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KATA PENGANTAR 
 

Puji syukur kehadirat Allah SWT atas segala karunia Nya kepada kita 
semua sehingga acara Seminar Nasional Hasil Penelitian dan Pengabdian 
Kepada Masyarakat Seri Ke 1 dengan tema membangun masyarakat sehat 
sejahtera menuju pencapaian SDGs yang diselenggarakan oleh Stikes 

Majapahit pada tanggal 19 Agustus 2017 dapat terselenggara dengan baik dan 
lancar dan prosiding artikel ini dapat diterbitkan. Acara ini didukung oleh 
Stikes Pemkab Jombang, Poltekkes RS dr Soepraoen Malang, Stikes Hang 
Tuah Surabaya, Stikes Kendedes Malang, Universitas Muhammadiyah 
Kalimantan Timur, Universitas Muhammadiyah Sidoarjo, Akademi 
Keperawatan Dian Husada, IIK Bhakti Wiyata, Stikes Banyuwangi, Akademi 
Kebidanan Ar Rahma, Universitas Kadiri, Akademi Gizi Karya Husada 
Kediri, dan Stikes ICME Jombang.  

Pemilihan tema tersebut didasari oleh pemikiran bahwa pencapaian 
Sustainable Development Goals (SDGs) merupakan tanggung jawab semua 
pihak. Perguruan tinggi sebagai inovator yang mempercepat pencapaian 
SDGs. Namun berbagai hasil penelitian dan pengabdian masyarakat yang 
dilaksanakan seringkali tidak dipublikasikan dengan baik sehingga hanya 
menjadi tumpukan laporan yang tidak berguna walaupun informasi yang 
dihasilkan sangat dibutuhkan oleh Bangsa Indonesia untuk menyusun 
kebijakan dalam mewujudkan masyarakat yang sehat dan sejahtera  

Seminar ini diikuti oleh seluruh peneliti dan pengabdi yang telah lolos 
seleksi untuk mempresentasikan, dan berdiskusi memperdalam keilmuan, 
saling bertukar informasi serta membangun kerjasama antara berbagai bidang, 
diantaranya bidang kesehatan ibu dan anak, gerontik, kesehatan reproduksi, 
gizi serta manajemen pelayanan kesehatan. Oleh karena itu, LPPM Stikes 
Majapahit menyusun 62 artikel hasil penelitian dan pengabdian kepada 
masyarakat tersebut dalam bentuk prosiding 

Akhir kata, kami mengucapkanterimakasih yang sebesar-besarnya 
kepada Yayasan Kesejahteraan Warga Kesehatan, Pimpinan Stikes Majapahit, 
DPRM Universitas Muhammadiyah Malang, Pemakalah, Peserta, Panitia dan 

pihak sponsor yang telah mendukung pelaksanaan Seminar Nasional ini, 
smoga Alloh SWT meridhoi semua langkah upaya kita. Amin. 

 

Mojokerto, 19 Desember 2017  

Ketua Panitia 
 

 

Eka Diah Kartiningrum, MKes 
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Abstract 

 

Background : The aging process in eldery cause a variety of mental health problems, one that 

often appear is depressed. Depression continues to be a serious mental health problem because it’s 
often ignored. Objective : The research purposes to analyzing the effectiveness of art painting 

therapy to decrease depression of elderly in Griya Lansia Santo Yoseph Surabaya. Method : The 
research design using pre experimental with the draft one group pre test-post test design. The 

population are 152 elderly. Sampling technique uses purposive sampling obtainable 23 elderly 
depression. The independent variable is art painting therapy and dependent variable is decreased 

levels of depression. The instrument uses Beck’s Depression Inventory (BDI) questionnaire with 
intervention art painting therapy as much as 8 session since 2 months. Result : Data were analysed 

using Wilcoxon test to find the difference of depression level before and aftergiven art painting 
therapy. The level of significant obtainable ρ value = 0,001 (ρ < 0,05).The implications of this 

research there are influenced that significant between giving art painting therapy can decrease 
depression of elderly in Griya Lansia Surabaya.  
Keywords : depression, elderly, art painting therapy 

 

