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Abstrak 

Penuaan merupakan proses perubahan biologik, psikologik, dan sosial yang terjadi seiring dengan 
berjalannya waktu dan bertambahnya usia seseorang. Tua bukan penyakit namun proses kehidupan yang 
ditandai dengan penurunan kemampuan tubuh, dan kadang bisa memicu terjadinya permaasalahan pada 
lansia yaitu kekerasan pengabaian. Kejadian pengabaian lansia ditemukan satu dari sepuluh lansia setiap 
bulannya, namun hanya satu dari duapuluh empat kasus yang berhasil dilaporkan. Tujuan penelitian ini untuk 
mengetahui perbedaan kejadian pengabaian yang dialami lansia di panti dan Komunitas menggunakan 
metode screening dengan aplikasi. Jenis penelitian ini termasuk penelitian kuantitatif bersifat analitik dengan 
desain penelitaian yang digunakan adalah uji beda mean. Hasil yang didapatkan bahwa lansia mengalami 
kekerasan fisik di panti dan komunitas didapatkan p Value 0.00. berarti ada perbedaan yang signifikan, lansia 
mengalami kekerasan verbal di panti dan komunitas didapatkan p Value 0.00. berarti ada perbedaan yang 
signifikan, lansia mengalami kekerasan finansial di panti dan komunitas didapatkan p Value 0.822, berarti 
tidak ada perbedaan yang signifikan, dan lansia mengalami kekerasan emosi/psikologi di panti dan komunitas 
didapatkan p Value 0.031, berarti ada perbedaan yang signifikan. Kekerasan pengabaian pada lansia bisa 
berdampak pada pemenuhan kebuutuhan lansia, salah satu upaya pencegahannya dengan komunikasi, dan 
memfasilitasi kebutuhan lansia. 

Kata kunci: pengabaian, lansia, aplikasi 
 
ANALYSIS OF DIFFERENCES IN THE OCCURRENCE OF NEGLECT EXPERIENCED BY 

THE ELDERLY IN ORPHANAGES AND COMMUNITIES USING SCREENING  
METHODS WITH APPLICATIONS 

 
Abstract 

 
Aging is a process of biological, psychological, and social changes that occur over time and as a person 
ages. Old age is not a disease but a life process marked by a decrease in the body's abilities, and sometimes it 
can trigger problems in the elderly, namely neglect of violence. The incidence of neglect of the elderly is 
found in one in ten elderly each month, but only one in twenty-four cases have been successfully reported. 
The purpose of this study was to determine the differences in the incidence of neglect experienced by the 
elderly in the orphanage and the community using the screening method with the application. This type of 
research is an analytical quantitative research with the research design used is the mean difference test. The 
results obtained that the elderly experienced physical violence in the orphanage and community obtained p 
Value of 0.00. it means that there is a significant difference, the elderly experience verbal violence in the 
orphanage and the community, the p Value is 0.00. it means that there is a significant difference, the elderly 
experiencing financial violence in the orphanage and the community obtained a p-value of 0.822, meaning 
that there is no significant difference, and the elderly experiencing emotional/psychological violence in the 
orphanage and community obtained a p-value of 0.031, meaning that there is a significant difference. 
Violence of neglect in the elderly can have an impact on meeting the needs of the elderly, one of the 
prevention efforts is through communication, and facilitating the needs of the elderly. 
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PENDAHULUAN 
 
Penuaan merupakan proses perubahan biologik, psikologik, dan sosial yang terjadi seiring 
dengan berjalannya waktu dan bertambahnya usia seseorang atau disebut juga dengan lanjut usia. 
Lansia bukan penyakit namun merupakan proses kehidupan yang ditandai dengan penurunan 
kemampuan tubuh untuk beradaptasi dengan lingkungan (Setianto, 2004 dalam Muhith, 2016). 
Setiap lansia akan mengalami proses penuaan yang berbeda pada setiap individu lainnya, 
dipengaruhi oleh beberapa faktor yaitu faktor  herediter, faktor lingkungan, faktor kondisi fisik 
dan faktor psikologi (Manangkot, Sukawana, & Witarsa, 2016). Penurunan kemampuan ini 
kadang bisa memicu terjadinya permasalahan pada lansia yaitu kekerasan pengabaian. 
 
