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Abstrak

Lanjut usia merupakan fase terakhir dalam kehidupan manusia yang ditandai dengan 
terjadinya penurunan pada aspek fisik, sosial, dan psikologis. Terjadinya penurunan 
dapat berpengaruh pada kualitas hidup. Salah satu faktor yang mempengaruhi kuali-
tas hidup adalah mindfulness. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan 
mindfulness dengan kualitas hidup lanjut usia di Kelurahan Tuah Karya, Pekanba-
ru. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh lanjut usia di kelurahan Tuah Karya, 
Pekanbaru. Subjek dalam penelitian ini berjumlah 65 orang lanjut usia. Penentuan 
subjek penelitian dilakukan dengan dua tahap, pertama menggunakan teknik cluster 
sampling, cluster penelitian ditentukan dengan mengundi 176 RT, kemudian subjek 
ditentukan dengan teknik purposive sampling. Pengukuran dilakukan dengan meng-
gunakan skala mindfulness dan skala kualitas hidup dari WHOQOL-BREF. Hasil anali-
sis data meggunakan korelasi product moment menunjukkan nilai korelasi (r) sebesar 
.527, p < 0,01, artinya ada hubungan positif antara mindfulness dan kualitas hidup 
pada lanjut usia di Kelurahan Tuah Karya, Pekanbaru. 

Kata kunci: mindfulness, kualitas hidup, lanjut usia

Mindfullness and Quality of Life in Late Adulthood

Abstract

Late adulthood is the last phase in human life characterized by a decrease in physical, 
social, and psychological aspects. The occurrence of a decline can affect the quality of 
life. One of the factors that affect the quality of life is mindfulness. This study aims to 
determine the relationship of mindfulness with the quality of life of elderly in Tuah Karya 
Village, Pekanbaru. Population in this research is all late adulthood in Tuah Karya Vil-
lage, Pekanbaru. Subjects in this study amounted to 65 elderly people. Determination 
of research subjects conducted in two stages, first using cluster sampling technique 
on 176 RT, then using purposive sampling with quality of life WHOQOL-BREF scale 
and mindfulness scale. The result of data analysis using product moment correlation 
shows correlation value (r) equal to .527, p <0,01. This means a positive relationship 
between mindfulness and quality of life in the elderly in Tuah Karya Village, Pekanbaru.
 
Keywords : mindfulness, quality of life, late adulthood

Pendahuluan

 Kualitas hidup lanjut usia merupakan 
suatu komponen yang kompleks, mencakup 
usia harapan hidup, kepuasan dalam kehidu-
pan, kesehatan psikologis dan mental, fungsi 
kognitif, kesehatan dan fungsi fisik, pendapa-
tan, kondisi tempat tinggal, dukungan sosial 
dan jaringan sosial (Sutikno 2011)
 Kualitas hidup pada lanjut usia meng-
gambarkan fase kehidupan yang dimasuki 
lanjut usia. Kualitas hidup individu yang satu 
dengan yang lain akan berbeda, hal itu ter-
gantung pada definisi atau interpretasi mas-
ing-masing individu tentang kualitas hidup 
yang baik. Kualitas hidup yang tinggi meng-

