LITERATURE REVIEW
PENINGKATAN KEPERCAYAAN DIRI LANSIA INDONESIA DAN DI ASIA MELALUI PEMBERIAN THERAPY 
LIFE REVIEW
Diajukan kepada Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Wira Medika Bali untuk memenuhi 
salah stu syaratan menyelesaikan Program Sarjana Keperawatan
[image: image5.png]



OLEH:
DEWA AYU PURNAMA DEWI

NIM:16.321.2481
PROGRAM STUDI KEPERAWATAN PROGRAM SARJANA
SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN WIRA MEDIKA BALI
DENPASAR 

2020

LITERATURE REVIEW
PENINGKATAN KEPERCAYAAN DIRI LANSIA INDONESIA DAN DI ASIA MELALUI PEMBERIAN THERAPY 
LIFE REVIEW
Diajukan kepada Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Wira Medika Bali untuk memenuhi 
salah satu persyaratan menyelesaikan Program Sarjana Keperawatan
[image: image6.png]T lembar persetujuann dewayu.pdf - Adobe Reader - X
Fle Edt View Window Help “
AR BE X |+ @[] [wx]- = Tools | Sign | Comment
N
Nama : Dewa Ayu Purnama Dewi
NIM ©16.321.2481
Judul © Literatur Review: Peningkatan Kepercayaan Diri Lansia
Indonesia Dan Di Asia Melalui Pemberian Therapy Life
Review
Program Studi: Keperawatan Program Sarjana STIKes Wira Medika
Bali

Telah diperiksa dan disetujui untuk mengikuti ujian literatur.

Pembimbing |

Ns. Ni Kadek Muliawati, S.Kep. M Kes
NIK. 2.04.11.426 NIK.2.05.07.086

541 AM
w20 B




OLEH:
DEWA AYU PURNAMA DEWI

NIM:16.321.2481
PROGRAM STUDI KEPERAWATAN PROGRAM SARJANA
SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN WIRA MEDIKA BALI
DENPASAR 

2020

LEMBAR PERSETUJUAN

LITERATURE REVIEW
Nama 
:
Dewa Ayu Purnama Dewi
NIM 
:
16.321.2481
Judul 
:
Peningkatan Kepercayaan Diri Lansia Indonesia Dan Di Asia Melalui Pemberian Therapy Life Review 
Program Studi 
:
Keperawatan Program Sarjana STIKes Wira Medika Bali

Telah diperiksa dan disetujui untuk mengikuti ujian literature review.

[image: image7.png]T KARTU BIMBINGAN SKRIPSI DEWAYU (16.321.2481) (2).pdf - Adobe Reader - X
File Edt View Window Help x
AR B 6 | @) [1]r2 | [sex ]~ s Tools | Sign = Comment
N Tgr MaternBimbingan Parat TgT MateriBimbingan _|Parar ~
L] 73 |- Hasireview arfikel 77| - Perhatikanjudul
Mei disajikandalam bentuk | Mei literature 0
2020 tabel yang minimal 2020 | - cantumkan \g
menjelaskan  tentang lokasipenelitian
penelitiipenulis, judul Tambahkan
£ 3 artikel tahun,sampel kriteriainklusi
method dan’ output daneklusidalam
(hasil) ‘menentukan
- Penulisandalam daftar artikelyangdi
Pustaka review
- Uraikan hasil review
artikelyangditemukan
dianalisisdenganteori
yangsudahada
29 [ - Perhatikan Galam =\ [Bani | - Wasukan:
Mei penuiisan  judul = kepadapeneliti 0
2020 Literature 2020 | selanjutnya
1 kolom sesuaikan dengan| diharapkan \g
acuan dibali medikajurnal ‘melakukan
- Perhatikan untuk| reviewpenelitian
pengambilanjurnal yangberkaitan
denganartikel
yangdiangkat

543 M
g &




[image: image8.png]Project



[image: image9.png]esearchGate




[image: image10.png]



LEMBAR PENGESAHAN

LITERATURE REVIEW
Nama 
:
Dewa Ayu Purnama Dewi
NIM 
:
16.321.2481

Judul 
:
Peningkatan Kepercayaan Diri Lansia Indonesia Dan Di Asia Melalui Pemberian Therapy Life Review 
Program Studi 
:
Keperawatan Program Sarjana STIKes Wira Medika Bali

Telah dipertahankan di depan dewan penguji sebagai persyaratan untuk memperoleh gelar sarjana dalam bidang Keperawatan pada tanggal 24 Juni 2020.

	Nama
	[image: image11.png]


Tanda Tangan

	Penguji I (Ketua)
	:
	[image: image12.png]


Ns. Nurul Faidah, S.Kep., M.Kes
	…….

	Penguji II (Anggota)
	:
	Ns. Ni Kadek Muliawati, S.Kep., M.Kes
[image: image13.png]



	…….

	Penguji III ( Anggota)
	:
	M. Fairuz Abadi, S.Si., M.Si

	…….


[image: image14.png]outledge

Jaylar &l rancis Group




[image: image1.jpg]LEMBAR PENGESAHAN

LITERATURE REVIEW
Nama . Aida Fahria
Nim 1 16.321.2425
Judul . Kontribusi Faktor Personal Hygiene Dengan Kejadian
Stnting Pada Balita

Program Studi : Keperawatan Program Sarjana STIKes Wira Medika Bali

Telah dipertahankan di depan dewan penguji sebagai persyaratan untuk memperoleh
gelar sarjana dalam bidang Keperawatan pada tanggal 17 Juni 2020.

Nama Tanda Tangan

Penguji I (Ketua) 1 Ns. I Made Sudarma Adiputra, S.Kep., M.@u

Penguji IT (Anggota) : Ns. Ni Wayan Trisnadewi, S.Kep., M.Kes

Penguji I1I (Anggota) : Made Nursari, SKM., MARS

Denpasar, 17 Juni 2020
Mengetahui
Program Studi Kepe?a an Program Sarjana

RIK 20413695 NIK. 2.04 10,403




KATA PENGANTAR

Puji syukur peneliti ucapkan kehadirat Tuhan Yang Maha Esa, karena berkat rahmat dan karunianya peneliti dapat menyelesaikan literature review yang berjudul “Peningkatan Kepercayaan Diri Lansia Indonesia Dan Di Asia Melalui Pemberian Therapy Life Review”.
Literature review ini disusun dalam rangka memenuhi sebagian persyaratan untuk memperoleh gelar Sarjana Keperawatan pada Program Studi Keperawatan Program Sarjana, Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Wira Medika Bali.

Dalam penyusunan literature review ini, peneliti banyak mendapat bantuan sejak awal sampai terselesainya literature review ini, untuk itu dengan segala hormat dan kerendahan hati, peneliti menyampaikan penghargaan dan terima kasih yang sebesar-besarnya kepada :

1. Drs. I Dewa Agung Ketut Sudarsana, MM selaku Ketua Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Wira Medika Bali. 
2. Ns. Ni Luh Putu Dewi Puspawati, S.Kep., M.Kep selaku Ketua Program Studi Keperawatan Program Sarjana STIKes Wira Medika Bali.
3. Ns. Ni Kadek Muliawati, S.Kep., M.Kes selaku  pembimbing I yang telah memberikan bimbingan dalam penyelesaian literature review ini.
4. M. Fairuz Abadi, S.Si., M.Si selaku pembimbing II yang telah memberikan bimbingan dalam penyelesaian literature review ini.
5. Keluarga tercinta yang telah memberikan dukungan moril dan materiil dalam penyelesaian literature review ini.
6. Teman-teman mahasiswa di Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Wira Medika Bali khususnya Angkatan A10-B dan semua pihak yang penulis tidak dapat disebutkan satu persatu yang telah membantu dalam penyusunan literature review ini.
Peneliti mengharapkan kritik dan saran bersifat konstruktif dari para pembaca demi kesempurnaan dalam penyusunan literature review ini.
 Denpasar,  Juni 2020

           Penelti
            (Dewa Ayu Purnama Dewi)
DAFTAR ISI

HALAMAN JUDUL 

 i

LEMBAR PERSETUJUAN
 
ii

LEMBAR PENGESAHAN 

iii

KATA PENGANTAR 
 
iv

DAFTAR ISI 

vi 
DAFTAR TABEL

vii

DAFTAR LAMPIRAN

viii

ABSTRAK

1

PENDAHULUAN 

2
1. Latar Belakang 
 
2

2. Tujuan Literature Review

3
METODE PENELITIAN 
 
3
HASIL DAN PEMBAHASAN
 
5
1. Hasil

5
2. Pembahasan

7
SIMPULAN DAN SARAN

10
1. Simpulan 
 
10
2. Saran   
 
10

DAFTAR PUSTAKA

11
DAFTAR TABEL
Tabel 1 : Hasil Review Artikel

5

DAFTAR LAMPIRAN
Lampiran 1 : Bukti Bimbingan

Lampiran 2 : Jurnal

PENINGKATAN KEPERCAYAAN DIRI LANSIA INDONESIA DAN DI ASIA MELALUI 
PEMBERIAN THERAPY 
LIFE REVIEW
Increasing The Confidence Of The Elderly In Indonesia And In Asia Through The Provision Of Therapy 
Life Reviews
Dewa Ayu Purnama Dewi1, Ni Kadek Muliawati2, Fairus Abadi3
123Program Studi Program Sarjana Keperawatan, STIKes Wira Medika Bali
Email: dewaa6478@gmail.com 
ABSTRAK
Kepercayaan diri merupakan masalah utama bagi lansia melibatkan evaluasi diri yang negatif. Salah satu upaya untuk meningkatkan kepercayaan diri pada lansia yaitu Life Review Therapy dengan membantu lansia menyesuaikan diri dengan kenangan masa lalu yang tidak bahagia agar lansia dapat beradaptasi dengan baik akibat proses penuaan sehingga dampak dari penurunan kepercayaan diri tidak berkembang menjadi gangguan psikologis seperti depresi. Tujuan dari literature review ini adalah untuk menganalisa hasil penelitian terkait yang berfokus pada dampak pemberian therapy life review terhadap kepercayaan diri lansia. Metode yang digunakan dalam literatur review ini dengan melakukan pencarian artikel dari google schoolar dan Sage Publications yang di publikasi mulai tahun 2015-2020, jenis penelitian kuantitatif dengan desain penelitian experiment, sampel penelitian adalah lansia, umur > 60 tahun. Kata kunci therapy life review, kepercayaan diri dan lansia. Jumlah Jurnal yang dianalisis sebanyak  tujuh artikel.  Hasil review jurnal ini menemukan bahwa pemberian life review therapy dapat dilakukan untuk mengatasi kepercayaan diri yang rendah pada lansia karena dengan pemberian life review therapy dapat mengubah pikiran-pikiran negatif yang muncul pada lansia dengan cara memberikan kesempatan kepada lansia untuk melakukan evaluasi dan menganalisis peristiwa selama hidupnya. Kesimpulan dari hasil review jurnal ini adalah  dampak positif life review therapy ini bukan hanya meningkatkan kepercayaan diri saja, namun juga dapat meningkatkan kesehatan mental dan kesejahteraan hidup lansia.

Kata kunci: Life Review Therapy, Kepercayaan diri, Lansia 
ABSTRACT
Self-confidence is a major problem for the elderly involving negative self-evaluation. One of the efforts to increase self-confidence in the elderly is Life Review Therapy by helping the elderly adjust to the unhappy memories of the past so that the elderly can adapt well due to the aging process so that the impact of decreased self-confidence does not develop into psychological disorders such as depression. The purpose of this review literature is to analyze the results of related research that focuses on the impact of providing life review therapy on elderly confidence. The method used in this review literature is by searching articles from Google Schoolar and Sage Publications published from 2015-2020, quantitative research types with experimental research designs, the research sample is elderly, age> 60 years. Keywords life review therapy, self confidence and elderly. The number of journals analyzed was seven. The results of this journal review found that the provision of life review therapy can be done to overcome low self-confidence in the elderly because by giving life review therapy can change the negative thoughts that arise in the elderly by providing the opportunity for the elderly to evaluate and analyze events during his life . The conclusion from the results of this journal review is that the positive impact of life review therapy not only increases self-confidence, but also can improve mental health and well-being of the elderly.
Keywords: Life Review Therapy, Confidence, Elderly
PENDAHULUAN
1. Latar Belakang
Meningkatnya populasi penduduk lanjut usia ini membutuhkan perhatian dan tindak lanjut, karena seiring dengan bertambahnya usia, akan timbul perubahan-perubahan sebagai akibat proses menua (aging process) yang berpotensi menimbulkan masalah fisik dan psikososial pada lansia (Irwan, 2017). Salah satu masalah psikologi pada lansia dapat berupa perubahan konsep diri, hal ini dapat disebabkan karena lansia yang sebelumnya mampu melakukan aktivitas dengan baik, perlahan menjadi berkurang kemampuannya dalam melakukan aktivitas-aktivitas tersebut, hal ini yang seringkali berpengaruh terhadap konsep diri, khususnya kepercayaan diri pada lansia. Kepercayaan diri merupakan masalah utama bagi lansia dan dapat dinyatakan dalam tingkat kecemasan sedang dan berat (Hawari, 2014). Kepercayaan diri pada lansia melibatkan evaluasi diri yang negatif dan berhubungan dengan perasaan yang lemah, tak berdaya, rentan ketakutan, rapuh, tidak lengkap, tidak berharga (WHO, 2014).
Banyak faktor yang menyebabkan perubahan pada kepercayaan diri pada lansia seperti adanya tantangan baru akibat dari kehilangan pasangan, ketidakmampuan fisik, dan pensiun. Pandangan negatif dan adanya stigma dari lansia juga dapat menyebabkan penurunan kepercayaan diri lansia.  Perubahan  kepercayaan diri ditandai dengan munculnya perasaan tidak berkepercayaan , perasaan tidak berguna, perasaan tidak berdaya, sedih, kecewa dan gejala psikososial lainnya, oleh karena itu dibutuhkan penyesuaian dan adaptasi dari lansia agar dapat berespons secara adaptif terhadap perubahan yang terjadi akibat proses menua dan tidak jatuh pada kondisi maladaptive (Stuart & Laraia, 2016). 
Dampak yang diakibatkan jika kepercayaan diri tidak ditangani akan mengakibatkan lansia beresiko mengalami penurunan kualitas hidup, depresi sehingga akan menarik diri dan kemungkinan akan berlanjut ke perilaku kekerasan dan resiko bunuh diri (Yosep, 2016). Beberapa penelitian yang telah dilakukan terkait kepercayaan diri lansia diantaranya penelitian Candra (2014) didapatkan hasil  kepercayaan  diri lansia menopause sebagian besar yaitu 24 orang (48%) dalam kategori rendah. Penelitian Raras (2016) didapatkan hasil  skor kepercayaan  diri sebesar 18,00 termasuk kategori rendah.
Beberapa upaya yang dapat dilakukan untuk meningkatkan kepercayaan diri lansia dapat dilakukan dengan berbagai terapi keperawatan baik secara individu maupun kelompok diantaranya therapy behavior (CBT), interpersonal psychotherapy(IP), Psyhodynamic psychotherapy (PP), therapy life review (Wheeler, 2016). Therapy life review merupakan tehnik mengingat kejadian kehidupan seseorang yang melibatkan refleksi kembali pengalaman, melakukan evaluasi, sebagai perbaikan untuk akhir kehidupan seseorang. therapy life review dapat membantu lansia untuk mengaktifkan ingatan jangka panjang dimana akan terjadi mekanisme recall tentang kejadian pada kehidupan masa lalu hingga sekarang, dengan cara ini lansia akan dapat memperbaiki kualitas hidupnya, meningkatkan kepercayaan diri, kesejahteraan atau kesehatan psikologis, dan kepuasan hidup (Kusharyadi, 2011).

Therapy life review didasari dari teori Erickson, 1975 Haber (2016) terutama dalam tahap perkembangan psikososial yang kedelapan yaitu “ego integrity vs despair”. Erikson melihat bahwa life review atau kenang-kenangan sangat penting pada lansia karena dapat membantu lansia memperoleh ego integritas dan menghindari putus asa sehingga tidak terjadi kepercayaan diri rendah. Integritas tercapai maka individu akan dapat menikmati keuntungan dari tahap-tahap sebelumnya dan merasa bahwa kehidupan lansia bermakna. Oleh karena itu, maka therapy life review merupakan terapi yang sesuai untuk diterapkan dalam mengatasi kepercayaan diri yang rendah pada lansia.

2. Tujuan Literature Review
Tujuan dari literature review ini adalah untuk menganalisa hasil penelitian terkait yang berfokus pada dampak pemberian therapy life review terhadap  kepercayaan diri lansia.

METODE PENCARIAN JURNAL
Metode yang digunakan dalam literatur review ini penulis melakukan proses pencarian artikel yang sesuai dengan pertanyaan yang akan di review. Database yang penulis gunakan yaitu menggunakan google schoolar dan Sage Publications. Kata kunci yang digunakan dalam pencarian artikel yaitu therapy life review dan kepercayaan diri  lansia, therapy life review and self confidence elderly. Kriteria inklusi dari artikel yang direview antara lain artikel yang diterbitkan dari periode 1 Januari 2015 sampai dengan 30 April 2020, artikel yang termasuk ke dalam kelompok ilmu keperawatan, artikel yang dapat diakses secara utuh (full), jenis penelitian kuantitatif dengan desain penelitian experiment, sampel penelitian adalah lansia, umur > 60 tahun, sedangkan kriteria eksklusi dari artikel yang direview antara lain artikel yang tidak termasuk ke dalam kategori artikel jurnal. Total artikel yang didapat setelah memasukkan kata kunci adalah 15 artikel. Penulis selanjutnya melakukan seleksi berdasarkan kesesuaian judul artikel yang ditemukan dengan tujuan literature review. Artikel-artikel yang telah memenuhi kriteria awal selanjutnya disaring kembali menurut kesesuaian judul sehingga didapatkan 7 artikel, 8 artikel tidak sesuai dengan kriteria inklusi untuk dilakukan review lebih lanjut dikarenakan ada beberapa artikel yang tidak fulltex. Penulis kembali melakukan seleksi kembali artikel yang sudah sesuai dengan judul pertanyaan literature review. Artikel-artikel tersebut diseleksi kembali berdasarkan kesesuaian dengan tujuan literature review sehingga penulis menemukan artikel yang telah sesuai dengan pertanyaan literature review. Adapun judul-judul artikel yang terpilih yaitu sebanyak 7 artikel.  
HASIL DAN PEMBAHASAN
1. Hasil Review Artikel

Tabel 1

Hasil Review Artikel
	Peneliti
	Judul
	Tujuan
	Karakteristik Sampel
	Methode
	Hasil

	Narullita, Dewi  (2018)
	Pengaruh Life Review Therapy Terhadap Harga Diri Rendah Lansia di Kabupaten Bungo
	Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh life review therapy pada lansia yang

mengalami harga diri rendah di PSTW Kab.Bungo
	Lansia laki-laki dan perempuan
	Desain penelitian ini adalah quasi experiment

pretest and posttest with control group.
	Hasil penelitian menunjukkan ada perbedaan yang bermakna harga

diri rendah setelah diberikan terapi life review 

	Nati Aswanira, Rumentalia, Vausta (2015) 
	Efek life review therapy terhadap depresi pada lansia di Panti Sosial Tresna Werdha Teratai Palembang .
	Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui efek life review therapy terhadap depresi pada lansia
	Lansia yang tinggal di Panti Sosial Tresna Werdha Teratai Km 6 Palemb
	Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian kuantitatif dengan desain penelitian quasi experiment dengan pendekatan One Group pre–post test design.
	Berdasarkan hasil penelitian menunjukan  ada pengaruh antara sebelum diberikan life review therapy dan sesudah life review therapy terhadap depresi pada lansia.

	Andi Nur Setyawati, Eny Sutria, Syamsiah Rauf, Nur Hidayah, Saleh Ridwan , (2016)
	Pengaruh reminiscence group therapy terhadap

Status harga diri lansia post power syndrome
	Penelitian ini bertujuan untuk pengaruh reminiscence group therapy terhadap

Status harga diri lansia post power syndrome
	Lansia

yang telah pensiun di Perumahan Pepabri

Kelurahan Samata
	Penelitian ini menggunakan metode

kuantitatif dengan desain penelitian pre

eksperimental dengan pendekatan one

group pre and post test design

	Hasil menunjukkan bahwa terdapat

pengaruh reminiscence group therapy terhadap

status harga diri lansia post power syndrome

	Utami, Tantri  (2015)
	Pengaruh terapi reminiscence terhadap harga diri lansia dengan penyakit kronik di kelurahan Bubulak Bogor 


	Tujuan penelitian ini adalah memperoleh pengaruh terapi reminiscence terhadap harga diri lansia dengan penyakit kronik 


	Usia ≥ 60 tahun , tidak mengalami gangguan pendengaran berat, dapat berjalan, tidak mengalami sakit berat yang membutuhkan perawatan intensif (total care) tinggal di kelurahan Bubulak dan bersedia menjadi responden 
	Desain yang digunakan dalam penelitian ini adalah ”Quasi experimental pre-post test with control group 

	Hasil menunjukkan ada perbedaan yang signifikan harga diri lansia dengan penyakit kronik  setelah diberikan terapi reminiscence


	Muhammad Nur Aini, Sasmiyanto, Susi Wahyuning Asih (2017)
	Pengaruh Life Review Therapy Terhadap Kualitas Hidup Lansia Di Dinas Unit Pelaksana Teknis Pelayanan Sosial Lanjut Usia Kabupaten Bondowoso
	Tujuan penelitian ini untuk mengetahui pengaruh life review therapy terhadap kualitas hidup lansia
	Lansia laki-laki dan perempuan
	Penelitian ini menggunakan Quasy Experiment dengan pendekatan pre test and post test with control group design
	Hasil menunjukkan ada pengaruh life review therapy terhadap kualitas hidup lansia.

	Moral, Juan C (2019)
	Pengaruh terapi reminiscence terhadap  depresi, kesejahteraan, integritas, harga diri, dan
kepuasan hidup pada lansia

	Tujuan penelitian ini adalah untuk mengatahui pengaruh terapi reminiscence depresi, kesejahteraan, integritas, harga diri, dan
kepuasan hidup pada lansia
	Lanjut usia yang tinggal di komunitas
	Penelitian ini menggunakan Quasy Experiment dengan pendekatan pre test and post test with control group design
	Hasil menunjukkan terapi reminiscence berpengaruh  signifikan terhadap gejala depresi, 
peningkatan harga diri, integritas, kepuasan hidup, dan kesejahteraan psikologis

	 Regena G. Stevens Ratchford  (2016)
	Pengaruh aktivitas tinjauan hidup reminiscence pada depresi dan harga diri pada lansia
	Tujuan penelitian ini untuk mengetahui pengaruh aktivitas tinjauan hidup reminiscence pada depresi dan harga diri pada lansia
	Lanjut usia yang tinggal di sebuah komunitas
	Penelitian ini menggunakan desain eksperimental pretest-posttest
	Hasil penelitian menunjukkan ada perbedaan yang signifikan dalam skor depresi dan harga diri pria dan wanita dalam dua kelompok


2. Pembahasan

Hasil review jurnal didapatkan hasil beberapa penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa life review therapy  berpengaruh terhadap kepercayaan diri  atau harga diri lansia diantanya penelitian Utami (2015) didapatkan hasil bahwa ada perbedaan skor harga diri sebelum dan sesudah dilakukan life review therapy.  Penelitian Moral (2019) menemukan peningkatan signifikan dalam harga diri lansia setelah dilakukan terapy reminiscence. Penelitian Narullita (2018) menemukan bahwa life review therapy berpengaruh secara signifikan dalam mengatasi harga diri rendah pada lansia. Penelitian yang dilakukan oleh Andi Nur Setyawati, Eny Sutria, Syamsiah Rauf, Nur Hidayah, Saleh Ridwan  (2016) menemukan  ada pengaruh reminiscence group therapy terhadap status harga diri lansia. Terjadinya peningkatan skor harga diri setelah dilakukan life review group therapy disebabkan dalam pelaksanaan terapi Life review lansia diberi kesempatan mengekspresikan perasaan serta memaknai kejadian, membangun kembali kehidupan dengan belajar dari masa lalunya dalam bentuk yang dimodifikasi sehingga terjadi perubahan suasana perasaan dan emosional pada lansia sehingga dapat mencapai kondisi suasana perasaan dan emosi yang lebih positif. Temuan ini mendukung teori Wheeler (2008) mengatakan bahwa life review therapy dapat membangun kembali peristiwa hidup ke dalam cerita hidup yang lebih positif dengan melakukan peninjauan retrospektif atau eksistensi diri lansia di masa lampau dan melakukan pembelajaran kritis dari sebuah kehidupan, sehingga dapat merubah suasana perasaan seorang lansia, membantu lansia menemukan makna hidupnya, mengatasi permasalahan dimasa lalu, meningkatkan kepercayaan diri, meningkatkan harga diri. 