Angka kejadian pengabaian berdasarkan data dunia yang dilaporkan oleh National Council on 
Aging (NCOA) menyatakan 1 dari 10 orang lansia yang berusia lebih dari 60 tahun di Amerika 
mengalami pengabaian atau penelantaran. Setiap tahunnya terdapat 5 juta lansia yang mengalami 
pengabaian, dimana 90% pelaku pengabaian adalah keluarga (NCOA, 2015). Kejadian 
pengabaian lansia ditemukan 1 dari 10 lansia setiap bulannya, namun hanya 1 dari 24 kasus 
pengabaian lansia yang berhasil dilaporkan, hal ini dikarenakan lansia cenderung takut untuk 
melaporkan tindakan pengabaian dan kekerasan pada keluarga dan kerabat kepada pihak yang 
berwenang (WHO, 2016). Kejadian pengabaian lansia yang dilakukan oleh keluarga menempati 
posisi kedua dari masalah terbesar di dunia yaitu sebesar 45% setelah kekerasan finansial sebesar 
63%. (Burnes et al., 2015; Peterson et al., 2014). Salah satu negara berkembang yaitu Indonesia 
merupakan negara yang paling banyak ditemukan kejadian pengabaian lansia dengan persentase 
sebesar 68,55% (Saputro et al., 2015). Pengabaian adalah kegagalan dalam memberikan 
pelayanan dalam hal pemenuhan kebutuhan fisik dan mental pada lansia. Kebutuhan tersebut 
meliputi, kebutuhan makanan, tempat tinggal yang memadai, perawatan medis, dan dukungan 
emosional (Cooper & Livingston, 2014;del Carmen & LoFaso,2014). Pengabaian dapat 
menyebabkan perubahan-perubahan pada lanjut usia salah satunya perubahan psikososial. Hasil 
studi pendahuluan yang peneliti dapatkan dari mewawancarai beberapa lansia di panti dan di 
masyarakat, banyak yang dikeluhkan oleh para lansia. Akan tetapi belum tahu apakaha masuk 
kedalam kategori pengabaian atau tidak, maka peneliti merasa perlu dan tertarik untuk 
melakukan penelitian “Analisis Perbedaan Kejadian Bentuk Pengabaian yang dialami Lansia di 
Panti dan Komunitas Menggunakan Metode Screening dengan Aplikasi”. 
 
 
METODE  
 
Jenis penelitian ini termasuk penelitian kuantitatif bersifat analitik dengan desain penelitaian yang 
digunakan adalah uji beda mean yaitu suatu penelitaian untuk mempelajari adakah kejadian pengabaian 
pada lansia dan beda antara pengabaian lansia di panti dan puskesmas (Notoatmodjo, 2018). 
Analisis Univariat, data analisis dengan menampilkan data dalam bentuk distribusi frekuensi yang 
dilaksanakan tiap-tiap variable. Analisis Bivariat, Analisis bivariat dilakukan untuk dua variabel 
yang diduga ada beda antara kejadian pengabaian di panti dan komunitas. Pada tahap analisis 
bivariat peneliti menggunakan uji t test, dengan batas kemaknaa ɑ = 0,005. 
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HASIL  

Tabel 1 
Distribusi Frekuensi Jenis Kelamin, Usia, Lansia yang Mengalami Kekerasan Fisik, Verbal 

Finansial, dan Emosional/Psikologi Lansia di Panti (n=38) 
 