gambarkan bahwa individu memasuki fase 
integritas dalam tahap akhir hidupnya, be-
gitu juga dengan kualitas hidup yang rendah 
berdampak pada keputusasaan yang dialami 
oleh lanjut usia. kualitas hidup juga berkaitan 
erat dengan kebahagiaan, kepuasan hidup 
dan kesejahteraan subjektif yang saling ber-
hubungan satu dan lainnya. Kualitas hidup 
juga dikaitkan dengan lingkungan yang nya-
man, usia dan kesehatan individu secara me-
nyeluruh yang dipandang sebagai komponen 
dari kualitas hidup (Phillips, 2006). 
 Menjaga kualitas hidup yang baik 
pada lanjut usia sangat dianjurkan dalam 
kehidupan sehari-hari. Hidup lanjut usia 
yang berkualitas merupakan kondisi fung-
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sional yang optimal, sehingga mereka dapat 
menikmati masa tuanya dengan bahagia dan 
dapat berguna. Ini seperti yang dikemukakan 
lebih Sutikno (2011) bahwa hidup lanjut usia 
yang berkualitas merupakan kondisi fung-
sional lanjut usia pada kondisi optimal, seh-
ingga mereka bisa menikmati masa tuanya 
dengan penuh makna, membahagiakan dan 
berguna. Dalam kenyataanya, tidak semua 
individu yang berusia lanjut memiliki kualitas 
hidup yang baik. 
 Berkualitas atau tidaknya hidup lanjut 
usia menurut Doblhammer dan Scholz (2010) 
berkaitan dengan kesadaran lanjut usia ter-
hadap masalah kesehatan dan kebiasaan 
hidup sehat yang tepat. Karena kesadaran 
itu sendiri berkaitan erat dengan penurunan 
stress dan peningkatan kualitas individu (Fi-
tria, 2015).
 Lanjut usia harus bisa menyesuikan 
diri dan menerima segala perubahan yang 
terjadi dalam tubuhnya, baik itu perubahan 
fisik da perubahan psikologis. penerimaan ini 
bisa dilakukan oleh lanjut usia dengan menya-
dari dan lebih peka dengan segala perubahan 
tersebut, seperti kesadaran akan udara yang 
masuk dan mengalir dalam tubuh, kesadaran 
akan indra dan organ yang ada dalam tubuh, 
inilah yang disebut dengan mindfulness (Fitri, 
2015).
 Menurut Kabat-Zinn (1982) salah 
satu peneliti dari Universitas Massachusetts 
Medical School, mindfulness adalah sumber 
internal yang sudah ada dalam diri kita agar 
mampu mentransformasi diri dalam berelasi 
dengan stress, emosi, penderitaan dan sakit. 
Penelitan yang dilakukan Kabak-Zinn (1982) 
mengungkap mindfulness secara efektif men-
gurangi simtom pada gangguan sakit kronis, 
depresi, gangguan kecemasan, penyalahgu-
naan obat, ganggguan makan dan kondisi 
kesehatan lain pada berbagai subjek, ter-
masuk lanjut usia .Mengacu pada pengertian 
mindfulness yang dikemukakan di atas, maka 
seyogyanya para lanjut usia yang mindful-
ness akan memiliki kualitas hidup yang baik.
Pada lanjut usia, mindfulness merupakan 
keadaan dimana seseorang berada dalam 
keadaan sadar terjaga (awareness) dan 
mampu meningkatkan fokus perhatian pada 

perubahan-perubahan yang terjadi pada di-
rinya. Baik itu perubahan fisik, psikologis dan 
sosial. Dengan kesadaran diri yang tinggi 
lanjut usia mampu memasuki fase integritas 
dalam kehidupannya. Seperti yang dikemuka-
kan oleh Erikson (Crain, 2007) fase integritas 
mencakup “perasan bahwa terdapat sebuah 
suratan bagi hidupnya dan penerimaan atas 
suratan tersebut, sebuah siklus hidup yang 
harus terjadi dan niscahya yang tidak ada 
yang bisa menggantikannya”. Kesadaran diri 
(awareness), perhatian (attention) dan pen-
erimaan (acceptance) merupakan komponen 
utama dari mindfulness. 
 Ketika lanjut usia mampu terlibat se-
cara penuh dengan perubahan-perubahan 
yang terjadi pada dirinya, baik itu perubahan 
fisik, psikologis, sosial dan lanjut usia mampu 
menerima perubahan-perubahan tersebut, 
maka lanjut usia tersebut berada dalam kead-
aan mindfulness yang akan menghasilkan en-
ergi bagi lanjut usia. Kebanyakan lanjut usia 
sering kali mengabaikan hal-hal di sekitar 
mereka karena menganggap hal itu akan me-
nambah stres dan membuat mereka semakin 
kelelahan. Tetapi yang membuat stres se-
benarnya bukanlah itu, lebih kepada segala 
evaluasi yang bersifat negatif, misalnya keti-
ka lebih suka mengeluh terhadap banyak hal 
atau terlalu khawatir dengan perubahan yang 
terjadi pada dirinya. Penelitian ini dianggap 
penting untuk dilakukan peneliti karena men-
ingkatnya jumlah penduduk lanjut usia dan 
kualitas hidup menjadi masalah yang tera-
mat penting dalam menangani masalah lanjut 
usia. hipotesis yang diajukan dalam penelitian 
ini adalah “terdapat hubungan antara mindful-
ness dengan kualitas hidup pada lanjut usia. 
Semakin tinggi mindfulness, maka semakin 
tinggi kualitas hidup lanjut usia”.