Hasil penelitian yang menemukan bahwa bahwa life review therapy  berpengaruh terhadap kepercayaan diri lansia juga  mendukung teori Stuart & Laraia (2016) kegiatan diskusi pada terapi reminiscence ini lansia dimotivasi untuk menyampaikan hal positif yang pernah dialami dirinya baik secara sendiri maupun bersama keluarga dan orang lain. Eksplorasi aspek positif yang pernah dialami lansia pada masa lalu ini merupakan salah satu upaya untuk meningkatkan perasaan berharga bagi lansia dan terapi memberikan penguatan atas perasaan bangga dan berharga yang dimiliki oleh lansia. Temuan penelitian sebelumnya juwa mendukung  teori Sivis (2013) yang menyatakan bahwa life review therapy  merupakan strategi yang efektif untuk memproses informasi, perasaan dan pemikiran, dan meletakkan pengalaman secara perspektif  dari waktu ke waktu, dengan mengingat kembali kenangan yang menyenangkan, pengalaman, dan pemenuhan hidup yang positif dari masa lampau dapat membantu pembentukan persepsi tentang kehidupan yang telah dilewati. Hal ini dapat membantu penerimaan terhadap masa lalu dan tercapainya kepuasan hidup dimasa lampau atau masa sekarang bisa meningkatkan kepercayaan diri.
Peneliti berpendapat life review therapy berpengaruh singnifikan terhadap harga diri lansia disebabkan pada kegiatan terapi reminiscence setiap lansia akan menyampaikan pengalaman positif yang dialaminya baik pada masa anak, remaja, dewasa dan lansia. Pengalaman positif ini sebenarnya dapat menjadi hal yang positif Lansia dapat menyerap kembali motivasi yang telah dimilikinya pada waktu dulu, mengidentifikasi aspek positif apa saja yang dahulu pernah ia miliki dan sekarang aspek positif tersebut masih dapat dioptimalkan. Kegiatan terapi ini membantu lansia untuk mengambil makna positif dari kehidupan masa lalunya, dengan demikian proses terapi reminiscence sangat membantu lansia untuk menemukan kembali aspek-aspek positif yang masih dimilikinya. Hal ini sangat membantu lansia untuk meningkatkan harga diri lansia. .Peneliti juga berpendapat peningkatan yang signifikan dalam harga diri, integritas, kepuasan hidup, dan kesejahteraan psikologis setelah dilakukan terapy reminiscence disebabkan terapi reminiscence ini dilakukan dengan memfasilitasi lansia untuk mengumpulkan kembali memori-memori masa lalu yang menyenangkan saat masa anak-anak, remaja dan dewasa serta hubungan klien dengan keluarga, kemudian dilakukan sharing dengan orang lain. Hal ini merupakan keterkaitan hubungan interaksi sosial dengan kesehatan mental. Meningkatkan komunikasi dan interaksi sosial lansia dengan mengajak lansia bercerita tentang hal-hal yang menarik dan menyenangkan yang pernah dilaluinya menyebabkan perasaan bosan dan kesepian yang dirasakan lansia berkurang.
Life review therapy selaian  berpengaruh terhadap kepercayaan diri  juga ditemukan bahwa  life review therapy juga berpemngaruh terhadap depresi dankualitas hidup pada lansia. Hal ini dibuktikan oleh penelitian Nati Aswanira, Rumentalia, Vausta (2015) menemukan ada pengaruh antara sebelum diberikan life review therapy dan sesudah life review therapy terhadap depresi pada lansia. Hasil ini sejalan dengan pendapat Kushariyadi (2011) yang mengatakan bahwa suatu proses life review therapy dengan Standar Prosedural Operasional yang baik akan mengurangi depresi dan meningkatkan kepercayaan diri, kesejahteraan atau kesehatan psikologis, dan kepuasan hidup, karena dalam terapi life review lansia dibantu  untuk mengaktifkan ingatan jangka panjang dimana akan terjadi mekanisme recall tentang kejadian pada kehidupan masa lalu hingga sekarang, dengan cara ini, lansia akan lebih mengenal siapa dirinya dan dengan recall tersebut, lansia akan mempertimbangkan untuk dapat mengubah kualitas hidup menjadi lebih baik dibandingkan dengan sebelumnya.  Penelitian  Muhammad Nur Aini, Sasmiyanto, Susi Wahyuning Asih (2017) didapatkan hasil bahwa Life review therapy berpengaruh terhadap kualitas hidup lansia. Hasil penelitian ini mendukung teori Gary (2007) life review therapy sebagai salah satu bentuk komunikasi pada lansia untuk mengurangi rasa putus asa dalam mengadapi hari tua sehingga dapat meningkatkan status kualitas hidup lansia.
Peneliti perbendapat terapi life review berpengaruh terhadap tingkat depresi diakibatkan meningkatkan komunikasi dan interaksi sosial lansia, lansia yang  sebelumnya banyak menghabiskan waktunya dirumah dan jarang berinteraksi dengan lansia yang lain,  melalui terapi life review lansia dapat menemukan kelebihan dalam dirinya, membangun rasa kepercayaan diri lansia, dan mengembangkan pemikiran positif dari lansia itu sendiri. Terapi reminiscence dalam penelitian ini merupakan tipe simple atau positive reminiscence yang merefleksikan informasi dari pengalaman dan perasaan yang menyenangkan di masa lalu melalui interaksi antara lansia dan peneliti untuk meningkatkan adaptasi lansia. Keterbatasan penelitian ini adalah dari segi metode penelitian menggunakan satu kelompok perlakuan tidak menggunakan kontrol group sehingga hasil penelitian tidak bisa dibandingkan dengan kelompok kontrol. Menurut pendapat peneliti life review therapy dapat meningkatkan kualitas hidup lansia karena dalam terapi ini lansia diajak untuk mengingat kembali kenangan  dan perasaan lansia di masa lalu agar mencapai perasaan damai dalam hidupnya yang sekarang serta memberi motivasi atau saran positif pada fase kehidupan seorang lansia saat ini.. Keterbatasan penelitian ini adalah tidak menjelaskan apakah alat ukur yang digunakan apakah menggunakan kuesioner yang sudah baku atau kuesioner yang digunakan dilakukan uji validitas dan reliabilitas. Jurnal ini tidak menjelaskan tentang kriteria inklusi dan eklusi dalam penelitian sehingga peneliti selanjutnya mengetahui bagaimana karakteristik yang dijadikan responden

Proses life review therapy yang dilakukan secara berkelompok akan terjadi kegiatan eksplorasi pengalaman positif dari setiap anggota kelompok dan pemberian tanggapan dari anggota kelompok lain. Dalam kegiatan diskusi pada terapi kelompok life review ini lansia dimotivasi untuk menyampaikan hal ositif yang pernah dialaminya baik secara mandiri maupun bersama keluarga dan orang lain. Eksplorasi aspek positif yang pernah dialami lansia pada masa lalu ini merupakan salah satu upaya untuk meningkatkan perasaan berharga bagi lansia dan terapis memberikan penguatan atas perasaan bangga dan berharga yang dimiliki oleh lansia. Peneliti berasumsi bahwa dengan bercerita tentang pengalaman masa lalu maka secara tidak langsung terapis membantu menstimulus serta mengajak lansia untuk mengeksplorasi perasaan dan pengalamanpengalaman berharga dalam kehidupannya yang bermakna sehingga terwujud perasaan bangga dan individu mampu menumbuhkan penguatan perasaan terhadap nilai dirinya sendiri. Hal ini sejalan dengan pernyataan Stuart & Laraia (2016) yang mengungkapkan bahwa terapi reminiscence digunakan untuk membantu individu mencapai integritas,meningkatkan harga diri dan menstimulasi individu untuk berfikir tentang dirinya sendiri.

Hasil penelitian yang sudah dilakukan oleh penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa pemberian life review therapy dapat dilakukan untuk mengatasi harga diri rendah pada lansia karena dengan pemberian life review therapy dapat mengubah pikiran-pikiran negatif yang muncul pada lansia dengan cara memberikan kesempatan kepada lansia untuk melakukan evaluasi dan menganalisis peristiwa selama hidupnya di masa lampau (anak-anak, remaja dan dewasa) dan masa kini (lansia) yang berkesan sehingga muncul penerimaan terhadap dirinya serta memunculkan pikiran-pikiran yang lebih realistis

Hasil Literature review dapat digunakan untuk pengembangan keilmuan dan praktik keperawatan sebagai sumber referensi untuk menambah kajian tentang life review therapy untuk meningkatkan kepercayaan diri lansia. Hasil dari review dapat digunakan sebagai bahan masukan bagi perawat di tatanan pelayanan kesehatan untuk menggunakan life review therapy sebagai tindakan intervensi pada lansia yang memiliki kepercayaan diri rendah.
SIMPULAN DAN SARAN
1. Simpulan
Kesimpulan dari hasil review jurnal ini adalah  life review therapy berpengaruh terhadap kepercayaan diri lansia, hal ini disebabkan life review therapy dapat meningkatnya motivasi lansia dalam melakukan kegiatan dalam kehidupannya sehari-hari dan berkurangnya rasa keputusasaan yang dialami lansia. Dampak positif life review therapy ini bukan hanya meningkatkan kepercayaan diri saja, namun juga dapat meningkatkan kesehatan mental dan kesejahteraan hidup lansia.
2. Saran
1)  Puskesmas

Hasil penelitian ini dapat dijadikan sebagai referensi perawatan lansia, diharapkan membuat SPO life review therapy agar dijadikan panduan oleh perawat dalam memberikan life review therapy
2) Kepada perawat puskesmas

Diharapkaan menggunakan life review therapy sebagai salah satu terapi modalitas keperawatan jiwa bagi lansia dengan penurunan kepercayaan diri sehingga masalah psikologis salah satunya depresi pada lansia dapat dicegah 
3) Kepada peneliti berikutnya
Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai data dasar bagi peneliti berikutnya guna mengembangkan keefektifan pemberian life review therapy, diharapkan peneliti selanjutnya dapat melakukan review penelitian yang berkaitan dengan pengaruh  therapy life review terhadap kepercayaan diri. kualitas hidup dan depresi  pada lansia.
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ABSTRAK

Setiap individu akan mengalami pertambahan usia, dimana lansia akan timbul perubahan-perubahan sebagai akibat proses penuaan. Proses penuaan tersebut akan menyebabkan masalah-masalah baik fisik, psikososial dan spiritual. Masalah psikososial pada lansia salah satunya adalah harga diri rendah. Masalah harga diri rendah pada lansia perlu diatasi salah satunya dengan tindakanlife review tehrapy. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh life review therapy pada lansia yang mengalami harga diri rendah di PSTW Kab.Bungo. Desain penelitian ini adalah quasi experiment pretest and posttest with control group. Pengambilan sampel dilakukan dengan teknik random sampling asignment yaitu sebanyak 40 orang dan diklasifikasikan menjadi 20 orang pada kelompok intervensi dan 20 orang pada kelompok kontrol. Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah Rosenberg Self Esteem Scale. Hasil uji paired t test didapatkan rata-rata harga diri rendah pada kelompok intervensi sebelum diberikan terapi sebesar 17,95 dan setelah diberikan terapi sebesar 10,20, dengan nilai p value = 0,000. Hal ini menunjukkan bahwa ada perbedaan yang bermakna harga diri rendah setelah diberikan terapi life review pada kelompok intervensi. Terapi life review direkomendasikan untuk mengatasi harga diri rendah pada lansia yang tinggal di PSTW.

Kata kunci : Harga diri rendah, Lansia, Life review therapy

ABSTRACT

Every one will experience age, where the elderly will arise changes as a result of the aging process. The aging process will cause both physical, psychosocial and spiritual issues. Psychosocial problems in the elderly one of them is low self-esteem. Low self-esteem problems in the elderly need to be addressed one of them with the action life review therapy. This purpose study is to determine the effect of life review therapy in the elderly who have low self-esteem in Social Home in Bungo Regency. Design of this study is quasi-experimental pretest and posttest with control group. Technic sampling by random sampling technique asignment as many as 40 people and classified into 20 peoples to intervention groups and 20 peoples to control group. The instrument used in this study is the Rosenberg Self Esteem Scale. The Analysis of paired t test obtained an average low self-esteem in the intervention group before therapy is given at 17.95 and after therapy is given at 10.20, with p value = 0.000. This results that is a significant difference in low self-esteem after being given a life review therapy in the intervention group. Therapy life review is recommended to overcome low self-esteem of the elderly living in Social Home.

Keywords: Self-esteem, Elderly, Life review therapy
PENDAHULUAN

Jumlah
penduduk
di
11
Negara anggota
World
Health     Organization (WHO) kawasan Asia Tenggara yang berusia diatas 60 tahun berjumlah 124 juta orang     dan     diperkirakan     akan     terus

Kopertis Wilayah X


meningkat hingga 3 kali lipat di tahun 2050.
Usia
harapan
hidup
dinegara kawasan Asia Tenggara adalah 70 tahun, sedangkan di Indonesia termasuk cukup tinggi, yaitu 71 tahun. Proporsi lansia di dunia diperkirakan mencapai 22 % dari
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penduduk dunia atau sekitar 2 miliar pada tahun 2020, sekitar 80 % lansia hidup dinegara
berkembang
(World
Health Organization, 2012).

Menurut Susenas (2012) dikutip dalam Kemenkes RI, 2013, persentase penduduk lansia diatas 10 % sekaligus paling tinggi ada di Propinsi DI Yogyakarta (13,04 %), Jawa Timur (10,40 %) dan Jawa Tengah (10,34 %). Jumlah penduduk lansia di Propinsi Jambi pada Tahun 2012 sebanyak (5,52%). Berdasarkan data demografis hasil proyeksi sensus penduduk, jumlah penduduk Kabupaten Bungo pada tahun 2013 berjumlah 332.166 orang, tahun 2014 berjumlah 340.601 orang dan pada tahun 2015 berjumlah 348.538 orang dengan komposisi penduduk Kabupaten Bungo yang berumur 60 tahun ke atas sebanyak 5 % dari jumlah penduduk (BPS Kab.Bungo, 2013).

Proses menua merupakan suatu proses yang alami dari setiap manusia, dimana
individu
akan
mengalami perubahan-perubahan baik dalam aspek biologis, psikososial maupun spiritual. Nugroho (2010) mengatakan bahwa proses menua adalah perubahan yang terkait waktu,     bersifat     universal,     instrinsik, progresif,     dan
detrimental.     Keadaan tersebut dapat menyebabkan berkurangnya kemampuan         beradaptasi         terhadap lingkungan untuk dapat bertahan hidup.

Salah satu perubahan yang terjadi pada lansia adalah perubahan secara psiokososial.
Dimana
menurut
teori perkembangan dalam Stuart (2014), bahwa tahapan perkembangan psikologis sesuai dengan
usia     seseorang
dan     Tugas perkembangan pada usia lansia yaitu dapat melakukan          penyesuaian          terhadap perubahan               dan               kehilangan, mempertahankan
harga       diri,       dan mempersiapkan     kematian     yang     akan dihadapi.

Harga diri merupakan salah satu faktor resiko terhadap masalah psikososial pada lansia, terutama pada lansia yang tidak mendapatkan dukungan ataupun perhatian dari orang-orang sekitarnya.

Kopertis Wilayah X


Harga diri rendah pada lansia dapat terlihat melalui kesehatan fisik dan emosionalnya, serta ekspresi kepedulian melalui keluhan-keluhan terhadap tubuh. Lansia yang mengalami
harga
diri
rendah
sering menimbulkan perasaan tidak berguna, tidak berarti dan tidak berharga.

Hal ini didukung oleh hasil penelitian Syam’ani (2011), bahwa lansia yang mengalami harga diri rendah muncul rasa malu, kurang percaya diri, minder, tidak berguna, merasa rendah diri, merasa tidak mampu, tidak sempurna, menyalahkan diri, menarik diri dari lingkungan dan lain sebagainya.

Banyak faktor yang menyebabkan harga diri rendah pada lansia. Harga diri rendah pada lansia dikarenakan adanya tantangan baru akibat dari kehilangan pasangan, ketidakmampuan fisik, dan pensiun. Pandangan negatif dan adanya stigma dari lansia juga dapat menyebabkan penurunan harga diri lansia. Oleh karena itu, dibutuhkan penyesuaian dan adaptasi dari lansia agar dapat berespons secara adaptif terhadap perubahan yang terjadi akibat proses menua dan tidak jatuh pada kondisi maladaptif (Stuart, 2014).

Salah satu intervensi keperawatan jiwa yang
dapat
membantu
lansia
untuk menyelesaikan masalah harga diri rendah dengan dilakukannya terapi life review. Stuart (2014), mengatakan bahwa life review memberi kesempatan pada lansia untuk      merefleksikan
kehidupan     dan menyelesaikannya, menata kembali dan mengintegrasi ulang masalah atau area yang pernah menganggu.

Life review therapy ini mendasari dari teori Erickson, 1975 Haber(2006)terutama dalam tahap perkembangan psikososial yang kedelapan yaitu “ego integrity vs despair”. Erikson melihat bahwa life review
atau
kenang-kenangan
sangat penting      pada      lansia
karena      dapat membantu      lansia
memperoleh      ego integritas dan menghindari putus asa sehingga tidak terjadi harga diri rendah. Integritas tercapai maka individu akan dapat menikmati keuntungan dari tahap-
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tahap sebelumnya dan merasa bahwa kehidupan lansia bermakna. Oleh karena itu, maka life review therapy merupakan terapi yang sesuai untuk diterapkan dalam mengatasi harga diri rendah pada lansia. Hal
ini
diperkuat
dengan
penelitian Chiang, et.al (2008) dalam Chippendale (2011), yang menunjukkan bahwa lansia yang berpartisipasi dalam life review therapy harga dirinya meningkat secara signifikan.

Menurut Wheeler (2008) pelaksanaan terapi life review mengacu pada Haight dan Olson (1989) yang dikenal dengan Haight’s Life Review and Experiencing Form dan disarankan untuk terstruktur berdasarkan
tahap
perkembangan kehidupan yaitu tahap anak-anak, remaja, dewasa dan lansia. Pelaksanaan life review therapy terbagi menjadi 4 (empat) sesi. Sesi 1 adalah menceritakan pengalaman pada
masa       kanak-kanak,
sesi
2 menceritakan     pengalaman     pada
masa remaja, sesi 3 menceritakan pengalaman pada      masa      dewasa,      dan      sesi
4 menceritakan     pengalaman     pada
masa lansia.

Peran perawat jiwa disini sangat penting untuk meningkatkan harga diri pada lansia. Perawat dalam melakukan life review therapy dapat membantu lansia melihat makna dari pengalaman masa lalu, menyelesaikan konflik dan perasaan yang mengancam sehingga dapat membantu lansia
mencapai
integritas
diri
dan kebijaksanaan yang diidentifikasi sebagai tujuan akhir dari tahap kehidupannya. Cangelosi (2007) dan Reischstadt et al (2010) dalam Stuart (2014), mengatakan bahwa membantu lansia memaksimalkan kemampuannya        merupakan        sebuah tantangan dan pengalaman berharga bagi perawat.

Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang dilakukan Peneliti kepada 15 orang lansia di PSTW Bedaro Kabupaten Bungo Propinsi Jambi, didapatkan sebanyak 10 orang lansia mengalami harga diri rendah dan sebanyak 5 orang tidak mengalami harga diri rendah. Sebanyak 4 orang lansia
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diantaranya mengatakan bahwa ia sering mengalami kegagalan, 3 orang lansia merasa tidak puas dengan dirinya, dan sebanyak 3 orang lansia merasa tidak baik dan tidak ada hal untuk dibanggakan. Berdasarkan
hasil
observasi
Peneliti kepada 10 orang lansia yang mengalami harga diri rendah, didapatkan bahwa sebanyak 4 orang lansia tampak tidak melakukan interaksi dengan lansia yang lain
tetapi     hanya     berbaring     dikamar mereka sendiri sedangkan sebanyak 6 orang lansia selalu menjawab pertanyaan dari Peneliti dengan ragu-ragu dan tidak bisa mengambil keputusan.

Berdasarkan latar belakang, fenomena diatas,
maka
peneliti
tertarik
ingin melakukan
penelitian     yang
berjudul “Pengaruh Life Review Therapy Terhadap Harga Diri Rendah Pada Lansia di PSTW Kab.Bungo Jambi.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan desain penelitian “Quasi Experimental Pre-Post Test
With
Control
Group”
dengan intervensi terapi life review.Penelitian ini membandingkan dua kelompok lansia yang mengalami harga diri rendah, yaitu kelompok intervensi (Kelompok yang diberikan terapi life review) dan kelompok kontrol (kelompok yang tidak diberikan terapi life review).

Sampel dalam penelitian ini adalah lansia yang mengalami harga diri rendah pada lansia di Panti Sosial Tresna Werdha Kab.Bungo Tahun 2016 dengan jumlah sebanyak 40 orang yang dibagi menjadi 20 orang pada kelompok intervensi dan 20 orang pada kelompok kontrol. Teknik pengambilan sampel dilakukan dengan teknik simple random sampling.Teknik pengumpulan
data
dilakukan
dengan teknik
wawancara.      Instrumen      yang digunakan dalam penelitian ini adalah Rosenberg Self Esteem Scale/RSES(dalam Martín-Albo, Núñez, Navarro, Grijalvo, & Navascués, 2007).

Tahap awal, peneliti melakukan pre-test pada kelompok intervensi dan
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kelompok
kontrol
untuk
melakukan pengukuran kondisi harga diri. Kemudian, pada
kelompok      intervensi      peneliti memberikan terapi life review, dimana kelompok intervensi dibagi menjadi 4 (empat) kelompok, yang anggota masing-masing kelompok terdiri dari 1-5 orang. Terapi life review ini dilakukan sebanyak 4 sesi yang pelaksanaanya 2 kali seminggu pada setiap pada kelompok intervensi dengan      waktu
45-60
menit/sesinya. Setelah 1 minggu dilakukan life review therapy, kemudian penelitian melakukan post-test pada kelompok intervensi dan kelompok kontrol. Setelah post-test pada kelompok kontrol dilakukan pendidikan kesehatan tentang perkembangan usia lansia.

HASIL DAN PEMBAHASAN A. HASIL

Hasil dalam penelitian ini membahas tentang harga diri rendah lansia pada kelompok intervensi dan kontrol sebelum diberikan terapi life review dan sesudah diberikan terapi life review.

Tabel 1 Harga Diri Rendah Sebelum Terapi
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The purpose of the study was to investigate the effect of

life review reminiscence activities on reported depres-
sion and self-esteem. The study used a pretest—posttest
experimental design in which 24 well older adulis liv-
ing in a retirement conununity were randomly as-
signed to experimental and comparison groups. The
experimental group pariicipated in six life review ses-
sions, after which all subjects were readministered the
Beck Depression Inventory and the Rosenberg Self-

Esteem Survey. ‘
An analysis of covariance indicated that life re-

view reminiscence activilies did not significantly af-
fect depression and self-esteem. These findings imply
that participation in life review activities did not neg-
atively affect this sample of well older adults and that
life revietw reminiscence is a worthwhile activity for
this age group.

Regena G. Stevens-Ratchford, phD, 01rA, is Associate Professor
Occupational Therapy Deparument, Lida Lee Tall, Room 305,
Towson State University, Towson, Maryland 21204,

)

This article was accepled for publication October 5, 1992.

The American jowrnal of Occupational Therapy

eminiscence has been identified as a major devel-
R opmental task of later adulthood (Erikson, 1959;
1963; 1982; Havighurst & Glasser, 1972; Peck,
1956). Reminiscence is past-oriented thinking that in-
volves all aspects of the individual’s past life including
persons, places, events, and the feelings associated with
one's past life experiences (Tekavec, 1982). In life review
reminiscence, the past is.actively evaluated (Molinari &
Reichlin, 1984-85); however, life review reminiscence is
defined here as any structured or directed participation in
reminiscing for therapeutic purposes, regardless of
whether the person evaluates his or her past experiences.
The therapeutic value of reminiscence is thought to
be the promotion of self-esteem and self-worth and the
encouragement of the acceptance of one’s life as it has
been (Butler, 1963; 1980-81; Kaminsky, 1984; Weiner,
Brok, & Snadowsky, 1987). During the past three decades
the clinical value of reminiscence has become more rec-
ognized (Butler, 1980-81; Kaminsky, 1984; Merriam,
1980; Molinari & Reichlin, 1984-85; Moody, 1988; Teka-
vec, 1982). Occupational therapists are also using activi-
ties involving life review reminiscence in therapeutic
groups (Bucchel, 1986; Froehlich & Nelson, 1986; Kier-
nat, 1979; Sable, 1984; Sullivan, 1983). Because of in-
creased use of this activity, the present study examined
the effect of structured life review reminiscence activities
on depression and self-esteem in a sample of well older
adults.

