembangan, perkembangan merupakan suatu proses tertentu yang 

menuju ke depan dan tidak dapat diulang kembali, dalam perkembangan manusia banyak 

sekali perubahan yang sedikit demi sedikit bersifat tetap dan tidak dapat diulang kembali. 

Perkembangan menunjukan pada perubahan-perubahan dalam suatu arah yang bersifat tetap 

dan maju. Perkembangan masa kanak-kanak menjadi seorang anak yang puber, kemudian 

menjadi seseorang remaja dalam rentang usia beberapa tahun remaja tersebut menjadi 

dewasa, setelah dewasa kemudian menjadilah seseorang yang tua atau seseorang yang lansia 

yaitu berkisat usia 60 tahun ke atas hingga meninggal. Dari awal masa perkembangan kanak-

kanak hingga menjadi seorang lansia baik dari segi, bentuk tubuh, sifat moral, dan juga 

keberagamaan setiap individu tentu akan sangat berbeda sekali, dan tentu banyak sekali 

faktor yang menyebabkan perbedaan tersebut.  

Masa uisa lanjut atau lansia ditandai dengan adanya beberapa perubahan baik secara 

fisik, psikologis maupun sosial, dimana perubahan ini akan mempengaruhi kondisi fisik dan 

mental lansia. Rambut memutih, kulit berkeriput, gigi mulai tanggal serta keropos tulang 

merupakan ciri-ciri fisik yang sering muncul pada individu yang lanjut usia meski 

sebenarnya tidak terlalu jelas kapan mulai terjadinya proses menjadi tua ini (Hurlock, 1996). 

Pada modul ini akan dibahas tentang masa usia lanjut yang ada di Indonesia.  

 

 

 



 

                                                                      Panduan e-learning Bagi Pengelola 
Page 49                                                                       Universitas Mercu Buana Yogyakarta 

A. Pengertian Usia Lanjut 

Masa lanjut usia adalah periode penutup dalam rentang hidup seseorang. Masa ini 

dimulai dari umur enam puluh tahun sampai meninggal, yang ditandai dengan adanya 

perubahan yang bersifat fisik dan psikologis yang semakin menurun. Proses menua 

(lansia) adalah proses alami yang disertai adanya penurunan kondisi fisik, psikologis 

maupun sosial yang saling berinteraksi satu sama lain. 

Usia lanjut merupakan istilah tahap akhir dari proses penuaan. Semua orang akan 

mengalami proses menjadi tua, dan masa tua merupakan masa hidup manusia yang 

terakhir, dimana pada masa ini seseorang mengalami kemunduran fisik, mental dan 

sosial sedikit demi sedikit sehingga tidak dapat melakukan tugasnya sehari-hari lagi. 

Tahap usia lanjut adalah tahap di mana terjadi penuaan dan penurunan, yang 

penurunannya lebih jelas dan lebih dapat diperhatikan dari pada tahap usia baya. 

Penuaan merupakan perubahan kumulatif pada makhluk hidup, termasuk tubuh, 

jaringan dan sel, yang mengalami penurunan kapasitas fungsional.  

Menurut Hurlock (2002), tahap terakhir dalam perkembangan ini dibagi menjadi 

usia lanjut dini yang berkisar antara usia enam puluh sampai tujuh puluh tahun dan usia 

lanjut yang dimulai pada usia tujuh puluh tahun hingga akhir kehidupan seseorang. 

Orangtua muda atau usia tua (usia 65 hingga 74 tahun) dan orangtua yang tua atau usia 

tua akhir (75 tahun atau lebih) dan orang tua lanjut (85 tahun atau lebih) dari orang-

orang dewasa lanjut yang lebih muda. Menurut Santrock (2002:190), ada dua 

pandangan tentang definisi orang lanjut usia atau lansia, yaitu menurut pandangan orang 

barat dan orang Indonesia. Pandangan orang barat yang tergolong orang lanjut usia atau 

lansia adalah orang yang sudah berumur 65 tahun keatas, dimana usia ini akan 

membedakan seseorang masih dewasa atau sudah lanjut.  

Sedangkan pandangan orang Indonesia, lansia adalah orang yang berumur lebih 

dari 60 tahun. Lebih dari 60 tahun karena pada umunya di Indonesia dipakai sebagai 

usia maksimal kerja dan mulai tampaknya ciri-ciri ketuaan. Badan kesehatan dunia 

(WHO) menetapkan 65 tahun sebagai usia yang menunjukkan proses penuaan yang 

berlangsung secara nyata dan seseorang telah disebut lanjut usia. Lansia banyak 

menghadapi berbagai masalah kesehatan yang perlu penanganan segera dan 

terintegrasi. Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) menggolongkan lanjut usia menjadi 4 

yaitu :  Usia pertengahan (middle age) 45 -59 tahun, Lanjut usia (elderly) 60 -74 tahun, 

Lanjut usia tua (old) 75 - 90 tahun dan Usia sangat tua (very old) diatas 90 tahun. 



 

                                                                      Panduan e-learning Bagi Pengelola 
Page 50                                                                       Universitas Mercu Buana Yogyakarta 

Di Indonesia, hal-hal yang terkait dengan usia lanjut diatur dalam suatu undang-

undang yaitu: UUD RI No. 13 Tahun 1998 tentang Kesejahteraan Lanjut Usia. Dalam 

pasal 1 ayat 2 UUD No. 13 Tahun 1998 tersebut dinyatakan bahwa yang dimaksud 

dengan usia lanjut adalah seseorang yang berusia 60 tahun ke atas. Selanjutnya pada 

pasal 5 ayat 1 disebutkan bahwa, lanjut usia memiliki hak yang sama dalam kehidupan 

bermasyarakat berbangsa dan bernegara. Pasal 6 ayat 1 menyatakan, bahwa lanjut usia 

mempunyaikewajiban yang sama dalam kehidupan bermasyarakat, berbangsa dan 

bernegara. Sehingga dapat disimpulkan berdasarkan pasal tersebut semua warga negara 

memiliki hak dan kewajiban yang sama. 

Beberapa ciri-ciri masa lanjut usia meliputi: (1) Adanya periode penurunan atau 

kemunduran yang disebabkan oleh faktor fisik dan psikologis. (2) Perbedaan individu 

dalam efek penuaan. Ada yang menganggap periode ini sebagai waktunya untuk 

bersantai dan ada pula yang menganggapnya sebagai hukuman. (3) Ada stereotip-

stereotip mengenai usia lanjut. Yang menggambarkan masa tua tidaklah menyenangkan. 

(4) Sikap sosial terhadap usia lanjut. Kebanyakan masyarakat menganggap orang berusia 

lanjut tidak begit dibutuhkan katena energinya sudah melemah. Tetapi, ada juga 

masyarakat yang masih menghormati orang yang berusia lanjut terutama yang dianggap 

berjasa bagi masyarakat sekitar. (5) Mempunyai status kelompok minoritas. Adanya 

sikap sosial yang negatif tentang usia lanjut. (6) Adanya perubahan peran. Karena tidak 

dapat bersaing lagi dengan kelompok yang lebih muda. (7) Penyesuaian diri yang buruk. 

Timbul karena adanya konsep diri yang negatif yang disebabkan oleh sikap sosial yang 

negatif. (8) Ada keinginan untuk menjadi muda kembali. Mencari segala cara untuk 

memperlambat penuaan. 

B. Perubahan Perkembangan Pada Usia Lanjut 

1. Perkembangan Fisik 

Penuaan terbagi atas penuaan primer (primary aging) dan penuaan sekunder 

(secondary aging). Pada penuaan primer tubuh mulai melemah dan mengalami 

penurunan alamiah. Sedangkan pada proses penuaan sekunder, terjadi proses penuaan 

karena faktor-faktor eksteren, seperti lingkungan ataupun perilaku. Berbagai paparan 

lingkungan dapat mempengaruhi proses penuaan, misalnya cahaya ultraviolet serta gas 

karbindioksida yang dapat menimbulkan katarak, ataupun suara yang sangat keras 

seperti pada stasiun kereta api sehingga dapat menimbulkan berkurangnya kepekaan 

pendengaran. Selain hal yang telah disebutkan di atas perilaku yang kurang sehat juga 
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dapat mempengaruhi cepatnya proses penuaan, seperti merokok yang dapat mengurangi 

fungsi organ pernapasan. Penuaan membuat seseorang mengalami perubahan postur 

tubuh. Kepadatan tulang dapat berkurang, tulang belakang dapat memadat sehingga 

membuat tulang punggung menjadi telihat pendek atau melengkung. Perubahan ini dapat 

mengakibatkan kerapuhan tulang sehingga terjadi osteoporosis, dan masalah ini 

merupakan hal yang sering dihadapi oleh para lansia. 

Penuaan yang terlihat pada kulit di seluruh tubuh lansia, kulit menjadi semakin 

menebal dan kendur atau semakin banyak keriput yang terjadi. Rambut yang menjadi 

putih juga merupakan salah satu ciri-ciri yang menandai proses penuaan. Kulit yang 

menua menjadi menebal, lebih terlihat pucat dan kurang bersinar. Perubahan-perubahan 

yang terjadi dalam lapisan konektif ini dapat mengurangi kekuatan dan elasitas kulit, 

sehingga para lansia ini menjadi lebih rentan untuk terjadinya pendarahan di bawah kulit 

yang mengakibatkan kulit mejadi tampak biru dan memar. Dengan berkurangnya lapisan 

lemak resiko yang dihadapi oleh lansia menjadi lebih rentan untuk mengalami cedera 

kulit. Penuaan juga mengubah sistim saraf. Orang lanjut usia juga memiliki berbagai 

resiko pada sitem saraf, misalnya berbagai jenis infeksi yang diderita oleh seorang lansia 

juga dapat mempengaruhi proses berfikir ataupun perilaku. Penyebab lain yang 

menyebabkan kesulitan sesaat dalam proses berfikir dan perilaku adalah gangguan 

regulasi glukosa dan metabolisme lansia yang mengidap diabetes. Fluktuasi tingkat 

glukosa dapat menyebabkan gangguan berfikir.  

Perubahan signifikan dalam ingatan, berfikir atau perilakuan dapat 

mempengaruhi gaya hidup seorang lansia. Ketika terjadi degenerasi saraf, alat-alat indra 

dapat terpengaruh. Refleks dapat berkurang atau hilang. Alat-alat indra persebtual juga 

mengalami penuaan sejalan dengan perjalanan usia. Alat-alat indra menjadi kuranng 

tajam, dan orang dapat mengalami kesulitan dalam membedakan sesuatu yang lebih 

detail, misalnya ketika seorang lansia di suruh untuk membaca koran maka orang ini 

akan mengalami kesulitan untuk membacanya, sehingga dibutuhkan alat bantu untuk 

membaca berupa kacamata. Perubahan alat sensorik memiliki dampak yang besar pada 

gaya hidup sesorang. Seseorang dapat mengalami masalah dengan komunikasi, aktifitas, 

atau bahkan interaksi sosial. Pendengaran dan pengelihatan merupakan indra yang 

paling banyak mengalami perubahan, sejalan dengan proses penuaan indra pendengaran 

mulai memburuk.  
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Gendang telinga menebal sehingga tulang dalam telinga dan stuktur yang lainya 

menjadi terpengaruh. Ketajaman pendengaran dapat berkurang karena terjadi perubahan 

saraf audiotorik. Kerusakan indra pendengaran ini juga dapat terjadi karena perubahan 

pada lilin telinga yang biasa terjadi seiring bertambahnya usia. Struktur mata juga 

berubah karena penuaan. Mata memproduksi lebih sedikit air mata, sehingga dapat 

me,buat mata menjadi kering. Kornea menjadi kurang sensitive. Pada usia 60 tahun, 

pupil mata berkurang sepertiga dari ukuran ketika berusia 20 tahun. Pupil dapat bereaksi 

lebih lambat terhadap perubahan cahaya gelap ataupun terang. Lensa mata menjadi 

kuning, kurang fleksibel, dan apabila memandang menjadi kabur dan kurang jelas. 

Bantalan lemak pendukung berkurang, dan mata tenggelam ke kantung belakang. Otot 

mata menjadikan mata kurang dapat berputar secara sempurna, cairan di dalam mata 

juga dapat berubah. Masalah yang paling yang paling umum dialami oleh lansia adalah 

kesulitan untuk mengatur titik focus mata pada jarak tertentu sehingga pandangan 

menjdi kurang jelas.  

