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INTISARI

Latar belakang: Depresi merupakan penyakit umum sebagai salah satu penyebab
utama kecacatan dengan prevalensi 350 juta jiwa dan bunuh diri dengan
prevalensi 1 juta kematian pertahun diseluruh dunia. Depresi lansia berdampak
pada pemenuhan tugas perkembangan lansia, sehingga diperlukan intervensi
psikoterapi.

Tujuan: Penelitian ini adalah menganalisis evalusi terapi aktivitas kelompok
(TAK) stimulasi sensoris (musik, menggambar dan menonton video) dapat
menurunkan tingkat depresi pada lansia di (PSTW) Unit Budi Luhur Kasongan
Bantul Yogyakarta.

Metode:Penelitian ini merupakan penelitian pre eksperimental dengan rancangan
pre testdanpost test group design dengan jumlah sample sebanyak 22 lansia.
Penelitian ini menggunakan sampel dengan cara  purposive
sampling. Menggunakan ujistatistik Wilcoxon Signed Rank Test terhadap tingkat
depresi lansia dengan pelaksanaan selama 3 minggu (9 kali pertemuan, durasi
waktu 40, 50, dan 60 pada setiap minggunya).

Hasil penelitian:Tingkat depresi responden setelah dilakukan TAK stimulsi
sensori minggu ke-I mayoritas mempunyai tingkat depresi ringan yaitu sebanyak
17 responden (77.3%). Pada minggu ke-II Tingkat depresi dalam kategori ringan
sebanyak 17 responden (77.3%). dan pada minggu ke-III mayoritas mempunyai
tingkat depresi ringan yaitu sebanyak 16 responden (72.7%).Pengolahan data
melalui SPSS 15hasil analisis menunjukkan nilai p value di minggu ke-I adalah
0,001 dan pada minggu ke-II adalah 0,002 Sedangkan pada minggu ke-III
menunjukkan nilai p value 0,371. Penelitian ini menggunakan p value< 0,05
sehingga Ha diterima.

Kesimpulan: penelitian ini terdapat pengaruh terapi aktivitas kelompok stimulasi
sensori terhadap tingkat depresi lansia di (PSTW) Unit Budi Luhur Kasongan
Bantul Yogyakarta dengan pelaksanaan selam 2 minggu dengan lama durasi 40
menit diminggu ke-I, 50 menit diminggu ke-II dan 60 menit diminggu ke-III.
Kata kunci : Terapi Aktivitas Kelompok, Tingkat Depresi, Lansia.
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ABSTRACT

Background: Depression is a common disorder which has become the main cause
of disability with a prevalence of 350 million people, and suicide with a
prevalence of 1 million deaths per year. Depression amongolder people can cause
hindrances to the fulfillment of elderly development, therefore, a psychotherapy
intervention is necessary.

Objective:This research aimed to analyze the evaluation on how sensory
stimulation group activity therapy (music listening, drawing and video watching)
can lower the level of depression among older people at Budi Luhur Unit,
Residential Aged Care, Kasongan, Bantul, Yogyakarta.

Method:This is a pre-experimental research with-a pre-test and post-test group
design, an using purosiv- sempel involved 22 older people as samples. The
Wilcoxon signed rank test was used to analyze the level of elderly depression with
an implementation for 3 weeks (9 meetings, with the duration of 40, 50 and 60
minutes in each week)

Result: After sensory stimulation group activity therapy in the first week,the level
of depression of 17 respondents (77.3%) was in the mild level. In the second
week, the mild level depression was found among 17 respondents (77.3%), and in
the third week the mild level of depression was found among 16 respondents
(72.7%). The data processing with SPSS 15 showed that the p-value in the first
week was 0.001, and in the second week was 0.002, in the third week, the p-value
was 0.371. The research used a p-value of 0.05, therefore, Hi was accepted.
Conclusion: This research found out that there was an influence from sensory
stimulation group activity therapy on the level of depression among older people
at Budi Luhur Unit, TresnaWredha Senior Nursing Home, Kasongan, Bantul,
Yogyakarta. The execution took place for two weeks with the duration of 40
minutes in the first week 50 minutes in the second week.

Keywords: group activity therapy, level of depression, older people
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