Karakteristik Frekuensi (n) Persentase (%) 
Jenis Kelamin   
Perempuan 14 36.8 
Laki-laki 24 63.2 
Usia   
Elderly 60-74 Tahun 29 76.3 
Old 75-90 Tahun 9 23.7 
Mengalami Kekerasan Fisik   
Tidak Mengalami Kekerasan Fisik 23 60.5 
Mengalami Kekerasan Fisik 15 39.5 
Mengalami Kekerasan Verbal   
Tidak Mengalami Kekerasan Verbal 12 31.6 
Mengalami Kekerasan Verbal 26 68.4 
Mengalami  Kekerasan Finansial (Keuangan)   
Tidak Mengalami  Kekerasan Finansial (Keuangan) 28 73.7 
Mengalami  Kekerasan Finansial (Keuangan) 10 26.3 
Mengalami Kekerasan Emosional/Psikologis   
Tidak Mengalami Kekerasan Emosional/Psikologis 20 52.6 
Mengalami Kekerasan Emosional/Psikologis 18 47.4 

Total 38 100 
 

Dari tabel 1 diatas dapat dilihat bahwa untuk variabel jenis kelamin laki-laki sebanyak 24 (63,2%). 
Variabel usia kategori Elderly 60-74 Tahun sebanyak 29 (76,3%). Variable mengalami kekerasan 
fisik, Tidak Mengalami Kekerasan Fisik sebanyak 23 (60,5%). Variable mengalami kekerasan 
verbal, mengalami kekerasan verbal sebanyak 26 (68,4%). Variable mengalami  kekerasan finansial 
(keuangan), tidak mengalami  kekerasan finansial (keuangan) sebanyak 28 (73,7%). Variable 
mengalami kekerasan emosional/psikologis, tidak mengalami kekerasan emosional/psikologis 
sebanyak 20 (52,6%). 

Tabel 2 
Distribusi Frekuensi Jenis Kelamin, Usia, Lansia yang Mengalami Kekerasan Fisik, Verbal 

Finansial, dan Emosional/Psikologi Lansia di Komunitas (n=38) 
 

Karakteristik Frekuensi (n) Persentase (%) 
Jenis Kelamin   
Perempuan 14 36.8 
Laki-laki 24 63.2 
Usia   
Elderly 60-74 Tahun 35 92.1 
Old 75-90 Tahun 3 7.9 
Mengalami Kekerasan Fisik   
Tidak Mengalami Kekerasan Fisik 38 100 
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Mengalami Kekerasan Fisik   
Mengalami Kekerasan Verbal   
Tidak Mengalami Kekerasan Verbal 35 92.1 
Mengalami Kekerasan Verbal 3 7.9 
Mengalami  Kekerasan Finansial (Keuangan)   
Tidak Mengalami  Kekerasan Finansial (Keuangan) 27 71.1 
Mengalami  Kekerasan Finansial (Keuangan) 11 28.9 
Mengalami Kekerasan Emosional/Psikologis   
Tidak Mengalami Kekerasan Emosional/Psikologis 30 78.9 
Mengalami Kekerasan Emosional/Psikologis 8 21.1 

Total 38 100 
 

Dari tabel 2 diatas dapat dilihat bahwa untuk variabel jenis kelamin laki-laki sebanyak 24 (63,2%). 
Variabel usia kategori Elderly 60-74 Tahun sebanyak 35 (92.1%). Variable mengalami kekerasan 
fisik, Tidak Mengalami Kekerasan Fisik sebanyak 38 (100%). Variable mengalami kekerasan 
verbal, tidak mengalami kekerasan verbal sebanyak 35 (92.1%). Variable mengalami  kekerasan 
finansial (keuangan), tidak mengalami  kekerasan finansial (keuangan) sebanyak 27 (71,1%). 
Variable mengalami kekerasan emosional/psikologis, tidak mengalami kekerasan 
emosional/psikologis sebanyak 30 (78,9%). 