Metode

Subjek
 Populasi penelitian ini adalah seluruh 
lanjut usia yang bertempat tinggal di Kelura-
han Tuah Karya, Pekanbaru dan Subjek pada 
penelitian ini adalah lanjut usia yang memen-
uhi kriteria yang tinggal di 10 RT dari 176 RT 
yang terdapat di Kelurahan Tuah Karya, kota 
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Pekanbaru. 
 Teknik sampling yang digunakan 
adalah cluster sample (area sampling) yaitu 
teknik sampling daerah yang digunakan un-
tuk menentukan sampel bila objek yang akan 
diteliti atau sumber data sangat luas (Sug-
iono, 2016), sehingga 10 RT area penelitia 
ditentukan dengan cara undian. Karena sub-
jek yang akan diteliti harus memenuhu krite-
ria yang telah ditentukan, maka pengambilan 
sampelnya menggunakan purposive sam-
pling. Purpose sampling yaitu pengambilan 
sampel yang digunakan dengan menentu-
kan kriteria khusus terhadap sampel. Sampel 
yang akan diambil berasal dari cluster/tempat 
yang telah ditentukan, yaitu 10 RT yang telah 
ditentukan dengan cara undian dari 176 RT 
yang terdapat di Kelurahan Tuah Karya , Pe-
kanbaru. Selanjutnya diambil sampel yang 
memenuhi kriteria tertentu. 
 Adapun kriteria  dari subjek penelitian, 
yaitu:
1. 

2.
3.

Pengukuran
 Data penelitian didapatkan dari instru-
men penelitian yang digunakan peneliti se-
bagai alat bantu dalam mengumpulkan data 
penelitian. Instrumen yang digunakan dalam 
penelitian ini berupa skala psikologi. Skala 
yang digunakan dalam penelitian ini adalah 
skala kualitas hidup WHOQOL-BREF yang 
dimodifikasi dan skala mindfulness yang di 
modifikasi dari Mindful Attention Awareness 
Scale (MAAS).

Analisis data
 Teknik analisis data yang digunakan 
dalam penelitian ini yaitu teknik perhitun-
gan product moment oleh pearson. Dengan 
menggunakan bantuan komputerisasi den-
gan aplikasi program SPSS-Statistical Prod-
uct And Service Solutions 18.0 For Windows.

Hasil

 Hasil penelitian menunjukkan terdapat 
hubungan yang signifikan antara mindfulness 
dengan kualitas hidup lanjut usia di Kelurahan 
Tuah Karya Pekanbaru, denga r sebesar .527 
dan probabilitas p < 0.01 yang berarti   hipote-
sis dalam penelitian ini diterima.
 Hal ini menunjukkan bahwa ada 
hubungan positif mindfulness dengan kuali-
tas hidup, semakin tinggi mindfulness maka 
semakin tinggi pula kualitas hidup lanjut usia, 
sebaliknya semakin rendah mindfulness 
maka semakin rendah pula kualitas hidup lan-
jut usia.
 Sumbangsih keseluruhan yang diberi-
kan oleh variabel mindfulness terhadap varia-
bel kualitas hidup pada lanjut usia dapat dilihat 
pada nilai R Squared sebesar .278 yang art-
inya sumbangsih yang diberikan oleh mindful-
ness terhadap kualitas hidup pada lanjut usia 
sebesar 27.8%, sedangkan sisanya sebesar 
72.2% dipengaruhi oleh faktor lain. 