 PENDAHULUAN 

Lanjut  usia  adalah  bagian  dari  proses  
tumbuh kembang. Manusia tidak secara tiba-tiba 

menjadi tua, tetapi berkembang dari bayi, anak-

anak, dewasa, dan akhirnya menjadi tua 

(Azizah, 2011). Di Indonesia, istilah untuk 

kelompok usia ini belum memiliki istilah yang 

baku, orang memiliki sebutan yang berbeda-

beda yakni ada yang menggunakan istilah usia 

lanjut atau jompo dengan padanan kata dalam 

bahasa Inggris biasa disebut the aged, the elders, 

older adult, serta senior citizen (Tamher  
 Noorkasiani, 2012). Usia yang bertambah 

mengakibatkan kemampuan jaringan untuk 
mempertahankan struktur dan fungsi normal 

akan hilang secara perlahan-lahan secara 
alamiah. Pada masa tua ini manusia akan 

mengalami perubahan baik fisik, mental dan 

sosial (Astuti, 2010). Masing-masing lansia 
memiliki mekanisme koping yang berbeda-

beda dalam menghadapi perubahan-perubahan 
tersebut. Kemampuan lansia yang tinggal di 

institusi Griya Lansia Santo Yoseph Surabaya 
dalam beradaptasi secara psikologis terhadap 

perubahan yang terjadi pada dirinya masih 
kurang. Lansia di Griya Lansia Santo Yoseph 

Surabaya memiliki masalah kesehatan jiwa 
yang sering timbul yakni salah satunya adalah 

depresi. Selama ini depresi yang terjadi pada 

 

 

lansia masih kurang diperhatikan dan 
seringkali terlewatkan sehingga membuat 
depresi pada lansia tidak terkaji. Depresi pada 

lansia harus dilakukan penanganan secara 
efektif, salah satunya dengan pemberian art  
painting therapy. Berdasarkan studi 

pendahuluan yang dilakukan oleh peneliti di 
Griya Lansia Santo Yoseph Surabaya, selama 
ini belum pernah dilakukan terapi tersebut 

sehingga pengaruh art painting therapy 
sebagai terapi modalitas terhadap tingkat 
depresi pada lanjut usia di Griya Lansia Santo 

Yoseph Surabaya belum dapat dijelaskan.  
(WHO, 2015) menyatakan Studi di Eropa 

dan Amerika Serikat mendapatkan prevalensi 

depresi pada populasi usia lanjut di masyarakat 

berkisar antara 8-15% dan hasil meta analisis  
dari laporan negara-negara didunia mendapatkan 

prevalensi rerata depresi pada usia lanjut di 

masyarakat adalah 13,5% dengan perbandingan 

wanita : pria 14,1 : 8,6. Menurut data Riset 

Kesehatan Dasar pada tahun 2007 di Indonesia, 

gangguan mental emosional (depresi dan 

ansietas yang usianya diatas 15 tahun mencakup 

lansia) sekitar 11,6% populasi Indonesia. 

Depresi adalah diagnosis pasien rawat jalan 

tertinggi ketujuh. Prevalensi depresi pada usia 

lanjut yang menjalani 
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perawatan di rumah sakit dan panti perawatan 

yaitu 30-45% (Prasetya, Hamid, & Susanti, 
2008). Menurut hasil penelitian, depresi pada 
lansia terjadi pada sekitar 10-15% dari 

populasi lansia yang berusia lebih dari 65 
tahun. Sedangkan untuk lansia yang tinggal di 
institusi, angkanya meningkat hingga ke 50-

75% (Tamher & Noorkasiani, 2012).  
Berdasarkan studi pendahuluan yang 

dilakukan peneliti pada hari Rabu 17 Februari 
2016 di Griya Lansia Santo Yoseph Surabaya 

terdapat 152 orang lanjut usia, didapatkan 11 
orang lanjut usia mengalami gangguan mood 
ringan (47,82%), 7 orang lanjut usia berada 

pada garis batas depresi klinis (30,43%), 4 
orang lanjut usia mengalami depresi sedang 
(17,39%), 1 orang lanjut usia mengalami 

depresi berat (4,34%).  
Depresi pada lansia dapat terjadi 

disebabkan karena seseorang yang kehilangan 

kebutuhan afeksional (loss of love object), 
kurang menerima penghargaan (reward), 
memiliki kemapanan kognitif yang negatif  
(negative cognitive sets) untuk 