Perubahan fisik pada lansia lebih banyak ditekankan pada alat indera dan sistem 

saraf mereka. Sistem pendengaran, penglihatan sangat nyata sekali perubahan penurunan 

keberfungsian alat indera tersebut. Sedangkan pada sistem sarafnya adalah mulai 

menurunnya pemberian respon dari stimulus yang diberikan oleh lingkungan. Pada 

lansia juga mengalami perubahan keberfungsian organ-organ dan alat reproduksi baik 

pria ataupun wanita. Dari perubahan-perubahan fisik yang nyata dapat dilihat membuat 

lansia merasa minder atau kurang percaya diri jika harus berinteraksi dengan 

lingkungannya (Santrock, 2002:198).  

2. Perkembangan Kognitif 

Menurut david Wechsler dalam Desmita (2008) kemunduran kemampuan mental 

merupakan bagian dari proses penuaan organisme sacara umum, hampir sebagian besar 

penelitian menunjukan bahwa setelah mencapai puncak pada usia antara 45-55 tahun, 

kebanyakan kemampuan seseorang secara terus menerus mengalami penurunan, hal ini 

juga berlaku pada seorang lansia. Ketika lansia memperlihatkan kemunduran 

intelektualiatas yang mulai menurun, kemunduran tersebut juga cenderung 

mempengaruhi keterbatasan memori tertentu. Misalnya seseorang yang memasuki masa 

pensiun, yang tidak menghadapi tantangan-tantangan penyesuaian intelektual 

sehubungan dengan masalah pekerjaan, dan dimungkinkan lebih sedikit menggunakan 

memori atau bahkan kurang termotivasi untuk mengingat beberpa hal, jelas akan 
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mengalami kemunduran memorinya. Menurut Ratner (Desmita, 2008) penggunaan 

bermacam-macam strategi penghafalan bagi orang tua, tidak hanya memungkinkan 

dapat mencegah kemunduran intelektualitas, melainkan dapat meningkatkan kekuatan 

memori pada lansia tersebut.  

Kemerosotan intelektual lansia ini pada umumnya merupakan sesuatu yang tidak 

dapat dihindarkan, disebabkan berbagai faktor, seperti penyakit, kecemasan atau depresi. 

Tatapi kemampuan intelektual lansia tersebut pada dasarnya dapat dipertahankan. Salah 

satu faktor untuk dapat mempertahankan kondisi tersebut salah satunya adalah dengan 

menyediakan lingkungan yang dapat merangsang ataupun melatih keterampilan 

intelektual mereka, serta dapat mengantisipasi terjadinya kepikunan. Permasalahan yang 

hadapi oleh lansia yang terkait dengan masalah pekembangan kognitif, ini dapat 

disimpulkan bahwa pada lansia mulai melemahnya daya ingat terhadap sesuatu 

hal(pikun) dan sulit untuk bersosialisasi dengan masyarakat di sekitar. 

3. Perkembangan Sosio–Emosional 

Umumnya lansia banyak yang melepaskan partisipasi sosial mereka, walaupun 

pelepasan itu dilakukan secara terpaksa. Orang lanjut usia yang memutuskan hubungan 

dengan dunia sosialnya akan mengalami kepuasan. Aktivitas sosial yang banyak pada 

lansia juga mempengaruhi baik buruknya kondisi fisik dan sosial lansia. (Santrock, 

2002: 239). Memasuki masa tua, sebagian besar lanjut usia kurang siap menghadapi dan 

menyikapi masa tua tersebut, sehingga menyebabkan para lanjut usia kurang dapat 

menyesuaikan diri dan memecahkan masalah yang dihadapi (Widyastuti, 2000). 

Munculnya rasa tersisih, tidak dibutuhkan lagi, ketidak ikhlasan menerima kenyataan 

baru seperti penyakit yang tidak kunjung sembuh, kematian pasangan, merupakan 

sebagian kecil dari keseluruhan perasaan yang tidak enak yang harus dihadapi lanjut 

usia. Sejalan dengan bertambahnya usia, terjadinya gangguan fungsional, keadaan 

depresi dan ketakutan akan mengakibatkan lanjut usia semakin sulit melakukan 

penyelesaian suatu masalah.  

Sehingga lanjut usia yang masa lalunya sulit dalam menyesuaikan diri cenderung 

menjadi semakin sulit penyesuaian diri pada masa-masa selanjutnya. Yang dimaksud 

dengan penyesuaian diri pada lanjut usia adalah kemampuan orang yang berusia lanjut 

untuk menghadapi tekanan akibat perubahan perubahan fisik, maupun sosial psikologis 

yang dialaminya dan kemampuan untuk mencapai keselarasan antara tuntutan dari 

dalam diri dengan tuntutan dari lingkungan, yang disertai dengan kemampuan 
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mengembangkan mekanisme psikologis yang tepat sehingga dapat memenuhi 

kebutuhan– kebutuhan dirinya tanpa menimbulkan masalah baru. 

4. Hubungan Sosio-Emosional Lansia: 

Masa penuaan yang terjadi pada setiap orang memiliki berbagai macam 

penyambutan. Ada individu yang memang sudah mempersiapkan segalanya bagi 

hidupnya di masa tua, namun ada juga individu yang merasa terbebani atau merasa 

cemas ketika mereka beranjak tua. Takut ditinggalkan oleh keluarga, takut merasa 

tersisihkan dan takut akan rasa kesepian yang akan datang. Keberadaan lingkungan 

keluarga dan sosial yang menerima lansia juga akan memberikan kontribusi positif bagi 

perkembangan sosio-emosional lansia, namun begitu pula sebaliknya jika lingkungan 

keluarga dan sosial menolaknya atau tidak memberikan ruang hidup atau ruang interaksi 

bagi mereka maka tentunya memberikan dampak negatif bagi kelangsungan hidup 

lansia. 

C. Pekerjaan dan Masa Pensiunan 

Pada masa dewasa lanjut atau lanjut usia, yang menjalani masa pensiun dikatakan 

memiliki penyesuaian diri paling baik merupakan lanjut usia yang sehat, memiliki 

pendapatan yang layak, aktif, berpendidikan baik, memiliki relasi sosial yang luas 

termasuk diantaranya teman–teman dan keluarga, dan biasanya merasa puas dengan 

kehidupannya sebelum pensiun (Palmore, dkk, 1985). Orang–orang dewasa lanjut 

dengan penghasilan tidak layak dan kesehatan yang buruk, dan harus menyesuaikan diri 

dengan stres lainnya yang terjadi seiring dengan pensiun, seperti kematian pasangannya, 

memiliki lebih banyak kesulitan untuk menyesuaikan diri dengan fase pensiun (Stull & 

Hatch, 1984). 

D. Solusi Permasalahan Masa Lanjut Usia 

Berkaitan dengan masalah yang mungkin sering dialami oleh orang pada masa 

dewasa lanjut atau lanjut usia dapat di tempuh melalui hal-hal sebagai berikut: 

1. Berhubungan dengan Kesahatan Lansia ( fisik) : 

1. Orang yang telah lanjut usia identik dengan menurunnya daya tahan tubuh dan 

mengalami berbagai macam penyakit. Lansia akan memerlukan obat yang 

jumlah atau macamnya tergantung dari penyakit yang diderita. 

2. Pemberian nutrisi yang baik dan cukup sangat diperlukan lansia, misalnya 

pemberian asupan gizi yang cukup serta mengandung serat dalam jumlah yang 
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besar yang bersumber pada buah, sayur dan beraneka pati, yang dikonsumsi 

dengan jumlah bertahap. 

3. Minum air putih 1.5 – 2 liter, secara teratur. 

4. Olah raga teratur dan sesuai dengan kapasitas kemampuanya. 

5. Istirahat, tidur yang cukup. 

6. Minum suplemen gizi yang diperlukan. 

7. Memeriksa kesehatan secara teratur. 

2. Berhubungan dengan masalah intelektual. Sulit untuk mengingat atau pikun dapat 

diatasi pada saat muda dengan hidup sehat, yaitu dengan cara: 

1. Jadikan Olahraga sebagai kebutuhan dan rutinitas harian. 

2. Membiasakan diri dengan tidur yang cukup. 

3. Berhati-hatilah dengan Suplemen penambah daya ingat. 

4. Kendalikan rasa stress yang menyelimuti pikiran. 

5. Segera obati depresi. 

6. Selalu mengawasi obat-obatan yang dikonsumsi. 

7. Cobalah dengan melakukan permainan yang berhubungan dengan daya ingat. 

8. Jangan pernah berhenti untuk terus belajar dan mengasah kemampuan otak. 

9. Berusaha meningkatkan konsentrasi dan memfokuskan pikiran. 

10. Tumbuhkan rasa optimis dalam diri. 

3. Berhubungan dengan Emosi: 

a. Lebih mendekatkan diri kepada Sang Pencipta dan menyerahkan diri kita 

sepenuhnya kepadaNya. Hal ini akan menyebabkan jiwa dan pikiran menjadi 

tenang. 

b. Hindari stres, hidup yang penuh tekanan akan merusak kesehatan, merusak tubuh 

dan wajahpun menjadi nampak semakin tua. Stres juga dapat menyebabkan atau 

memicu berbagai penyakit seperti stroke, asma, darah tinggi, penyakit jantung 

dan lain-lain. 

c. Tersenyum dan tertawa sangat baik, karena akan memperbaiki mental dan fisik 

secara alami. Penampilan kita juga akan tampak lebih menarik dan lebih disukai 

orang lain. Tertawa membantu memandang hidup dengan positif dan juga 

terbukti memiliki kemampuan untuk menyembuhkan. Tertawa juga ampuh untuk 

mengendalikan emosi kita yang tinggi dan juga untuk melemaskan otak kita dari 

kelelahan. 
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d. Rekreasi untuk menghilangkan kelelahan setelah beraktivitas selama seminggu 

maka dilakukan rekreasi. Rekreasi tidak harus mahal, dapat disesuaikan denga 

kondisi serta kemampuan. 

e. Hubungan antar sesama yang sehat, pertahankan hubungan yang baik dengan 

keluarga dan teman-teman, karena hidup sehat bukan hanya sehat jasmani dan 

rohani tetapi juga harus sehat sosial. Dengan adanya hubungan yang baik dengan 

keluarga dan teman-teman dapat membuat hidup lebih berarti yang selanjutnya 

akan mendorong seseorang untuk menjaga, mempertahankan dan meningkatkan 

kesehatannya karena ingin lebih lama menikmati kebersamaan dengan orang-

orang yang dicintai dan disayangi. 

4. Berhubungan dengan Spiritual: 

a. Lebih mendekatkan diri kepada Tuhan dan menyerahkan diri kita sepenuhnya 

kepadaNya. Hal ini akan menyebabkan jiwa dan pikiran menjadi tenang. 

b. Intropeksi terhadap hal-hal yang telah kita lakukan, serta lebih banyak beribadah. 

c. Belajar secara rutin dengan cara membaca kitab suci secara teratur. 
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LATIHAN 

 

Soal: 

1. Identifikasi di dalam keluargamu mana yang masuk dalam usia lanjut dan 

identifikasi perubahan-perubahan apa yang sudah mengalami penurunan! 

2. Menurut saudara, bimbingan seperti apa yang dapat diberikan kepada dewasa lansia 

untuk tetap bisa produktif setelah memasuki masa pensiun? 
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PERTEMUAN 7 

 

 

TUJUAN UMUM: 

Melalui materi ini mahasiswa diharapkan dapat: 

1. Mengidentifikasi dan melakukan kegiatan dalam kominitas lanjut usia   

2. Mengidentifikasi problema usia dewasa dan lansia 

Materi:  Problematika Usia Dewasa dan Lansia 

 

 

PEMBAHASAN 

Pada pembelajaran modul kali ini kita akan mempelajari materi tentang Problematika 

usia dewasa dan lansia usia lanjut di Indonesia. Masa usia lanjut merupakan periode terakhir 

dalam kehidupan manusia. Indonesia memasuki negara aging society atau berpenduduk 

tua. Artinya, jumlah penduduk lanjut usia atau lansia mencapai lebih dari tujuh persen dari 

total jumlah penduduk. Fakta ini membuat lansia di Indonesia menghadapi 

sejumlah tantangan dalam menjalankan kehidupan. Berdasarkan data dari Bappenas dan 

BPS, pada 2015 jumlah lansia atau orang yang berusia di atas 60 tahun tercatat sebanyak 8,5 

persen. Pada 2020, jumlah lansia diprediksi bertambah menjadi 10 persen. 