 
Tabel 3 

Beda Mean Lansia yang Mengalami Kekerasan Fisik, Verbal, Finansial, dan 
Emosional/Psikologi yang Ada di Panti dan Komunitas (n=38) 

 
No Variabel Mean Sd Se P Value 

1. Lansia mengalami kekerasan fisik di panti dan di 
komunitas 

0.395 0.495 0.080 0.000 

2. Lansia mengalami kekerasan verbal di panti dan di 
komunitas  

0.605 0.547 0.089 0.000 

3. Lansia mengalami kekerasan finansial di panti dan 
di komunitas. 

-0.026 0.176 0.116 0.822 

4. Lansia mengalami kekerasan emosi/psikologi di 
panti dan  
di komunitas. 

0.263 0.724 0.117 0.031 

 

Rata-rata pengukuran lansia mengalami kekerasan fisik di panti dan komunitas adalah 0.395 dengan 
standar deviasi 0.495, dan standar eror 0.080 didapatkan p Value 0.00. berarti pada alpha 5% terlihat 
ada perbedaan yang signifikan Lansia mengalami kekerasan fisik di panti dengan lansia mengalami 
kekerasan fisik di komunitas. Rata-rata pengukuran lansia mengalami kekerasan verbal di panti dan 
komunitas adalah 0.605 dengan standar deviasi 0.547, dan standar eror 0.089 didapatkan p Value 
0.00. berarti pada alpha 5% terlihat ada perbedaan yang signifikan Lansia mengalami kekerasan 
verbal di panti dengan lansia mengalami kekerasan verbal di komunitas. Rata-rata pengukuran lansia 
mengalami kekerasan finansial di panti dan komunitas adalah 0.026 dengan standar deviasi 0.176, 
dan standar eror 0.116 didapatkan p Value 0.822. berarti pada alpha 5% terlihat tidak ada perbedaan 
yang signifikan Lansia mengalami kekerasan finansial di panti dengan lansia mengalami kekerasan 
finansial di komunitas. Rata-rata pengukuran lansia mengalami kekerasan emosi/psikologi di panti 
dan komunitas adalah 0.263 dengan standar deviasi 0.724, dan standar eror 0.117 didapatkan p value  
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0.031. berarti pada alpha 5% terlihat ada perbedaan yang signifikan Lansia mengalami kekerasan 
emosi/psikologi di panti dengan lansia mengalami kekerasan emosi/psikologi di komunitas. 
 
PEMBAHASAN  

Pengukuran lansia mengalami kekerasan fisik dipanti dan dikomunitas didapatkan p Value 0.00. 
berarti ada perbedaan yang signifikan. Pengukuran lansia mengalami kekerasan verbal dipanti dan 
dikomunitas didapatkan p Value 0.00. berarti ada perbedaan yang signifikan. Pengukuran lansia 
mengalami kekerasan finansial dipanti dan dikomunitas didapatkan p Value 0.822. berarti tidak ada 
perbedaan yang signifikan. Pengukuran lansia mengalami kekerasan emosi/psikologi dipanti dan 
dikomunitas didapatkan p Value 0.031. berarti ada perbedaan yang signifikan. Sejalan dengan 
penelitian (Skirbekk, Vegard & James, 2014) menemukan 11% dari lansia mengalami setidaknya 
satu jenis penganiyaan atau pelecehan meliputi aniaya fisik 5,3%, verbal 10,2%, ekonomi 5,4%, 
penghargaan 6% dan pengabaian 5,2%. 
 