menginterpretasikan diri sendiri dan masa 

depan, adanya ketidakcocokan antara reality life 

dan ideal self, serta aktifitas neurologis yang 

rendah. Menurut Wash (2007), dalam (Azizah, 

2011), depresi pada usia lanjut dimanifestasikan 

dengan adanya keluhan merasa tidak berharga, 

sedih yang berlebihan, murung, tidak 

bersemangat, merasa kosong, tidak ada harapan, 

menuduh diri, ide-ide pikiran bunuh diri dan 

pemeliharaan diri yang kurang bahkan 

penelantaran diri. Lansia yang mengalami 

kondisi depresi mengakibatkan perasaannya 

menjadi tidak berharga, tidak berdaya, malu 

dengan kondisi fisik saat ini dan perasaan 

bersalah, maka diagnosa keperawatan yang 

paling sesuai dengan karakteristik gejala 

tersebut adalah harga diri kronik. Intervensi 

spesialis yang dapat digunakan untuk melakukan 

perawatan lansia depresi dengan diagnosa harga 

diri rendah adalah terapi kognitif (Prasetya et al., 

2008). Terapi lain yang dapat dilakukan adalah 

dengan memberikan terapi modalitas. Terapi 

modalitas yang dapat dilakukan dengan 

menggunakan kemampuan fisik adalah art 

painting therapy. Menurut Visnola, dkk (2010), 

dalam (Yunita et al., 2014) menyatakan bahwa 

berdasarkan hasil penelitian yang telah 

dilakukan sebelumnya, art therapy memiliki 

efek antara lain 

 

mengurangi stres, mengurangi kecemasan, 

meningkatkan perasaan para karyawan yang 
ditunjukkan oleh perubahan indikator seperti 
irama jantung, sakit kepala, rasa tekanan dan 

nyeri di dada, dan menjadi lebih mudah untuk 
tertidur. Selain itu keuntungan utama sesi art 
therapy antara lain memperkuat konsepsi diri, 

memfasilitasi pertumbuhan kepribadian, 
keyakinan terhadap diri sendiri, kepuasan, 

menjadi lebih tenang, melalui proses belajar 
dan perbaikan diri.  

Beberapa upaya penanggulangan depresi 

dengan electic holistic approach antara lain 

pendekatan psikodinamik, pendekatan perilaku 

belajar, pendekatan kognitif, pendekatan 

humanistik eksistensial, dan pendekatan 

farmakologis (Azizah, 2011). Pendekatan 

keluarga juga sangat diperlukan dalam  
penatalaksanaan depresi pada lansia. Dukungan 

dari keluarga sangat membantu dalam mencegah 

dan mengatasi depresi pada lansia. Keluarga 

yang memberikan dukungan akan membuat 

lansia merasa merasa aman, ada yang 

menemani, dan ada yang memperdulikan 

keberadaan lansia. Dukungan keluarga dapat 

diwujudkan dengan memberikan perhatian, 

bersikap empati, memberikan dorongan, 

memberikan saran, memberikan pengetahuan 

dan sebagainya (Astuti, 2010). Strategi 

intervensi dalam asuhan keperawatan yang 

diberikan pada lansia didalam panti yakni 

meliputi penerapan komunikasi untuk 

meningkatkan rasa percaya diri (self esteem), 

memberikan bantuan ke arah kemandirian  
optimal, mengupayakan untuk dapat 
meningkatkan rasa percaya diri, serta 
dukungan sosial atau pengasuhan (Tamher & 
Noorkasiani, 2012). 

 

 METODE PELAKSANAAN  
KEGIATAN  

 Waktu, Lokasi Dan Partisipan Kegiatan 

pengabdian masyarakat STIKES  
Hang Tuah Surabaya ini dilakukan di Griya 
Lansia Santo Yoseph Surabaya. Kegiatan ini 
melibatkan 23 lansia yang diketahui 
mengalami depresi sebagai responden.  
 Alat Dan Bahan 

Peralatan  dan  bahan  yang  digunakan  
dalam kegiatan penyuluhan berupa kamera, 
buku tulis, pena, materi penyuluhan yang 
disiapkan dalam bentuk power point dan 

leaflet. Khusus untuk kegiatan pengukuran 
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tingkatan depresi yang dimiliki lansia, 
,Instrumen menggunakan wawancara dengan 

pedoman kuesioner Beck’s Depression  
Inventory (BDI). Selanjutnya pada tahap 

berikutnya dibutuhkan zmodul dan form 
evaluasi pelaksanaan terapi Art Painting 
Kemudian untuk pelaksanan Art Painting 

menggunakan baju kaos warna putih dengan 
kuas dan cat lukis warna warni.  
 Metode Pelaksanaan Kegiatan  

Metode pelaksanaan yang digunakan pada  
kegiatan pengabdian masyarakat ini terdiri dari  
 penyuluhan, pengukuran tingkat depresi 
sebelum pelaksanaan terapi Art painting, 

pelaksanaan terapi Art Painting dengan cara 
memberi warna pada baju kaos warna putih 
dengan dijumput.  
kemudian pengukuran tingkat depresi sesudah 

pelaksanaan art painting. Metode yang 
digunakan menggunakan metode wawancara, 
dan Focus Group Discussion (FGD).  
 Metode Pengumpulan Data 

Kegiatan   pengabdian   masyarakat   ini  
menggunakan data primer dan sekunder. 