Saat ini, tercatat hanya terdapat 13,3 persen lansia yang sehat dan dapat menjalankan 

aktivitas di Indonesia. Sebanyak 61,6 persen lansia yang menjelang renta dan 25 persen 

sudah renta atau sudah tidak dapat lagi melakukan aktivitas sehari-hari. Hal ini berbeda pada 

saat individu masih memasuki masa usia muda. Orang yang berusia muda memiliki 

karakteristik mandiri, dapat melakukan aktivitas sehari-hari, memiliki kognisi dan 

fungsional yang baik, dan tidak memiliki penyakit atau hanya satu penyakit saja. Berbeda 

dengan lansia yang sudah lagi tak mandiri atau bergantung dengan orang lain, tidak bisa 

melakukan aktivitas sendiri, membutuhkan pengasuh, kognisi dan fungsional yang 

menurun, masalah psikososial yang kompleks, dan memiliki multipel penyakit. Penyakitnya 

bukan hanya satu tapi bisa lima, enam, atau tujuh. Ini memiliki konsekuensi dan butuh 

penanganan yang komprehensif.  

Karakteristik ini membuat tantangan bagi lansia di Indonesia cukup banyak. Pertama, 

kata Siti, adalah mengalami meninggal dunia karena penyakit kronis tidak menular seperti 

diabetes, jantung, dan stroke. Risiko malapraktik untuk lansia juga akan meningkat. Ini 

https://www.cnnindonesia.com/tag/penuaan-dini
https://www.cnnindonesia.com/tag/penuaan-dini
https://www.cnnindonesia.com/tag/lansia
https://www.cnnindonesia.com/tag/kesehatan-lansia
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terjadi karena penyakit yang banyak tapi tidak ditangani secara komprehensif. Muncul pula 

kekerasan terhadap orang tua atau elderly abuse. Seperti orang tua yang tak diurus atau 

ditelantarkan. Lansia di Indonesia juga membutuhkan layanan berbasis jangka panjang. 

Pelayanan kesehatan untuk lansia di rumah sakit dan puskesmas juga perlu ditingkatkan. 

Tercatat di Indonesia hanya terdapat 88 rumah sakit yang memiliki layanan khusus lansia 

dan konsultan geriatri baru berjumlah 70 orang saja. 

Lanjut usia merupakan bagian dari proses kehidupan yang tidak dapat dihindari dan 

akan dialami oleh setiap manusia. Pada tahap ini manusia mengalami banyak perubahan 

baik secara fisik maupun mental, dimana terjadi kemunduran dalam berbagai fungsi dan 

kemampuan yang pernah dimilikinya. Lanjut usia adalah seseorang yang telah mencapai 

usia 60 tahun ke atas. Sebagai dampak keberhasilan pembangunan kesehatan di Indonesia 

salah satunya adalah meningkatnya angka harapan hidup di Indonesia sehingga populasi 

lansia juga meningkat. Berdasarkan data Biro Pusat Statistik tahun 2014, umur Harapan 

Hidup (UHH) di Indonesia untuk wanita adalah 73 tahun dan untuk pria adalah 69 tahun. 

Menurut Bureau of the Cencus USA (1993), Indonesia pada tahun 1990-2025 akan 

mempunyai kenaikan jumlah lanjut usia sebesar 414%. Pasien lanjut usia mempunyai ciri-

ciri: memiliki beberapa penyakit kronis/menahun, gejala penyakitnya tidak khas, fungsi 

organ yang menurun, tingkat kemandirian berkurang, sering disertai masalah nutrisi, karena 

alasan tersebut perawatan pasien geriatri berbeda dengan pasien yang lain. 

A. Problematika Usia Dewasa dan Lansia 

Masalah-masalah kesehatan yang sering terjadi pada lansia berbeda dari orang 

dewasa, yang sering disebut dengan sindroma geriatri yaitu kumpulan gejala-gejala 

mengenai kesehatan yang sering dikeluhkan oleh para lanjut usia dan atau keluarganya 

(istilah 14 I), yaitu: 

1. Immobility (kurang bergerak) 

Keadaan tidak bergerak/tirah baring selama 3 hari atau lebih. Penyebab utama 

imobilisasi adalah adanya rasa nyeri, lemah, kekakuan otot, ketidak 

seimbangan,masalah psikologis, depresi atau demensia. Komplikasi yang timbul 

adalah luka di bagian yang mengalami penekanan terus menerus timbul lecet bahkan 

infeksi, kelemahan otot, kontraktur/kekakuan otot dan sendi, infeksi paru-paru dan 

saluran kemih, konstipasi dan lain-lain. Penanganan: latihan fisik, perubahan posisi 

secara teratur, menggunakan kasur anti dekubitus, monitor asupan cairan dan 

makanan yang berserat. 
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2. Instability (Instabilitas dan Jatuh) 

Penyebab jatuh misalnya kecelakaan seperti terpeleset, sinkop/kehilangan 

kesadaran mendadak, dizzines/vertigo, hipotensi orthostatik, proses penyakit dan 

lain-lain. Dipengaruhi oleh faktor intrinsik (faktor risiko yang ada pada pasien 

misalnya kekakuan sendi, kelemahan otot, gangguan pendengaran,penglihatan, 

gangguan keseimbangan, penyakit misalnya hipertensi, DM, jantung,dll ) dan faktor 

risiko ekstrinsik (faktor yang terdapat di lingkungan misalnya alas kaki tidak sesuai, 

lantai licin, jalan tidak rata, penerangan kurang, benda-benda dilantai yang membuat 

terpeleset dll). 

Akibat yang ditimbulkan akibat jatuh berupa cedera kepala, cedera jaringan 

lunak, sampai patah tulang yang bisa menimbulkan imobilisasi. Prinsip dasar 

tatalaksana usia lanjut dengan masalah instabilitas dan riwayat jatuh adalah: 

mengobati berbagai kondisi yang mendasari instabilitas dan jatuh, memberikan 

terapi fisik dan penyuluhan berupa latihan cara berjalan, penguatan otot, alat bantu, 

sepatu atau sandal yang sesuai, serta mengubah lingkungan agar lebih aman seperti 

pencahayaan yang cukup, pegangan, lantai yang tidak licin. 

3. Incontinence Urin dan Alvi (Beser BAB dan BAK) 

Inkontinensia urin didefinisikan sebagai keluarnya urin yang tidak dikehendaki 

dalam jumlah dan frekuensi tertentu sehingga menimbulkan masalah sosial dan atau 

kesehatan. Inkontinensia urin akut terjadi secara mendadak dapat diobati bila penyakit 

yang mendasarinya diatasi misalnya infeksisaluran kemih, gangguan kesadaran, obat-

obatan, masalah psikologik dan skibala.  

Inkontinesia urin yang menetap di bedakan atas: tipe urgensi yaitu keinginan 

berkemih yang tidak bisa ditahan penyebanya overaktifitas/kerja otot detrusor karena 

hilangnya kontrol neurologis, terapi dengan obat-obatan antimuskarinik prognosis baik, 

tipe stres kerena kegagalan mekanisme sfingter/katup saluran kencing untuk menutup 

ketika ada peningkatan tekanan intra abdomen mendadak seperti bersin, batuk, tertawa 

terapi dengan latihan otot dasar panggul prognosis baik, tipe overflow yaitu 

menggelembungnya kandung kemih melebihi volume normal, post void residu > 100 cc 

terapi tergantung penyebab misalnya atasi sumbatan/retensi urin.. 

Inkontinensia alvi/fekal sebagai perjalanan spontan atau ketidakmampuan untuk 

mengendalikan pembuangan feses melalui anus, penyebab cedera panggul, operasi 
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anus/rektum, prolaps rektum, tumor dll. Pada inkontinensia urin ntuk menghindari sering 

mengompol pasien sering mengurangi minum yang menyebabkan terjadi dehidrasi. 

4. Intelectual Impairement (Gangguan Intelektual Seperti Demensia dan Delirium) 

Demensia adalah gangguan fungsi intelektual dan memori didapat yang 

disebabkan oleh penyakit otak, yang tidak berhubungan dengan gangguan tingkat 

kesadaran sehingga mempengaruhi aktifitas kerja dan sosial secara bermakna. Demensia 

tidak hanya masalah pada memori. Demensia mencakup berkurangnya kemampuan 

untuk mengenal, berpikir, menyimpan atau mengingat pengalaman yang lalu dan juga 

kehilangan pola sentuh, pasien menjadi perasa, dan terganggunya aktivitas. Faktor 

risiko: hipertensi, DM, gangguan jantung, PPOK dan obesitas. 

Sindroma derilium akut adalah sindroma mental organik yang ditandai dengan 

gangguan kesadaran dan atensi serta perubahan kognitif atau gangguan persepsi yang 

timbul dalam jangka pendek dan berfluktuasi. Gejalanya: gangguan kognitif global 

berupa gangguan memori jangka pendek, gangguan persepsi (halusinasi, ilusi), 

gangguan proses pikir (diorientasi waktu, tempat, orang), komunikasi tidak relevan, 

pasien mengomel, ide pembicaraan melompat-lompat, gangguan siklus tidur. 

5. Infection (infeksi) 

Pada lanjut usia terdapat beberapa penyakit sekaligus, menurunnya daya 

tahan/imunitas terhadap infeksi, menurunnya daya komunikasipada lanjut usia sehingga 

sulit/jarang mengeluh, sulitnya mengenal tanda infeksi secara dini. Ciri utama pada 

semua penyakit infeksi biasanya ditandai dengan meningkatnya temperatur badan, dan 

hal ini sering tidak dijumpai pada usia lanjut, malah suhu badan yang rendah lebih sering 

dijumpai. Keluhan dan gejala infeksi semakin tidak khas antara lain berupa 

konfusi/delirium sampai koma, adanya penurunan nafsu makan tiba-tiba, badan menjadi 

lemas, dan adanya perubahan tingkah laku sering terjadi pada pasien usia lanjut. 

6. Impairement of hearing, vision and smell (gangguan pendengaran, penglihatandan 

penciuman) 

Gangguan pendengaran sangat umum ditemui pada lanjut usia dan menyebabkan 

pasien sulit untuk diajak komunikasi. Gangguan penglihatan bisa disebabkan gangguan 

refraksi, katarak atau komplikasi dari penyakit lain misalnya DM, HT dll, 

penatalaksanaan dengan memakai alat bantu kacamata atan dengan operasi pada katarak. 
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7. Isolation (Depression) 

Isolation (terisolasi) / depresi, penyebab utama depresi pada lanjut usia adalah 

kehilangan seseorang yang disayangi, pasangan hidup, anak, bahkan binatang 

peliharaan. Selain itu kecenderungan untuk menarik diri dari lingkungan, menyebabkan 

dirinya terisolasi dan menjadi depresi. Keluarga yang mulai mengacuhkan karena 

merasa direpotkan menyebabkan pasien akan merasa hidup sendiri dan menjadi depresi. 

Beberapa orang dapat melakukan usaha bunuh diri akibat depresi yang berkepajangan. 

8. Inanition (malnutrisi) 

Asupan makanan berkurang sekitar 25% pada usia 40-70 tahun. Anoreksia 

dipengaruhi oleh faktor fisiologis (perubahan rasa kecap, pembauan, sulit mengunyah, 

gangguan usus dll), psikologis (depresi dan demensia) dan sosial (hidup dan makan 

sendiri) yang berpengaruh pada nafsu makan dan asupan makanan. 

9. Impecunity (Tidak punya penghasilan) 

Dengan semakin bertambahnya usia maka kemampuan fisik dan mental akan 

berkurang secara berlahan-lahan, yang menyebabkan ketidakmampuan tubuh dalam 

mengerjakan atau menyelesaikan pekerjaan sehingga tidak dapat memberikan 

penghasilan. Usia pensiun dimana sebagian dari lansia hanya mengandalkan hidup dari 

tunjangan hari tuanya. Selain masalah finansial, pensiun juga berarti kehilangan teman 

sejawat, berarti interaksi sosial pun berkurang memudahkan seorang lansia mengalami 

depresi. 