Literature Review

Since ancient times, reminiscence has been associated
with old age and has been perceived as denial of death
and present realities (Kaminsky, 1984). Explaining the
character of elderly men, Aristotle wrote, “They live by
memory rather than by hope, for what is left to them of
life is burt little compared to the long past...They are
continually talking of the past, because they enjoy re-
membering” (1941, p. 1045). This view of remembering
the past to escape from old age has also been expressed
in more recent times: “Elderly people...spend an increas-
ing amount of time talking and thinking abour the past. It
seems natural that as they feel out of the run of things,
they should turn back to the days when life was more
rewarding and enjoyable” (Lidz, 1968, p. 487).
Reminiscence is no longer viewed as an escape, but
rather as a natural occurrence of old age (Butler, 1963,
1980-81; Lewis & Butler, 1974; Kaluger & Kaluger, 1979).
Successful life review and adjustment to old age without
depression is viewed as the final task of later adulthood
(Erikson, 1959; 1903; Havighurst & Glasser, 1972; Kaluger
& Kaluger, 1979; Peck, 1956). According to developmen-
tal task theory, the life course is a process of living
through successive developmental stages. The individual
works through the various stages by resolving the prob-
lems that are encountered at each stage. These problems
are referred to as developmental tasks and are exper-
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Summary ANCOVA for the Effect of Life Review
Reminiscence Activities on Self-Esteem

Source df - R SS WS r P
Covariate
pretest 1 428 23088 23083  14.61 001
Main Effects
Group factor 1 .005 2.50 2.50 16 695
Gender factor 1 004 2.31 2.31 15 707

Interaction

Gender-Group 1 .007 3.89 3.89 25 625
Explained variance 4 444 239.60 59.90 3.79 020
Residual 19 556 30024 15.30

Cell means
Mcen Women
n=4) n=8) Men Women
Experimental 33.00 33.63
Comparison 32.24 32.50 32.63 35.00

Note. N = 24, grand mean = 32.92, regression coefficient for Pretest =
.71. Analysis of Covariance (ANCOVA) is based on ANOVA with Covar-
iate (sclf-csteem pretest) from SPSS-X.

IR2 is proportion of variance in postiest of self-esteem accounted for by
the pretest of scelf-esteem.

“h o< .05

main essentially the same. The retention of the null
hypothesis in this instance indicates that for this particu-
lar sample the persons participating in life review remi-
niscence activities did not respond significantly different-
ly on the post measure than did the comparison group.
The lack of change in the experimental group’s BDI post-
test scores implies that life review reminiscence activities
did not result in either decreased or increased reporting
of depression in this sample of older adults. Because this
sample of well older adults did not report change on the
depression variable, this finding implies that participation
in life review reminiscence activities did not result in
increased reporting of depression and that participation
in reminiscence activities appears to be beneficial for this
age group.

In relation to self-esteem, the findings indicated that
the subjects participating in the life review reminiscence
activities reported minimal change on repeated measure-
ment of self-esteem. The mean of the self-esteem scores
of the two groups remained relatively high with the ex-

Table 4

Regression Analysis of the Relationship Between
Depression and Self-Esteem

Nt

Source al R Ss MS r %
Sclf-Esteem 1 204 152.62 152.62 5.67 .03
Residual 22 796 392.34 26.92

Note. R? is the proportion of variance in postiest of sclf-esteem account-
cd for by the pretest of self-csteem.

The F statistic is based on regression analysis from SPSS-X.

N = 24, grand mean = 32,92, SD = 4.8, range = 23-40

Pearson Product-Moment Corrclation: » = —.609, p = .002
Regression cquation: Y = 47.07 — 52X

¥ < .05
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perimental group mean being slightly higher than that of
the comparison group (an increase of .75 versus 25 (see
Table 3). The lack of a significant difference between the
two groups might have been due to the high initial mea-
sures in both groups and to the fact that persons who
tend to regard themselves positively tend to continue to
do so under normal circumstances. The written and ver-
bal feedback on the life review sessions indicated the
experience was positive; therefore, it would be expected
that the participants would continue to report positive
self-esteem, given that all other aspects of their lives re-
mained stable. Additionally, in relation to gender differ-
ences in self-esteem and depression, the lack of signifi-
cant findings might have been due to the small sample
size, especially the small number of male subjects.

The study findings indicated that self-esteem scores
were negatively related to depression scores. These re-
sults are consistent with findings reported by Beck et al.
(1961). The persons participating in life review reminis-
cence activities reported high self-esteem and absence of
depression on the posttests and all of them described the
sessions as positive and rewarding.

Conclusions and Implications

The findings of the study imply that participation in life
review reminiscence activities did not negatively affect
this sample of well older adults. The experimental
group’s response to participation in life review reminis-
cence activities supports previous notions that life re-
viewing is a positive and worthwhile experience for older
persons (Bucchel, 1986; Butler, 1963; Lewis, 1971; Froeh-
lich & Nelson, 1986; Harwood, 1989, Kiernat, 1979).

The findings have implications for the use of the BDI
and Rosenberg’s Self-Esteem Survey as screening tools for
selecting participants for structured life review reminis-
cence activities. Persons reporting significant amounts of
depression and low self-esteem may warrant special pre-
cautions in relation to participation in life review reminis-
cence groups. Such persons would need to be monitored
more closely during participation in reminiscence
groups. Additionally, the reminiscence content for indi-
viduals reporting low self-esteem or depression or both
may need to be structured so that it focuses on positive
stimuli and discussions of the past.

Study Limitations and Recommended Research

The study was limited by its small sample size and the
unequal number of male and female subjects as well as
the small number of males. Further research is needed to
determine how life review reminiscence activities can be
used as a developmental task for promoting successful
aging and to identify what kinds of reminiscing activiti€s
promote ego integrity; to determine what qualities of
reminiscing indicate adaptive versus maladaptive life re-
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Berdasarkan
tabel
1
diatas didapatkan hasil bahwa rata-rata harga diri rendah
pada
lansia     pada     kelompok intervensi 17,9 dengan nilai minimal 15 dan nilai maksimal 22 dengan standar deviasi 2,305. Rata-rata harga diri rendah pada kelompok kontrol berdasarkan tabel diatas berada pada 18,1 dengan nilai minimal 15 dan nilai maksimal 23 dengan standar deviasi 2,447.

Hasil analisis statistik didapatkan bahwa harga diri rendah pada kedua kelompok tersebut mempunyai kesetaraan

Kopertis Wilayah X


yang sama atau homogen (p value ≥ α 0,05).

Tabel 2 Harga Diri Lansia Setelah Dilakukan Terapi

[image: image19.png]view behavior; and to examine the effect of life review
reminiscence  activities on depressed older persons.
There is also a need for the development of an instrument
that identifies healthy and maladaptive reminiscing. Addi-
tionally, gender differences in reminiscent behavior need
examination.

Because life review is a developmental task in old
age, occupational therapists must continue to examine
the potential use of life review reminiscence activities in
both the prevention and remediation of mental health
problems in older adulthood. The occupational thera-
pist’s skills in adapting activities to address specific prob-
lems can readily be used to incorporate reminiscence in
therapy groups and to develop a variety of life review
reminiscence activities. Occupational therapists need to
consider life review reminiscence when they are planning
both preventive and therapeutic programs for the elderly
$0 that their programs enhance older adult development
by incorporating reminiscence, a developmental task of
old age. a

Acknowledgments

I thank Thomas R. Mondlock, NHa. sHA, W, Thomas Crawford,
yv. Alonzie A. Ratchford, the Broadmead Life Time Care Facility
residents and staff, and the Towson State University Faculy
Research Committee for their support of this research project.
The study findings presented here were also presented at the
1990 Research Forum of the Annual Conference of the American
Occupational Therapy Association, New Orleans, Louisiana.

References

Aristotle (1941). Rhetoric: Book II. In R. McKeon (Ed.), The
basic works of Aristotle (pp. 1405-1406). New York: Random
[House.

Beck, A. T., Ward, C. H.. Mendelson, M.. Mock, J., & Er-
baugh, J. (1961). An inventorv for measuring depression. Ar-
chives of General Psychiairy, 4. 53-63.

Berghorn, R. J., & Schafer, D. E. (1986-87). Reminiscence
intervention in nursing homes —What and who changes? /nter-
national Journal of Aging and Hwuman Development. 24,
113-125.

Bovlin, W., Gordon. S., K., & Nehrke, M. P. (1976). Reminis-
cence and ego integrity in institutionalized males. Gerontolo-
gist, 16, 118-124.

Bucchel, H. (1986). Reminiscence: A review and prospec-
ws. Physical & Occupational Therapy in Geriatrics. 5(2),
25-36.

Burnside, I. M. (1973). Listen to the aged. American Jour-
nal of Nursing, 73, 206-210.

Butler. R. (1963). The life review: An interpretation of remi-
niscence in the aged. Psychiatry, 26, 55-76.

Buder, R. (1974). Successful aging and the role of life re-
view. Journal of the American Geriatrics Society, 22, 329-5353,

Butler, R. (1980-81). The life review: An unrecognized ho-
nanza. International Journal of Aging and Human Derelop-
menl. 12, 35-38.

The American Journal of Occupational Therapy

Castelnouvo-Tedesco, J. (1978). The mind as a stage: Some
comments on reminiscence and internal objects. nternational

Journal of Psychoanalysis, 58, 19-25.

Coleman, P. G. (1974). Measuring reminiscence character-
istics as adaptive features of old age. International Journal of
Aging and Human Development, 5, 231-234.

Coleman, J. C., Butcher, J. N., & Carson, R. C. (1980).
Abnormal psychology and modern life. Oakland, NJ: Scot,
Foresman.

Cone, J. D., & Hawkins, R. P. (1977). New directions in
clinical psychology. New York: Brunner/Mazel.

Dietsche, L. M. (1979). Facilitating the life review through
group reminiscence. Journal of Gerontological Nursing, 5,
43-46.

Erikson, E. H. (1939). Identity and the life cycle. Psychologi-
cal Issues, 1, 97-98.

Erikson, E. H. (1963). Childbood and society (2nd ed.).
New York: Norton.

Erikson, E. H. (1982). The life cycle completed. New York:
Norton.

Field, D. (1981, November). That's what we enjoyed in the
old days: Retrospective reports. Paper presented at the meeting
of the Tenth Joint Annual Meeting of the Scientific Gerontologi-
cal Society and the Educational Canadian Association on Geron-
tology, Toronto. Ontario, Canada.

Froehlich, J., & Nelson, D. L. (1986). Affective meanings of
life review through activities and discussion. American journal
of Occupational Therapy, 40, 27-33.

Fry P.S. (1983). Structured and unstructured reminiscence
training and depression among the elderly. Clinical Gerontolo-
gist. 1, 15-37.

Gallo. ]. J., Reichel. W., & Andersen, L. (1988). Handbook
of geriatric assessment. Rockville, MD: Aspen.

George, L. K., & Bearon, L. B. (1980). Quality of life in
older persons: Meaning and measurement. New York: Human
Science Press.

Harris, J. E., & Bodden, J. L. (1978). An activity group for
discouraged elderlv persons. Journal of Counseling Psycholo-
gy, 25 325-330.

Harwood, K. J. (1989). The effects of an occupational ther-
apy reminiscence group: A single case study. Physical and Oc-
cupational Therapy in Gerialrics, 7(4), 43-57.

Havighurst, R. J. (1932). Developmental 1asks and educa-
tion. New York: McKay.

Havighurst, R. ], & Glasser, R. (1972). An explanatorv study
of reminiscence. Journal of Geroniology, 27, 245-253.

Hendricks, L. A. (1978). The relationship between life satis-
faction and the life review process in older persons. Disserta-
tion Absiracts International, 39, 3441A (University Microfilms
No. 79-08, 422).

Huber, K., & Miller, P. (1984, March/April). Reminiscence
with the elderly: Do it! Geriatric Nursing, 84-87.

Hughston, G. A, & Merriam, S. B. (1981-82). Remini-
scence —A nonformal technique of improving cognitive func-
tioning in the aged. /nternational Jowrnal of Aging and Hu-
man Derelopment, 15, 139-149.

Kaluger. G., & Kaluger, M. F. (1979). Human development:
The span of life. St. Louis: Mosby.

Kaminsky, M. (1984). The uses of reminiscence: New ways
of working with older acdulis. New York: Haworth Press.

Kiernat, J. M. (1979). The use of life review activity with
confused nursing home residents. American Journal of Occu-
pational Therapy. 33, 306-310.

Lazarus, L. W. (1976). A program for the elderly at a private
psvchiatric hospital. Gerontologist, 16, 125-131.

Lewis, C. N. (1971). Reminiscing and self-concept in old
age. Jownal of Gerontology, 26, 240-243.

419




[image: image20.png]


Harga
Kelompok Mean
SD
SE
p Diri                                                                         value

[image: image21.png]ienced by virtually everyone in a particular culture
(Thomas, 1985). The successful completion of childhood
tasks leads the person to adulthood, whereas adulthood
tasks prepare the person for old age (Thomas, 1985).

The developmental tasks of old age are adjustment
to loss, successful retircment and activity involvement,
and achievement of identity through life review (Havig-
hurst, 1952; Kaluger & Kaluger, 1979). Losses such as that
of spouse, social and work relationships, income, health,
and physical and cognitive abilities can result in despair
and depression. Adjustment to loss can be facilitated by
formation of new roles and relationships and participa-
tion in meaningful activities that engage the person’s
physical, social, and intellectual skills. Successful retire-
ment and activity involvement are facilitated by the per-
son’s sense of self-identity (Kaluger & Kaluger, 1979).

This notion of self-identity is comparable to Erik-
son’s (1959; 1963) eighth stage of ego development, “in-
tegrity versus despair” (1959, p. 98). The developmental
goal of Erikson’s final stage is ego integrity, the accep-
tance of one’s life as it has been. Butler (1963) postulated
that the acceptance of one’s life involves a review process
in which the person evaluates his or her past experiences
and validates self-worth. Although the life review process
may be negative or positive, successful life review may be
a method for achieving ego integrity (Froehlich & Nelson,
1986).

The healthy life review process is manifested by nos-
talgia, reconsideration of past experiences, and storytell-
ing (Weiner et al., 1987). Most older persons engage inan
evaluation review of their lives that reflects on their disap-
pointments and satisfactions as well as their failures and
accomplishments. The integration of these various life
components enables the older person to achieve a posi-
tive and acceptable view of his or her life’s worth. Failure
to accomplish this task can result in psychopathology
(Lewis & Butler, 1974).

Life review is believed to affect self-esteem and de-
pression (Butler, 1963, 1980; Ery, 1983; Lidz, 1968; McMa-
hon & Rhudick, 1964; Perrotta & Meacham, 1981-82;
Sherman, 1985). Erikson (1959) asserted the life review
to be a means for accomplishing the final developmental
task, preventing despair, and allowing the older person to
accept the ending of life with self-esteem. Butler contend-
ed that the life review is the process whereby the older
person either achieves ego integrity or succumbs to de-
pression. McMahon and Rhudick (1964), like Erikson,
contended that identity is achieved through a lifelong
developmental process and that reminiscence maintains
self-esteem and reaffirms identity, thus fostering success-
ful adaptation in old age. These premises support the
notion that life review reminiscence can be used to treat
depression in the older adult (Butler, 1963; Frv, 1983;
Lidz, 1968; Perrotta & Meacham, 1981-82; Sherman,
1985). Depression is believed to be reduced (Butler,
1963, 1974, 1980-81) when the older person evaluates

414

past experiences and accomplishments and integrates
these experiences with his or her present life. The inte-
gration of the past with the present validates self-worth,
promotes self-esteem, and encourages acceptance of
one's life as it has been.

Several investigators have examined the characteris-
tics of reminiscence in relation to gender differences
(Field, 1981; Merriam & Cross, 1982). Field (1981) exam-
ined adulthood and aging with longitudinal study proce-
dures. Sixty adults were interviewed at ages 29, 47, and 69
years. In describing the content of reminiscence, these
subjects reported that they reminisced about what they
had enjoyed in the past. During the follow-up interviews
at ages 47 and 69 years, the subjects were more likely to
describe pleasant than unpleasant past situations. Wom-
en were more likely to describe situations that involved
their friends, children, and husbands, whereas men tend-
ed to relate events that involved their careers and hob-
bies. These findings suggest some gender differences in
reminiscing behavior. Merriam and Cross (1982) report-
ed similar results in a study that examined adulthood
reminiscence. Their study investigated several aspects of
reminiscent behavior in a sample of 309 adults aged 18 to
90 years. An analysis of variance indicated gender differ-
ences in reminiscent behavior on the dimension of con-
tent. Field (1981) and Merriam and Cross (1982) conclud-
ed that some gender differences in reminiscence appear
to exist and that there is a need for further research on
these differences.

Several researchers have supported the use of life

review and reminiscence activities for promoting healthy
coping in older adulthood (Castelnouvo-Tedesco, 1978;
Harris & Bodden, 1978; Hendricks, 1978; Liton & Olstein,
969; Romaniuk, 1978). Additionally, a number of re-
searchers have reported the effect of life review in groups
Berghorn & Schafer, 1986-87; Bucchel, 1986; Burnside,
973, Butler, 1980-81; Dietsche, 1979; Froehlich & Nel-
son, 1986; Huber & Miller, 1984; Kiernat, 1979; Lazarus,
976, Lewis & Butler, 1974; Pershbacher, 1984; Weiss &
hurn, 1987). In general, these investigators reported
that the subjects appeared more sociable, interacted
more, and demonstrated less depression after participat-
ing in life review reminiscence.
Havighurst and Glasser (1972) reported a positive
correlation between high frequency of reminiscence and
psychosocial adjustment. Boylin, Gordon, & Nehrke
(1976) and Coleman (1974) also found a positive correla-
tion between the frequency of reminiscing and life satis-
faction and present adjustment. The Boylin etal. findings
suggested that subjects scoring higheston the measure of
ego integrity were the persons who reminisced most fre-
quently. The Coleman findings indicated that life review
was related to adjustment in those subjects who reported
dissatisfaction with past life events.

McMahon and Rhudick (1964) analyzed the adaptive
value of reminiscence with nondirective interview data

—~
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[image: image22.png]from 25 men. The interview data were analyzed by classifi-
cation of each transcript sentence according to its relation
to the past, present, or future. The subjects were rated on
the presence of depression and on the degree of intellec-
tual deterioration. The results indicated that 66% of the
responses related to the past, 32% to the present, and
only 2% to the future. Although a relation between remi-
niscing and the level or decline of intellectual compe-
tence was not found, the results revealed that reminiscing
is positively related to freedom from depression and suc-
cessful adjustment to old age.

Several occupational therapists have described the
use of life review reminiscence activities in the treatment
of older persons (Bucchel, 1986; Froehlich & Nelson,
1986; Harwood, 1989; Kiernat, 1979; Sable, 1984; Sullivan,
1983). Kiernat (1979) examined the effect of life review
reminiscence group activities on the behavior of a sampte
of 23 confused nursing home residents. Results of the
study indicated that their behaviors improved during
reminiscing activities and that those subjects who attend-
ed the most group meetings demonstrated the most im-
provement in behavior.

Harwood (1989) examined the positive outcomes of
occupational therapy reminiscence therapy in a single
case study of a 92-year-old woman with a diagnosis of
schizophrenia. “Reminiscence therapy was defined as the
systematic means of enhancing one’s perception of life
through pleasurable memories” (Harwood, 1989, p. 55).
The results of the study indicated that the positive out-
comes of reminiscence therapy were improved spontane-
ous verbalizarions and shared memories and consistent
smiling and laughter during the study. Harwood (1989)
concluded that for this patient the positive outcome was
the subject’s “sharing memories of historical and person-
ally significant events” (p. 55).

Inastudy of 22 women, Froehlich and Nelson (1986)
compared the affective meanings of life review through
activities and discussion. The discussion group participat-
ed in describing positive past life events while the activity
group expressed a positive past event through drawing
and making collages. After the experience all subjects
rated themselves with Osgood’s semantic differential
scale. Findings indicated no significant difference be-
tween the activity and discussion groups; relatively high
scores on the evaluation factor of the scale support the
notion that positive expression of past life situations in a
group setting “appears to be a positive experience for
elderly individuals” (Froehlich & Nelson, 1986, p. 32).

Bucchel (1986) and Sable (1984) reviewed the litera-
ture on reminiscence and life review and found that the
research indicated that persons who successfully engage
in reminiscing and life reviewing experience less depres-
sion and loss of self-esteem and are more satisfied with
the present. Their conclusions suggest that reminiscence
be used in occupational therapy to prevent depression
and promote self-esteem and adjustment in later
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adulthood.

Several experimental studies have examined the
therapeutic effect of life review reminiscence on cognitive
and psychosocial variables (Hughston & Merriam,
1981-82; Perrotta & Meacham, 1981-82; Scates, Ran-
dolph, Gutsch, & Knight, 1985-86). Hughston and Mer-
riam (1981-82) investigated the effect of structured remi-
niscence on cognitive function in a sample of 105 older
adults living in a public housing complex. Volunteers
were randomly assigned to one of three groups. One
group performed learning tasks using past experiences, a
second group performed operations on new material,
and the third group received no treatment. Pretest and
posttest measures of cognitive function were assessed
with the Raven Standard Progressive Matrices (Hughston
& Merriam, 1981-82). Findings indicated that the remi-
niscence group significantly improved on scores of cogni-
tive function.

Scates et al. (1985-80) investigated the effects of a
cognitive-behavioral condition, a reminiscence group
condition, and an activity group conclition on life satisfac-
tion and anxiety in a sample of 50 retired senior citizens.
Volunteers were randomly assigned to a cognitive behav-
ioral, reminiscence, or activity treatment. The Life Satis-
faction Index-A and the State Trait Anxiety Inventory
(Scates et al., 1985-86) were administered at pretest,
postrest, and follow-up intervals. The statistical proce-
dures do not account for any covariance in the pretest
and posttests. An analysis of variance of the life satisfac-
tion and trait anxiety scores indicated no significant differ-
ences on the pretest, posttest, and follow-up measures.
The authors noted that “a trend did appear to favor the
reminiscence group condition at initial contact” and that
the reminiscence group “appeared to have improved
more than the other two groups” (Scates et al., 1985-86,
p. 143). Scates et al. explained that the trend of lower
state anxiety scores for the reminiscence group may have
been due to the group’s lower pretest scores and to the
negative relationship between reminiscence and state
anxiety. These authors contended that the inverse rela-
tion of reminiscence to anxiety supports the notion that
reminiscence can be beneficial.

Perrotta and Meacham (1981-82) examined the ef-
fect of life review reminiscence on depression and self-
esteem in a sample of community residents attending a
senior center. Volunteers participated in one of three
groups: reminiscence, current events, and control. The
results indicated no significant differences in depression
and self-esteem among the three groups. The study was
limited by its small sample size (reminiscence group,
n=7).

In summary, the literature purports that reminis-
cence is a natural occurrence in old age, that there are
gender differences in reminiscent behavior, and that life
review reminiscence is being used in a variety of clinical
settings. Some proponents of life review reminiscence
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Rendah
Intervensi
10,20
1,963
0,439
0,000 Kontrol
17,75
2,124
0,475

Berdasarkan
tabel
diatas
dapat diketahui bahwa rata-rata perubahan harga diri rendah pada kelompok intervensi yang mendapatkan life review therapy adalah 10,20 dengan standar deviasi 1,963, sedangkan untuk kelompok kontrol yang tidak mendapatkan life review therapy rata-rata perubahan harga diri rendah adalah 17,75 dengan standar deviasi 2,124. Hasil uji statistik didapatkan nilai p value = 0,000, hal ini berarti ada perbedaan yang bermakna rata-rata perubahan harga diri rendah antara kelompok intervensi dengan kelompok kontrol.

Tabel 3 Perbedaan Harga Diri Rendah Sebelum dan Sesudah Terapi
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[image: image24.png]contend that it promotes self-csteem and decreases de-
pression in the elderly through validation of self-worth.
Although the benefits of reminiscence are espoused
throughout the life review literature, these claims are
essentially anecdotal (Molinari & Reichlin, 1985). Few ex-
perimental studies have examined the therapeutic effect
of life review reminiscence and only one study has exam-
ined the effect of life review reminiscence on depression
and self-esteem, the two variables that reminiscence is
reported to affect clinically. These studies have not inves-
tigated the effects of life review reminiscence in relation
to gender. Therefore, the purpose of this study was to
investigate the effect of life review reminiscence activities
on reported depression and self-esteem in a sample of
well older adults. The study also examined the relation-
ship between depression and self-esteem and possible
gender differences in these variables. The study used a
sample of well older adults because of the assumptions
that reminiscence is a natural occurrence (Butler, 1963,
980-81) and a developmental task (Havighurst, 1952;
Havighurst & Glasser, 1972) of old age and because some
authors contend that reminiscence may have negative
effects on psychosocial well-being (Butler, 1963; Lewis &
Butler, 1974; LoGerfo, 1980-81). An examination of the
effects of life review reminiscence activities should, there-
fore, begin by determining whether reminiscence affects
depression and self-esteem in well persons.