Pengumpulan data primer melalui dua cara, 

yaitu wawancara dan observasi dengan data 

demografi maupun kuesioner BDI. Data primer 

diperoleh dari data pemahaman responden 

sebelum dan sesudah mendapatkan terapi Art 

Painting dan juga data hasil pengukuran BDI 

sebelum dan sesudah mendapatkan terapi. Data 

tersebut berupa data kuantitatif.  
Data sekunder yang digunakan adalah 

data yang berasal dari publikasi, literatur, 
maupun buku-buku teks yang mendukung 

kegiatan ini.  
 Metode Pengolahan Dan Analisis Data 

Penelitian ini menggunakan desain  
penelitian pre-eksperimental dengan  
rancangan one group pre test-post test design. 

Populasi dalam penelitian ini adalah lansia 
depresi di salah satu Griya Lansia di Surabaya 

sebanyak 152 orang. Teknik sampling yang 
digunakan adalah purposive sampling 

didapatkan sampel 23 lansia sesuai data 

pendahuluan. Variabel independen adalah art 
painting therapy dan variabel dependen 

adalah penurunan tingkat depresi. Instrumen 
menggunakan wawancara dengan pedoman 

kuesioner Beck’s Depression Inventory (BDI) 
dan dengan intervensi art painting therapy. 

 

 HASIL PENELITIAN 

Hasil kegiatan pengabdian masyarakat ini  
dapat diukur dengan melakukan tes sebelum 
dan sesudah (pretest posttest) dengan 

memberikan Terapi Art Painting dengan cara 
memberi warna pada baju kaos warna putih 
dengan dijumput. 

 

 KESIMPULAN 

Berdasarkan temuan hasil penelitian dan  
hasil pengujian pada pembahasan yang 
dilakukan, maka dapat ditarik kesimpulan 
bahwa pemberian art painting therapy dapat 
menurunkan tingkat depresi pada lansia di 

Griya Lansia Santo Yoseph Surabaya. 
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Abstract 
 

Depression is a profound sadness that occurs after experiencing a dramatic or sad event. 

Depression can cause a person to commit suicide and drain the emotional and financial 

patient, family and support systems that exist. This study aims to get a picture of the level of 

depression in female prisoners in Rutan Medaeng Surabaya. Descriptive design was used on 

119 samples of respondents. The variable of this research is single variable that is depresi 

level. The research instrument used Beck Depression Inventory (BDI) Questionnaire. The 

results showed that 24 respondents had mild depression level, 59 respondents had moderate 

depression, while 36 respondents had severe depression. Factors associated with the cause 

of depression are biological, genetic and psychosocial factors. Based on these factors can be 

concluded that depressed people generally experience emotional disturbances, dysfunctional 

motivation, and sertakognisi. Depressed inmates may be given psychotherapy approaches such 

as interpersonal therapy, cognitive therapy, behavioral therapy. 

Keywords: depression, prisoners, women 
 
1. PENDAHULUAN 

Depresi adalah salah satu bentuk 

gangguan kejiwaan pada alam perasaan 

(affective/mood disorder), yang ditandai 

dengan kemurungan, kelesuan, ketiadaan 

gairah hidup, perasaan tidak berguna  dan 

putus asa (Meta, dkk, 2011). Menurut 

McDowell & Newell, (1996) dalam Meta, 

dkk, (2011) mendefinisikan depresi adalah 

keadaan abnormal organisme yang 

dimanifestasikan dengan tanda dan simtom 

seperti menurunnya mood subjektif, rasa 

pesimis dan sikap tidak percaya, kehilangan 

kespontanan dan gejala vegetatif (misalnya 

penurunan berat badan dan gangguan tidur). 

Depresi adalah perasaan sedih dan pesimis, 

berhubungan dengan penderitaan, berupa 

serangan pada diri sendiri atau  perasaan 

marah yang dalam (Reny, dkk, 2013). 

Depresi dapat terjadi pada siapapun, 

golongan manapun, keadaan sosial ekonomi 

apapun, serta pada usia berapapun. Tetapi 

umumnya depresi mulai timbul pada usia 20 

sampai 40 tahunan. Depresi biasanya 

berlangsung selama 6-9 bulan, dan sekitar 15- 

20% penderita bisa berlangsung sampai 2 

tahun atau lebih. Episode depresi  cenderung 

berulang sebanyak beberapa kali dalam 

kehidupan seseorang  (Junaidi,  2012). 