10. Iatrogenic (penyakit karena pemakaian obat-obatan) 

Lansia sering menderita penyakit lebih dari satu jenis sehingga membutuhkan obat 

yang lebih banyak, apalagi sebagian lansia sering menggunakan obat dalam jangka 

waktu yang lama tanpa pengawasan dokter sehingga dapat menimbulkan penyakit. 

Akibat yang ditimbulkan antara lain efek samping dan efek dari interaksi obat-obat 

tersebut yang dapat mengancam jiwa. 

11. Insomnia (Sulit tidur) 

Dapat terjadi karena masalah-masalah dalam hidup yang menyebabkan seorang 

lansia menjadi depresi. Selain itu beberapa penyakit juga dapat menyebabkan insomnia 

seperti diabetes melitus dan gangguan kelenjar thyroid, gangguan di otak juga dapat 

menyebabkan insomnia. Jam tidur yang sudah berubah juga dapat menjadi penyebabnya. 

Berbagai keluhan gangguan tidur yang sering dilaporkan oleh lansia yaitu sulit untuk 
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masuk kedalam proses tidur, tidurnya tidak dalam dan mudah terbangun, jika terbangun 

sulit untuk tidur kembali, terbangun dini hari, lesu setelah bangun di pagi hari. 

12. Immuno-defficiency (penurunan sistem kekebalan tubuh),Daya tahan tubuh menurun 

bisa disebabkan oleh proses menua disertai penurunan fungsi organ tubuh,  juga 

disebabkan penyakit yang diderita, penggunaan obat-obatan,keadaan gizi yang menurun. 

13. Impotence (Gangguan seksual), Impotensi/ ketidakmampuan melakukan aktivitas 

seksual pada usia lanjut terutama disebabkan oleh gangguan organik seperti gangguan 

hormon, syaraf, dan pembuluh darah dan juga depresi. 

14. Impaction (sulit buang air besar) 

Faktor yang mempengaruhi: kurangnya gerak fisik, makanan yang kurang mengandung 

serat, kurang minum, akibat obat-obat tertentu dan lain-lain. Akibatnya pengosongan 

usus menjadi sulit atau isi usus menjadi tertahan, kotoran dalam usus menjadi keras dan 

kering dan pada keadaan yang berat dapat terjadi penyumbatan didalam usus dan perut 

menjadi sakit. 
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LATIHAN 

 

Soal: 

1. Silahkan Identifikasi permasalahan pada masa dewasa lansia yang saudara ketahui? 

2. Menurut saudara kenapa kita mempelajari perkembangan dewasa lansia, bukannya 

objek kita di sekolah adalah anak-anak, remaja?  
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PERTEMUAN 8 

 

TUJUAN UMUM: 

Melalui materi ini mahasiswa diharapkan dapat: 

1. Dapat mengidentifikasi dan melakukan kegiatan dalam kominitas lanjut usia   

2. Mampu mengetahui masa pensiun 

Materi: Masa Pensiun 

 

PEMBAHASAN 

Pada pembelajaran modul kali ini kita akan mempelajari materi tentang masa pensiun. 

Proses kehidupan manusia diawali dari masa kanak-kanak menuju dewasa. Begitupula 

dengan dunia kerja, ketika seseorang memasuki usia produktif, tentunya akan mengeluarkan 

segala potensi yang dimiliki. Semakin lama seseorang itu bekerja, pada akhirnya ia akan 

menemukan masa dimana mereka harus pensiun, yaitu keadaan dimana mereka harus 

berhenti bekerja. Pensiun kerap kali dianggap sebagai kenyataan yang tidak menyenangkan, 

terlebih lagi pada karyawan yang terbiasa untuk bekerja, dikarenakan perubahan drastis yang 

akan dihadapinya nanti seperti perubahan pendapatan ekonomi, aktivitas sehari-hari, dan 

lingkungan pergaulan yang pasti akan berubah. Hal ini berarti bahwa pensiunan akan 

menderita secara psikologis dan tidak lagi mampu melihat dirinya sebagai anggota produktif 

dalam berkontribusi dengan masyarakat (Atchley, dalam Charles, 2002).  

Sehingga hal tersebut dapat menyebabkan karyawan menjadi stress karena 

memikirkan kehidupanya kedepan. Permasalahan ini biasanya akan terjadi pada karyawan 

yang tidak mempersiapkan dirinya untuk pensiun atau tidak memiliki bekal untuk memasuki 

masa pensiun. Menurut Coward dan Lee (dalam Partini, 2011) kehadiran masa pensiun 

bukanlah keadaan tiba-tiba tetapi suatu waktu yang dapat diketahui sebelumnya. Justru 

seseorang merasa lebih sehat karena tiadanya stress terkait dengan perasaan hilangnya 

pekerjaan. Orang justru merasa lega terbebas dari pekerjaan, dan menerima dengan lapang 

dada hadirnya masa pensiun. Penelitian menunjukkan bahwa mereka yang lebih siap untuk 

pensiun memiliki sikap positif daripada mereka yang tidak (dalam El-din, et al., 2012).  

Batasan usia pensiun biasanya berkisar antara 55-70 tahun menurut Stuart (dalam 

Eldin, et al., 2012). Akan tetapi batasan usia tergantung dari kebijakan perusahaan itu 

sendiri. Data statistik kesejahteraan rakyat menunjukan populasi usia lanjut di Indonesia 

diproyeksikan antara tahun 1990-2023 akan naik 414 %, suatu angka tertinggi di seluruh 



 

                                                                      Panduan e-learning Bagi Pengelola 
Page 66                                                                       Universitas Mercu Buana Yogyakarta 

dunia, dan pada tahun 2020 Indonesia akan berada pada urutan keempat dalam jumlah usia 

lanjut terbanyak sesudah China, India dan Amerika serikat (dalam Hidayat, et al., 2006).  

A. Pengertian Masa Pensiun 

Pengertian pensiun, dalam Kamus Besar Bahasa Indonesia (1994) adalah tidak 

bekerja lagi karena selesai dinasnya. Turner dan Helms (1991) menjelaskan pensiun 

sebagai suatu akhir dari tugas suatu pekerjaan formal dan awal dari suatu peran baru 

dalam kehidupan, diantaranya berupa harapan perilaku selanjutnya dan bagaimana 

melakukan mendefinisi ulang (redefini) atas diri (self). Kedua penjelasan tentang 

pensiun di atas sudah cukup mewakili untuk mengerti apa itu sebenarnya pensiun, yang 

dapat disimpulkan sebagai suatu akhir dari tugas satu yang sifatnya formal untuk 

kemudian mengahadapi tugas berikutnya.  

Ada dua macam jenis pensiun, yaitu pensiun dini dan pensiun reguler, semuanya 

membutuhkan suatu perencanaan dan persiapan. Banyak penelitian yang menhasilkan 

data bahwa setiap pensiun pasti akan membawa dampak pada individu yang 

menjalaninya, baik dampak psikologis, sosial, ekonomi, dll. sehingga berbagai 

perencanaan dan persiapan yang perlu dilakukan adalah juga mencakup aspek-aspek 

tersebut. Tanpa ada suatu perencanaan dan persiapan, pensiun dapat menimbulkan suatu 

kondisi yang penuh tekanan/stress seperti hasil penelitian yang dilaporkan oleh Mathews 

dkk. (1982), Mattila dkk. (1989), Aldwin (1990) dan juga Bosse dkk. (1991), sehingga 

penisun harus difahami secara proporsional dengan pemahaman secara baik dan benar 

terhadap faktor-faktor yang menyebabkan stressfull tersebut.  

Ada beberapa alasan mengapa individu dipensiun yang dikemukakan oleh Turner 

& Helms (1991) yang mendasarkan pada beberapa mitos atau stereotipe kuat di negara-

negara Barat tentang pekerja lanjut usia, diantaranya adalah:  

1. Pekerja lanjut usia adalah pekerja yang lambat dalam bekerja, kurang (bahkan tidak 

dapat) memenuhi persyaratan standar produktivitas yang ditentukan perusahaan 

2. Pekerja lanjut usia terlalu sering tidak masuk kerja (absent)  

3. Pekerja lanjut usia secara fisik kurang dapat memenuhi kebutuhan perusahaan  

4. Pekerja lanjut usia banyak yang tidak fleksibel, sulit dilatih dan dikembangkan 

karena mereka sulit untuk dapat menerima perubahan  

5. Gaji pekerja lanjut usia akan menmbah beban perusahaan, yang rasionya sudah tidak 

realistis lagi dengan peningkatan kinerjanya 
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Pensiun bukanlah suatu tahap atau stase yang datang dengan tiba-tiba, melainkan 

suatu tahap yang telah melalui proses dengan berbagai fase. Proses dalam menuju 

pensiun itu, banyak yang masih kurang mengerti dan mengetahui bagaimana proses 

pensiun itu. Proses yang terjadi beserta stase-stasenya, tidak mutlak dialami oleh setiap 

individu, melainkan tergantung pada diri individu itu sendiri. Kecuali itu, setiap stase 

yang dialami oleh individu tidak selalu berurutan, dapat melompat. Idealnya, sebelum 

individu memasuki masa pensiun telah memehami dan mengerti bagaimana menyikapi 

pensiun, apa itu kebijakan pensiun dan faktor-faktor yang mempengaruhi keputusan 

pensiun.  

Sebagai pelengkap wawasan, berikut dikemukakan pendapat Robert Atchley dan 

juga pendapat Williamson, Monley dan Evans (dalam Turner, 1982; Rybash dkk.,1991) 

yang mengemukakan beberapa stase dalam masa menjelang pensiun dan masa pensiun 

itu sendiri, yaitu: 

1. Stase Pra-Pensiun  

Stase ini dibagi menjadi dua, yaitu remote stage (jangka panjang) dan near 

stage (jangka pendek). Stase ini seringkali disiapkan dengan program masa persiapan 

pensiun (pre-retirement) yang menuntut peran serta aktif dari individu yang hendak 

pensiun dan keluarganya, sehingga individu dan keluarganya akan benar-benar siap 

saat masa pensiunnya tiba. Prediktor utama terhadap sikap pada pensiun yang paling 

sering dipergunakan adalah kesehatan fisik dan penghasilan.  

2. Stase Honeymoon  

Merupakan stase pertama saat inidivdu benar-benar memasuki masa pensiun, 

seringkali ditandai dengan rasa euforia yang muncul karena merasakan adanya suatu 

kebebasan baru. Stase ini panjang pendeknya ditentukan oleh individunya sendiri 

serta bagaimana memanfaatkannya. 

3. Stase Disengagement (stase yang tidak menyenangkan)  

Stase ini dikatakan juga sebagai suatu stase pelepasan. Pada stase ini (terutama 

pada individu yang pernah menduduki jabatan yang tinggi) cenderung mengalami 

post power syndrome, dan tingkat kedalaman stase ini terkait dengan menurunnya 

kondisi kesehatan, keterbatasan finansial, dan kurang mengerti akan kondisi dirinya 

sendiri. Individu sering mengalami gangguan-gangguan dalam hubungan 

persahabatan (relationship). 
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4. Stase Re-Orientation  

Individu yang memasuki masa pensiun dan tidak pernah mendapatkan banyak 

batu sandungan atau hambatan, perlu melakukan re-orientasi untuk menyesuaikan 

diri terhadap situasi baru. Pada stase re-orientasi ini banyak pensiunan yang mampu 

berperan aktif dalam berbagai kegiatan, sehingga dapat saling membantu dengan 

pensiunan lainnya secara formal maupun informal, misalnya dengan adanya 

organisasi retired senior volunteer programe (program sukarela pensiunan senior).  

5. Stase Stabilitas  

Istilah stabilitas dalam hal ini diartikan dengan adanya keajegan kriteria atas 

keberhasilan individu dalam menghadapi perubahan yang terjadi. Stase ini dicapai 

oleh individu yang sudah mampu menetapkan pilihan. Pilihan apa yang akan 

dikerjakan atau dilakukan pada saat dirinya pensiun, diikuti dengan pelaksanaan atas 

pilihannya dan mampu menikmati kehidupan dan performansinya.  