For this study, life review reminiscence dctivities
are defined as the engagement of persons in past-orient-
ed thinking and discussions after the presentation of or-
ganized visual and auditory stimuli of people, objects, and
events from the past. Depression is an emotional state
characterized by extreme dejection, gloomy rumination,
feelings of worthlessness, loss of hope, and often appre-
hension (Coleman, Butcher, & Carson, 1980). Self-esteem
is defined as the feeling of personal worth (Coleman et
al., 1980). The following hypotheses were studied:

1. Life review reminiscence activities have a signifi-
cant effect on self-esteem.

2. Life review reminiscence activities have a signifi-
cant effect on depression.

3. There are significant gender differences in de-
pression and self-esteem scores in the experi-
mental and comparison groups.

4. There is a negative relationship between depres-
sion and self-esteem.

Method
Subjects

Three hundred letters requested volunteers to partici-
pate in a life review study; 24 residents (8 men and 16
women) living in their own apartments in a lifetime care
retirement community consented. A lifetime care com-
munity is a living arrangement in which residents receive
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psvchosocial and health carc as needed for the remainder
of their lives.

The ages of the 24 subjects ranged from 69 1o 91
vears with a mean age of 79.75 years. Two of the subjects
were single, eight were married, and 14 were widowed.
Educational backgrounds ranged from high school with
some college (5 subjects) to graduate degrees (11 sub-
jects). All subjects had functional hearing in a group set-
ting and were free of depression as measured by the Beck
Depression Inventory (BDI) (Beck, Ward, Mendelson,
Mock, & Erbaugh, 1961; Gallo, Reichel, & Anderson,
1988).

Instruments

Rosenberg’s Self-Esteem Survey was used to measure self-
esteem because the instrument is simple and easy to
administer and reports indicate it is a valid and reliable
measurement of self-esteem (Rosenberg, 1965) for older
populations (George & Bearon, 1980). George and
Bearon (1980) reported the test/retest reliability to be
» = .85. The scale’s validity with other self-estcem mea-
sures ranged from » = .56 to » = .83. The instrument
consists of 10 items rated on a scale ranging from strongly
disagree to strongly agree. The scale is scored from 10 to
40 with a low-to-high ranking for positive items and the
opposite for negative items. In this study, high scores
indicated a high level of self-esteem and low scores indi-
cated a low level.

The BDI was used to measure depression because of
the instrument’s relatively high validity and reliability with
older populations (Gallo et al., 1988). The instrument is a
21-item self-report inventory consisting of four alternative
statements that are scored on a 0-to-3 scale of severity.
The range of scores is 0 to 63; the cutoff for indication of
depression is 10. The BDI has a validity range of » = 6110
r = .66 with ratings of depression made by independent
clinicians (Beck et al., 1961; Metcalfe & Goldman, 1965;
Nusbaum, Wittig, Hanlin, & Kurland, 1963). Reliability is
reported to be r = .93 (Beck et al., 1961; Cone & Haw-
kins, 1977; Gallo et al., 1988). For this study, participants
(two) with BDI scores greater than 10 were deselected
and referred to outpatient medical services for further
evaluation. A questionnaire was developed for the study
to collect demographic data on the subjects.

Procedure

The subjects were divided into male and female groups
and then randomly assigned to experimental and com-
parison groups. Each subject was oriented to the study in
one of two group sessions. All subjects werc administered
Rosenberg’s Self-Esteem Survey and the BDI during the
orientation sessions 1 week before the initation of the
study. The comparison group was instructed to continue
their normal routines and to return in 4 weeks for the
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Berdasarkan tabel diatas diketahui bahwa rata-rata harga diri rendah lansia pada
kelompok
intervensisebelum diberikan life review therapy adalah 17,9 dengan         standar         deviasi
2,305. Padakeadaan harga diri rendah sesudah diberikan life review therapy mengalami penurunan dengan rata-rata 10,2 dengan standar deviasi 1,963. Berdasarkan hasil
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Meanwhile, the experimental group participated in
six sessions of life review reminiscence activities on three
consecutive Tuesdays and Wednesdays. Each session last-
ed two hours. The life review reminiscence activities in-
cluded six 15-min slide-tape presentations of the 1920s,
1930s, and 1940s; two presentations were given on each
time period. The material was presented in chronological
order with each week covering a different time period.
Each presentation focused on objects, people, and events
of the particular time period. Both pleasant and unpleas-
ant content were depicted. The slide presentation was
accompanied by classical and period music. The partici-
pants were allowed 10 min for contemplation before be-
ing asked to write their recollections in response to the
presentation (15 min were allowed for writing). The re-
mainder of the session consisted of a group discussion.
The leader initiated the discussion by stating “Anvone
may start the discussion™; the leader participated mini-
mally, allowing participants to converse voluntarily. All
members attended sessions one, three, four, and six; one
subject missed the sccond session (The Twenties Part 2)
and another missed the fifth session (The Forties Part 1).
After 4 weeks both the experimental and comparison
groups were readministered the BDI and Rosenberg's
Self-Esteem Survey.

Data Analysis

The data were analyzed with SPSS-X, the Statistical Pack-
ages for the Social Sciences (SPSS-X, Inc., 1988). An analy-
sis of covariance (ANCOVA) (Pedhazur, 1982; Shavelson,
1989; SPSS-X, Inc., 1988) was used to account for the
covariance between the pretest and posttest measures of
depression and self-esteem to determine the effect of life
review reminiscence activities on depression and self-
esteem and to examine gender differences in self-esteem
and depression scores. A regression analysis was used to
examine the relationship between depression and self-
esteem. During statistical analysis the BDI scores were
converted from a 0-to-3 to a 1-to-4 scale of severity to
increase the statistical programs’s sensitivity to variability
in scores. The level of significance for all tests was p < .05.

Results

he mean of the depression pretest was slightly higher
than the mean of the depression posttest in both experi-
mental and comparison groups; respectively the means
were 26.58/25.45 and 30.17/28.83. The mean of the self-
esteem postrest was slightly higher than the mean of the
sclf-esteem pretest in both the experimental and com-
parison groups; respectively the means were 32.67/33.42
and 32.17/32.42. The descriptive statistics for the pretest
and posttest measures of depression and self-esteem are
shown in Table 1. The ANCOVA revealed no significant
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Table 1
Descriptive Statistics for Pretest and Posttest Measures

of Depression and Self-Esteem
-

Pretest Postiest
Group N X SD X s r P

Sclf-Esteem

Experimental 12 3267 39 3342 38 6 001

Comparison 123217 s 3242 59
Dcpression

Experimental 122658 4.7 2545 45 67 000

Comparison 12 301177 72 2883 65 ’

Note 1 is the correlation of the pretest w the posteest.

differences between the experimental and comparison
groups on the self-esteem and depression measures;
respectively the F ostatistics were .21, p = 65 and .16,
P = 695 (see Tables 2 and 3). The ANCOVA also indicat-
ed no significant differences in depression and sclf-es-
teem scores of the males and females in the two groups;
respectively the Fostatistics were .15, p = .71 and .15,
p = 707 (see Tables 2 and 3). A significant negative
relationship was found between depression and self-es-
teem; the F statistic was 5.67, p = .03 (see Table 4).

Discussion

The purpose of the study was to examine the effect of
structured life review reminiscence activities on reported
depression and self-csteem. In relation to depression,
none of the subjects in the study had BDI scores that
indicated the presence of depression on either the pre-
test or postiest (see Table 2). Under normal and stable
circumstances the BDI scores would be expected to re-

Table 2
Summary ANCOVA for the Effect of Life Review
Reminiscence Activities on Depression

Source dff R SS S I P
Covariate
pretest | A4S0 333,09 335.09 16.17 001
Main Effects
Group lfactor L0006 4.42 442 21 65
Gender Tactor | 004 320 3.20 13 71
Interaction
Gender=Group 1 Ol 778 778 38 55
Explained variance 4 A7 35117 87.79 4.24 01
Residual 19 529 39379 20.73
Cell and Group Means
Men Women
(=) (n=8) Men Women
Lxperimental 30.00 28.25 T
‘ 28. 26.8¢
Comparson 26.25 25.50 28.13 0.58

Note. = 24 grand mean = 2729, regression cocflicient Tor Pretest =
O Analvsis of Covariance (ANCOVA) is based on ANOVA with Covar-
e (depression pretest from SPSS-X.

"R s proportion of varince in postiest of depression accounted for by
the pretest of depression.

o= 05
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uji analisis terlihat nilai p value = 0,000 maka dapat disimpulkan ada perbedaan yang bermakna antara harga diri rendah pada
lansia
sebelum
dan
sesudah pemberian
life     review     therapy
pada kelompok intervensi.

Rata-rata harga diri rendah lansia pada kelompok kontrolsebelum diberikan life review therapy adalah 18,10 dengan standar deviasi 2,447. Pada keadaan harga diri rendah sesudah diberikan life review therapy didapatkan rata-rata harga diri rendah 17,75 dengan standar deviasi 2,124. Berdasarkan hasil uji analisis terlihat nilai p value = 0,069 maka dapat disimpulkan tidak ada perbedaan yang bermakna antara harga diri rendah pada lansia sebelum dan sesudah pemberian life review therapy pada kelompok kontrol.
[image: image32.emf]Tabel 4 Selisih perubahan harga diri rendah pada lansia sebelum dan sesudah terapi
Harga
Kelompok
Mean
SD
SE
p Diri                                                                          value

Rendah
Intervensi
7,75
3,093
0,692
0,000 Kontrol
0,35
0,813
0,182

Berdasarkan
tabel
diatas
dapat diketahui
bahwa
rata-rata       selisih perubahan harga diri rendah sebelum dan sesudah     life     review     pada
kelompok intervensi adalah 7,7 dengan standar deviasi 3,093, sedangkan untuk kelompok kontrol rata-rata perubahan harga diri rendah adalah 0,35 dengan standar deviasi 0,813. Hasil uji statistik didapatkan ada perbedaan yang bermakna rata-rata selisih perubahan harga diri rendah sebelum dan sesudah antara kedua kelompok.

B. PEMBAHASAN

Harga diri lansia menunjukkan rata-rata harga diri lansia pada kelompok intervensi yaitu 17, 95 dengan skor terendah 15 dan skor tertinggi 22 dengan standar deviasi 2,305. Rata-rata harga diri lansia pada kelompok kontrol 17,10 dengan skor terendah 15 dan skor tertinggi 23 dengan standar deviasi 2,447. Hal ini
Kopertis Wilayah X


menunjukkan bahwa tidak ada perbedaan yang bermakna antara harga diri rendah pada kelompok lansia yang mendapatkan terapi dengan kelompok lansia yang tidak mendapatkan terapi. Dengan kata lain, lansia di PSTW Kab.Bungo sama-sama mengalami harga diri rendah.

Hasil analisis uji statistik penelitian terhadap perubahan harga diri lansia setelah perlakuan didapatkan hasil p value 0,000 yang berarti bahwa ada perbedaan yang bermakna
perbedaan harga diri lansia sebelum dan sesudah diberikan life review therapy.

Hasil
penelitian
ini
mendukung beberapa penelitian sebelumnya seperti penelitian yang dilakukan oleh Lestari (2012)
yaitu
penelitian     terapi
telaah kehidupan (life review) pada klien depresi dengan harga diri rendah pada lansia dan Sholihah (2011)yang meneliti pengaruh life review therapy pada harga diri lansia, dimana penelitian tersebut menyatakan bahwa terapi life review memberikan hasil yang signifikan dalam penurunan harga diri
rendah     pada     lansia.     Sehingga disimpulkan bahwa life review therapy merupakan     terapi
yang     tepat     untuk mengatasi harga diri rendah pada lansia.

Hasil penelitian ini diketahui bahwa rata-rata harga diri rendah lansia pada kelompok intervensi sebelum diberikan life review therapy adalah 17,95 dengan standar deviasi 2,305, sedangkan sesudah terapi adalah 10,20 dengan dtandar deviasi 1,963. Selisih perubahan sebelum dan sesudah terapi adalah sebesar 7,75. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa adanya penurunan nilai harga diri rendah setelah diberikan terapi life review pada kelompok intervensi. Artinya, harga diri rendah pada kelompok
interevensi
mengalami penurunan      yang
bermakna      sesudah diberikan life review therapy. Penurunan yang bermakna yang dimaksud dalam penelitian ini adalah bahwa harga diri lansia
semakin     baik,     dimana
nilai pengukuran harga diri rendah semakin menurun setelah lansia mendapatkan life
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review therapy, atau dengan kata lain lansia mengalami peningkatan harga diri.

Hasil
penelitian
ini
semakin mendukung tingkat harga diri rendah pada lansia tersebut diatas yaitu harga diri rendah dapat dialami lansia, dimana lansia menghadapi berbagai perubahan baik fisik dan psikososial.

Hasil analisis uji statistik penelitian terhadap perubahan harga diri lansia setelah perlakuan didapatkan hasil p value 0,000 yang berarti bahwa ada perbedaan yang bermakna harga diri lansia sebelum dan sesudah diberikan life review therapy pada
kelompok
intervensidengan kelompok kontrol yaitu rata-rata nilai harga diri lansia pada kelompok intervensi (sebelumnya 17,95 menjadi 10,20) dan kelompok kontrol (sebelumnya 18,10 dan sesudahnya 17,75). Terdapat penurunan nilai     7,75
dan     0,35     yang
artinya peningkatan     nilai     harga
diri.     Hasil penelitian      ini
menunjukkan      adanya penurunan yang lebih tinggi harga diri rendah     pada     lansia     pada     kelompok intervensi dibandingkan dengan kelompok kontrol yaitu selisih 7,40.

Life review therapy pada kelompok intervensi dalam penelitian ini dilakukan dalam 4 (empat) sesi pertemuan dengan lansia yang meliputi 4 (empat) tahapan perkembangan masa lampau dan masa kini lansia. Peneliti melakukan sesi pertama dengan melakukan terapi berfokus untuk menceritakan
pengalaman
pada
masa anak-anak,     sesi
kedua     menceritakan pengalaman pada masa remaja, sesi ketiga menceritakan
pengalaman
pada
masa dewasa dan sesi keempat menceritakan pengalaman pada masa lansia. Pada setiap pertemuan terapi, peneliti menekankan peristiwa
hidup     yang
positif     (paling berkesan) bagi lansia dengan bersama-sama lansia dan anggota kelompok lain menentukan arti dari setiap peristiwa yang terjadi bagi lansia. Pada penelitian ini pemberian      terapi      life      review      ini menyebabkan terjadinya perubahan skor nilai harga diri rendah menjadi harga diri

Kopertis Wilayah X


tinggi pada kelompok perlakuan lebih besar dari pada kelompok kontrol.

Hasil
penelitian
ini
mendukung beberapa penelitian sebelumnya seperti penelitian yang dilakukan oleh Lestari (2012)
yaitu
penelitian     terapi
telaah kehidupan (life review) pada klien depresi dengan harga diri rendah pada lansia dan Sholihah (2011) yang meneliti pengaruh life review therapy pada harga diri lansia, dimana penelitian tersebut menyatakan bahwa terapi life review memberikan hasil yang signifikan dalam penurunan harga diri
rendah     pada     lansia.     Sehingga disimpulkan bahwa life review therapy merupakan     terapi
yang     tepat     untuk mengatasi harga diri rendah pada lansia.

Menurut teori Stuart (2009) bahwa pelaksanaan
life
review
therapy merupakan terapi yang terstruktur dengan melihat analiasa peristiwa hidup, dimana seorang perawat membantu pasien untuk melihat arti dari pengalaman hidup dan memecahkan konflik dan perasaan tentang kehidupan lansia melalui telaah peristiwa hidup. Sementara itu, Wheeler (2008) mengatakan bahwa life review therapy dapat membangun kembali peristiwa hidup ke dalam cerita hidup yang lebih positif dengan melakukan peninjauan retrospektif atau eksistensi diri lansia di masa lampau dan melakukan pembelajaran kritis dari sebuah
kehidupan,      sehingga      dapat merubah suasana perasaan seorang lansia.

Terapi life review bukanlah terapi baru dan terapi ini sudah dikembangkan oleh Butler
sejak
tahun
1960an,
sebagai perngobatan alternatif untuk mengatasi harga diri rendah pada lansia. Terapi ini berdasarkan pada satu prinsip bahwa dengan mengenang dan mengevaluasi masa lalu dapat meningkatkan harga diri rendah. Melalui terapi ini lansia diajarkan/ dilatih untuk mengekpslorasi pengalaman hidup masa lalu dalam bentuk informasi yang lebih positif agar integritas diri lansia tercapai (Mitchell, 2009; Ho, 2012)).

Menurut pernyataan Lestari (2012) dalam penelitiannya, mengatakan bahwa dengan
pemberian
life
review
maka
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memberikan kesempatan kepada lansia untuk mengeskpresikan perasaan yang disupresikan
sehingga
energi
psikis dilepaskan dan lansia dapat menerima masalahnya bila ekspresi perasaan tersebut sempurna dan memadai dan membantu lansia untuk mengintegrasikan kejadian yang dikenang bagi lansia dalam suatu nilai sistem dan kepercayaan melalui arti peristiwa yang dialaminya.

Hal diatas juga sejalan dengan yang dikemukakan oleh Keliat, dkk (1995) mengenai tahap-tahap life review therapy yang terdiri dari 6 (enam) tahapan, yaitu ventilasi, eksplorasi, elaborasi, katarsis, menerima masalah dan integrasi dalam nilai sistem atau kepercayaan sehingga digunakan untuk mengatasi masalah yang dihadapi
oleh
lansia
pada
saat
ini. Beberapa prinsip dalam terapi life review ini
menurut     Mitchell     (2009),     yaitu remembering (menyadari adanya suatu kenangan), recall (membagikan kenangan dengan           orang           lain           secara verbal/nonverbal),
review        (evaluasi terhadap kenangan), dan recontruction (melakukan sesuatu berupa tanda yang mewakili     kenangan     tersebut)     memori dalam bentuk yang dimodifikasi dapat merubah suasana perasaan dan emosional pada lansia sehingga dapat mencapai kondisi suasana perasaan dan emosi yang lebih positif.

Terapi life review ini bertujuan untuk membantu     lansia     menemukan     makna hidupnya, mengatasi permasalahan dimasa lalu,     meningkatkan     kepercayaan     diri, meningkatkan harga diri, meningkatkan kepuasan dan kualitas hidup (Mitchell 2009; Capezuti & Gillespie, 2011). Hal ini dilakukan dengan membantu lansia untuk mengenang       masa       lalu,       kemudian mengevaluasi arti/makna dari peristiwa yang dialaminya sehingga setiap pikiran negatif diganti dengan pikiran yang positif. Teori tersebut terbukti dengan adanya beberapa perubahan pikiran-pikiran negatif lansia yang mengalami harga diri rendah menjadi kearah lebih positif. Pengalaman peneliti pikiran-pikiran negatif terhadap

Kopertis Wilayah X


lansia di panti merasa tidak berharga, tidak puas dengan dirinya, tidak berguna, dan lain-lain terjadi penurunan, yaitu : merasa tidak
puas
dengan
dirinya
sendiri (sebelumnya 50,0% menjadi 25%), merasa dirinya tidak baik (sebelumnya 70,0% menjadi 45,0%), merasa tidak mempunyai kemampuan yang baik (sebelumnya 62,5% menjadi 25%), merasa tidak mampu melakukan segala sesuatu dengan baik sebagaimana        orang        lain        mampu melakukannya        (sebelumnya        50,0% menjadi 32,5%), merasa tidak mempunyai banyak        hal        untuk        dibanggakan (sebelumnya     92,5%     menjadi     57,5%), merasa tidak berguna (sebelumnya 85,0% menjadi 50,0%), merasa tidak berharga tidak sepeti orang lain (sebelumnya 70,0% menjadi 52,5%), tidak menghargai dirinya sendiri      (sebelumnya      100%      menjadi 85,0%),      merasa
banyak
mengalami kegagalan dalam hidup       (sebelumnya 67,5% menjadi 50,0%), dan tidak memiliki sikap positif dalam dirinya (sebelumnya 32,5% menjdi 12,5%). Hal ini sejalan dengan pernyataan yang dikemukakan oleh Harter dalam Darmayanti (2011), dimana       salah       satu       faktor       yang mempengaruhi harga diri adalah individu yang berpikir positif. Ketika lansia yang tinggal di panti jompo dapat berpikir positif, maka harga diri lansia tersebut juga akan menjadi tinggi.

Kesimpulan
dari
penelitian
ini menurut peneliti bahwa life review therapy berpengaruh
secara     signifikan
dalam mengatasi harga diri rendah pada lansia. Dengan diberikannya life review therapy, setiap
lansia       akan       menyampaikan peristiwa yang tidak menyenangkan dan menyenangkan serta arti dari peristiwa yang dialaminya baik pada masa anak-anak,      remaja,      dewasa      dan      lansia. Pengalaman dan arti dari peristiwa tersebut sebenarnya dapat menjadi hal yang positif bagi lansia. Hal ini sangat membantu lansia untuk meningkatkan harga diri lansia. Artinya life review therapy, dapat digunakan untuk meningkatkan harga diri pada lansia. Dengan pemberian life review
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therapy dapat mengubah pikiran-pikiran negatif yang muncul pada lansia dengan cara
memberikan
kesempatan
kepada lansia untuk melakukan evaluasi dan menganalisis peristiwa selama hidupnya di masa lampau (anak-anak, remaja dan dewasa) dan masa kini (lansia) yang berkesan sehingga muncul penerimaan terhadap
dirinya     serta
memunculkan pikiran-pikiran yang lebih realistis.

Dari tanda dan gejala tersebut maka pemberian life review therapy dapat dilakukan untuk mengatasi harga diri rendah
pada
lansia
karena
dengan pemberian life review therapy dapat mengubah pikiran-pikiran negatif yang muncul      pada      lansia      dengan      cara memberikan kesempatan kepada lansia untuk        melakukan        evaluasi        dan menganalisis peristiwa selama hidupnya di masa lampau (anak-anak, remaja dan dewasa) dan masa kini (lansia) yang berkesan sehingga muncul penerimaan terhadap     dirinya
serta     memunculkan pikiran-pikiran yang lebih realistis.

SIMPULAN

Berdasarkanhasilpenelitian,
makadapat kesimpulan sebagaiberikut :

Tingkat
harga
diri
pada
kelompok intervensi dan kelompok kontrol sebelum diberikan life review therapy diketahui berada pada harga diri rendah.Harga diri rendah pada lansia sesudah diberikannya life
review
therapy     pada
kelompok intervensi yang mendapatkan life review therapy     mengalami     penurunan
yaitu normal (harga diri tinggi), sedangkan untuk     kelompok     kontrol     yang     tidak mendapatkan life review therapy tetap berada pada harga diri rendah. Hasil uji statistik didapatkan ada perbedaan yang signifikan rata-rata perubahan harga diri rendah         antara         kelompok         yang mendapatkan life review therapy dengan kelompok yang tidak mendapatkan life review therapy

Kopertis Wilayah X
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EFEK LIFE REVIEW THERAPY TERHADAP DEPRESI PADA LANSIA
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Abstrak

Depresi dapat dialami oleh lanjut usia (lansia) di penghujung kehidupannya. Depresi bukan merupakan proses penuaan yang normal, melainkan masalah psikososial yang dapat diatasi. Prevalensi depresi berkisar antara 10–15% pada lansia di komunitas, 11–45% pada lansia yang membutuhkan rawat inap, dan sampai 50% pada residen panti jompo. Penelitian ini adalah jenis penelitian kuantitatif dengan desain penelitian pre-eksperimen dengan pendekatan one group pre-post test design. Pengambilan sampel dilakukan secara metode total sampling, sebanyak 28 orang dengan kriteria inklusi lansia yang mengalami depresi tingkat ringan dan sedang. Penelitian dilakukan di Panti Sosial Tresna Werdha Palembang. Hasil penelitian diperoleh rerata skor depresi lansia sebelum life review therapy adalah 11,61 (SD= 2,061), rerata skor depresi sesudah life review therapy 10,07 (SD= 2,035). Hasil uji statistik menunjukkan ada perbedaan skor depresi sebelum dan sesudah dilakukan life review therapy (p= 0,02). Life review therapy direkomendasikan sebagai alternatif tindakan keperawatan jiwa untuk mengatasi depresi pada lansia.