Menurut data Badan Pusat Statistik dari 

Markas Besar Kepolisian Negara Republik 

Indonesia, jumlah tindak pidana sejak tahun 

2006 sampai dengan 2009 mengalami 

peningkatan sehingga 2006 tindak pidana di 

seluruh Indonesia berjumlah 220.886 kasus. 

Pada  tahun  2007  berjumlah  294.806  kasus, 

bertambah 73.923 tindak pidana. Tahun 2008, 

berjumlah 291,207 kasus dan jumlah tindak 

pidana kembali meningkat tahun 2009 

berjumlah 298,842 (Sholahuddin, 2010). 

Menurut UU No. 12/1995 tentang 

Pemasyarakatan, bahwa narapidana adalah 

terpidana yang hilang kemerdekaan di 

lembaga  pemasyarakatan,sedangkan terpidana 

adalah seseorang yang dipidana berdasarkan  

putusan  pengadilan  yang  telah memperoleh  

kekuatan  hukum  tetap  (Anwar, 2011). 

Depresi yang dikemukakan Freud dan 

para pengikutnya meyakini kemarahan orang 

yang ditinggalkan kepada orang yang 

meninggalkannya terus-menerus dipendam, 

berkembang menjadi proses menyalahkan diri 

sendiri, menyiksa diri sendiri, dan depresi 

yang berkelanjutan. Orang-orang yang sangat 

tidak mandiri diyakini sangat rentan terhadap 

proses tersebut. Teori psikodinamika klasik 

merupakan dasar pandangan psikodinamika 

yang diterima secara luas yang menganggap 

depresi sebagai kemarahan terpendam yang 

berbalik menyerang diri sendiri (Davison, 

2010). Depresi dapat menguras habis emosi 

dan finansial seseorang yang terkena juga 
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pada keluarga dan sistem pendukung sosial 

informal dan formal yang dimilikinya. 

Akhirnya angka bunuh diri yang tinggi 

menjadi konsekuensi yang serius dari depresi 

yang tidak ditangani (Stanley & Beare, 2006). 

Depresi dapat diatasi dengan melakukan 

kegiatan yang dapat menurunkan tingkat 

depresi. Kegiatan tersebut antara lain, 

memberikan bimbingan rohani, bimbingan 

konseling,  membuat  kerajinan   tangan   dan 

di adakannya hiburan seperti bernyanyi 

bersama. Adanya wanita penghuni rutan yang 

mengalami depresi membuat peneliti tertarik 

untuk meneliti tingkat depresi pada wanita 

penghuni rutan di Rutan Medaeng Surabaya. 
 

3. METODE PENELITIAN 

Desain penelitian pada penelitian ini 

menggunakan desain penelitian deskriptif 

karena penelitian bertujuan untuk 

mendeskripsikan atau menggambarkan dari 

suatu fenomena depresi di Rutan Medeng 

Surabaya. Gambaran depresi dikategorikan 

menjadi 3 yaitu depresi ringan, sedang dan 

berat. Desain yang digunakan adalah desain 

deskriptif sehingga peneliti tidak melakukan 

analisis    baik    untuk    mencari    hubungan 

maupun pengaruh pada variabel yang ada, 

namun peneliti hanya menunjukkan paparan 

berupa data tentang gambaran tingkat depresi 

di Rutan Medaeng Surabaya. 

4. HASIL DAN PEMBAHASAN 

4.1. Hasil 

Tabel 1. Karateristik Responden 

Berdasarkan Usia di Rutan 

Medaeng Surabaya pada 22 April 

– 20 Juni 2017. 

No. Usia Responden f % 

1. 20 – 25 tahun 46 38,7 

2. 26 – 30 tahun 39 32,8 

3. > 30 tahun 34 28,6 

Jumlah  119 100,0 
 

Tabel 2. Karateristik Responden 

Berdasarkan Pendidikan Terakhir 

di Rutan Medaeng Surabaya pada 

22 April – 20 Juni 2017. 

No. Pendidikan 

Terakhir 
f % 

1. SMP  38 31,9 

2. SMA  41 34,5 

3. Perguruan Tinggi  40 33,6 

Jumlah  119 100,0 
 

Tabel 3. Karateristik Responden 

Berdasarkan Pendidikan Terakhir 

di Rutan Medaeng Surabaya pada 

22 April – 20 Juni 2017. 

No. Pekerjaan f % 

1. Bekerja 59 49,6 

2. Tidak Bekerja 60 50,4 

Jumlah  119 100,0 
 

Tabel 4. Karateristik Responden 

Berdasarkan Agama di Rutan 

Medaeng Surabaya pada 22 April 

– 20 Juni 2017. 