6. Stase Terminasi  

Stase ini terjadi pada pensiunan yang disebabkan oleh sakit dan 

ketidakberdayaan atau ketidakmampuannya karena kondisi usia lanjut. Terjadi suatu 

peralihan peran ke individu yang sakit dan tidak mampu melakukan apa-apa lagi, 

kondisi ini terjadi tergantung pada kondisi fisik dan otonomi diri individu. Faktor-

faktor yang dianggap berhubungan dengan stress pada pensiunan secara garis besar 

dapat dikelompokkan menjadi tiga, yaitu faktor kesehatan, penghasilan dan pensiun 

yang tidak diharapkan. Faktor unik yang berhubungan dengan stress pensiun adalah 

dalam hal hubungan perkawinan yang oleh karenanya disebut dengan the husband 

underfoot syndrome yang kebanyakan malah menyerang kaum istri sang pensiunan. 

B. Pensiun dan Gaya Hidup  

Perubahan status dalam diri pensiunan menjadikan individu juga melakukan 

perubahan dalam gaya hidupnya. Hanstein dan Wapner (dalam Rybash dkk., 1991) 

menyebutkan empat cara pandang individu pada masa pensiun yang dapat 

mempengaruhi gaya hidupnya, yaitu:  

1. Transition to Old Age. Menjalani masa transisi dalam memasuki usia lanjut, ada 

perasaan bahwa pensiun merupakan suatu masa dimana terjadi pelepasan diri pada 

segala aktivitas, mereka akan sangat menikmati kondisi dan keadaan tersebut.  

2. New Beginning. Menganggap masa pensiun sebagai suatu masa datangnya 

kesempatan baru dalam kehidupan individu sehingga dapat mengembangkan hobi 
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dan aktivitas lainnya yang selama ini dinikmati hanya kalau mempunyai waktu 

senggang.  

3. Continuation. Suatu masa dimana individu memiliki suatu kesempatan untuk 

melanjutkan aktivitasnya, baik dalam hal pekerjaan, hobi, dll lebih dikaitkan dengan 

keahliannya.  

4. Impossed Disruption, sebagai suatu masa negatif, karena pensiun dipersepsi dengan 

kehilangan pekerjaan, teman-teman, dan hilangnya kesempatan untuk berkarya. 

Dukungan maupun sikap masyarakat di lingkungan individu pensiunan penting 

dalam menentukan perasaan dan harga diri individu pensiunan.  

C. Penyesuaian Masa Pensiun 

Turner dan Helms 91991) menjelaskan beberapa penyesuaian yang dianjurkan 

untuk dilakukan oleh para pensiunan, maliputi: 

5. Penyesuaian Psikologis Peralihan dari suatu kehidupan kerja yang mempunyai suatu 

identitas signifikan ke suatu kehidupan tanpa pekerjaan yang memiliki identitas, 

membutuhkan suatu penyesuaian psikologis yang cukup sulit. Penyesuaian 

psikologis yang baik berarti mampu mengembangkan suatu gaya hidup yang 

berkesinambungan antara masa kini dengan masa lalunya serta mampu memenuhi 

kebutuhan jangka panjangnya, kesuksesannya ditandai dengan adanya resolusi yang 

harmonis. 

6. Penyesuaian Penghasilan. Gambaran pertama individu yang pensiun adalah akan 

berkurangnya penghasilan mereka. Banyak pensiunan yang membutuhkan 

penghasilan lebih dari sekedar untuk hidup layak. Russel Ward (1984) menemukan 

bahwa banyak para pensiunan yang merasakan ketidakstabilan keuangan pada awal 

kehidupan masa pensiunnya, mereka kebanyakan menghabiskan keuangannya untuk 

makan, perumahan dan perawatan kesehatan. Individu yang mengalamui masa 

pensiun, dan sudah memperhitungkan bahwa kondisi tersebut akan terjadi, keadaan 

itu tidak menjadi masalah yang cukup berarti baginya, ada hal lain yang tidak 

tergantikan oleh nilai uang secara riil yang saat ini dapat dikerjakannya setelah 

memasuki masa pensiun.  

7. Penyesuaian Sosial Pensiun secara signifikan berhubungan dengan berkurangnya 

kontak sosial hubungan kerja, kompensasinya adalah dengan mempererat hubungan 

pertemanan (friendship). Individu dapat melihat sisi positif dan sisi negatif dari 

berhentinya kerja ini terhadap hubungan sosialnya. 
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LATIHAN 

 

Soal: 

1. Menurut saudara program seperti apa yang dapat dilakukan untuk memperdayakan 

orang-orang yang sudahpensiun agar lebih produktif? 
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PERTEMUAN 9 

 

 

TUJUAN UMUM: 

Melalui materi ini mahasiswa diharapkan dapat: 

1. Dapat mengidentifikasi dan melakukan kegiatan dalam kominitas lanjut usia   

2. Mampu memahami usia lanjut berhasil 

Materi: Usia Lanjut Berhasil 

 

PEMBAHASAN 

Pada pembelajaran modul kali ini kita akan mempelajari materi tentang usialanjut 

berhasil. Lanjut usia merupakan tahap terakhir dari rentang perkembangan manusia. Lanjut 

usia sering dimaknai sebagai masa kemunduran. Semakin panjang usia seseorang, sejalan 

dengan pertambahan usia tubuhnya maka akan semakin mengalami kemunduran fisik 

maupun psikologis. Secara fisik, seorang lanjut usia akan terlihat keriput pada kulit-kulitnya, 

rambut memutih dan menipis, fungsi panca indera berkurang, dan bahkan mudah terserang 

penyakit karena daya tahan tubuhnya mulai berkurang.  

Secara psikologis, seorang lanjut usia mulai mengalami penurunan daya ingat, 

dibatasinya melakukan kegiatan-kegiatan baik di dalam maupun di luar rumah, mengalami 

kebosanan bahkan kesepian. Lanjut usia disebut juga sebagai usia emas karena tidak semua 

orang dapat mencapai usia tersebut, maka lanjut usia memerlukan tindakan perawatan, baik 

yang bersifat promotif maupun preventif agar ia dapat menikmati masa usia emas serta 

menjadi lanjut usia yang berguna dan bahagia (Maryam, 2008). Suardiman (2011) 

menyatakan bahwa semua makhluk hidup memiliki siklus kehidupan menuju tua yang 

diawali dengan proses kelahiran, kemudian tumbuh menjadi dewasa, dan berkembangbiak, 

selanjutnya menjadi semakin tua dan akhirnya akan meninggal. 

Berdasarkan data kependudukan dari Badan Pusat Statistik (BPS), lanjut usia di 

Indonesia diketahui terus meningkat jumlah penduduk lanjut usia yang berusia 60 tahun ke 

atas pada tahun 1971 berjumlah 5,31 juta jiwa (4,5%), pada tahun 1996 mengalami 

peningkatan menjadi 13,30 juta jiwa (7,4%), dan pada tahun 2020 diperkirakan jumlah lanjut 

usia akan menjadi 28,82 juta jiwa (11,3%) (Suardiman, 2011). Meningkatnya jumlah lanjut 

usia tersebut tidak jauh dari faktor keberhasilan dalam meningkatkan kesehatan masyarakat 

yang ditandai dengan meningkatnya usia harapan hidup. Sedangkan struktur penduduk yang 
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menua tersebut merupakan salah satu indikator keberhasilan pencapaian pembangunan 

nasional, khususnya sebagai cerminan dari semakin panjangnya rata-rata usia penduduk 

Indonesia. 

A. Pengertian Penuaan yang Sukses (Successful Aging)  

Successful aging adalah suatu kondisi dimana seorang lansia tidak hanya berumur 

panjang tetapi juga umur panjang dalam kondisi sehat, sehingga memungkinkan untuk 

melakukan kegiatan secara mandiri, tetap berguna dan memberikan manfaat bagi 

keluarga dan kehidupan sosial. Kondisi demikian sering disebut sebagai harapan hidup 

untuk tetap aktif. Sebaliknya orang tidak menghendaki umur panjang, apabila umur 

panjang ini dilalui dalam keadaan sakit (Suardiman, 2011). 

Setiyartomo (2004) mendefinisikan successful aging sebagai kepuasan atas hasil 

pengalaman hidup yang didasarkan pada tujuan personal dalam dinamikanya dengan 

kehidupan sosio-kultural yang mempengaruhinya. Sedangkan Berlin Aging Study 

(Setiyartomo, 2004) menyebutkan bahwa successful aging dipandang sebagai 

kemampuan mengelola tiga indikator subjektif, yaitu; Subjective well-being, adalah 

penilaian seseorang terhadap dirinya sendiri yang berhubungan dengan kebahagiaan dan 

kepuasan dalam hubungannya dengan lingkungan sosial. Positive emotion, adalah 

bagaimana emosi yang dimunculkan seseorang berhadapan dengan situasi atau 

pengalaman tertentu, misalnya bangga, gembira, sedih, dan lain-lain. Absence of 

loneliness, adalah perasaan subjektif yang berhubungan dengan pengalaman relasi sosial 

sehingga tidak merasakan kesepian. Penuaan yang sukses (successful aging) dapat 

diartikan sebagai suatu kondisi fungsional lanjut usia berada pada kondisi maksimum 

atau optimal sehingga memungkinkan mereka bisa menikmati masa tuanya dengan 

penuh makna, membahagiakan, berguna, dan berkualitas.  

Menjadi tua yang berhasil (successful aging) merupakan tujuan dari perkembangan 

tahap akhir lanjut usia. Successful aging setiap orang akan bermakna berbeda karena 

berbeda aktivitas. Untuk lanjut usia yang selalu aktif dan diliputi peran sosial, mungkin 

hal ini akan penting untuk melanjutkan atau meneruskan tingkat aktivitas yang tinggi, 

sedangkan seseorang yang memiliki aktivitas sedikit pada masa lalunya mungkin akan 

lebih bahagia pada ‘kursi goyang’. Papalia (2004) mengatakan bahwa lanjut usia yang 

sukses (successful agers) cenderung memiliki dukungan sosial baik emosional maupun 

material yang dapat membantu kesehatan mental dan sepanjang mereka merasa aktif dan 

produktif maka mereka tidak akan merasa sebagai orang yang sudah tua.  
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MacArthur Foundation Research Network on USA (Papalia, 2004) telah 

mengidentifikasi tiga komponen utama dalam successful aging yaitu terhindar dari 

penyakit ataupun penyakit-penyakit yang menghalangi kemampuan atau kemandirian, 

terpeliharanya fungsi fisik dan psikologis yang tinggi, dan aktif dalam kehidupan sosial 

dan aktivitas yang produktif (yang dibayar ataupun tidak) yang dapat menciptakan nilai-

nilai sosial.  

B. Faktor-faktor yang Mempengaruhi Sukses di Masa Lanjut  

Lanjut usia yang sukses diidentikkan dengan umur panjang meskipun bukan satu-

satunya kriteria dari kesuksesan di masa tua. Banyak faktor yang memberikan kontribusi 

pada umur panjang seseorang. Menurut Suardiman (2011) ada empat faktor yang diduga 

menjadi prediktor yang baik bagi umur panjang seseorang, yaitu: 

1. Mobilitas fisik, maksudnya orang yang aktif cenderung berumur panjang.  

2. Pendidikan, orang dengan pendidikan yang lebih tinggi cenderung lebih panjang 

umurnya daripada yang pendidikannya lebih rendah.  

3. Pekerjaan, para profesional atau orang dengan pekerjaan yang hanya membutuhkan 

aktivitas fisik relatif kecil cenderung berumur panjang.  

4. Aktivitas, orang yang aktif bekerja lebih panjang umurnya daripada orang yang 

banyak menganggur atau pensiun.  

Sedangkan menurut Budiarti (2010) terjadinya penuaan yang sukses (successful 

aging) karena terdapat beberapa faktor yang saling berkaitan, antara lain: Faktor fisik 

dan kesehatan. Pola hidup yang sehat akan membuat keadaan fisik dan kesehatan lanjut 

usia tetap terjaga. Pola hidup sehat yang dimaksud yaitu mengontrol pola makan, seperti 

menghindari makanan yang menyebabkan penyakit, mengkonsumsi nutrisi dan vitamin 

bagi kesehatan tubuh, rutin melakukan check-up kesehatan serta aktif dalam melakukan 

kegiatan olah raga untuk menjaga kesehatan fisik. 