Kata kunci: lansia, life review therapy, depresi

Abstract

The Effect of Life Review to the Depression in Elderly People. The Depression can be experienced by the elderly at the end of his life. This is not a normal aging process, but a medical illness that can be treated. Its prevalence ranges from 10–15% of the elderly at the community, 11–45% of the elderly age who require inpatient, and up to 50% in nursing home residents. This research is a pre experiment study with one group pre-post test design. This design used a sample group that was interviewed twice. Pretest and post test were done by using ratio scale. The total sample of 28 elderly people with mild and medium depression at Tresna werdha Elderly Social Institution Palembang. The result showed an average depression score elderly people before life review therapy is 11,61 (SD= 2,061), the average depression scores after the therapy 10,07 review life (SD= 2,035). The result showed that there is a significant difference between before and after life review therapy with therapy for depression in elderly (p= 0,002). It is expected for Tresna Werdha Teratai Social Institution in order to increase quality of services especially in an effort to reduce depression in the elderly people in the home by using review life therapy.

Keywords: elderly, life review therapy, depression

Pendahuluan

Indonesia merupakan salah satu negara ber-kembang dengan angka harapan hidup yang meningkat. Menurut WHO, populasi lansia di Asia Tenggara sebesar 8% atau sekitar 142 juta jiwa. Pada tahun 2000 jumlah lansia sekitar 5.300.000 (7,4%) dari total populasi, sedangkan padatahun 2010 jumlahlansia 24.000.000(9,77%) dari total populasi, dan tahun 2020 diperkirakan jumlah lansia mencapai 28.800.000 (11,34%) dari total populasi. Di Indonesia pada tahun 2020 diperkirakan jumlah lansia sekitar 80.000.000.


Amerika Serikat mengalami peningkatan lansia pada tahun 2000, sebanyak 35 juta orang dewasa yang berusia di atas 65 tahun jumlahnya mencapai 12,4% dari total populasi (AOA, 2006). Jumlah ini menunjukkan terjadinya peningkatan sebesar 3,7 juta sejak tahun 1990. Pada populasi lansia di tahun 2000, 18,4 juta orang berusia 65–74 tahun; 12,4 juta berusia di atas 85 tahun. Diperkirakan, pada tahun 2030 populasi lansia akan mencapai 70 juta orang. Peningkatan ini disebabkan ber-tambahnya usia harapan hidup. Menurut Badan Pusat Statistik Sumatera Selatan jumlah penduduk lansia pada tahun 2009 adalah 7.222.635 orang,
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dengan komposisi 3.650.615 orang laki-laki dan 3.572.020 orang perempuan, diantaranya penduduk yang berusia 60 tahun ke atas berjumlah 419.900 orang dengan komposisi 3.792.647 orang laki-laki dan 3.657.747 orang perempuan, diantaranya penduduk yangberusia60 tahunkeatas berjumlah 466.033 orang. Pada tahun 2012 telah mencapai 464.554 orang atau 6,24% dari jumlah penduduk lansia perempuan 245.852 orang dan jumlah pen-duduk lansia laki-laki 218.702 orang. Sedangkan di Kota Palembang, jumlah lansia pada tahun 2009 sebesar 236.446 orang, pada tahun 2010 jumlah lansia sebesar288.180 orang. Ini mengalami peningkatan jumlah lansia pada tahun 2011 sebesar 497.655 orang.

Lansia sangat rentan mengalami masalah kese-hatan baik masalah fisik maupun psikologis akibat terjadinya perubahan dalam kehidupan. Perubahan tersebut meliputi pensiun, penyakit atau ketidakmampuan fisik, penempatan dalam panti werda, kematian pasangan dan kebutuhan untuk merawat pasangan yang kesehatannya menurun. Salah satu masalah psikologis adalah depresi sebagai tahun emas. Tingginya stresor dan peristiwa-peristiwa kehidupan yang tidak menyenangkan dapat menimbulkan kemungkinan lanjut usia mengalami kecemasan, kesepian, sampai pada tahap depresi (Saputri, 2011).

Menurut Hawari (2001 dalam Saputri, 2011) depresi merupakan salah satu bentuk gangguan kejiwaan pada alam perasaan (affective/mood disorder), yang ditandai dengan ketidakgairahan hidup, kemurungan, kelesuan, putus asa dan perasaan tidak berguna. Gangguan depresi sendiri apabila tidak diobati maka akan mengakibatkan kesulitan pada penderitanya yang terlihat dalam pencapaian akademik yang buruk, keterlambatan dalam perkembanganpsikososial,penyalahgunaan zat adaptif, bahkan percobaan bunuh diri. Pre-valensinya depresi berkisar antara 10–15% pada lansia di komunitas; 11–45% pada lansia yang membutuhkan rawat inap; dan sampai 50% pada residen lansia yang tinggal di panti jompo (Patricia, 2009).

Salah satu intervensi keperawatan dalam menga-tasi depresi pada lansia adalah life review therapy


yang dapat membawa seseorang lebih akrab pada realita kehidupan. Life review therapy membantu seseorang untuk mengaktifkan ingatan jangka panjang dimana akan terjadi mekanisme recall tentang kejadian pada kehidupan masa lalu hingga sekarang. Dengan cara ini lansia akan dapat memperbaiki kualitas hidupnya. Life review therapy akan mengurangi depresi dan meningkat-kan kepercayaan diri,kesejahteraan atau kesehatan psikologis, dan kepuasan hidup (Kusharyadi, 2011).

Metode

Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian kuantitatif dengan desain penelitian Kuasi Ekspe-rimen dengan pendekatan One Group pre–post test design. Penelitian ini dilakukan di Panti Sosial Tresna Werdha Teratai Palembang yang dilakukan pada bulan Juni 2014. Populasi peneli-tian adalah semua lansia yang tinggal di Panti Sosial Tresna Werdha Teratai Km 6 Palembang yang berjumlah 70 orang. Teknik pengambilan sampel pada penelitian ini yaitu total sampling, dimana sampel merupakan keseluruhan dari populasi, sampel dalam penelitian ini adalah semua lansia yang berada di Panti Sosial Tresna Werdha Km 6 Palembang dengan kriteria inklusi mengalami depresi ringan dan sedang, komunikasi verbal dapat dipahami dan bersedia menjadi responden.

Sejumlah 70 lansia yang tinggal di panti didapat-kan 28 lansia yang mengalami depresi ringan dan sedang yang dijadikan yang pada akhirnya dijadikan sebagai sampel. Alat pengumpulan data yang digunakan adalah Depression Anxiety and Stress Scale (DASS) yang diadopsi dari Livibond dan Lovabond (2011). Kuesioner terdiri dari 14 pertanyaan yang mengukur 14 pertanyaan dengan skala 0 (jika tidak pernah), 1 (kadang-kadang), 2 (jarang), 3 (sering), dan 4 (selalu).

Hasil

Hasil penelitian menunjukkan skor depresi se-belum life review therapy, skor depresi sesudah life review therapy dan perubahan skor depresi sebelum dan sesudah life review therapy. Skor
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depresi sebelum life review therapy pada lansia tergambar pada Tabel 1. Berdasarkan Tabel 1 diketahui bahwa rerata skor depresi lansia sebelum dilakukan life review therapy adalah 11 dengan standar deviasi sebesar 2,06.

Skor depresi sesudah life review therapy pada lansiatergambar padaTabel 2. Berdasarkan Tabel 2 diketahui bahwa rerata skor depresi lansia setelah dilakukan life review therapy adalah 10 dengan standar deviasi sebesar 2,03.

Pengaruh life review therapy terhadap depresi pada lansia terlihat pada Tabel 3. Berdasarkan Tabel 3 diketahui bahwa skor depresi sebelum pemberian life review therapy adalah 11 dan setelah pemberian terapi 10. Hasil uji statistik menunjukkan bahwa ada pengaruh life review therapy terhadap skor depresi lansia di Panti Tresna Wreda Teratai Palembang.



Pembahasan

Berdasarkan hasil penelitian diketahui rerata skor depresi lansia sebelum dilakukan life review therapyadalah11,00dengan standar deviasi2,061. Rerata skor depresi lansia sesudah dilakukan life review therapy menjadi 10,00 dengan standar deviasi 2,035. Hasil uji statistik didapatkan nilai p= 0,002, dimana dalam hal ini ada cukup bukti untuk menolak hipotesis null yang berarti bahwa ada perbedaan bermakna antara skor depresi lansia sebelum life review therapy dengan skor depresi lansia sesudah life review therapy di Panti Sosial Tresna Werdha Teratai Km 6 Palembang Tahun 2014.

Hasil ini sejalan dengan pendapat Kushariyadi (2011) yang mengatakan bahwa suatu proses life review therapy dengan Standar Prosedural Operasional yang baik akan mengurangi depresi

Tabel 1. Rerata Skor Depresi Lansia di Panti Tresna Wreda Teratai Palembang Sebelum Life Review Therapy

Variabel


Skor Depresi sebelum intervensi


Median
SD

11,00
2,061


Min – Max

9 – 19


95%CI

10,81 – 12,41


Tabel 2. Rerata Skor Depresi Lansia di Panti Tresna Wreda Teratai Palembang Sesudah Life Review Therapy

Variabel


Skor Depresi sesudah intervensi


Median
SD

10,00
2,035


Min – Max

5 – 14


95%CI

9,28 – 10,86


Tabel 3. Pengaruh Life Review Therapy Terhadap Depresi Pada Lansia di Panti Tresna Wreda Teratai Palembang

Skor Depresi
n Sebelum life review therapy                   28

Setelah life review therapy
28


Median
Min – Max
SD
p

11
(9 – 19)
2,061

0,002

10
(5 – 14)
2,035
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dan meningkatkan kepercayaan diri, kesejahteraan atau kesehatan psikologis, dan kepuasan hidup. Terapi life review adalah upaya untuk membantu seseorang untuk mengaktifkan ingatan jangka panjang dimana akan terjadi mekanisme recall tentang kejadian pada kehidupan masa lalu hingga sekarang, dengancara ini,lansia akan lebih menge-nal siapa dirinya dan dengan recall tersebut, lansia akan mempertimbangkan untuk dapat mengubah kualitas hidup menjadi lebih baik dibandingkan dengan sebelumnya.

Hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian Rita (2013) dengan judul pengaruh intervensi musik gamelan terhadap depresi pada lasia di Panti Werdha Harapan Ibu Semarang, menyatakan bahwa pengendalian dan penatalaksanaan depresi khususnya pada lansia memerlukan perawatan secara terus-menerus dan berkelanjutan agar tidak terjadi bunuh diri karena perasaan bersalah, gagal, dan kecewa yang dialami sebagai dampak depresi.

Berdasarkan hasil penelitian ini, peneliti menyim-pulkan bahwa terjadinya depresi dapat dikurangi dengan cara melakukan pengendalian serta pera-watan pada lansia secara berkesinambungan. Hal ini bertujuan agar lansia terhindar dari bunuh diri karena perasaan bersalah serta kecewa yang dialami sebagai dampak depresi. Life review therapy merupakan salah satu terapi yang dapat mengurangi depresi pada lansia.

Kesimpulan

Hasil penelitian dapat disimpulkan rerata skor depresi pada lansia sebelum dilakukan life review therapy adalah 11,61 dengan standar deviasi sebesar 2,061. Rerata skor depresi lansia sesudah dilakukan life review therapy adalah 10,07 dengan standar deviasi sebesar 2,035. Hasil penelitian


didapatkan bahwa ada perbedaan rerata skor depresi yang signifikan sebelum dan sesudah life review therapy yaitu dengan skor depresi sebelum life review therapy adalah 11.61. Rerata skor depresi sesudah life review therapy adalah 10,07. Berdasarkan hasil uji statistik didapatkan nilai p= 0.002, yang berarti ada pengaruh antara sebelum diberikan life review therapy dan sesudah life review therapy terhadap depresi pada lansia.

Pihak Panti Sosial Tresna Werdha Teratai Palembang diharapkandapat meningkatkan mutu pelayanan terutama dalam upaya untuk mengurangi depresi pada lansia yang ada di panti tersebut dengan menggunakan life review therapy (IC, INR, AM).
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Abstract

Self-concept is closely related to one's self-esteem. Low self-esteem is a major problem for an elderly person who involves negative self-evaluation and is associated with feelings of weakness, helplessness, worthlessness and fear. The purpose of this study was to determine the effect of reminiscence group therapy on the self-esteem status of elderly post power syndrome. The research method used pre-experimental design with one group pretest-posttest. Sampling uses purposive sampling method with a total sample of 11 elderly respondents who have retired with post power syndrome. The results showed that there was a significant effect of reminiscence group therapy on the self-esteem status of elderly post power syndrome with a P value = 0.001 or P <0.05). Conclusion: There is an effect on the implementation of reminiscence group therapy on the self-esteem status of post power syndrome elderly in working area Primery Health Care Samata. Expected this research can be used as a reference material for educational institutions and health service institution to the implementation of reminiscence group therapy.

Keywords: Reminiscence Group Therapy, Elderly, Self Esteem, Post Power Syndrome.

1. PENDAHULUAN

Pada hakikatnya, orang yang akan bekerja akan tiba pada masa dimana individu tersebut harus berhenti dari pekerjaanya. Perubahan status dari bekerja menjadi tidak
bekerja
dapat
menjadi
faktor terjadinya stressor psikologis pada lansia yang dapat berkembang menjadi konsep diri yang negatif yakni perasaan tidak berharga (Syarniah, 2010). Havighurst dalam Azizah (2011) menyebutkan bahwa salah        satu        tugas        perkembangan lansia`adalah menyesuaikan diri terhadap masa pensiun dan penurunan pendapatan. Setelah para usia lanjut tersebut pensiun, mereka       akan       merasa
kehilangan peran,identitas,serta semua status yang berpengaruh
terhadap     konsep     dirinya (Nurhayati, 2015).


Penelitian yang dilakukan oleh Holmes dan Rahe tahun 2006 mengungkapkan bahwa pensiun menempati peringkat 10 besar dalam penyebab depresi. Pihak yang paling takut dalam menghadapi pensiun adalah Pegawai Negeri Sipil (PNS), karena PNS yang telah habis masa tugasnya akan mengalami mental shock .Mental shock tersebut disebabkan karena mereka telah merasa kehilangan identitas dan status sosialnya yang selama ini disandangnya.
Beberapa
studi
secara konsisten melaporkan bahwa antara 30-33%
pensiunan
menyatakan     berbagai perasaan negatif saat menghadapi masa pensiun. Para pegawai yang telah habis masa purna tugasnya atau pensiun akan mengalami        mental       shock       karena
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menjelang akhir masa kerja aktivitasnya pun menjadi berkurang dan juga setelah menghadapi
pensiun
maka
semua kekuasaan dan kekuatan yang pernah dimiliki sebelumnya seketika akan dilepas dan diberikan kepada orang lain. Salah satu hal inilah yang dapat memicu munculnya       post
power       syndrome dikalangan pegawai yang berada dibawa naungan pemerintah ( Yuliasari, 2006). Post-power         syndrome         merupakan sekumpulan gejala yang muncul setelah seseorang      melepas      jabatan      ataupun terlepas dari pekerjaannya. Perubahan-perubahan psikis yang muncul pada individu dengan post power syndrome adalah individu akan lebih mudah stress, depresi, putus asa, ketergantungan, merasa kekosongan, merasa tidak bahagia serta kehilangan     harga     diri     yang     rendah merupakan masalah utama bagi seorang lansia yang melibatkan evaluasi diri negatif dan berhubungan dengan perasaan lemah, tak berdaya, tidak berharga dan ketakutan. Penelitian yang dilakukan oleh Butler (2010), terkait dengan reminiscence group
therapy     terhadap
harga
diri lansia,hasilnya menjelaskan bahwa terapi ini dapat digunakan untuk meningkatkan harga diri lansia serta berguna dalam mempromosikan     kesehatan     psikososial pada lanjut usia.

Reminiscence group therapy atau terapi kenangan merupakan salah satu jenis terapi dengan pendekatan perilaku dan kognitif yang dirancang khusus untuk meningkatkan status kesehatan mental pada lansia dengan menggunakan memori tentang hal-hal yang menyenangkan bagi lansia untuk memelihara kesehatan mental dan meningkatkan kualitas hidup (Chen, Li, & Li, 2012). Menurut Fontaine dan Faltcher tahun 1995 terapi ini bertujuan untuk meningkatkan harga diri, membantu individu mencapai kesadaran diri,


memahami diri, beradaptasi dengan stress, serta klien mampu melihat dirinya dalam konteks budaya dan sejarah (Banon, 2011).

2. BAHAN DAN METODE

Penelitian
ini
menggunakan
metode kuantitatif dengan desain penelitian pre eksperimental dengan pendekatan one group pre and post test design. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh lansia yang telah pensiun di Perumahan Pepabri Kelurahan Samata yang berjumlah 42 orang. Sampel dalam penelitian adalah 12 orang lansia yang berada di perumahan pepabri      kelurahan
samata.      Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah       purposive
sampling       yaitu mengambil sampel yang sesuai dengan kriteria inklusi dan eksklusi berjumlah 12 orang.

Dalam penelitian ini instrumen yang digunakan berupa lembar screening gejala post power syndrome dan kuesioner baku dari Rosenberg Self Esteem (RSES) yang terdiri dari 10 item pertanyaan. Uji statistik
yang
digunakan
adalah
Uji Wilcoxon Test.

3. HASIL

a. Analisis Univariat

1) Gambaran
Karakteristik Responden

Responden pada penelitian ini adalah 12 orang lansia yang telah pensiun dan berada
di
Perumahan
Pepabri Kelurahan Samata.
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Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan
Usia,
Jenis Kelamin,Pendidikan      Terakhir,       Status Pernikahan,Sumber      Penghasilan,      Dan Pekerjaan Terakhir .

Variabel                  Kelompok Responden

Jumlah (n)
Presentasi (%)

Usia

Usia 61                     2                     18,2 % Tahun                      3                     27,3 % Usia 62 tahun                6                     54,5 %

 Usia 65 tahun 


Total
            11
     100,0 %


Jenis Kelamin

Laki-Laki
5
45,5 %


Perempuan
             6
      54,5 %



Total
            11
     100,0 %


Tingkat Pendidikan

SMU                       2                     18,2 % Perguruan                   9                     81,8 %


Tinggi



Total
            11
     100,0 %


Status Pernikahan


Menikah
            11
      100,0 %



Total
            11
     100,0 %


Sumber Penghasilan


Pensiun
            11
      100,0 %



Total
            11
     100,0 %


Pengalaman Kerja

PNS
10
90,9 %


TNI
             1
       9,1 %



Total
            11
      91,6 %


Sumber : Data Primer, 2018.

Berdasarkan tabel 4.1 distribusi frekuensi usia responden menunjukan bahwa dari 11 responden usia terbanyak yang menjadi responden adalah usia 65 tahun yaitu sebanyak 6 orang (54,5%). Karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin menunjukkan bahwa dari 12


orang responden terdapat 5 orang laki-laki (45,5 %) dan perempuan sebanyak 6 orang (54,5 %). Berdasarkan pendidikan terakhir menunjukkan bahwa dari 11 sebagian besar pendidikan terakhir dari responden adalah Strata 1 yaitu sebanyak 9 orang (81,8 %).

Berdasarkan
karakteristik
status pernikahan       responden
menunjukkan bahwa
dari      11
responden      semua responden      berstatus      menikah      yaitu sebanyak 11 orang (100,0%). Berdasarkan sumber penghasilan responden, pada tabel 1 menunjukkan bahwa dari 11 responden sumber penghasilannya berasal dari dana pensiun      yaitu      sebanyak      11
orang (100,0%). Hal ini menunjukkan bahwa semua responden telah memasuki masa pensiun. Berdasarkan pekerjaan terakhir menunjukkan     bahwa     dari     11
orang responden     pekerjaan     terbanyak     yang menjadi responden pada penelitian ini adalah PNS yaitu sebanyak 10 orang (90,9 %).

2) Karakteristik Status Harga Diri Lansia
Sebelum
Dan
Setelah Intervensi.

Tabel
2.Distribusi
Frekuensi Reponden Berdasarkan Harga Diri Sebelum      Pemberian      Reminiscence group therapy

Status Harga
Total Diri                       Jumlah (n)

Presentase (%)

Harga Diri
7
63,6


Rendah


Harga Diri
4
36,4


Normal


Total
11
100
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Tabl 2munjukkan bahwa dari 11 responden, status harga diri lansia post power syndrome sebelum intervensi sebagian besar beraa pada kategori harga diri rendah yaitu sebanyak 7 responden (66,6%). Sedangkan status harga diri lansia post power syndrome yang termasuk dalam kategori normal yaitu sebanyak 4


responden (33,3%). Hal ini membuktikan bahwa sebelum dilakukan reminiscence group therapy sebagian besar harga diri lansia berada pada kategori harga diri rendah yang sesuai dengan
kriteria
yang
ditetapkan
dalam instrumen Rosenberg self esteem.

Tabel 3 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Status Harga Diri Setelah Pemberian Reminiscence group therapy

Status Harga Diri


Total

Jumlah (n)
Presentase (%)

Harga Diri
11
91,7


Normal


Total
11
91,7

Berdasarkan tabel 3 menunjukkan bahwa setelah dilakukan reminiscence group therapy responden yang semula berada pada kategori harga diri rendah mengalami perubahan harga diri serta responden yang semula berada pada kategori harga diri normal juga ikut mengalami peningkatan
harga
diri
dengan
hasil
11


responden berada pada kategori harga diri normal. Hal ini menunjukkan bahwa setelah dilakukan reminiscence group therapy, terjadi perubahan status harga diri pada lansia yang menandakan bahwa terdapat perubahan positif pada penilaian diri lansia.

b.
Analisa Bivariat

Tabel 4.4 Pengaruh Reminiscence group therapy Terhadap Harga Diri Pada Lansia Post Power Syndrome

Z-test
      p value



Variabel


Harga Diri

Pre
-3,207
0,001

Harga Diri


Post


Sumber : Data Primer, 2018.

Berdasarkan hasil Uji Wilcoxon Test diperoleh nilai p value sebesar 0,001. Secara statistik, jika nilai p < 0,05 maka Ha diterima. Oleh karena itu, berdasarkan hasil analisis tersebut dapat disimpulkan bahwa terdapat pengaruh reminiscence group therapy terhadap status harga diri pada lansia post power syndrome di Wilayah Kerja Puskesmas Samata


4.
PEMBAHASAN

Hasil
menunjukkan
bahwa
terdapat pengaruh reminiscence group therapy terhadap status harga diri lansia post power syndrome. Sebelum dilakukan
pemberian reminiscence group therapy, status harga diri lansia     tampak bervariasi.     Hasil     penelitian menunjukkan
bahwa     sebanyak     7     orang responden berada pada kategori harga diri rendah dan 4 responden berada pada kategori
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harga diri normal. Berdasarkan hasil observasi dan
wawancara
dengan
responden,
hal inidisebabkan
lansia
yang     telah
pensiun menganggap      bahwa disaat dia sudah tidak bekerja maka dia menganggap bahwa kualitas dirinya telah gagal karena diusianya yang saat ini semakin bertambah dia sudah tidak bisa memberikan yang terbaik untuk keluarganya sehingga rasa puas dan rasa berarti pada dirinya sudah mulai berkurang . Sedangkan untuk responden       dengan       harga       diri       normal menganggap      bahwa      meskipun      responden menerima kondisinya yang sudah tidak bekerja lagi, namun mereka terkadang beranggapan dan merasa bahwa orang-orang disekitarnya sudah tidak menunjukkan penghargaan seperti disaat mereka bekerja dulu sehingga hal ini yang membuat responden merasa kurang puas dengan dirinya disaat telah pensiun.

Peneliti berasumsi bahwa usia lanjut merupakan masa pensiun yang ditandai dengan perubahan fisik,psikologis dan sosial lansia yang semakin melemah dan berarti bahwa produktivitas lansia akan
semakin
menurun
hal
ini
yang mempengaruhi cara pandang lansia terhadap konsep dirinya yang akan semakin menurun. Hal     ini
sejalan     dengan     pendapat
yang dikemukakan      oleh
Berk      (2012)
yang mengatakan bahwa masa pensiun melibatkan pelepasan peran yang menjadi bagian penting dari identitas dan penghargaan diri yang biasanya diasumsikan sebagai proses yang menimbulkan stress. Kehilangan peran atau merasa     ditolak     dapat
mengarahkan     pada penurunan self image yang bahkan bisa berakibat kehilangan harga diri ( Nurhayati, 2015).