No. Pekerjaan f % 

1. Islam   42 35,3 

2. Protestan   38 31,9 

3. Katolik   39 32,8 

Jumlah  119 100,0 
 

Tabel 5. Karateristik Responden 

Berdasarkan Penyebab Masuk 

Lapas di Rutan Medaeng 

Surabaya pada 22 April – 20 Juni 

2017. 

No. Penyebab f % 

1. Narkoba 42 35,3 

2. Pencurian 38 31,9 

3. Penggelapan 39 32,8 

Jumlah  119 100,0 
 

Tabel 6. Karateristik Responden 

Berdasarkan Status Pernikahan 

Masuk Lapas di Rutan Medaeng 

Surabaya pada 22 April – 20 Juni 

2017. 

No. Status Pernikahan f % 

1. Menikah   59 49,6 

2. Belum menikah  60 50,4 

 Jumlah  119 100,0 
 

Tabel 7. Karateristik Responden 

Berdasarkan Penyebab Masuk 

Lapas di Rutan Medaeng 

Surabaya pada 22 April – 20 Juni 

2017. 

No. Tingkat Depresi f % 

1. Ringan 24 20,3 

2. Sedang 59 50,0 

3. Berat 36 29,7 

Jumlah  119 100,0 

 

4.2. Pembahasan 

Berdasarkan hasil penelitian, didapatkan 

hasil frekuensi tingkat  depresi yang dibedakan 
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menjadi 3 yaitu tingkat depresi ringan, sedang 

dan berat. Dengan rincian tingkat depresi 

ringan sebanyak 24 (20,3%) orang, tingkat 

depresi sedang sebanyak   59   (50,0%)   orang,   

dan   tingkat depresi berat 36 (29,7%) orang. 

Berdasarkan karateristik  yang didapatkan 

dari tingkat depresi dengan jumlah 20 soal di 

dapatkan resonden dengan jumlah soal paling 

banyak menunjukkan depresi berat pada 

nomer 1 sebanyak 42 responden, pada nomor 

6 sebanyak 60 responden, pada nomor 10 

sebanyak 55 responden, dan  pada  nomer 11 

sebanyak 41 responden. Dalam soal nomer 1 

menjelaskan tentang kesedihan responden, soal 

nomor 6 menjelaskan tentang merasa 

bersalahnya responden, soal nomor 10 

menjelaskan tentang penyesalan responden, 

soal nomor 11 menjelaskan tentang emosi 

responden. 

Menurut penelitian yang dilakukan oleh 

Wibowo (2013) bahwa, depresi adalah suatu 

gangguan mood dengan karakteristik 

utamanya adalah adanya perasaan tertekan, 

rasa sedih atau kosong, hilangnya minat atau 

aktivitas yang  menyenangkan,  perubahan 

yang besar dalam selera makan, baik selera 

makan yang bertambah atau berkurang , 

insomnia atau hipersomnia, berkurangnya 

aktivitas motorik atau terjadinya agitas 

motorik, kelelahan dan kehilangan energi, 

perasaan tidak berharga atau perasaan 

bersalah yang berlebihan, berkurangnya 

kemampuan untuk berfikir rasional, 

berkurangnya kemampuan konsentrasi dalam 

mengambil keputusan, serta munculnya 

pemikiran untuk mati atau bunuh diri. 

Menurut WHO (World Health 

Organization) dalam penelitian Irawan (2013) 

depresi merupakan suatu gangguan mental 

umum yang ditandai dengan mood tertekan, 

kehilangan kesenangan atau minat, perasaan 

bersalah atau harga diri rendah, gangguan 

makan    atau    tidur,    kurang    energi,    dan 

konsentrasi  yang  rendah.  Masalah  ini  dapat 

akut atau kronik dan menyebabkan gangguan 

kemampuan individu untuk beraktivitas sehari-

hari. Menurut Kartono dan Gulo (Setiawan 

dan Sukamto, 2000) mendefinisikan depresi 

sebagai keadaan patah hati atau putus asa yang 

disertai dengan melemahnya kepekaan 

terhadap stimulus tertentu, pengurangan 

aktivitas fisik ataupun mental dan kesukaran 

dalam berpikir. 

Menurut Rhapsody Karnovinanda (2014) 

depresi merupakan suatu gangguan afektif, 

yang pada umumnya ditandai dengan 

hilangnya minat atau kegembiraan dan 

berkurangnya energi sehingga mudah lelah 

dan berkurangnya aktivitas. 