Pengabaian yang terjadi pada lansia menurut (Robinson, 2016) mengungkapkan, pengabaian 
emosional atau psikologis ketika memberikan perawatan yang menimbulkan rasa sakit emosional 
atau tertekan yang dilakukan secara sengaja atau tidak disengaja berbentuk penganiyaan secara 
verbal meliputi intimidasi melalui berteriak atau membentak, mengancaman, penghinaan atau 
mengejek, kebiasaan menyalahkan atau mengkambinghitamkan lansia, sedangkan bentuk 
pengabaian secara nonverbal meliputi mengisolasi lansia dari teman atau kegiatan, meneror atau 
mengancam lansia. Selain tanda-tanda secara verbal maupun nonverbal, indikasi pengabaian 
emosional pada lansia juga terlihat pada perilaku mengancam, meremehkan, atau bergumam pada 
diri sendiri. Faktor resiko pengabaian yang dilakukan oleh petugas panti secara signifikan 
disebabkan oleh karena kondisi ketidakmampuan untuk mengatasi stres, depresi yang dialami, 
persepsi petugas dalam merawat lansia yang tidak memperoleh imbalan secara psikologis, tidak 
memiliki pengetahuan atau mendapat pelatihan khusus, memiliki terlalu banyak tanggung jawab 
atau bekerja dalam kondisi yang buruk. 
 
Panti dalam penelitian ini adalah panti negri yang berada di bawah dinas sosial. Keberadaan lansia 
di panti belum tentu atas dasar keinginan lansia sendiri. Bisa jadi lansia yang di titipkan oleh 
keluarganya, lansianya yang tidak punya keluarga dan lansia yang didapat dari penjaringan lansia. 
Berbeda dengan filosofofi yang dikemukakan oleh Jones (2016), dan Jafar (2010), mengungkapkan 
bahwa lansia dipanti menjadi alasan lansia tetap ingin tinggal di panti sebagai tempat tinggal mereka 
adalah ungkapan untuk tidak ingin menjadi beban keluarga, karena justru pihak keluarga 
semaksimal mungkin untuk mengurus lansia sebagai bentuk bakti terhadap orang tuanya. Sejalan 
dengan Koren dan Lowenstein (2008) menyatakan lansia membutuhkan dukungan untuk 
memperoleh makna hidup yang dapat membuat senang dirinya. Begitupun dengan pendapat Supraba 
(2015) dalam penelitiannya mengatakan bahwa kualitas hidup lansia sangat berhubungan dengan 
aktifitas sosial, interaksi sosial dan fungsi keluarga.  
Sementara lansia yang tinggal di lingkungan keluarga maupun di komunitas, rata-rata karena 
masyarakat kita dengan budaya ketimuran, sesuai dengan tuntunan ajaran yang mereka yakini, 
menginginkan lansia justru tinggal bersama anaknya, lebih dikarenakan berbakti kepada orang tua 
yang sudah lansia, dan lansianya pun rata rata masih mempunyai penghasilan dari pensiunan atau 
tabungan di masa lalunya. Kalaupun ada kekerasan yang terjadi pada lansia di komuitas atau 
keluarga lebih disebabkan oleh karena karakter lansia yang mengalami penurunan menjadikannya  
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lebih temperamental, dari segi fisik lansia di komunitas lebih aktif karena mungkin sebagian besar 
masih mempunyai kegiatan dalam kehidupan sehari-harinya. 
 
SIMPULAN  
 
Setiap lansia akan mengalami proses penuaan yang berbeda pada setiap individu lainnya. Hasil 
penelitian didapatkan bahwa ada perbedaan yang signifikan Lansia mengalami kekerasan fisik di 
panti dengan di komunitas, ada perbedaan yang signifikan Lansia mengalami kekerasan verbal di 
panti dengan di komunitas, tidak ada perbedaan yang signifikan Lansia mengalami kekerasan 
finansial di panti dengan di komunitas, dan ada perbedaan yang signifikan Lansia mengalami 
kekerasan emosi/psikologi di panti dengan di komunitas. Artinya pengabaian fisik, verbal, 
emosional/psikologi, di komunitas lebih minim dari pada kejadian pengabaian di panti. Akan tetapi 
kejadian pengabaian finansial antara di komunitas dan panti sama–sama mengalami pengabaian.  
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