Setelah diberikan reminiscence group therapy selama 9 kali pertemuan terjadi perubahan status harga diri lansia dari harga diri rendah setelah terapi berada pada kategori status harga diri normal. Hal ini berkaitan dengan penelitian yang dilakukan
oleh
Syarniah
(2010)
yang mengatakan bahwa Harga diri rendah pada lansia yang mendapat terapi reminiscence group therapy dengan mengalami peningkatan harga diri yang bermakna setelah terapi dilakukan. Karena berdasarkan pernyataan lansia terkait manfaat yang dapat dirasakan setelah terapi dilakukan adalah lansia lebih bisa menemukan


kelebihan yang ada pada dirinya, responden lebih merasa
percaya diri serta terbangun perasaan dan fikiran positif di dalam dirinya untuk tetap bangga terhadap apa yang telah dimiliki saat ini Agarwal
(2014) menyatakan bahwa cara untuk membangun kembali harga diri pada lansia adalah dengan cara memotivasi lansia untuk bertemu dengan teman-temannya     dan     berbagi     cerita
masa lalunya.
Pernyataan      ini      sesuai      dengan reminiscence group therapy yang dilakukan secara     berkelompok,     dimana     lansia     dapat membagi pengalaman masa lalunya dengan sesama lansia. Penurunan harga diri lansia dalam hasil penelitian ini memperkuat teori yangbahwa reminiscence group therapy bertujuan untuk meningkatkan harga diri. Komunikasi yang dilakukan oleh lansia dengan lansia yang lain di dalam suatu kelompok dapat menjadi salah satu aspek yang dapat meningkatkan rasa bangga pada diri lansia serta lansia juga dapat mendapat dukungan terkait kemampuannya tersebut dari lansia yang lain. Hal inilah yang dapat meningkatkan perasaan bangga dan berharga pada diri lansia, sehingga harga diri lansia dapat group therapy terhadap status harga diri lansia post
power     syndrome     di     wilayah     kerja puskesmas samata Penelitian ini menunjukkan adanya perbedaan yang signifikan status harga diri lansia sebelum dan setelah reminiscence group therapy. Sebelum pemberian therapy, terdapat 7 responden dengan harga diri rendah dan 4 dengan     status     harga     diri      normal .Sedangkan setelah dilakuakn terapi, 11 orang responden mengalami perubahan status harga diri menjadi harga diri normal. Dalam proses reminiscence group therapy yang dilakukan secara     berkelompok
akan     terjadi     kegiatan eksplorasi     pengalaman     positif     dari     setiap anggota     kelompok     dan pemberian tanggapan dari anggota kelompok lain. Dalam kegiatan diskusi pada terapi kelompok reminiscence ini lansia dimotivasi untuk menyampaikan hal positif yang pernah dialaminya baik secara mandiri maupun bersama keluarga dan orang lain. Eksplorasi aspek positif yang pernah dialami lansia pada masa lalu ini merupakan salah satu upaya untuk meningkatkan perasaan berharga bagi lansia dan terapis memberikan penguatan atas perasaan bangga dan berharga
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yang dimiliki oleh lansia. Peneliti berasumsi bahwa dengan bercerita tentang pengalaman masa lalu maka secara tidak langsung terapis membantu menstimulus serta mengajak lansia untuk mengeksplorasi perasaan dan pengalaman-pengalaman berharga dalam kehidupannya yang bermakna sehingga terwujud perasaan bangga dan individu mampu menumbuhkan penguatan perasaan terhadap nilai dirinya sendiri. Hal ini sejalan dengan pernyataan Stuart (2016) yang mengungkapkan bahwa terapi reminiscence digunakan untuk membantu individu mencapai integritas,meningkatkan
harga
diri
dan menstimulasi individu untuk berfikir tentang dirinya sendiri.

Harga diri dalam bahasa arab disebut “Izzah’. Harga
diri
berkaitan
dengan
kemampuan individu utnuk menilai diri sendiri. Aspek evaluatif dari konsep diri yangg dimiliki oleh seseorang adalah harga diri. Al- Qur’an mengajarkan bahwa harga diri dari kualitas terbaik seorang mukmin adalah taqwa kepada Allah s.w.t ( Purwakina, 2016). Sebagaimana dalam Q.S. AliImran: 139:

Terjemahnya :

“Janganlah kamu bersikap lemah, dan janganlah (pula) kamu bersedih hati, padahal kamulah orang-orang yang paling tinggi (derajatnya), jika
kamu
orang-
orang
yang
beriman (Kemenag, 2017).

Dalam ayat ini islam menganjurkan umatnya agar tidak merasa rendah diri dengan orang lain, tetapi tidak boleh merasa lebih tinggi dari orang lain. Orang yang memiliki taqwa yang tinggi maka tinggi pula derajatnya disisi Allah s.w.t.orang yang memiliki harga diri yang tinggi mata Allah adalah orang yang bertaqwa, yaitu mereka yang selalu menjalankan perintah Allah s.w.t dan manjauhi larangan-Nya, melakukan kebaikan dan selalu menjauhi perbuatan yang dapat
merugikan
dirinya
dan
orang disekitarnya.

Melalui reminiscence group therapy secara tidak langsung memberikan kesempatan pada lansia untuk berbagi terkait pengalamannya kepada anggota kelompok yang lain, mampu meningkatkan komunikasi serta sosialisasi di dalam kelompok sehingga tercipta suasana yang harmonis dan memberikan efek relaksasi.


Peneliti
mengevaluasi
beberapa
responden mengenai reminiscence group therapy dan menurut lansia yang menjadi responden, terapi ini membuat lansia lebih aktif dan lebih terbuka untuk bercerita tentang pengalaman serta hal-hal yang berarti dalam hidupnya sehingga membuat dirinya lebih bisa menerima keadaan serta lebih bersyukur terhadap apa yang telah di miliki saat ini. Perawat memiliki peran yang sangat penting terkhusus dalam memberikan asuhan     keperawatan     yang
terkait
dengan kebutuhan dasar manusia serta peran sebagai edukator dalam meningkatkan pengetahuan tentang status kesehatan individu. Setelah dilakukan penelitian ini, diharapkan lansia bisa lebih dapat terbuka dalam menyampaikan hal-hal yang dialaminya saat ini dan bisa lebih menerima       keadaan       serta       dapat       lebih bersemangat dalam melakukan aktivitas sehari-hari
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ABSTRACT

Usia lanjut merupakan tahap akhir dari siklus hidup manusia . Pada tahap ini individu mengalami kemunduran berbagai fungsi dan kemampuan, mengakibatkan lansia mengalami penyakit kronikyang berdampak terhadap harga diri lansia. Tujuan penelitian ini adalah memperoleh pengaruh terapi reminiscence terhadap harga diri lansia dengan penyakit kronik di kelurahan Bubulak Bogor tahun 2012. Manfaat penelitian ini adalah panduan perawat dalam melaksanakan terapi reminiscence pada lansia dengan penyakit kronik dan sebagai evidance based. Hipotesis penelitian ini terapi reminiscence dapat meningkatkan harga diri lansia dengan penyakit kronik. Desain yang digunakan adalah ”Quasi experimental pre-post test with control group” dengan intervensi terapi reminiscence. Cara pengambilan sampel adalah purposive sampling dengan sampel sebanyak 108 Lansia terdiri dari 54 kelompok intervensi dan 54 kelompok kontrol . Harga diri lansia diukur dengan menggunakan instrumen Rosenberg self esteem scale dan dianalisis dengan analisis univariat ,bivariat.Hasil penelitian Hasil penelitian ini menunjukkan harga diri lansia dengan penyakit kronik yang mendapat terapi kelompok reminiscence meningkat secara bermakna (P value=0.000), sedangkan tidak terjadi perubahan pada kelompok kontrol (P value= 0.322). Reminiscence direkomendasikan pada harga diri lansia dengan penyakit kronik. Penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan kemampuan perawat dalam melakukan terapi psikososial pada lansia

Kata kunci: Terapi reminiscence, harga diri , lansia dengan penyakit kronik Daftar Pustaka 24 buah (2002-2012)

ABSTRACT

Old age is the final stage of the human life cycle. At this stage, individuals experience a setback various functions and capabilities, resulting in older adults experiencing chronic disease that affects the elderly dignity. The purpose of this research is to gain influence reminiscence therapy for the dignity of elderly with chronic diseases in Bubulak Village Bogor in 2012. The benefit of this research is as a guide for the nurses in conducting reminiscence therapy in the elderly with chronic diseases and as an evidence based. The hypothesis of this study is that “reminiscence therapy can increase self-esteem of elderly with chronic diseases”. The design used was "Quasi experimental with pre and post test with control group" and with reminiscence therapy intervention. The sampling is done as purposive sampling with a sample of 108 elderly, consisted of 54 intervention groupand 54 control group. Elderly esteem was measured using Rosenberg self-esteem scale instrument and analyzed by univariate and bivariate analyzes. Results of this study demonstrate dignity of elderly with chronic diseases who received reminiscence group therapy significantly increased with p-value of 0.000, whereas no change in the control group (p-value of 0.322). Reminiscence recommended the dignity of elderly with chronic diseases. This research is expected to enhance the ability of nurses in psychosocial therapy in elderly.

Keywords: reminiscence therapy, self-esteem, the elderly with chronic diseases (Refference: 2-2012)
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PENDAHULUAN
Usia lanjut merupakan tahap akhir dari siklus hidup manusia yang tak dapat dihindarkan dan akan di alami oleh setiap individu.
Pada
tahap
ini
individu mengalami banyak perubahan baik fisik maupun mental, khususnya kemunduran dalam berbagai fungsi dan kemampuan yang pernah dimilikinya. Kemunduran fungsi ini mengakibatkan lansia mengalami penyakit kronik.

Penelitian
tentang
prevalensi
penyakit kronis dan kualitas hidup pada lanjut usia di Jakarta Selatan tahun 2006, di Kecamatan Mampang Prapatan, Jakarta Selatan pada 306 lansia, terdiri dari 88 (28,8%) laki-laki dan 218 (71,2%) perempuan. menunjukkan prevalensi penyakit kronis pada lansia sebesar 87,31.

Hasil studi tentang kondisi sosial ekonomi dan kesehatan lanjut usia di 10 propinsi tahun 2008, diketahui bahwa penyakit terbanyak yang diderita lansia adalah penyakit sendi (52,3%), hipertensi (38,8%), anemia (30,7%) dan katarak (23 %). Penyakit-penyakit
tersebut
merupakan penyebab utama disabilitas pada lansia.2 Selain penyakit tersebut diatas, prevalensi diabetes melitus pada lanjut usia cenderung meningkat. Umur ternyata merupakan salah satu faktor yang bersifat mandiri dalam pengaruhnya terhadap perubahan toleransi tubuh terhadap glukosa, sehingga sekitar 50% penderita diabetes mellitus adalah lansia yang berumur > 60 tahun3.

Berbagai penyakit kronik yang dialami lansia seperti hipertensi, penyakit sendi dan diabetes mellitus memberikan dampak bagi lansia diantaranya lansia harus menjalani diet
yang
ketat,
keterbatasan
dalam melakukan aktifitas sehari-hari , risiko injuri . Lansia juga harus melaksanakan terapi pengobatan terus menerus sehingga mempengaruhi
fungsi
ekonomi
dalam keluarga.        Dampak-dampak        tersebut menyebabkan lansia merasa tergantung dengan orang lain sehingga tidak dapat mencapai integritas diri yang utuh dan mengalami berbagai masalah psikososial


diantaranya kecemasan, depresi dan harga diri rendah.
Harga diri merupakan hal mendasar pada lansia. Harga diri adalah penilaian pribadi terhadap
hasil
yang
dicapai
dengan menganalisis seberapa banyak kesesuaian tingkah laku dengan ideal diri4. Harga diri rendah pada lansia dapat menyebabkan depresi, ansietas, gangguan somatisasi 5 sedangkan harga diri tinggi merupakan sumber koping yang penting bagi lansia6. Peningkatkan     harga     diri
pada     lansia dilakukan      untuk      mencegah      dampak psikologis     yang     lebih     berat     melalui berbagai terapi keperawatan.

Berbagai
terapi
keperawatan
dapat dilakukan untuk meningkatkan harga diri baik secara individu maupun kelompok diantaranya terapi kognitif, terapi kognitif perilaku, terapi reminiscence terapi suportif , self help group dan logoterapi.

Terapi Reminiscence adalah terapi yang memberikan perhatian terhadap kenangan terapeutik
pada
lansia.
7
Terapi
ini dilakukan pada lansia karena menggali tentang pengalaman hidup mulai masa kanak-kanak sampai lansia. Terapi ini juga sangat penting dilakukan mengingat tugas perkembangan psikososial lansia adalah mencapai
integritas
diri     yang     utuh. Integritas diri yang utuh dapat dicapai apabila lansia menilai kehidupannya selama ini mempunyai arti dan mempunyai harga diri tinggi. Lansia yang tidak mencapai integritas dirinya akan merasa putus asa dan depresi.

Terapi
reminiscence
bertujuan
untuk meningkatkan harga diri dan membantu individu mencapai kesadaran diri dan memahami diri, beradaptasi terhadap stress dan melihat bagian dirinya dalam konteks sejarah dan budaya8.

Penelitian menujukkan reminiscence dapat meningkatkan harga diri, life satisfaction dan menurunkan gejala depresi.9,Penelitian lain
juga
menjelaskan
program reminiscence          dapat
meningkatkan
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sosialisasi , keterampilan koping positif dan membantu menurunkan gejala depresi10.

Kelurahan Bubulak merupakan wilayah kerja puskesmas Sindangbarang merupakan kelurahan peduli sehat jiwa, yang sudah memiliki kader kesehatan jiwa . Hasil deteksi kader kesehatan jiwa Februari 2011 di 13 RW kelurahan Bubulak didapatkan dapat jumlah penduduk lansia sebanyak 11.259
orang
dengan
jumlah
lansia sebanyak 363 (3,22%) . Prevalensi penyakit kronik     pada     lansia
berdasarkan     hasil penelitian
sebesar       87,3%
sehingga didapatkan jumlah lansia yang mengalami penyakit kronik sebanyak 317 lansia. Tingginya jumlah lansia dengan penyakit kronik di kelurahan Bubulak dan belum optimalnya penanganan masalah psikologis lansia menjadi hal penting dilakukannya penelitian tentang pengaruh terapi reminiscence pada lansia dengan penyakit kronik

BAHAN DAN CARA

Desain, Lokasi dan Sampel Penelitian Desain yang digunakan dalam penelitian ini adalah ”Quasi experimental pre-post test with control group” dengan intervensi terapi reminiscence.

Waktu penelitian mulai dari Januari s.d September 2012 dilakukan di 6 RW dari 13 RW di kelurahan Bubulak, Kecamatan Bogor barat. RW yang dipilih merupakan RW yang memiliki posbindu lansia di kelurahan Bubulak. Kelompok intervensi adalah RW 7, 9 dan 11 sedangkan kelompok kontrol adalah RW 6,8 dan 10

Populasi: Populasi target pada penelitian ini adalah
lansia
dengan
penyakit hipertensi,penyakit     sendi
dan     diabetes mellitus yang tinggal di kelurahan Bubulak kecamatan Bogor barat

Sampel yang digunakan pada penelitian ini adalah
lansia
yang
tinggal
kelurahan Bubulak Bogor. Peneliti memilih 6 RW dari 13 RW di kelurahan Bubulak . RW yang dipilih adalah RW yang memiliki posbindu
lansia.
RW
yang     menjadi


kelompok intervensi adalah RW 7.9 dan 11 sedangkan RW yang menjadi kelompok kontrol adalah RW 6,8,10 .

Sampel penelitian ini adalah lansia dengan penyakit sendi ,hipertensi dan diabetes melitus yang sudah diukur harga diri dengan
menggunakan
self
esteem Rosenberg scale dengan skor kurang dari 20 dan memenuhi kriteria inklusi sebagai berikut : Usia ≥ 60 tahun , tidak mengalami gangguan      pendengaran
berat,      dapat berjalan, tidak mengalami sakit berat yang membutuhkan perawatan intensif (total care) tinggal di kelurahan Bubulak dan bersedia menjadi responden .

Jumlah sampel pada penelitian ini adalah 58 orang.Untuk mengantisipasi droup out (20%) maka jumlah sample keseluruhan adalah 69 orang dimana 69 orang pada kelompok intervensi dan 69 orang pada kelompok
kontrol.Pada
pelaksanaan didapatkan jumlah sampel adalah 54 orang pada kelompok intervensi dan 54 orang pada kelompok control dari sampel awal 58 orang (sekitar 9,3% drop out) atau jumlah total 108.

Data yang dikumpulkan

Proses
penelitian
dilaksanakan
dengan langkah-langkah       sebagai
berikut
: Mengurus surat perizinan kepada pihak kelurahan bubulak pada bulan Mei 2012 , melakukan
koordinasi
dengan     kepala kelurahan, perawat puskesmas dan kader kesehatan       jiwa       diwilayah       tersebut, menjelaskan tujuan , manfaat penelitian dan menentukan kader yang bertanggung jawab sebagai pengumpul data dan penanggung jawab kegiatan diwilayah RWnya masing-masing.      Meminta      persetujuan      untuk berpartisipasi       dan       mengisi       lembar persetujuan pada     lansia     atau     anggota keluarganya.,       Melakukan       pretest       , intervensi terapi reminiscence dan post test Instrumen yang digunakan adalah kuesioner A karakteristik lansia meliputi usia, jenis kelamin,     status     perkawinan     dan     tipe keluarga dan kuesioner B merupakan instrument harga diri lansia menggunakan self esteem Rosenberg scale terdiri dari 10 pertanyaan     .
Pelaksanaan     post     test
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dilaksanakan
setelah
intervensi
terapi reminiscence untuk mengukur harga diri lansia baik pada kelompok control maupun kelompok intervensi.

Pengolahan dan Analisa Data

Proses pengolahan data

Pengolahan data dilakukan dengan tahapan sebagai berikut :Editing Data, Coding Data, Entry Data dan Cleaning Data

Analisis data

Analisis data menggunakan analisis univariat meliputi mean, median, standar deviasi.Sedangkan analisis bivariat menggunakan uji parametric yaitu Independent sample t-test dan T-Paired test

HASIL

Karakteristik lansia

Karakteristik keluarga terdiri dari usia dalam
variabel
numerik
dianalisis menggunakan
analisis
eksplore
dan disajikan pada tabel 1.

Tabel 1

Distribusi responden menurut usia di kelurahan Bubulak tahun 2012 (n=108)
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Distribusi jenis kelamin secara keseluruhan
paling banyak adalah perempuan yakni 79
orang (73.15%).status perkawinan lansia
paling banyak adalah dengan status duda
atau janda yaitu 57 orang (52.78%). Hasil
analisis karakteristik lansia menurut tipe
keluarga inti yakni sebanyak 62 orang
(57.41%).

1. Kesetaraan karakteristik lansia
Validitas hasil penclitian kuasi cksperimen
ditentukan  dengan menguji _kesetaraan
karakteristik  subyck penclitian  antara
kelompok. Hasil penclifian dikatakan valid
apabila fidak ada perbedzan secara
bermakna antara kelompok dengan kata lain

kedua kelompok schanding atau sama.
Hasil uji kesctaraan usia dapat dilihat pada
tabel 3. Hasil uji kesetaraan jenis kelamin,
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Distribusi usia didapatkan rata-rata umur responden 67.67 tahun, dan median 66.50 tahun dengan standar deviasi 7.03 tahun. Usia termuda 60 tahun dan tertua 90 tahun.


Tabel 2.

Distribusi responden menurut jenis kelamin, status perkawinan, tipe keluarga di kelurahan Bubulak tahun 2012 (n=108)
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Distribusi jenis kelamin secara keseluruhan paling banyak adalah perempuan yakni 79 orang (73.15%),status perkawinan lansia paling banyak adalah dengan status duda atau janda yaitu 57 orang (52.78%). Hasil analisis karakteristik lansia menurut tipe keluarga inti yakni sebanyak 62 orang (57.41%).

1. Kesetaraan karakteristik lansia

Validitas hasil penelitian kuasi eksperimen ditentukan
dengan
menguji
kesetaraan karakteristik     subyek     penelitian
antara kelompok. Hasil penelitian dikatakan valid apabila
tidak
ada     perbedaan     secara bermakna antara kelompok dengan kata lain kedua kelompok sebanding atau sama. Hasil uji kesetaraan usia dapat dilihat pada tabel 3. Hasil uji kesetaraan jenis kelamin, status perkawinan dan tipe keluarga dapat dilihat pada tabel 4 .

a. Usia

Untuk melihat kesetaraan usia lansia pada pada kelompok lansia yang mendapat intervensi
terapi
reminiscence
dan kelompok lansia yang tidak mendapat intervensi dilakukan dengan menggunakan uji T Independent test.
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Tabel 3

Analisis kesetaraan usia kelompok intervensi dan kontrol

di kelurahan Bubulak tahun 2012 (n=108)

	Variabel
	Kelompok
	N
	Mean
	SD
	95%CI
	P value

	Usia
	Intervensi
	54
	67.81
	6.05
	66.16-69.47
	0.068

	
	Kontrol
	54
	67.53
	8.00
	65.35-69.72
	


Keterangan : usia dalam tahun

Hasil analisis menyimpulkan tidak ada perbedaan usia kelompok intervensi dan kontrol ( p value = 0.068, alpha 5%).


Kesetaraan
harga
diri
lansia
dengan penyakit kronik sebelum intervensi terapi reminiscence.

Tabel 5

Analisis kesetaraan harga diri lansia dengan penyakit kronik sebelum intervensi terapi reminiscence Di kelurahan Bubulak Bogor 2012

	Variabel
	kelompok
	Mean
	SD
	SE
	P value

	Harga diri lansia dengan penyakit kronik
	Intervensi
	18.83
	1.04
	0.14
	0.654

	
	Kontrol
	19.50
	1.18
	0.16
	


b. Jenis kelamin ,status perkawinan dan tipe keluarga.

Untuk melihat kesetaraan jenis kelamin ,status perkawinan dan tipe keluarga pada kelompok dilakukan dengan menggunakan uji chi square pada tabel 4.

Hasil analisis menyimpulkan tidak ada perbedaan
jenis
kelamin
kelompok intervensi dan kontrol ( p value = 1.000, alpha 5%), tidak ada perbedaan status perkawinan     kelompok
intervensi
dan kontrol ( p value = 0.247, alpha 5%). Hasil analisis juga menyimpulkan tidak ada perbedaan       tipe       keluarga
kelompok intervensi dan kontrol (p value = 0.848, alpha 5%).

Tabel 4

Analisis kesetaraan jenis kelamin ,status perkawinan dan tipe keluarga kelompok intervensi dan kontrol di kelurahan Bubulak tahun 2012

(n=108)

	Variabel
	Kategori
	Kelompok intervensi (n=54)
	Kelompok Kontrol (n=54)
	Jumlah
	Pvalue

	
	
	N
	%
	N
	%
	N
	%
	

	Jenis kelamin
	Laki-laki
	15
	27.78
	14
	25.93
	29
	26.85
	1.000

	
	Perempuan
	39
	72.22
	40
	74.07
	79
	73.15
	

	Status perkawinan
	Kawin
	22
	40.74
	29
	53.70
	51
	47.22
	0.247

	
	Duda / Janda
	32
	59.26
	25
	46.30
	57
	52.78
	

	Tipe keluarga
	Keluarga inti
	30
	55.56
	32
	59.26
	62
	57.41
	0.848

	
	Bukan keluarga inti
	24
	44.44
	22
	40.74
	46
	42.59
	




Hasil analisis menyimpulkan harga diri lansia dengan penyakit kronik sebelum intervensi terapi reminiscence terlihat tidak ada perbedaan yang bermakna antara kelompok intervensi dan kontrol sebelum intervensi terapi reminiscence (p value = 0.654, alpha 5%).

a. Perbedaan harga diri lansia dengan penyakit kronik sebelum dan sesudah intervensi terapi reminiscence.

Untuk melihat perbedaan harga diri lansia dengan penyakit
kronik sebelum dan sesudah intervensi dilakukan dengan uji dependen sample t-Test (Paired t test), yang dapat dilihat pada tabel 4.6.