Hasil dari penelitian yang didapatkan 

dilapangan tingkat  depresi yang peneliti 

dapatkan yaitu depresi ringan sebanyak 24 

orang didapatkan ciri-ciri sepertikehilangan 

minat dan kegembiraan, mudah lelah. Depresi 

sedang sebanyak 59 orang didapatkan ciri-ciri 

seperti nafsu makan menurun, mudah marah, 

kelambanan, gangguan pola tidur, perasaan 

bersalah. Depresi berat sebanyak 36 orang 

didapatkan ciri-ciri seperti cemas, sedih terus 

menerus, rasa ingin bunuh diri. Menurut 

Irawan (2013) Depresi dapat dipengaruhi oleh 

berbagai faktor antara lain penurunan fungsi 

dari organ tubuh, kehilangan sumber nafkah, 

perubahan gaya hidup dan  sebagainya. 

Depresi merupakan suatu gangguan mental 

umum yang ditandai dengan mood tertekan, 

kehilangan kesenangan atau minat, perasaan 

bersalah atau harga diri rendah, gangguan 

makan atau tidur, kurang energi, dan 

konsentrasi yang rendah. 

Peneliti berasumsi bahwa responden 

mengalami mood tertekan, kehilangan 

kesenangan atau minat  dibuktikan  dengan 

cara menerima informasi timbal balik yang 

tidak baik sehingga hal tersebut menyebabkan 

rasa pesimis dan sikap tidak percaya diri, 

kehilangan rasa senang, gelisah yang 

berlebihan dan berfikir hidup ini tidak ada 

gunanya. Tingkat depresi ringan dan sedang, 

responden masih  dapat  melaksanakan 

kegiatan  sosial  dan  pekerjaannya,  meskipun  

untuk  dilaksanakan,  sedangkan untuk depresi 

berat responden tidak dapat menjalankan  

kegiatan  sosial  dan pekerjaannya. Depresi 

disebabkan karena merasa terasing dari 

keluarganya dan merasa kesepian, hasil yang 

didapatkan dalam penelitian saya bahwa 

penghuni rutan memiliki keterbatasan untuk 

melihat dunia luar. 

Dari data demografi setelah di crosstabs 

yang didapatkan 4 hubungan yang 

mempengaruhi tingkat depresi yaitu umur, 

pendidikan, penyebab,  status  pernikahan. 

Hasil crosstabs data demografi umur 20-25 

dengan tingkat depresi menunjukkan hasil 44 

orang dengan rincian 7 depresi ringan, 23 
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depresi sedang, 14 depresi berat, demografi 

umur 25-30 dengan tingkat depresi 

menunjukkan hasil 41 orang dengan rincian 7 

depresi ringan, 15 depresi sedang, 19 depresi 

berat, demografi umur >30 dengan tingkat 

depresi menunjukkan hasil 34 orang dengan 

rincian 10 depresi ringan, 21 depresi sedang, 

3 depresi berat. 

Pada usia 20-25  kebanyakan mengalami 

depresi sedang dari hasil wawancara 

responden mengatakan bahwa merasa 

bersalahdengan keluarganya, 25-30 

kebanyakan dari responden sudah menikah 

sehingga mereka tidak bisa bertemu dengan 

keluarga, suami, dan anak, >30 kebanyakan 

dari mereka mengalami depresi sedang karena 

mereka bisa beradaptasi dengan lingkungan 

tetapi kebanyakan dari mereka merindukan 

anak dan suaminya. 

Hasil crosstabs data  tingkat pendidikan 

SMP dengan tingkat depresi menunjukkan  

hasil  38  orang  dengan  rincian 11 depresi 

ringan karena narapidana yang berpendidikan 

SMP rata-rata tidak memikirkan apa yang 

terjadi pada dirinya dan hukuman yang 

dialaminya  sehingga narapidana tersebut, 27 

depresi sedang karena narapidana yang 

berpendidikan SMP rata-rata mereka merasa 

malu dengan keluarga, teman- teman dan 

lingkungan sekitarnya dan mereka merasa 

dirinya rendah karena apa yang dilakukannya 

melanggar hukum. 

Tingkat    pendidikan    SMA    dengan 

tingkat depresi menunjukkan hasil 41 orang 

dengan rincian 2 depresi ringan pada depresi 

ringan pendidikan SMA mereka masih 

mempunyai malu dan mereka merasa bersalah 

karena kelakuaan  yang  dilakukannya 

sehingga merasa minder terhadap lingkungan 

sekitar, 19 depresi sedang pada pendidikan 

SMA mempunyai depresi sedang dikarenakan 

mereka merasa malu dengan apa yang telah 

dilakukannya, 20 depresi beratkarena mereka 

para narapidana tersebut merasa salah 

pergaulan di masa lalu sehingga responden 

memakai narkoba, pencurian, 

penggelapan,mereka juga merasa  malu 

dengan keluarga, teman-teman dan 

lingkungannya. 