Faktor aktivitas. Lanjut usia mampu memanfaatkan waktu luang mereka dengan 

melakukan aktivitas-aktivitas yang disenangi seperti aktif di kegiatan lingkungan, 

membantu anak-anak belajar mengaji ataupun menjadi guru les akan membuat lanjut 

usia merasa masih berguna baik untuk dirinya maupun orang lain. Faktor psikologis. 

Sikap-sikap positif pada lanjut usia seperti menyadari akan segala kekurangan yang ada 

dalam dirinya, mampu menghadapi serta menyelesaikan per-masalahan pada dirinya 

serta tercapainya tujuan dan memaknai hidup dengan baik akan membuat lanjut usia 

menjalani usia senjanya dengan perasaan optimis.  
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Faktor sosial. Dengan adanya dukungan baik dari keluarga maupun lingkungan 

kepada lanjut usia untuk tetap melakukan segala kegiatan di lingkungannya akan 

membuat lanjut usia merasa diakui atau dihargai. Faktor religiusitas. Rutinitas yang 

dilakukan lanjut usia untuk menjalankan ibadah serta mengikuti kegiatan keagamaan 

merupakan salah satu bentuk adanya keyakinan yang kuat akan campur tangan Tuhan 

atas apa yang diperolehnya dalam menjalani hidup.  

C. Aspek-aspek Penuaan yang Sukses (Successful Aging)  

Menurut Lawton (Weiner, 2003) menyebutkan bahwa penuaan yang sukses 

(successful aging) mempunyai empat aspek, yaitu: 

1. Functional well.  

Functional well diartikan sebagai keadaan lanjut usia yang masih memiliki fungsi 

fisik yang baik, psikis yang baik, maupun kognitif yang baik dimana ketiga fungsi 

tersebut masih tetap terjaga dan mampu bekerja dengan optimal di dalamnya 

termasuk juga kemungkinan tercegah dari berbagai penyakit, kapasitas fungsional 

fisik dan kognitif yang tinggi dan terlibat aktif dalam kehidupan.  

2. Psychological well-being.  

Psychological well-being merupakan kondisi individu yang ditandai dengan adanya 

perasaan bahagia, mempunyai kepuasan hidup, dan tidak ada gejala depresi.  

3. Penerimaan diri (self acceptance).  

Aspek ini merupakan ciri utama kesehatan mental dan sebagai karakteristik utama 

dalam aktualisasi diri, berfungsi optimal, dan kematangan. Penerimaan diri yang 

baik ditandai dengan kemampuan menerima diri apa adanya. Kemampuan tersebut 

memungkinkan seseorang untuk bersikap positif terhadap diri sendiri dan kehidupan 

yang dijalani. Individu yang mempunyai penerimaan diri yang baik ditandai dengan 

bersikap positif pada diri sendiri, mengetahui serta menerima aspek-aspek yang 

terdapat dalam dirinya, baik positif maupun negatif dan memiliki pandangan positif 

terhadap masa lalu.  

4. Hubungan baik dengan orang lain (positive relationship with other).  

Menurut aspek ini, individu yang tinggi atau baik ditandai dengan adanya hubungan 

hangat, memuaskan, dan saling percaya dengan orang lain. ia juga memiliki rasa 

afeksi dan empati yang kuat. Sebaliknya, individu yang hanya mempunyai sedikit 

hubungan dengan orang lain, sulit untuk bersikap hangat, dan enggan untuk 
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mempunyai ikatan dengan orang lain, menandakan bahwa ia kurang baik dalam 

aspek ini.  

5. Autonomy.  

Aspek autonomi menjelaskan mengenai kemampuan untuk menentukan diri sendiri, 

kemandirian, dan kemampuan untuk mengatur tingkah laku. Individu yang baik 

dalam aspek ini mampu menolak tekanan sosial untuk berpikir dan bertingkah laku 

dengan cara tertentu serta dapat mengevaluasi dirinya sendiri dengan standar 

personal. Sebaliknya individu yang kurang baik dalam aspek ini akan 

memperhatikan harapan dan evaluasi orang lain, membuat keputusan berdasarkan 

penilaian orang lain dan cenderung berharap konformis.  

6. Kontrol diri pada lingkungan (control over one’s environment)  

Individu yang baik dalam aspek ini mampu untuk memanipulasi keadaan sehingga 

sesuai dengan kebutuhan dan nilai-nilai pribadi yang dianutnya dan mampu untuk 

mengembangkan diri secara kreatif melalui aktivitas fisik maupun mental. 

Sebaliknya individu yang kurang baik dalam aspek ini akan menampakkan 

ketidakmampuan untuk mengatur kehidupan sehari-hari dan kurang memiliki 

kontrol terhadap lingkungan luar.  

7. Tujuan hidup (purpose in live).  

Individu yang baik dalam aspek ini mempunyai perasaan bahwa kehidupan saat ini 

dan masa lalunya memiliki keberartian, memegang kepercayaan yang memberikan 

tujuan hidup, dan mempunyai target yang ingin dicapai dalam kehidupan, maka ia 

dapat dikatakan mempunyai tujuan hidup yang baik. Sebaliknya individu yang tidak 

baik dalam aspek ini mempunyai perasaan bahwa tidak ada tujuan yang ingin dicapai 

dalam hidup, tidak melihat adanya manfaat dalam masa lalu kehidupannya, dan tidak 

mempunyai kepercayaan yang membuat hidup lebih berarti.  

8. Pertumbuhan pribadi (personal growth).  

Aspek pertumbuhan pribadi menjelaskan mengenai kemampuan individu untuk 

mengembangkan potensi dalam diri dan berkembang sebagai seorang manusia. 

Aspek ini dibutuhkan oleh individu agar dapat optimal dalam berfungsi secara 

psikologis. Salah satu hal penting dalam aspek ini adalah adanya kebutuhan untuk 

mengaktualisasikan diri, misalnya dengan keterbukaan terhadap pengalaman. 

Individu yang baik dalam aspek ini mempunyai perasaan untuk terus berkembang, 

melihat diri sendiri sebagai sesuatu yang bertumbuh, menyadari potensi yang 
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terdapat di dalam dirinya, dan mampu melihat peningkatan dalam diri dan tingkah 

laku dari waktu ke waktu. Sebaliknya, individu yang tidak baik dalam aspek ini akan 

menampilkan ketidakmampuan untuk mengembangkan sikap dan tingkah laku baru, 

mempunyai perasaan bahwa ia adalah seorang pribadi yang stagnan, tidak tertarik 

dengan kehidupan yang dijalani.  
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LATIHAN 

 

Soal: 

1. Menurut saudara pandangan sukses di usia lanjut itu seperti apa? Apa sajah yang 

harus dimiliki saat usia lanjut? 
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PERTEMUAN 10 

 

TUJUAN UMUM: 

Melalui materi ini mahasiswa diharapkan dapat: 

1. Dapat mengidentifikasi dan melakukan kegiatan dalam kominitas lanjut usia   

2. Memahami kebutuhan lansia dan Pemenuhan kebutuhan lansia 

Materi: Kebutuhan Lansia dan Pemenuhan Kebutuhan Lansia 

 

PEMBAHASAN 

Pada pembelajaran modul kali ini kita akan mempelajari materi tentang kebutuhan 

lansia dan pemenuhan kebutuhan lansia. Pertumbuhan dan perkembangan manusia terdiri 

dari serangkaian proses perubahan yang rumit dan panjang sejak pembuahan ovum oleh 

sperma dan  berlanjut sampai berakhirnya kehidupan. Secara garis besar, perkembangan 

manusia terdiri dari beberapa tahap, yaitu kehidupan sebelum lahir, saat bayi, masa kanak – 

kanak, remaja, dewasa, dan lanjut usia (lansia). Lansia adalah tahap akhir dari siklus hidup 

manusia, dimana manusia tersebut pastinya akan mengalami perubahan baik secara fisik 

maupun mental. Proses penuaan merupakan proses alami yang dapat menyebabkan 

perubahan anatomis, fisiologis, dan biokimia pada jaringan tubuh yang dapat mempengaruhi 

fungsi, kemampuan badan dan jiwa (Setiati dkk, 2000). Setiap manusia akan mengalami 

perkembangan dengan berbagai masa yang berurutan di dalam siklus kehidupan, mulai dari 

masa kehamilan hingga masa tua. Masa yang dilalui merupakan tahap-tahap yang saling 

berhubungan dan tidak dapat dipisahkan serta tidak dapat diulang kembali. Hal-hal yang 

terjadi di tahap awal perkembangan akan memberikan pengaruh terhadap tahap 

perkembangan selanjutnya. Salah satu tahap akhir perkembangan yang pasti dilalui oleh 

individu adalah lanjut usia (Lansia). 

Secara alami, fungsi fisiologis dalam tubuh lansia menurun seiring pertambahan 

usianya. Penurunan fungsi ini tentunya akan menurunkan kemampuan lansia tersebut untuk 

menanggapi datangnya rangsangan baik di luar tubuh maupun dari dalam tubuh lansia itu 

sendiri. Perubahan fungsi fisiologis yang terjadi pada lansia  pada dasarnya meliputi meliputi 

penurunan kemampuan sistem saraf, yaitu pada indra penglihatan, pendengaran, peraba, 

perasa, dan penciuman. Selanjutnya, perubahan ini juga mengakibatkan penurunan sistem 

pendengaran, sistem syaraf, sistem pernapasan, sistem endokrin, sistem kardiovaskular, 

hingga penurunan kemampuan muskuloskeletal (Fatimah, 2010). 
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A. Kebutuhan Dasar Manusia Pada Lansia (Usia 60 Tahun Ke Atas) 

Menua atau menjadi tua merupakan proses yang akan dialami oleh semua orang 

dan tidak dapat dihindari. Pada akhir abad yang lalu, disinyalir usia lansia semakin  

banyak. Ada Negara–negara yang mempunyai jumlah lansia di atas 10% dan disebut 

dengan Negara–negara berpopulasi lansia (aging populated countries). Di Indonesia, 

kini populasi lansia rata–rata adalah 7,5% dari jumlah total penduduk dan dalam waktu 

20 tahun lagi jumlah lansia di Indonesia akan melebihi balita (Menkokesra, 2008). 

Dalam dua dekade terakhir ini, terjadi peningkatan populasi penduduk lansia di 

Indonesia dari 4, 48% pada tahun 1971 (5,3 juta jiwa) menjadi 9,77% pada tahun 2010 

(23,9 juta jiwa). Bahkan pada tahun 2020 diprediksi akan akan terjadi ledakan jumlah 

penduduk lansia sebesar 11, 34% atau sekitar 28,8 juta  jiwa (Makmur Sanusi, 2006). 

Peningkatan jumlah lansia tersebut akan membawa dampak yang lebih besar, lebih 

serius, dan lebih kompleks apabila tidak diikuti dengan pemenuhan kebutuhan dasar 

bagi lansia–lansia tersebut. Oleh karena itu diperlukan ilmu dan pengetahuan mengenai 

kebutuhan–kebutuhan dasar lansia agar orang–orang tua dapat terhindar dari segala 

masalah–masalah fisik, psikologis, maupun sosial. 

Menurut Darmojo dalam Gutomo, dkk (2009:22), bahwa para lanjut usia dapat 

mencapai kesejahteraan sosialnya apabila dapat terpenuhinya segala kebutuhan, antara 

lain: a. kebutuhan fisik-biologis, yang meliputi: kebutuhan makan dan minum sesuai 

ukuran dan gizi yang diperlukan bagi lanjut usia, kebutuhan sandang dan papan, 

kebutuhan pelayanan kesehatan, berkaitan dengan penyembuhan penyakit yang diderita 

lanjut usia. b. kebutuhan mental-psikologis, yaitu kebutuhan yang berkaitan dengan 

kondisi kejiwaan, misalnya kasih sayang, rasa tentram dan nyaman dari lingkungan fisik 

atau sosil yang dapat meresahkan jiwanya, dan kebutuhan rohani. c. kebutuhan sosial, 

yang menyangkut keinginan untuk bergaul dan mengaktualisasikan perasaan dan ide 

dalam dirinya, juga penghargaan dan pengakuan akan eksistensi dirinya. d. kebutuhan 

alat bantu, menyangka pemaksimalan fungsi organ-organ tubuh yang usia telah 

mengalami penurunan, seperti kaca mata, tongkat pembantu jalan, alat bantu, dan kursi 

roda. 

