BAB 5
KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

Berdasarkan hasil analisis data, deskripsi hasil penelitian, dan
pembahasan dapat diambil kesimpulan bahwa gambaran tingkat depresi
lansia yang pasangan hidupnya meninggal dunia di RW 02 Desa
Ngadirenggo Kecamatan WIingi Kabupaten Blitar dengan jumlah responden
sebanyak 25 orang, diperoleh bahwa lansia yang tidak mengalami depresi
adalah 7 orang (28%), yang mengalami depresi ringan yaitu 3 orang (12%),
yang mengalami depresi sedang dengan jumlah terbanyak yaitu 11 orang
(44%), dan depresi berat dengan jumlah 4 orang (16%). Hal ini dimungkinkan
karena adanya beberapa sebab salah satunya pada lansia yang masih
memiliki keluarga atau anak cucu tetapi masih mengalami depresi karena
mungkin lansia tersebut masih merasa kesepian karena merasa dicuek i
dalam keluarga dan anaknya yang mungkin sibuk dengan kehidupan masing-
masing jadi lansia masih merasa kesepian. Maka dari itu pada penelitian ini
bertujuan untuk peneliti mengajak baik tempat penelitian ataupun keluarga
agar bisa selalu memperhatikan lansia yang memang masih merasa
hidupnya kurang merasakan bahagia dan memperbaiki atau memberikan
sosialisai pada lansia yang sudah ditinggal pasangan hidupnya agar selalu
menerapkan perasaan ikhlas dan selalu berdoa untuk pasangannya yang

sudah meninggal.
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5.2 Saran

Ada beberapa saran yang perlu disampaikan sehubungan dengan
hasil penelitian ini, antara lain:
1. Bagi Tempat Penelitian

Perlu adanya pendampingan pelayanan sosial agar keluarga atau
masyarakat bisa lebih memperhatikan kondisi lansia sehingga lansia dapat
menikmati masa tuanya dengan sehat dan sejahtera baik itu kondisi
kesehatan, psikis, dan rohaninya.
2. Bagi Keluarga Responden

Sebagai anak atau sanak saudara yang memiliki orang tua yang
pasangan hidupnya baru saja meninggal ataupun sudah lama meninggal
perlu menerapkan pemahaman diri bahwa orang tua membutuhkan
dukungan dari keluarga dalam menyesuaikan diri terhadap hilangnya
pasangan hidup. Merawat dan tinggal bersama akan membantu
orang tua atau lansia meningkatkan penyesuaian dirinya dibanding
membiarkan lansia tinggal sendiri karena dengan tinggal bersama
maka akan ada yang membantu dan memberikan pertolongan sesegera
mungkin apabila orang tua atau lansia mengalami kesulitan. Orang tua
atau lansia dapat merasakan kebahagiaan, harga diri yang meningkat,
dan merasa diterima oleh lingkungannya, selain itu ada yang mengawasi
kegiatan orang tua atau lansia serta mendukung mereka beraktivitas secara

positif.
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3. Bagi Peneliti Selanjutnya

Dari hasil penelitian ini masih memiliki banyak kekurangan sehingga
untuk peneliti selanjutnya diharapkan bisa lebih mengembangkan penelitian
yang berkaitan dengan tingkat depresi pada lansia yang ditinggal oleh
pasangan hidupnya agar hasil yang diperoleh lebih baik dari penelitian

sebelumnya.
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