Tingkat pendidikan Perguruan Tinggi 

dengan tingkat depresi menunjukkan hasil 40 

orang dengan rincian 11 depresi ringan 

mereka tidak memikirkan apa yang 

dilakukannya dan mereka melakukan 

kesalahan tersebut dengan sadar dan mereka 

mengerti bahwa  yang  dilakukannya 

melanggar hukum, 13 depresi sedang pada 

pendidikan perguruan tinggi mereka merasa 

malu terhadap lingkungan sekitar karena 

perbuatannya dan mereka merasa telah 

mencoreng nama baik keluarganya,  16 

depresi berat karena mereka merasa malu 

dengan keluarga, teman-temannya, mereka 

juga takut jika teman-temannya dateng 

menengoknya. 

Hasil crosstabs data penyebab masuk 

lapas narkoba dengan tingkat depresi 

menunjukkan hasil 76 orang dengan rincian 6 

depresi ringan karena mereka tidak 

memkirkan apa  yang menyebabkan masuk 

lapas dan tidak memikirkan hukuman apa 

yang telah dijalaninnya, 43 depresi sedang 

karena merasa dirinya bersalah dengan hal 

yang dilakukannya sehingga mereka malu 

terhadap hal yang telah dilakukannya, 27 

depresi berat karena mereka belum bisa 

menerima hukuman yang telah dialaminya 

mulai membiasakan tidak memakai lagi 

sehingga tingkat depresi responden tidak 

stabil.    Penyebab    masuk    lapas    pencurian 

dengan tingkat depresi menunjukkan hasil 25 

orang dengan rincian 12 depresi ringan karena 

mereka tidak memikirkan hukuman apa yang 

telah dijalaninnya, 8 depresi sedang karena 

mereka merasa malu terhadap lingkungan 

sekitar karena perbuatannya, 5 depresi berat 

karena mereka merasa bersalah dan menyesal. 

Penyebab masuk lapaspenggelapan dengan 

tingkat depresi menunjukkan hasil 18 orang 

dengan rincian 6 depresi ringan karena 

mereka tidak memikirkan apa yang 

dilakukannya, 8 depresi sedang  karena 

mereka merasa menyesal atas perbuatannya, 4 

depresi berat karena mereka merasa bersalah, 

menyesal dan ada beberapa orang tidak 

melakukan kesalahan tetapi  dituduh 

melakukan kesalahan tersebut sehingga 

memiliki tingkat depresi sedang. 

Hasil crosstabs data status menikah 

dengan tingkat depresi menunjukkan hasil 88 

orang dengan rincian 3 depresi ringan karena 

reponden tersebut sudah beradaptasi dengan 

lingkungan dan banyak keluarga dan orang- 

orang terdekat yang sering mengunjungi 

responden dan memberikan suport terhadap 

responden, 52 depresi sedang karena mulai 
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beradaptasi dengan lingkungan dan mulai 

menerima keadaannya sekarang dan masih 

ada keluarga yang mensuport sehingga 

responden tidak merasa sendiri ketika 

menjalani hukuman, 33 depresi berat karena 

kurangnya dukungan dari keluarga dan dan 

jarang sekali di jenguk oleh keluarga dan 

orang-orang terdekat sehingga responden 

merasa sendiridan  merasa terasingkan  saat 

menjalani hukuman. Hasil status belum 

menikah dengan tingkat depresi menunjukkan 

hasil 31 orang dengan rincian 21 depresi 

ringan karena tidak memiliki tanggungan 

seperti anak dan suami saat di tinggal 

menjalani hukuman, 7 depresi sedang karena 

responden masih memikirkan tanggungan 

yang ditinggal seperti orang tua dan 

kurangnya dukungan dari keluarga, 3 depresi 

berat karena mereka kurangnya dukungan dari 

orang terdekat. 

 

5. SIMPULAN 

Hasil  penelitian  yang  telah dilakukan di 

Rutan Medaeng Surabaya, dapat diambil 

simpulan sebagai berikut : Tingkat depresi 

narapidana wanita penghuni rutan Medaeng 

Surabaya mayoritas  mengalami  depresi 

tingkat sedang. Faktor penyebab depresi yang 

didapatkan ditempat penelitian yaitu banyak 

responden  yang  merasa  menyesal, 

merindukan anak,  suami dan keluarga. Perlu 

adanya penanganan lebih lanjut terkait depresi 

yang terjadi pada narapidana wanita tersebut, 

sehingga diperlukan penelitian lebih lanjut 

tentang pemberian psikoterapi yang dapat 

diberikan pada narapidana yang mengalami 

depresi. 
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