Pembahasan

 Hasil penelitian menunjukkan bahwa 
hipotesis diterima terdapat hubungan yang 
signifikan antara mindfulness dengan kuali-
tas hidup lanjut usia di Kelurahan Tuah Karya 
Pekanbaru, penelitian menunjukkan bahwa 
ada hubungan positif mindfulness dengan 
kualitas hidup, semakin tinggi mindfulness 
maka semakin tinggi pula kualitas hidup lanjut 
usia, sebaliknya semakin rendah mindfulness 
maka semakin rendah pula kualitas hidup lan-
jut usia. Penelitian ini sesuai dengan penda-
pat Carmody dan Beear (2007) menunjukkan 
bahwa mereka yang mindfulness mampu un-
tuk menurunkan distress dan meningkatkan 
kesejahteran psikologis individu yang men-
galami gangguan fisik dan psikis. Mindfulness 
dapat menyeimbangkan dan meningkatkan 
fungsi psikologis. Lanjut usia yang mindful-
ness akan menerima segala perubahan yang 
terjadi dalam hidupnya tanpa respon berlebi-
han terhadap segala perubahan fisik maupun 
psikis yang terjadi.
 Lanjut usia yang Mindfulness tinggi 
akan lebih peka terhadap perubahan-peruba-

Individu dengan usia 60 tahun keatas, ka-
rena menurut WHO (2010) batasan lanjut 
usia yang ditetapkan adalah seseorang 
yang telah berusia 60 tahun lebih
Mampu berkomunikasi
Tinggal bersama keluarga
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han yang terjadi pada dirinya, baik itu peruba-
han pemikiran, perasaan dan sensasi. Peru-
bahan-perubahan tersebut tidak lah menjadi 
sumber stress, namun dengan lebih memper-
hatikan perubahan-perubahan yang terjadi 
lanjut usia akan lebih menikmati perubahan 
tersebut. tingginya mindfulness menyebab-
kan menigkatanya ke-empat dimensi kualitas 
hidup pada lanjut usia, yaitu; kesehatan fisik, 
kesejahteraan psikologis, hubungan sosial 
dan lingkungan.
 Lanjut usia yang dapat Lanjut usia 
harus bisa menyesuikan diri dan menerima 
segala perubahan yang terjadi dalam tu-
buhnya, baik itu perubahan fisik da peruba-
han psikologis berdampak positif terhadap 
status kesehatan fisik dan psikisnya. Seba-
likya jika lanjut usia tidak mampu meghad-
irkan kesadaran dalam setiap pengalaman 
hidupnya dan tidak dapat menerima setiap 
keadaan hidupnya akan berefek negatif pada 
kesehatan fisik dan psikis lanjut usia. begitu 
juga menurut penelitian Kabat-Zinn (1982) 
mindfulness adalah sumber internal yang 
sudah ada dalam diri  individu agar mampu 
mentrasformasi diri dalam berelasi dengan 
stress, emosi, penderitan dan sakit. Peneli-
tian ini mengungkapkan mindfulness secara 
efektif menguragi simtom pada gangguan 
sakit kronis, depresi, gangguan kecemasan, 
penyalahgunaan obat, gangguan makan dan 
kondisi kesehatan lainya pada berbagai sub-
jek, termasuk lanjut usia.

Kesimpulan

 Terdapat hubungan yang positif anta-
ra mindfulness dengan kualitas hidup lanjut 
usia. Artinya semakin tinggi mindfulness lan-
jut usia maka kualitas hidup semakin tinggi. 
Sebaliknya semakin rendah mindfulness lan-
jut usia maka kualitas hidup semakin rendah. 
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