Tabel 6

Analisis harga diri lansia dengan penyakit kronik sebelum dan sesudah

intervensi terapi reminiscence di kelurahan Bubulak Bogor 2012 (n=108)

	Variabel
	Kelompok
	Mean
	SD
	95%CI
	t
	P value

	Harga diri lansia dengan penyakit kronik
	Intervensi Sebelum Sesudah Selisih
	18.83 31.44 12.61
	1.04 3.30 2.26
	13.48-11.74
	28.957
	0.000

	
	Kontrol Sebelum Sesudah Selisih
	19.50 19.52 0.02
	1.18 1.21 0.03
	0.056-0.019
	1.000
	0.322
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Hasil analisis harga diri lansia dengan penyakit kronik antara kelompok intervensi dan control sebelum dan sesudah dilakukan intervensi terapi reminiscence didapatkan, pada kelompok intervensi : rata-rata harga diri lansia sebelum intervensi 18.83 dengan standar deviasi 1.04 sedangkan rata-rata harga diri lansia setelah intervensi 31.44 dengan standar deviasi 3.30. Selisih mean 12.61. Hasil uji statistic didapatkan nilai P value=0.000 maka ada perbedaan yang signifikan antara harga diri lansia dengan penyakit kronik sebelum dan sesudah intervensi terapi reminiscence .

Hasil analisis kelompok kontrol rata-rata harga diri lansia sebelum intervensi 19.50 dengan standar deviasi 1.18 sedangkan rata-rata harga diri lansia setelah intervensi 19.52,standar deviasi 1.21 selisih mean 0.02. Hasil uji statistik didapatkan nilai P value = 0.322 maka tidak ada perbedaan antara harga diri lansia dengan penyakit kronik sebelum dan sesudah intervensi terapi reminiscence.

b. Perbedaan harga diri lansia dengan penyakit
kronik
sesudah
intervensi terapi reminiscence

Tabel 7

Analisis harga diri lansia dengan penyakit kronik sesudah intervensi terapi reminiscence di kelurahan Bubulak Bogor 2012 (n=108)

	Variabel
	kelompok
	Mean
	SD
	SE
	P value

	Harga diri lansia dengan penyakit kronik
	Intervensi
	31.44
	3.30
	0.45
	0.000

	
	Kontrol
	19.52
	1.21
	0.16
	


Hasil analisis harga diri lansia dengan penyakit kronik antara kelompok intervensi dan control sesudah dilakukan intervensi terapi
reminiscence
didapatkan,
pada kelompok intervensi rata -rata harga diri lansia dengan penyakit kronik adalah 31.44 dengan standar deviasi 3.30 sedangkan pada kelompok kontrol rata -rata harga diri lansia dengan penyakit kronik adalah 19.52

dengan standar deviasi 1.21. Hasil uji statistic didapatkan nilai P value =0.000 , alpha =5% sehingga disimpulkan ada perbedaan yang signifikan harga diri lansia dengan penyakit kronik pada kelompok intervensi dan kontrol.

BAHASAN

Harga diri lansia dengan penyakit kronik yang
mendapat
terapi
reminiscence mengalami
perubahan
yang
bermakna kearah yang positif sesudah diberikan terapi reminiscence sedangkan lansia yang tidak mendapat      terapi      reminiscence
tidak mengalami perubahan harga diri sesudah terapi reminiscence     dilaksanakan.     Ada perbedaan secara bermakna harga diri lansia     dengan     penyakit     kronik     yang mendapat terapi reminiscence dibandingkan dengan lansia yang tidak mendapatkan terapi reminiscence.

Perubahan yang bermakna yang dimaksud dalam hasil penelitian ini adalah bahwa harga diri lansia semakin lebih baik, dimana nilai pengukuran harga diri rendah semakin menurun setelah lansia mendapatkan Terapi reminiscence, atau dengan kata lain lansia mengalami peningkatan harga diri.

Harga diri rendah adalah keadaan dimana individu mengevaluasi diri yang negatif mengenai diri dan kemampuannya dalam waktu lama dan terus-menerus. Proses Terapi reminiscence yang dilakukan secara berkelompok
akan
terjadi
kegiatan eksplorasi pengalaman positif dari setiap anggota
kelompok       dan       pemberian tanggapan dari anggota kelompok lain.

Kegiatan diskusi pada terapi reminiscence ini lansia dimotivasi untuk menyampaikan hal positif yang pernah dialami dirinya baik secara sendiri maupun bersama keluarga dan orang lain. Eksplorasi aspek positif yang pernah dialami lansia pada masa lalu ini merupakan salah satu upaya untuk meningkatkan
perasaan
berharga
bagi lansia dan terapi memberikan penguatan atas perasaan bangga dan berharga yang dimiliki oleh lansia. Hal ini sesuai dengan pernyataan
bahwa
terapi     reminiscence digunakan     untuk     membantu
individu
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mencapai
perasaan
integritas, meningkatkan harga diri dan menstimulasi individu untuk berpikir tentang dirinya sendiri        dan        perawat        mempunyai kesempatan          untuk          memfokuskan, memberikan refleksi dan penguatan atas perasaan individu terhadap nilai dirinya sendiri 3.

Teori lain juga menyatakan bahwa cara untuk membangun kembali harga diri pada lansia adalah dengan cara memotivasi lansia
untuk
bertemu
dengan
teman-temannya dan berbagi cerita pada masa lalunya20. Pernyataan ini sesuai dengan terapi reminiscence yang dilakukan secara berkelompok, dimana lansia dapat membagi pengalaman masa lalunya dengan sesama lansia. Penurunan harga diri rendah dalam hasil penelitian ini ikut memperkuat teori yang        dikemukakan
bahwa        terapi reminiscence             bertujuan             untuk meningkatkan harga diri 21.

Komunikasi yang telah dilakukan lansia pada lansia lain dalam suatu kelompok ini dapat menjadi salah satu aspek yang dapat meningkatkan rasa bangga lansia pada dirinya sendiri dan lansia juga akan mendapat dukungan terkait kemampuannya tersebut dari lansia lain. Hal inilah yang dapat meningkatkan perasaan berharga bagi lansia, sehingga harga diri rendah pada lansia dapat diperbaiki/dipulihkan dengan demikian
terapi
reminiscence
dapat meningkatkan harga diri lansia.

Upaya peningkatkan harga diri lansia atau pemulihan harga diri rendah pada lansia sangatlah
penting
mengingat
dampak negatif yang dapat terjadi pada lansia. Lansia dengan harga diri rendah yang tidak mendapatkan intervensi keperawatan dapat berkembang
menjadi
lansia        yang mengisolasikan diri dari lingkungan sosial atau
dapat
dikatakan      lansia      akan mempunyai masalah baru yakni isolasi sosial. Masalah ini dapat terus berkembang hingga      lansia      mengalami      penurunan aktivitas dan perawatan diri yang mengarah pada gangguan jiwa. Mengingat dampak negatif tersebut, maka masih dirasakan


sangat perlu upaya untuk pemulihan harga diri rendah pada lansia.

Upaya
yang
perlu
dilakukan
untuk mencapai pemulihan harga diri rendah yang ideal (skore nol) adalah dengan cara perawat yang ada di panti secara terus-menerus melakukan follow-up terhadap upaya lansia untuk meningkatkan harga dirinya. Perawat juga harus lebih sering memberikan umpan balik dan penguatan positif atas kegiatan-kegiatan positif serta kemampuan positif lainnya yang telah dicapai     lansia.     Penguatan
positif
ini merupakan upaya untuk meningkatkan harga diri lansia.

Penelitian
lain
yang
terkait
dengan pemulihan harga diri rendah pada lansia di panti werdha diketahui bahwa Logoterapi dapat meningkatkan kemampuan kognitif lansia sebesar 6,5 poin dan kemampuan perilaku lansia sebesar 5,3 poin 22. Mengacu hasil penelitian logoterapi ini maka dapat dikatakan bahwa logoterapi maupun terapi reminiscence            sama-sama            dapat meningkatkan harga diri lansia tetapi belum dapat mencapai batas ideal untuk penilaian harga diri rendah (skore nol). Hasil kedua penelitian ini dapat memberikan suatu inovasi      baru      untuk      mengembangkan intervensi keperawatan yang bertujuan untuk meningkatkan harga diri lansia dengan      mengkombinasikan
pemberian terapi reminiscence dengan logoterapi .

Pada lansia yang tidak mendapat terapi reminiscence tidak mengalami perubahan harga diri . Hal ini menjelaskan pentingnya dukungan dari sosial, dimana dukungan tersebut merupakan salah satu motivator seseorang untuk berubah. Kenyataan ini sesuai dengan teori bahwa dukungan sosial merupakan salah satu sumber koping yang mendukung untuk terjadinya perubahan perilaku pada seseorang3.

Perbedaan yang bermakna penurunan harga diri rendah antara lansia yang mendapat dan tidak
mendapat
terapi
reminiscence menunjukkan bahwa terapi ini efektif untuk meningkatkan harga diri lansia. Hal ini sesuai         dengan         penelitian
terapi
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reminiscence dapat meningkatkan harga diri 23.

Hasil penelitian menemukan jenis kelamin, status perkawinan dan tipe keluarga tidak mempengaruhi harga diri lansia dengan penyakit kronik hal ini menunjukkan bahwa peningkatan harga diri lansia merupakan hasil dari intervensi terapi reminiscence .Pada kelompok kontrol status perkawinan merupakan
faktor
yang
mempunyai hubungan yang sedang terhadap harga diri lansia dengan penyakit kronik.

Harga diri rendah merupakan salah satu masalah yang dapat ditemui pada lansia. Harga diri rendah pada lansia dapat terjadi karena
adanya
perubahan
biologis, psikologis dan sosial lansia. Perubahan biologis pada lansia dapat menurunkan penilaian yang negatif bagi lansia tentang fisiknya. Penilaian negatif muncul karena secara     kognitif     lansia
belum     mampu menemukan hal positif yang masih dimiliki lansia.

Pada kegiatan terapi reminiscence setiap lansia akan menyampaikan pengalaman positif yang dialaminya baik pada masa anak,
remaja,
dewasa
dan
lansia. Pengalaman positif ini sebenarnya dapat menjadi hal yang positif Lansia dapat menyerap kembali motivasi yang telah dimilikinya          pada          waktu         dulu, mengidentifikasi aspek positif apa saja yang dahulu pernah ia miliki dan sekarang aspek positif tersebut masih dapat dioptimalkan. Kegiatan terapi ini membantu lansia untuk mengambil makna positif dari kehidupan masa lalunya. Dengan demikian proses terapi     reminiscence
sangat
membantu lansia untuk menemukan kembali aspek-aspek positif yang masih dimilikinya. Hal ini      sangat
membantu      lansia      untuk meningkatkan harga diri lansia.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa memang benar terapi reminiscence dapat meningkatkan harga diri lansia. Penelitian sejalan
dengan
teori
bahwa
terapi reminiscence             bertujuan
untuk meningkatkan harga diri20.


Masa lansia merupakan masa pensiun, yang memberikan makna bahwa lansia sudah tidak bekerja lagi. Perubahan status dari bekerja menjadi tidak bekerja ini dapat menjadi stressor psikologis pada lansia yang dapat berkembang menjadi konsep diri yang negatif yakni perasaan malu dan tidak berharga. Hal ini selaras dengan pernyataan bahwa memelihara stabilitas sosial adalah sebagai dukungan konsep diri yang positif bagi seseorang24.

SIMPULAN

Karakteristik lansia di Kelurahan Bubulak Bogor rata-rata berusia 67.67 tahun, jenis kelamin
yang
paling
banyak
adalah perempuan, status perkawinan lansia paling banyak adalah status duda atau janda, tipe keluarga terbanyak adalah keluarga inti.

Terapi reminiscence yang diberikan pada lansia dengan penyakit kronik yang mengalami harga diri rendah . Lansia yang telah mendapat terapi reminiscence mengalami peningkatan harga diri sedangkan lansia yang tidak mendapat terapi reminiscence tidak mengalami peningkatan harga diri.

SARAN

Perawat
puskesmas
menjadikan
terapi reminiscence sebagai salah satu kompetensi yang dimiliki untuk memberikan pelayanan kesehatan jiwa pada lansia baik di panti werdha, komunitas dan area pelayanan lansia lainnya.

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi
evidence
based
untuk pengembangan penelitian yang lebih luas dan akurat berkaitan dengan aplikasi Terapi reminiscence dalam memelihara kesehatan psikososial lansia

Perlu dilakukan penelitian lanjutan dengan mengkombinasikan antara terapi reminiscence dengan terapi lain yaitu terapi kognitif, terapi kognitif dan perilaku, terapi supportif, terapi kelompok swa bantu (self help group) pada lansia yang mengalami masalah psikososial akibat penyakit kronik yang dialaminya
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PENGARUH LIFE REVIEW THERAPY TERHADAP KUALITAS HIDUP LANSIA DI DINAS UNIT PELAKSANA TEKNIS PELAYANAN SOSIAL LANJUT USIA KABUPATEN BONDOWOSO

Muhammad Nur Aini1, Sasmiyanto2, Susi Wahyuning Asih3 1Mahasiswa Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Jember
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ABSTRAK

Introduksi : Proses menua merupakan proses yang terus-menerus (berlanjut) secara alamiah. Dimulai sejak lahir dan umumnya dialami pada semua makhluk hidup. Dimulai sejak lahir dan umumnya dialami pada semua makhluk hidup. Life review therapy (terapi kenangan) pada lansia merupakan suatu terapi yang menggunakan sejarah kehidupan lansia (secaratertulis, lisan, maupun keduanya) untuk meningkatkan kesejahteraan psikologis. Kualitas hidup yang baik pada lansia akan berdampak positif pada setiap kegiatan yang dilakukannya, motivasi hidup yang tinggi, dan tidak mudah putus asa menerima keadaannya pada saat ini, sehingga mencapai kesuksesan hari tua. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui pengaruh life review therapy terhadap kualitas hidup lansia di Dinas UPT PSLU kabupaten Bondowoso.

Metode : Populasi dalam penelitian ini adalah semua lansia yang tinggal di Dinas UPT PSLU kabupaten Bondowoso dengan jumlah 90 orang lansia, dengan sample sejumlah 40 orang yang diambil secara purposive sampling.

Hasil :Hasilpenelitian Post-test Kelompok Perlakuan 9 orang (45%) kategori “Cukup” dan 11 orang (55%) kategori “Baik”, Kelompok Kontrol 6 orang (30%) kategori “Kurang” dan 14 orang (70%) kategori “Cukup”.

Analisa : Analisa uji statistik Mann-Whitney diperoleh P value Pre-test (1,000) dan Post-test (0,028), maka dapat disimpulkan bahwa ada pengaruh life review therapy terhadap kualitas hidup lansia.

Diskusi : Life review therapy sebagai salah satu bentuk komunikasi pada lansia untuk mengurangi rasa putus asa dalam menghadapi hari tua sehingga dapat meningkatkan status kualitas hidup lansia.

Kata Kunci : Lansia, Life review therapy, Kualitas hidup

ABSTRACT

Introduction : Becoming old is a process that continuous scientifically. Start since was born and generally it happened to all human being. Life review therapy on elderly is a therapy that uses history of elderly life (written, oral and both) to increase safety psychological. Good quality life on elderly people will has positive effect in every activity, high life motivation and not easy to give up in that condition until getting success in old life. The aim of this study is to know the effect of Life Review Therapy to Elderly People Life Quality at Dinas Unit Pelaksana Teknis Pelayanan Sosial lanjut Usia kabupaten Bondowoso.

Methode : The population of this study is whole elder people who stays at Dinas UPT PSLU Bondowoso regency are 90 elderly people and sample are 74 people that taken with purposive sampling.

Result : The result of Post-test on treatment group is 9 people (45%) it include “Enough” category and 11 people (55%) it include “Good” category, Control group is6 people (30%)itinclude“Minus”categoryand14 people (70%)itinclude“Enough” category.

Analisys : Analysis of statistic use Mann-Whitney is got P value Pre-test (1.000) and Post-test (0.028), it can be conclude that there is effect of life review therapy to elderly life quality.

Discuss : Life review therapy is one of the way to communicate with elderly people to decrease felling of give up in facing old life thus can increase status of elderly people life quality.

Keyword: Elderly people, Life review therapy, Quality of life

PENDAHULUAN
tentang kesejahteraan lansia (lanjut Menurut Constantinides (1994), Menua
usia) disebutkan bahwa lansia adalah (menjadi
tua)        adalah        proses
seseorang yang telah mencapai usia menghilangnya secara perlahan-lahan
lebih dari 60 tahun (Dewi, 2014). kemampuan           jaringan           untuk

memperbaiki diri atau mengganti dan
Berdasarkan data awal yang peneliti mempertahankan
fungsi
normalnya
peroleh dari Dinas UPT Pelayanan sehingga tidak dapat bertahan terhadap
Sosial Lanjut Usia di kabupaten infeksi dan memperbaiki kerusakan
Bondowoso, diketahui bahwa jumlah yang
diderita      (Nugroho,
2000).
lansia keseluruhan di Dinas UPT PSLU Dimulai sejak lahir dan umumnya
tersebut yaitu 90 orang lansia, yang dialami pada semua makhluk hidup.
terdiri dari 37 laki-laki dan 53 Menurut
UU     No.13/Tahun     1998
perempuan. Menurut Badan Pusat

Statistik (BPS), jumlah lansia umur di
lagi,
merasa
kehilangan,
dan Jawa Timur pada tahun 2011 sebesar
ditelantarkan.

6,1 juta jiwa dan di Bondowoso jumlah

lansia sebesar 28.573 jiwa. Sebagian             Kualitas hidup lansia di lingkungan besar, lansia di Dinas UPT PSLU             keluarga     sangat     berbeda     dengan Bondowoso seringkali mengabaikan             kualitas hidup lansia yang bertempat dirinya, kurang berinteraksi (isolasi             tinggal di panti sosial. Kualitas hidup sosial),       wajah       murung,       sering             lansia di dalam lingkungan keluarga di melamun, dan kurangnya motivasi             nilai lebih baik bila di bandingkan dalam     menjalani     kehidupan     yang             dengan kualitas hidup lansia di panti akhirnya berdampak pada rendahnya             sosial, karena lansia yang hidup di kualitas hidup lansia di tempat tersebut.             lingkungan keluarga dapat melihat perkembangan             anggota-anggota

Tingginya masalah kesehatan yang
keluarganya,
berinteraksi
dengan timbul akibat rendahnya kualitas hidup
keluarga dan masyarakat lingkungan lansia di Dinas UPT PSLU Bondowoso
tempat          tinggalnya.          Kegiatan diantaranya adalah sekitar 80% lansia
berinteraksi dianggap penting dalam menderita hipertensi, sedangkan 20 %
hal
meningkatkan
kualitas     hidup lainnya menderita nyeri sendi dan
seseorang, dimana seseorang dapat penyakit
degeneratif
lainnya,
dan
berkomunikasi, saling tukar pendapat apabila       terus
dibiarkan       akan
dalam hal-hal yang di perbincangkan, berpengaruh terhadap tingginya rentan
saling
memahami,     memberi
dan penyakit komplikasi yang menyertai.
meminta motivasi pada orang lain Lansia      di
Dinas      UPT      PSLU
tentang     kehidupannya.
Kurangnya Bondowoso sangat jarang bahkan tidak
kegiatan berinteraksi antar lansia di pernah lagi bertemu dan dikunjungi
Dinas UPT PSLU Bondowoso akan keluarganya,      hal      ini
kemudian
berdampak pada penurunan fungsi fisik

menimbulkan anggapan bahwa dirinya (lansia) hanya akan menjadi beban bagi

keluarga, merasa dirinya tidak berharga


dan fungsi kognitif. Diantaranya adalah

lansiasering menderitanyerisendi lutut

dan       gangguan       fungsi       kognitif            menyatakan bahwa fasilitas rekreasi (demensia).                                                         dan      olah      raga      khusus      lansia dimaksudkan sebagai suatu upaya

Life review therapy (terapi kenangan)
untuk
memberikan
rasa
senang, didefinisikan
oleh
American
bahagia, dan kebugaran kepada lanjut Psychological      Association      (APA)
usia agar dapat mengisi waktu luang sebagai suatu terapi yang menggunakan
dengan menikmati rekreasi dan olah sejarah kehidupan seseorang (secara
raga yang secara khusus disediakan tertulis, lisan, atau keduanya) untuk
baginya. Pelayanan khusus bagi lansia meningkatkan                   kesejahteraan
juga diberikan dalam hal penyediaan psikologis, dan umumnya terapi ini
media massa sebagai sumber informasi sering digunakan untuk orang-orang
dan sarana komunikasi antar lanjut yang lebih tua (Gary, 2007). Tujuan
usia.Berdasarkan data tersebut, maka terapi kenangan adalah meningkatkan
peneliti merasa tertarik melakukan

kualitas hidup lansia dengan menggali

ingatan dan perasaan lansia di masalalu


penelitian tentang pengaruh life review

teraphy terhadap kualitas hidup lansia

agar mencapai perasaan damai dalam
di
Dinas
Unit
Pelaksana
Teknis hidupnya yang sekarang serta memberi
Pelayanan       Sosial
Lanjut       Usia motivasi atau saran positif pada fase
kabupaten Bondowoso.

kehidupan seorang lansia saat ini.

Lansia dengan kualitas hidup yang baik
METODOLOGI PENELITIAN akan berdampak positif pada setiap
Penelitian ini menggunakan Quasy

kegiatan yang dilakukannya, motivasi

hidup yang tinggi, dan tidak mudah

putus asa menerima keadaannya pada


Experiment dengan pendekatan pre test

and post test with control group design,

di mana sampel yang telah di ambil

saat ini, sehingga mencapai kesuksesan             kemudian     di     bagi     menjadi     dua hari tua.                                                              kelompok berbeda, yaitu kelompok perlakuan         (eksperimental)         dan

Pemerintah dalam UU No. 13 tahun             kelompok kontrol. Populasi dalam 1998 tentang kesejahteraan     lansia             penelitian ini adalah semua lansia yang


tinggal di Dinas Unit Pelaksana Teknis
sebanyak
40
orang
dengan Pelayanan
Sosial
Lanjut
Usia
menggunakan        teknik        purposive kabupaten Bondowoso dengan jumlah
sampling. Menggunakan Uji statistik 53 orang lansia perempuan dan 37
non-parametrik Mann-Whitney dengan orang lansia laki-laki, total keseluruhan
tingkat kesalahan 5% (α 0,05).

90 orang lansia. Sampel yang diambil

HASIL PENELITIAN

1. Karakteristik Lansia Berdasarkan Usia

Tabel 5.1. Distribusi Frekuensi Usia Lansia Kelompok Perlakuan dan Kelompok Kontrol di Dinas UPT Pelayanan Sosial Lanjut Usia Bondowoso pada bulan Mei 2014.

No. Usia

1. 60 – 74 tahun 2. 75 – 90 tahun

Total


Jumlah Responden Perlakuan
Kontrol

13 orang               12 orang 7 orang                 8 orang 20 orang          20 orang


Total

25 orang 15 orang 40 orang


Persentase

62,5% 37,5% 100%

Berdasarkan Tabel 5.1. diatas dapat dilihat dari total 40 orang responden secara

keseluruhan sebagian besar responden berusia 60 – 74 tahun sebanyak 62,5 % atau sejumlah 25 orang lansia.

2. Karakteristik Lansia Berdasarkan Jenis Kelamin

Tabel 5.2. Distribusi Frekuensi Jenis Kelamin Lansia Kelompok Perlakuan dan Kelompok Kontrol di Dinas UPT Pelayanan Sosial Lanjut UsiaBondowoso padabulan Mei 2014.

No.
Jenis Kelamin

1.
Laki - laki 2.
Perempuan

Total


Jumlah Responden Perlakuan            Kontrol

5 orang
5 orang 15 orang           15 orang 20 orang            20 orang


Total

10 orang 30 orang 40 orang


Persentase

25% 75% 100%

Berdasarkan Tabel 5.2. diatas dapat dilihat dari total 40 orang responden secara keseluruhan sebagian besar responden adalah lansia perempuan sebanyak 75 % atau sejumlah 30 orang lansi


3. Analisa Bivariat

Tabel 5.3. Data Hasil Pre-Post Test Kualitas Hidup Lansia pada Kelompok Perlakuan dan Kelompok Kontrol di UPT Pelayanan Sosial Lanjut Usia kabupaten Bondowoso pada bulan Mei 2014.

No. Kelompok
Pre-Test

1.