Orang lanjut usia memiliki kebutuhan hidup sejahtera. Kebutuhan hidup orang 

lanjut usia antara lain kebutuhan akan makanan bergizi seimbang, pemeriksaan 

kesehatan secara rutin, perumahan yang sehat dan kondisi rumah yang tentram dan 

aman, kebutuhan–kebutuhan sosial seperti bersosialisasi dengan semua orang dalam 
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segala usia, sehingga mereka mempunyai banyak teman yang dapat diajak 

berkomunikasi, membagi pengalaman, memberikan pengarahan untuk kehidupan yang 

baik. Kebutuhan tersebut diperlukan oleh lanjut usia agar dapat mandiri. 

1. Kebutuhan Fisiologis (Physilogical Needs) 

Kebutuhan fisiologis merupakan kebutuhan yang sangat primer dan mutlak 

harus dipenuhi untuk memelihara homeostasis biologis dan kelangsungan 

kehidupan setiap manusia. Kebutuhan fisiologis bersifat lebih mendesak untuk 

didahulukan dibanding kebutuhan yang lainnya. Kebutuhan fisiologis meliputi 

oksigen, cairan, nutrisi, eliminasi, istirahat, tidur, terbebas dari rasa nyeri, 

pengaturan suhu tubuh, seksual dan lain sebagainya. Apabila kebutuhan fisiologis 

ini terpenuhi, maka seseorang akan berusaha untuk memenuhi kebutuhan lain yang 

lebih tinggi dan begitu seterusnya.  

a. Kebutuhan Oksigen   

b. Kebutuhan Cairan  

c. Kebutuhan Nutrisi  

d. Kebutuhan Eliminasi  

e. Kebutuhan Istirahat dan Tidur  

f. Kebutuhan Terbebas dari Rasa Nyeri  

g. Pengaturan Suhu Tubuh  

h. Kebutuhan Seksual 

2. Kebutuhan Keselamatan dan Keamanan (Self Security Needs) 

Setelah kebutuhan-kebutuhan fisiologis terpuaskan secukupnya, muncullah 

apa yang disebut Maslow sebagai kebutuhan-kebutuhan akan rasa aman. 

Kebutuhan-kebutuhan akan rasa aman ini diantaranya adalah rasa aman fisik, 

stabilitas, ketergantungan, perlindungan dan kebebasan dari daya-daya mengancam 

seperti kriminalitas, perang, terorisme, penyakit, takut, cemas, bahaya, kerusuhan 

dan bencana alam. Serta kebutuhan secara psikis yang mengancam kondisi 

kejiwaan seperti tidak diejek, tidak direndahkan, tidak stres, dan lain sebagainya. 

Kebutuhan akan rasa aman berbeda dari kebutuhan fisiologis karena kebutuhan ini 

tidak bisa terpenuhi secara total. Manusia tidak pernah dapat dilindungi sepenuhnya 

dari ancaman-ancaman meteor, kebakaran, banjir atau perilaku berbahaya orang 

lain. 



 

                                                                      Panduan e-learning Bagi Pengelola 
Page 81                                                                       Universitas Mercu Buana Yogyakarta 

Menurut Maslow, orang-orang yang tidak aman akan bertingkah laku sama 

seperti anak-anak yang tidak aman. Mereka akan bertingkah laku seakan-akan 

selalu dalam keadaan terancam besar. Seseorang yang tidak aman memiliki 

kebutuhan akan keteraturan dan stabilitas secara berlebihan serta akan berusaha 

keras menghindari hal-hal yang bersifat asing dan yang tidak diharapkannya. 

3. Kebutuhan Mencintai dan Dicintai (Love and Belongingness Needs) 

Jika kebutuhan fisiologis dan kebutuhan akan rasa aman telah terpenuhi, maka 

muncullah kebutuhan akan cinta, kasih sayang dan rasa memiliki-dimiliki. Kebutuhan-

kebutuhan ini meliputi dorongan untuk dibutuhkan oleh orang lain agar ia dianggap 

sebagai warga komunitas sosialnya. Bentuk akan pemenuhan kebutuhan ini seperti 

bersahabat, keinginan memiliki pasangan dan keturunan, kebutuhan untuk dekat pada 

keluarga dan kebutuhan antarpribadi seperti kebutuhan untuk memberi dan menerima 

cinta. Seseorang yang kebutuhan cintanya sudah relatif terpenuhi sejak kanak-kanak 

tidak akan merasa panik saat menolak cinta. Ia akan memiliki keyakinan besar bahwa 

dirinya akan diterima orang-orang yang memang penting bagi dirinya.  

Ketika ada orang lain menolak dirinya, ia tidak akan merasa hancur. Bagi Maslow, 

cinta menyangkut suatu hubungan sehat dan penuh kasih mesra antara dua orang, 

termasuk sikap saling percaya. Sering kali cinta menjadi rusak jika salah satu pihak 

merasa takut jika kelemahan-kelemahan serta kesalahan-kesalahannya. Maslow juga 

mengatakan bahwa kebutuhan akan cinta meliputi cinta yang memberi dan cinta yang 

menerima. Kita harus memahami cinta, harus mampu mengajarkannya, menciptakannya 

dan meramalkannya. Jika tidak, dunia akan hanyut ke dalam gelombang permusuhan 

dan kebencian. 

4. Kebutuhan Harga Diri (Esteem Needs) 

Setelah kebutuhan dicintai dan dimiliki tercukupi, selanjutnya manusia akan bebas 

untuk mengejar kebutuhan egonya atas keinginan untuk berprestasi dan memiliki 

prestise. Maslow menemukan bahwa setiap orang yang memiliki dua kategori mengenai 

kebutuhan penghargaan, yaitu kebutuhan yang lebih rendah dan lebih tinggi. Kebutuhan 

yang rendah adalah kebutuhan untuk menghormati orang lain, kebutuhan akan status, 

ketenaran, kemuliaan, pengakuan, perhatian, reputasi, apresiasi, martabat, bahkan 

dominasi. Kebutuhan yang tinggi adalah kebutuhan akan harga diri termasuk perasaan, 

keyakinan, kompetensi, prestasi, penguasaan, kemandirian dan kebebasan. Sekali 
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manusia dapat memenuhi kebutuhan untuk dihargai, mereka sudah siap untuk memasuki 

gerbang aktualisasi diri, kebutuhan tertinggi yang ditemukan Maslow. 

5. Kebutuhan Aktualisasi Diri (Self-actualization Needs) 

Tingkatan terakhir dari kebutuhan dasar Maslow adalah aktualisasi diri, yaitu 

kebutuhan untuk membuktikan dan menunjukan dirinya kepada orang lain. Pada tahap 

ini, seseorang mengembangkan semaksimal mungkin segala potensi yang dimilikinya. 

Kebutuhan aktualisasi diri adalah kebutuhan yang tidak melibatkan keseimbangan, 

tetapi melibatkan keinginan yang terus menerus untuk memenuhi potensi. Maslow 

melukiskan kebutuhan ini sebagai hasrat untuk semakin menjadi diri sepenuh 

kemampuannya sendiri, menjadi apa saja menurut kemampuannya. Awalnya Maslow 

berasumsi bahwa kebutuhan untuk aktualisasi diri langsung muncul setelah kebutuhan 

untuk dihargai terpenuhi. Akan tetapi selama tahun 1960-an, ia menyadari bahwa banyak 

anak muda di Brandeis memiliki pemenuhan yang cukup terhadap kebutuhan-kebutuhan 

lebih rendah seperti reputasi dan harga diri, tetapi mereka belum juga bisa mencapai 

aktualisasi diri. 
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LATIHAN 

 

Soal: 

1. Menurut saudara bagaimna cara atau kegiatan seperti apa dalam membantu para 

lansia untuk dapat hidup bahagia? 

2. Faktor apa sajah yang dapat mempengaruhi kebahagiaan lansia? 
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PERTEMUAN 11 

 

TUJUAN UMUM: 

Melalui materi ini mahasiswa diharapkan dapat: 

1. Dapat mengidentifikasi dan melakukan kegiatan dalam kominitas lanjut 

2. Mampu mengetahui dan memahami bimbingan pada Usia Lansia 

Materi: Bimbingan pada Usia Lansia 

 

PEMBAHASAN 

Pada pembelajaran modul kali ini kita akan mempelajari materi tentang bimbingan pada 

usia lansia. Lanjut usia merupakan tahap terakhir dalam kehidupan manusia, setelah melalui 

tahap bayi, anak-anak, remaja, dan dewasa. Pada setiap tahapan kehidupan, seseorang 

menemukan dirinya dalam situasi dan menghadapi masalah yang berbeda. Masalah yang 

dihadapi lansia dapat dibagi ke dalam 5 aspek yaitu masalah fisiologis, sosial, finansial, 

emosional, dan psikologis. Kelima aspek masalah tersebut saling terkait satu sama lain.  

Masalah fisiologis yang dihadapi lansia terkait dengan penurunan kemampuan organ tubuh. 

Telah ditemukan bahwa kemampuan fungsional organ tubuh sebagian besar manusia 

menunjukkan penurunan 0,8-1% per tahun setelah menginjak usia 30 tahun. Penurunan 

tersebut merupakan kejadian normal, disebabkan karena penyakit, stress, status pekerjaan, 

status nutrisi, dan faktorfaktor lingkungan. Perubahan fisik utama pada lansia adalah 

perubahan eksternal, internal, dan perubahan kapasitas pancaindera. 

Penurunan kemampuan organ tubuh tersebut dapat mempengaruhi status gizi dan fungsi 

otak, yang selanjutnya akan berpengaruh pada risiko mengidap penyakit kronis dan 

penurunan sistem imunitas yang menyebabkan kualitas hidup lansia terganggu. Penduduk 

lansia juga rentan pengalami masalah relasi dengan lingkungan sosialnya. Terkait dengan 

perubahan pada kondisi fisik internal dan pancaindera, lansia juga dapat mengalami 

penurunan kapasitas kognisi. Kognisi didefinisikan sebagai proses dimana informasi 

diperoleh, disimpan, dan digunakan.  

Penurunan kapasitas kognisi dapat berpengaruh pada daya ingat, proses belajar, 

kecepatan kinerja, perhatian atau daya konsentrasi, dan daya tanggap pada lingkungan 

sosial. Orang-orang berusia lanjut sering melaporkan lupa dan kesulitan dalam belajar teknik 

dan keterampilan baru. Daya konsentrasi dan daya tanggap pada stimulus lingkungan akan 

berkonsekuensi sangat besar pada kehidupan sosial.  
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Banyak lansia yang menarik diri secara perlahan dari masyarakat, mengurangi 

hubungan emosional dengan orang lain, dan menunjukkan penurunan ketertarikan terhadap 

berbagai persoalan kemasyarakatan. Pemisahan diri dari lingkungan sosialnya, secara timbal 

balik akan menyebabkan masyarakat juga menjauh dari mereka. Kehidupan sosial mereka 

dipersempit oleh hilangnya pekerjaan, kematian kerabat dan pasangan, dan kondisi fisik 

yang lemah yang membatasi partisipasi mereka dalam kehidupan sosial. Selain itu, saat ini 

relatif banyak lansia yang mengalami masalah relasi sosial dengan anak dan sanak keluarga 

yang sibuk bekerja, sehingga seharian ia harus hidup dengan pembantu, atau seharian hanya 

bercanda dengan hewan peliharaan; tidak jarang yang hidup dalam keluarga dengan tensi 

emosi tinggi, kerap dibentak-bentak atau dipukul, dan perlakuan kasar lainnya (Aji, 2013).  

Di sisi lain penduduk lansia juga dapat mengalami masalah finansial. Seiring dengan 

berkurangnya kemampuan untuk melakukan kegiatan produktif, lansia yang sudah tidak 

bekerja lagi atau sudah melewati masa pensiun, pendapatan mereka akan berkurang. 

Sementara itu, biaya hidup mereka biasanya meningkat karena tidak hanya untuk kebutuhan 

sehari-hari tetapi juga untuk kebutuhan perawatan jika mereka sakit. Dengan berkurangnya 

pendapatan, kedudukan mereka akan beralih dari orang yang “berpenghasilan” menjadi 

orang yang “tergantung”. 

Penurunan fungsi fisik yang dapat menjadi faktor risiko pada disabilitas dan masalah 

finansial dapat menyebabkan lansia memiliki ketergantungan tinggi pada orang lain, jika 

relasi dengan lingkungan sosialnya kurang menguntungkan maka akan menimbulkan 

masalah emosional seperti merasa kurang berharga, tidak percaya diri, kesepian, dan 

terisolasi yang berpotensi menjadi masalah psikologis yang lebih berat. Secara individual 

tentu masalah yang dihadapi lansia berbeda-beda. Perubahan fisiologis pada lansia sangat 

tergantung pada perilaku sehat, umur kronologis, kondisi biologis, lingkungan fisik, 

lingkungan sosial, dan kondisi psikologis (kepribadian) pada fase kehidupan sebelumnya. 

Dalam menghadapi kondisi masalah yang sama pun, setiap lansia menghadapinya secara 

berbeda, tergantung pada cara pandang dan cara menyikapinya, atau kepribadiannya. 

Kepribadian adalah semua corak perilaku dan kebiasaan individu yang terhimpun dalam 

dirinya dan digunakan untuk bereaksi serta menyesuaikan diri terhadap segala rangsangan 

baik dari luar maupun dari dalam. Corak perilaku dan kebiasaan ini merupakan kesatuan 

fungsional yang khas pada seseorang. Kepribadian manusia yang sudah terbentuk sebelum 

masa lansia dan bersifat dinamis dapat berkontribusi dalam menghadapi permasalahan 

ketika lansia. Sifat kepribadian yang bermanfaat tersebut meliputi: 1) resilien (resillience) 
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atau kemampuan untuk beradaptasi; 2) otonomi (autonomy), memiliki perasaan tidak 

tergantung; 3) integrasi sosial (social integration), perasaan termasuk dalam atau menjadi 

bagian dari komunitas dan masyarakat secara luas; 4) integritas (integrity), perasaan 

memiliki kehidupan yang berarti; dan 5) kearifan (wisdom), perasaan memiliki pandangan 

dan pengalaman yang bernilai untuk dibagikan kepada orang lain. 

 Aspek-aspek kepribadian ini yang perlu terus dikembangkan agar seseorang dapat 

memiliki ketahanan psikologis dalam menghadapi masa lansia. Pada lansia, kepribadiannya 

dapat berfungsi dengan baik, kecuali kalau mereka mengalami gangguan kesehatan jiwa 

atau tergolong patologik. 

A. Bimbingan pada Lansia 

Pada lanjut usia 60 tahun ke atas terdapat beberapa masalah yang dialami. Masalah 

utama yang sering muncul adalah menurunnya fungsi tubuh yang meliputi penglihatan, 

daya ingat, seksual dan kelenturan. Akan tetapi ada masalah yang paling pokok yaitu 

kesepian. Pada masa usia lanjut ini, mereka tidak ingin diabaikan. Oleh karena itu peran 

bimbingan dan konseling menjadi penting dalam membantu para lansia. Layanan 

bimbingan konseling dengan pendekatan-pendekatan yang tepat dapat membantu para 

lanjut usia untuk memperoleh tujuan hidup mereka yang membuat mereka mandiri. 

Masalah seperti stres, depresi, dan alkoholisme adalah simtom umum yang 

dihadapi oleh para konselor gerontologi, dan untuk menanganinya, mereka harus 

menggali akar poblem dan menyembuhkan hatinya. Seperti diketahui untuk tercapainya 

kepuasan hidup lansia perlu adanya upaya dalam menjaga kesehatan fisik lansia. 

Pemenuhan kebutuhan psikologis lansia dan kondisi sosial lansia. Menilik 

permasalahan yang sering dihadapi oleh lansia terutama terkait permasalahan psikologis 

seperti post power syndrome saat menghadapi pensiun, stress akibat penyakit yang 

diderita, ketidaksiapan kehilangan pasangan hidup, ketidaksiapan menghadapi 

kematian, ketergantungan pada orang lain karena fisik yang melemah, dan kesepian. 

Semua permasalahan ini nantinya akan dapat mempengaruhi kualitas hidup lansia. 

Peran bimbingan dan konseling juga dapat memberikan pendampingan psikologis 

baik itu pada lansia maupun pada keluarga lansia. Pendampingan psikologis yang 

dilakukan kepada lansia dan keluarga lansia adalah sebagai berikut:  

1. Pemeriksaan Kesehatan  

Tujuan dilakukannya pemeriksaan kesehatan adalah untuk mengetahui kondisi 

kesehatan lansia dan seberapa besar kondisi kesehatan fisik mempengaruhi kondisi 
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psikologis lansia. Pemeriksaan kesehatan ini meliputi pemeriksaan tensi, gula darah, 

kolesterol dan asam urat. Pemeriksaan dilakukan oleh pengurus posyandu lansia 

dibantu dengan tim pengabdian masyarakat.  

2. Pemberian Konseling  

Konseling adalah bantuan yang diberikan kepada individu dalam memecahkan 

masalah kehidupan dengan wawancara, atau dengan cara-cara yang sesuai dengan 

keadaan individu yang dihadapi untuk mencapai kesejahteraan hidup. Dalam 

memecahkan permasalahan hidupnya ini individu memecahkannya dengan 

kemampuannya sendiri.  Sebagai contoh pendekatan konseling seperti client center 

therapy dan rational emotive therapy. Client Center Therapy (Terapi terpusat pada 

klien) adalah suatu metode perawatan psikis yang dilakukan dengan cara berdialog 

antara konselor dengan klien, agar tercapai gambaran yang serasi antara ideal self 

(diri klien yang ideal) dengan actual self (diri klien sesuai kenyataan yang 

sebenarnya).  

Menurut George & Christiani (1990) Konseling rasional emotif perilaku adalah 

pendekatan yang bersifat direktif, yaitu pendekatan yang membelajarkan kembali 

kepada konseli untuk memahami input kognitif yang menyebabkan gangguan 

emosional, mencoba mengubah pikiran konseli agar membiarkan pikiran rasionalnya 

atau belajar mengantisipasi manfaat atau konsekuensi dari tingkah laku. Pendekatan 

konseling yang diberikan pada masing-masing lansia berbeda, hal ini disesuaikan 

dengan permasalahan yang dialami oleh klien. Oleh karena itulah penggunaan 

pendekatan konseling baru bisa digunakan pada pertemuan konseling tahap ke dua. 

Adapun langkah-langkah pemberian konseling adalah sebagai berikut:  

1) Menjalin rapport dengan lansia dan keluarganya  

Menjalin rapport dalam sebuah proses konseling perlu dilakukan mengingat 

konselor akan menggali tentang permasalahan klien. Jika tidak ada rasa saling 

percaya maka proses konseling tidak akan terjadi.  

2) Konseling tahap ke-1  

Konselor menggali permasalahanpermasalahan umum seputar keluarga, masa 

lalu lansia, dan perasaan-perasaan yang dimiliki lansia saat ini.  

3) Konseling tahap ke-2  

Konselor mulai memfokuskan permasalahan yang benar-benar mengganggu atau 

menjadi beban psikologis bagi lansia.  
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4) Konseling tahap ke-3  

Konselor mulai mengajak lansia untuk menyadari permasalahannya dan 

berusaha mencari solusi dari permasalahan tersebut dengan tetap didasarkan 

pada kemampuan yang dimiliki oleh lansia.  

3. Pemberian Psikoterapi  

Psikoterapi adalah sebuah intervensi interpersonal, relational yang digunakan 

oleh psikoterapis untuk membantu klien dalam menghadapi problem-problem 

kehidupannya. Biasanya hal ini meliputi peningkatan perasaan sejahtera individual 

dan mengurangi pengalaman subjektif yang tidak nyaman. Psikoterapis memakai 

suatu batasan teknikteknik yang berdasarkan pengalamannya membangun 

hubungan, perubahan dialog, komunikasi dan perilaku dirancang untuk memperbaiki 

kesehatan mental pasien atau klien, atau memperbaiki hubungan kelompok (seperti 

dalam keluarga).  

Ada berbagai macam terapi yang diberikan pada lansia untuk membantu 

mengatasi permasalahannya, yaitu:  

1) Terapi Self Healing  

Self healing adalah fase yang ditetapkan pada proses pemulihan diri 

(umumnya dari gangguan psikologis, trauma, dan yang lainnya) yang didorong 

dan diarahkan oleh pasien yang dipandu oleh insting diri sendiri. Prosedur 

penyembuhan diri sendiri atau self-healing ini bertujuan untuk mengurangi rasa 

stress, takut, dan masalah mental emosional lainnya. Proses self-healing ini dapat 

membantu dan mempercepat masalah psikologis yang dialami dengan 

menggunakan teknik instrospeksi seeprti meditasi, olah raga, berserah diri 

kepada Tuhan, dan kegiatan-kegiatan yang bersifat relaksasi dan refleksi. Terapi 

self healing ini diberikan pada lansia yang mengalami permasalahan seperti 

munculnya post power syndrome dan stress terhadap penyakit yang diderita.  

2) Katarsis emosi  

Katarsis menurut sudut pandang psikoanalisa merupakan ekspresi dan 

pelepasan emosi yang ditekan. Kadangkala disinonimkan dengan abreaksi yang 

didefinisikan sebagai mengalami kembali pengalaman emosional yang 

menyakitkan dalam psikoterapi, biasanya melibatkan kesadaran pada materi 

yang sebelumnya ditekan (Corsini & Wedding, 1989). Terapi dengan cara 

katarsis emosi ini diberikan pada lansia yang mengalami permasalahan merasa 
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loneliness karena hidup sendiri (jauh dari keluarga) dan lansia yang tidak punya 

semangat hidup lagi karena kehilangan pasangan hidupnya.  

3) Logoterapi  

Logoterapi merupakan psikoterapi yang mengembangkan dimensi 

kepribadian, somatic dan spiritual untuk menuju individu yang memiliki kualitas 

hidup karena pada logoterapi dikenal dengan istilah Existensial analysis yang 

akan menganalisa dan menemukan makna hidup berdasarkan masalah yang 

sudah ditemukan. Terapi ini diberikan pada lansia yang sudah mengalami depresi 

berat terhadap penyakitnya dan juga kepada lansia yang masih harus memenuhi 

kebutuhan hidupnya sendiri (masih harus bekerja mencari uang).  

4. Pemberian Psikoedukasi untuk Keluarga Lansia  

Psikoedukasi adalah salah satu bentuk terapi keperawatan kesehatan jiwa 

keluarga dengan cara pemberian informasi dan edukasi melalui komunikasi yang 

terapeutik. Terapi ini dirancang terutama untuk meningkatkan pengetahuan keluarga 

terhadap gejala-gejala penyimpangan perilaku dan peningkatan dukungan bagi 

anggota keluarga itu sendiri (Stuart & Sundeen, 2005). Mengingat bahwa sebagian 

besar lansia di Posyandu lansia Galih Jati Mulyo memiliki tingkat pendidikan yang 

rendah dan ekonomi menengah ke bawah maka psikoedukasi yang diberikan pada 

keluarga lansia berupa modul yang dibuat dengan bahasa yang sederhana agar 

mudah dipahami oleh keluarga. Modul ini berisi cara mengetahui permasalahan yang 

sedang dialami oleh lansia dan cara untuk memberikan bantuan atau dukungan saat 

lansia sedang menghadapi permasalahan tersebut. 
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LATIHAN 

 

Soal: 

1. Menurut anda, keterampilan apa yang harus dimiliki seorang konselor atau praktisi 

BK sebelum dapat menangani permasalahan kliennya?  

2. Cobalah mengidentifikasi di lingkungan sekitar saudara adakah orang yang masuk 

kategori lansia dan buatlah deskripsi atau gambaran dari perubahan atau 

permasalahan apa yang dirasakan oleh lansia tersebut? 
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