Perlakuan
Frekuensi
Persentase a. Kurang                             15 orang            75 % b. Cukup                                5 orang            25 % c. Baik                                         -                    -

2.
Kontrol

a. Kurang
16 orang
80 % b. Cukup                              4 orang
20 % c. Baik                                        -                    -

Total
40 orang
100 % P value Mann-Whitney (α=0,05)
1,000


Post-Test Frekuensi
Persentase

-
-9 orang            45 %

11 orang
55 %

6 orang            30 % 14 orang            70 %

-
-

40 orang

100 % 0,028

Berdasarkan Tabel 5.3 diatas dapat
Uji statistik Mann-Whitney merupakan

dilihat dari total 40 orang responden di

bagi dalam Kelompok Perlakuan ( n =


uji hubungan antar kedua data yang

saling independen dengan cara mencari

20 orang) dan Kelompok Kontrol ( n =
P
value
data.
Berdasarkan
hasil

20 orang ). Pada Kelompok Perlakuan

saat Pre-Test sebanyak 15 orang (75%)

kategori “Kurang” dan 5 orang (25%)


penelitian pada Tabel 5.3 diatas dengan

tingkat kesalahan 5% (α = 0,05), pada

hasil uji Post-test Kelompok Perlakuan

kategori “Cukup”, sedangkan saat Post-
dan
Post-test
Kelompok
Kontrol

Test meningkat menjadi sebanyak 9
didapatkan tingkat signifikan 0,028, orang (45%) kategori “Cukup” dan 11
yang berarti 0,028 < 0,05 atau P value orang (55%) kategori “Baik”. Pada
< α. Dapat disimpulkan bahwa, H0 Kelompok
Kontrol
saat
Pre-Test
ditolak dan H1 diterima atau dengan sebanyak 16 orang (80%) kategori
kata lain terdapat pengaruh life review “Kurang” dan 4 orang (20%) kategori
therapy terhadap kualitas hidup lansia “Cukup”, sedangkan saat Post-Test
di UPT Pelayanan Sosial Lanjut Usia meningkat menjadi sebanyak 6 orang
kabupaten Bondowoso.

(30%) kategori “Kurang” dan 14 orang (70%) kategori “Cukup”.

PEMBAHASAN
sebelumnya, dalam jurnal “ Life review 1. Life Review Therapy
therapy
using
autobiographical Butler (1963, dalam Harber, 2006)
retrieval practice for older adults with mengatakan bahwa secara universal,
clinical depression” dikatakan bahwa terapi kenangan tidak dipicu oleh
penerapan terapi ini juga mendapat kecenderungan
patologis     seseorang
respon yang baik. Life review therapy dalam upaya menghindari rasional
yang diterapkan pada 79 responden kehidupan, tetapi lebih fokus pada
menggunakan         jenis
kenangan proses normal yang muncul dari
overgeneral. Kenangan overgeneral keinginan individu untuk menikmati,
dapat berupa kategoris (terjadi saat ini) tumbuh, mengatasi, dan mengubah
dan juga lampau (terjadi sangat lama). kehidupannya       ke       arah       positif.
Rentang waktu yang digunakan dalam Pengalaman hidup yang diceritakan
penelitian     sebelumnya     berlangsung atau diungkapkan seorang individu
selama 6 minggu.

akan berdampak besar pada kesehatan
Berdasarkan teori yang telah tertera mental
individu,
karena
dengan
bahwa life review therapy membawa mengungkapkan kisah hidupnya akan
dampak positif pada responden telah muncul perasaan lega, damai, serta
berhasil diterapkan dalam penelitian terjalinnya keintiman.                                        ini.
Hal
ini
dibuktikan
dengan Berdasarkan penelitian ini, pemberian
meningkatnya motivasi lansia dalam terapi kepada 40 orang lansia mendapat
melakukan            kegiatan            dalam respon yang cukup baik. Life review
kehidupannya            sehari-hari      dan therapy       yang       digunakan       pada
berkurangnya rasa keputusasaan yang penelitian ini adalah mengenai hobi,
dialami lansia. Dampak positif life ketertarikan, liburan, dan saat bersama
review
therapy     ini
bukan     hanya teman atau sahabat karib. Rentang
meningkatkan kualitas hidup lansia waktu       yang       digunakan       untuk
saja, namun juga dapat meningkatkan pemberian life review therapy dalam
kesehatan mental dan kesejahteraan penelitian ini berlangsung selama 3
hidup lansia.

minggu. Sedangkan dari penelitian

Kelebihan
dan
kekurangan
dalam
psikologis, tingkat kemandirian, serta penelitian        ini        yaitu        peneliti
hubungan individu dengan lingkungan. menggunakan          metode          terapi
Hasil pengukuran Pre dan Post-test berdasarkan             hal-hal             yang
menggunakan
kuesioner
OPQOL. menyenangkan bagi lansia (seperti hobi
Secara garis besar responden pada dan ketertarikan), namun terapi ini
Kelompok Perlakuan dan Kontrol saat hanya diterapkan selama 3 minggu.
Pre-test masuk kategori “Kurang” (75-Sedangkan kelebihan dan kekurangan
80%), “Cukup” (20-25%) dan “Baik” dalam penelitian sebelumnya, yaitu
(0%), kemudian pada saat dilakukan penerapan terapi berlangsung selama 6
Post-test meningkat menjadi kategori minggu, namun metode terapi yang
“Kurang” (30%), “Cukup” (45-70%) digunakan           adalah
kenangan
dan “Baik” (55%). Sedangkan dari overgeneral       (melibatkan       seluruh
hasil penelitian sebelumnya, intrument kenangan masa lalu sampai sekarang).
yang digunakan adalah MINI (Mini Hal ini dapat menyakiti responden, saat
International               Neuropsychiatric dimana mereka teringat masa-masa
International),        GDS        (Geriatric

trauma atau kesedihan di masa lalunya.

2. Kualitas Hidup


depression

Hoppeless


Scale),
BHS
(Beck

Scale),
LSI
(Life

The
World
Health
Organization
Satisfaction Index), QLSD (Quality of

Quality Of Life atau WHOQOL Group
Life Depression Scale), dan AMT (1997) mendefinisikan kualitas hidup
(Autobiographical
Memory
Test). sebagai persepsi individu terhadap
Dengan
kesimpulan
hasil     model kehidupannya di masyarakat dalam
pertumbuhan
longitudinal,     dengan konteks budaya dan sistem nilai yang
korelasi 0,42, df = 27, p = 0,0289, ada
yang
terkait
dengan
tujuan,
bahwaterapi yangdiberikan dapat lebih

harapan, standar, dan juga perhatian. Kualitas hidup dalam hal inimerupakan

suatu konsep yang sangat luas yang


meningkatkan penurunan depresi. Dari hasil penelitian tersebut mulanya nilai

rata-rata sebagian besar kualitas hidup

dipengaruhi kondisi fisik individu,
lansia berada pada kategori “Kurang”

dan
“Cukup”
saja,
kemudian

mengalami peningkatan kualitas hidup
menjadi responden hanya sebanyak 40 yang
cukup
signifikan
setelah
orang. Sedangkan pada penelitian dilakukan life review therapy menjadi
sebelumnya, jumlah responden jauh kategori “Cukup”, “Baik”, dan sedikit
lebih banyak, yaitu 79 orang, namun kategori        “Kurang”.
Hal        ini
instrument
yng
digunakan
terlalu menunjukkan bahwa kualitas hidup
banyak.

lansia memerlukan perhatian yang
3. Pengaruh Life Review
Therapy khusus.                                                                    Terhadap Kualitas Hidup Lansia Kualitas hidup lansia yang tinggal di
Dikutip berdasarkan jurnal “ Life panti jompo sangat berbeda dengan
review therapy using autobiographical yang tinggal bersama keluarga, dimana
retrieval practice for older adults with kualitas hidup lansia yang masih
clinical depression” dari penelitian tinggal bersama keluarga cenderung
sebelumnya
yang
dilakukan
oleh lebih baik apabila di bandingkan
Serano,.et al (2004) terhadap responden dengan kulaitas hidup lansia yang
lansia
yang      mengalami      depresi, tinggal di panti jompo. Hal ini dapat
melaporkan bahwa pemberian life disebabkan oleh ada atau tidaknya
review therapy dapat meningkatkan seseorang
yang
menjadi
motivasi
jumlah        kesembuhan        responden hidupnya atau pun ada atau tidaknya
daripada responden yang tidak diberi seseorang yang memberi perhatian
terapi.

pada saat-saat yang dibutuhkan, seperti

; saat lansia tersebut sakit, masih ada


Dipenelitian ini juga peneliti mengkaji

tentang pengaruh life review therapy

sanak saudara yang menjenguknya dan
terhadap kualitas hidup lansia yang

memberi perawatan terhadap lansia
dilakukan pada total 40 responden yang tersebut sampai sembuh.
memenuhi kriteria inklusi. Dari jumlah Kelebihan dan kekurangan penelitian
tersebut kemudian peneliti membagi yang
peneliti
lakukan       adalah
atas dua kelompok, yaitu 20 orang menggunakan kuesioner OPQOL yang
masuk dalam kelompok perlakuan dan sesuai untuk mengukur kualitas hidup
20 orang masuk dalam kelompok lansia, namun jumlah lansia yang
kontrol.
Kegiatan
terapi
tersebut

dilakukan dua kali dalam seminggu
waktu
masa
muda
dulu.
Dapat (tiap Selasa dan Jum’at), selama tiga
dikatakan bahwa lansia masih mampu minggu.
mengingat            kenangan            yang Hasil penelitian pada Tabel 5.3, secara
menyenangkan     dalam     memorinya. garis besar P value Mann-Whitney
Responden juga mampu menanggapi (α=0,05)      antara      Post      Kelompok
feedback dari peneliti dengan baik Perlakuan dan Kelompok Kontrol
mengenai saran dan masukan yang

didapat nilai 0,028, atau P value < α.

Dapat juga diartikan bahwa hasil H0


diberikan peneliti pada responden

tersebut.

ditolak dan H1 diterima, yaitu terdapat
Kelebihan dan kekurangan penelitian

pengaruh life review therapy terhadap
ini
dibandingkan
penelitian kualitas hidup lansia di UPT Pelayanan
sebelumnya
adalah,      terapi
yang Sosial
Lanjut
Usia
kabupaten
digunakan hanya mengenai hal-hal Bondowoso.        Sedangkan        dalam
yang menyenangkan bagi responden, penelitian     sebelumnya,     hasil
Post
sehingga tidak menimbulkan kenangan Kelompok
Perlakuan       mengalami
duka di masa lalunya. Namun jumlah perubahan     yang
cukup     signifikan
responden dalam penelitian ini masih dibandingkan Kelompok Kontrol di
jauh lebih sedikit dan waktu penelitian masing-masing        instrumen        yang
yang digunakan juga terlalu pendek, digunakan. Hal ini dapat dikatakan
sehingga hasil yang didapat kurang bahwa terdapat pengaruh life review
maksimal. Intrument yang digunakan therapy terhadap penurunan depresi
hanya 1 kuesioner, yaitu OPQOL. pada lansia.

Sebagian besar lansia yang menjadi
KESIMPULAN

responden dalam penelitian ini masih
1. Life
Review
Therapy
yang mampu dalam mengingat kenangan                 diterapkan pada lansia di Dinas UPT masa lalu bersama teman atau sahabat                 PSLU       kabupaten
Bondowoso

dekatnya di waktu muda dulu, mampu

menceritakan secara spontan dan jelas


berdapak positif pada responden.

2. Kualitas hidup lansia di Dinas UPT

serta mampu mengingat hobinya di
PSLU berdasarkan hasil penilaian

Post-test dengan kuesioner OPQOL

pada
Kelompok
Perlakuan

didapatkan peningkatan yang cukup



SARAN

1. Bagi UPT Pelayanan Sosial Lanjut Usia kabupaten Bondowoso

Agar dapat memberikan pelayanan

signifikan, yaitu sebesar 11 orang
yang terbaik dalam meningkatkan

(55%)
kategori
“Baik”,
bila

dibandingkan dengan Post-test pada


kualitas hidup lansia di UPT PSLU

Bondowoso.

2. Bagi Perawat

Kelompok Kontrol dengan tanpa
Perawat
hendaknya
dapat

adanya peningkatan pada kategori

“Baik”. Hal ini menunjukkan bahwa


meningkatkan serta memaksimalkan

perannya sebagai care giver dengan

memberikan perhatian lebih terhadap

kualitas hidup lansia perlu perhatian
para lansia. Menerapkan pentingnya

khusus.

3. Life review therapy berpengaruh


kualitas hidup lansia sebagai jalan

menuju lansia yang sehat dan sejahtera.

terhadap kualitas hidup lansia di

Dinas
UPT
PSLU
kabupaten

Bondowoso.
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Reminiscence therapy is a psychological intervention for older adults to remembering and interpreting life events that were experienced at some time in the past. The purpose of the present study was to investigate the extent of integrative reminiscence intervention effects, with the aim to produce statistically signiﬁcant reduction in depression symptoms, and signiﬁcant improvement in psychological well-being, life satisfaction, self esteem, and integrity were examined. Thirty-four healthy elderly participated in the intervention that was implemented in eight sessions. To evaluate the effects of the program, a quasi-experimental design was applied with pretest and posttest evaluations comparing the intervention group with a control group on a waiting list. In comparison to control group, individuals in treatment sample of older adults in an integrative reminiscence group demonstrated statistically signiﬁcant reduction in depression symptoms and a signiﬁcant improvement in self-esteem, integrity, life satisfaction, and psychological well-being.

Keywords: reminiscence therapy; positive emotions; well-being; positive self-functions

Introduction

Reminiscence is deﬁned as the process of thinking or telling someone about past experiences that are person-ally signiﬁcant (Cappeliez, O’Rourke, & Chaudhury, 2005; Pinquart & Forstmeier, 2012). Reminiscence seeks to evoke meaningful memories from the past by relating experiences, facts, or actions associated with certain stimuli. Dean Webster (2003) deﬁned it as presently remembering and interpreting life events that were expe-rienced at some time in the past, usually the distant past. The use of reminiscence in response to changes and loss, in some cases it may be a natural reaction, which leads to think about the meaning of life and in the review of the same, in this way when the memory properly chan-neled, it helps older people maintain a sense of integrity and control (Parker, 1999).

It may have possible different forms of reminiscence interventions, simple reminiscence intervention is mainly unstructured autobiographical storytelling with the goal of communicating and teaching or informing others, remembering positive past events, and enhancing posi-tive feelings; it is appropriate for older adults in rela-tively good mental health and who ﬁnd sharing autobiographical
memories
a
meaningful
activity (Westerhof, Bohlmeijer, & Webster, 2010). Reviews (Lin, Dai, & Hwang, 2003) and meta-analyses (Bohlmeijer, Roemer, Cuipers, & Smit, 2007; Bohlmeijer, Smit, & Cuijpers, 2003; Hsieh & Wang, 2003) have shown that reminiscence interventions can be effective in improving



well-being and alleviating depression. The evidence base for the effects of simple reminiscence is the thinnest: only a few studies have shown an effect on mental health (Bohlmeijer et al., 2003, 2007).

Over the years, several authors have proposed ways of categorizing the various functions of reminiscence (Cappeliez et al., 2005; Cappeliez, Guindon, & Robitaille, 2008). Currently, most researchers in the ﬁeld would agree that a system with eight functions, such as the one pro-posed by Webster (1993, 1997) represents a consensus. This model helps to describe the links between reminis-cence functions, dimensions of psychological functioning and speciﬁc outcomes. Furthermore, this model includes three main categories, which integrate eight functions. First main category is reminiscence self-function. Remi-niscences in this group are also characteristically intra-personal or private. On the positive side integrative reminiscence and reminiscence for death preparation denote efforts to derive a sense of meaning and purpose in life. Identity refers to the use of memories to identify a pattern of coherence in one’s life and to ﬁnd worth and meaning in life as it was lived; and Death Preparation refers to using memories to come to terms with one’s ﬁni-tude. The negative corollary of these self-functions is obsessive and escapist reminiscence; they indicate discon-tinuity in the self and fragmentation of one’s life story.

The second main category is guidance, in terms of recalled and shared personal knowledge and experience. Instrumental reminiscence analyzes previously effective
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strategies for coping with problematic life situations, transitions and crises; it is oriented to solving problems through the remembrance of past adverse situations that have been passed successfully implementing adaptive coping strategies. Transmissive reminiscence entails com-municating a fund of experiential knowledge in the form of an instructive story or a ‘lesson of life’. Both involve a re-actualization and reinforcement of a sense of per-sonal competence or self-efﬁcacy (Cappeliez et al., 2005). Integrative reminiscence (focusing on evaluation and synthesis) and instrumental reminiscence (focusing on former problem solving) were found to correlate with successful aging (Wong & Watt, 1991).

The third main category of reminiscence functions are also characteristically inter-personal, both narrative reminiscence and reminiscence for intimacy maintenance, and associated with the continuity of relationships. Nar-rative reminiscence serves to maximize opportunities to experience positive affect in social encounters; and inti-macy maintenance involves keeping alive the memory of a signiﬁcant other who is separated, maintaining contact with a departed person through memories is the deﬁning feature of this type of reminiscence.

Within this framework, a key objective of psychologi-cal intervention in elderly adults is to maintain or restore life’s meaning, even in the face of negative life events. Reminiscence has been recognized for its positive impact and therapeutic merit (Bohlmeijer et al., 2003; Butler, 1963; Pinquart, Duberstein, & Lyness, 2007) as non-pharmaceutical treatment (Wang, Yen, & OuYang, 2009). Research shows how these functions of reminiscence relate to mental health in later life. In cross-sectional research with older adults, self-negative functions were determined to have a direct and negative association with well-being, whereas positive self-functions demonstrated a direct and positive association with well-being (Cappeliez & O’Rourke, 2006). The meta-analysis of Pinquart and Forstmeier (2012) showed positive immedi-ate effects of reminiscence interventions; effects on depression, other indicators of mental health, positive well-being, ego-integrity, cognitive performance, were maintained at follow-up, but effect sizes on depression and positive well-being varied, in part, by form of remi-niscence. In this sense, this paper provides information on the effects of treatment by integrative reminiscence.

Integrative reminiscence is a process that promotes acceptance of self and others, conﬂict resolution and rec-onciliation, a sense of meaning and self-worth, and the integration of the present and past. Among the functions subsumed under the self-positive latent construct, the greater contribution to wellness, in a positive way, is made by integrative reminiscence. The reminiscence that fosters self-continuity, coherence, and meaning has a positive inﬂuence on wellness as broadly deﬁned. In this sense, various authors have stressed the importance of


integrative reminiscence for personal development and well-being. Older adults whose are deemed to be aging successfully report higher frequencies of integrative rem-iniscences (Wong & Watt, 1991).

Reminiscence had shown effects in elderly popula-tion, Watt and Cappeliez (2000) reported that integrative and instrumental reminiscence interventions led to clini-cally signiﬁcant improvement in the symptoms of depression producing effect sizes in the moderate to high range, and at the three-month follow-up the integrative reminiscence intervention appeared to be more effective than the instrumental group.

The meta-analysis of Pinquart et al. (2007) signed the largest effect size of reminiscence on depression, it was exclusively based on studies with depressed older adults, and the meta-analysis of Pinquart and Forstmeier (2012) found a similar effect size for that group in a lar-ger data-set, but their observed effect on depression was in individuals with no medical condition. Bohlmeijer et al. (2003) indicate that reminiscence may very well be effective treatment of depressive symptoms in older adults. The mean effect sizes found are comparable to the effect sizes found for well-established treatments, such as anti-depressives and cognitive behavior therapy. Recent reviews (Lin et al., 2003) and meta-analyses (Bohlmeijer et al., 2003, 2007; Hsieh & Wang, 2003) have shown that reminiscence interventions can be effective in improving well-being. Meléndez, Charco, Mayordomo, and Sales (2013) evaluating reminiscence treatment effects on the dimensions of psychological well-being for institutionalized populations, signiﬁcant differences were observed on environmental mastery, self-acceptance, positive relations with others, autonomy, and purpose in life.

Finally, the capacity to transform negative life events into good outcomes, one facet of integrative reminis-cence, is associated with life satisfaction, self-esteem, and a sense of life coherence (McAdams, Reynolds, Lewis, Patten, & Bowman, 2001). Hsieh and Wang (2003) indicated that reminiscence therapy has positive outcome measures other than depression, such as self-esteem, ego-integrity, and life satisfaction, but the effect of reminiscence therapy on these outcome measures requires a detailed systematic reviewed as well. Results of Bohlmeijer et al. (2007) meta-analysis suggest that, on average, reminiscence interventions have moderate effects on life satisfaction and emotional well-being of older adults. The mean effect size that was found can be considered as moderate from a clinical perspective, however. Recently, Cuijpers, van Straten, Bohlmeijer, Hollon, and Andersson (2010) showed that the lower improvement of life satisfaction may be based on the fact that studies on change in life satisfaction with small samples often used a passive control condition, which led to larger relative improvements after reminiscence,
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whereas Chin (2007) showed that no signiﬁcant improvements were found with regard to life satisfaction (based on ﬁve studies) or self-esteem (based on six studies). In community-dwelling sample, elderly Zhou et al. (2012) indicated that neither the self-esteem level of the experimental group nor the control group rose signiﬁcantly
after
the
intervention.
Pinquart
and Forstmeier (2012), reminiscence interventions produce small to moderate improvements of integrity and were maintained at follow-up; Cuijpers et al. (2010), at post-test, largest improvements were found for ego-integrity and also at follow-up, intervention effects persisted for ego-integrity.

The purpose of the present study was to investigate the extent to integrative reminiscence intervention effects; these interventions were implemented in eight sessions, group format and compared to a control group; in view of the above theoretical considerations and review of extant ﬁndings, the hypothesis that integrative interventions produce statistically signiﬁcant reduction in depression symptoms and signiﬁcantly improvement psy-chological well-being, life satisfaction, self-esteem, and integrity was examined.

Methods Participants

Participants included 34 elderly adults living in a com-munity in San Juan de la Maguana, Dominican Republic. They were recruited through various health and social centers. To evaluate the program’s effects, the quasi-experimental design included pretest and posttest mea-sures in a treatment group and a control group. Members of the control group were on a waiting list for treatment.

Participants were initially contacted by telephone and an in-person appointment was scheduled to determine whether or not they met the inclusion/exclusion criteria. Inclusion criteria for both groups required that partici-pants be 65 or older, not be under institutional care, and have no cognitive impairment interfering with their daily activities. Meanwhile, participants with a history of seri-ous neurological illness, psychiatric disorder, systemic disease, history of substance abuse, or chronic use of psychoactive drugs or sedatives, sensory deﬁcit, and dependent
subjects
with
impaired
mobility
were excluded. Table 1 provides descriptive information of sample and groups.

All participants met the criteria and gave informed consent to take part in the study, and were evaluated individually for ﬁrst assessment before treatment; after this ﬁrst evaluation, the ﬁrst 17 who had been evaluated were selected for treatment group and another 17 passed to waiting list. To avoid the selection bias, and conﬁrm that the groups were not different from the beginning,



homogeneity
analysis
was
performed.
Tests
for homogeneity revealed no signiﬁcant differences between groups at pre-treatment: age (74.87 vs. 73.67; t(32) = 0.43, p=0.668), gender (χ2(1)=1.06, p=0.303), marital status (Mann–Whitney z =159, p=0.110), educational level (Mann–Whitney z=1.15, p=0.247), and income level (Mann–Whitney z =0.61, p=0.539). The post-treatment assessments were performed in both groups, after ﬁnishing the intervention.

Instruments

In addition to collecting sociodemographic data, various tests and scales were administered to take pre- and post-intervention measures. To gage cognitive level and screen for potential issues, the Mini-Mental State Examination (MMSE) (Folstein, Folstein, & McHugh, 1975) was administered; MMSE score (<23) was used as an exclu-sion criterion in this study. To tap depressive symptom-atology, the
Geriatric
Depression Scale (GDS-30; Yesavage et al., 1983) was utilized. GDS is a widely used instrument to identify depression in older adults and has a good internal consistency and test–retest reliability.

Self-esteem was evaluated using the Rosenberg Self-esteem Scale (RSE; Rosenberg, 1965), which aims to assess both positive and negative feelings toward oneself. RSE, a 10-item assessment has been widely used as a global index of self-esteem in several research domains. Participants respond on a 5-point Likert scale ranging from 1 (strongly agree) to 5 (strongly disagree).

The Life Integration Scale (LIS; Ryff & Heincke, 1983) is a 64-item self-report measure that yields scale scores indicating degree of integrity (one’s level of life integration), interiority (one’s ability to introspect), gen-erativity (concerns of instructing a younger generation), and complexity (rate of engagement in work and activi-ties). Ryff and Heincke have reported psychometric data supporting the reliability and validity of the LIS. In this study, we used subscale of integrity; integrity was deﬁned as adapting to the triumphs and disappointments of being and to viewing one’s past life as inevitable, appropriate, and meaningful.

Life satisfaction was assessed using the Life Satisfac-tion Index-A (LSI-A; Neugarten, Havighurst, & Tobin, 1961) in its Spanish version developed by Stock et al. (1994). LSI-A was constructed with the intention of being a valid and reliable instrument, not restricted in time, for measuring general mental well-being in an elderly population. The instrument includes 20 items, the total score thus ranges from 0 to 20; a higher score indi-cating greater life satisfaction.

Finally, the Ryff Psychological Well-Being Scales (1989) were often used in elderly adults (Meléndez, Tomás, Oliver, & Navarro, 2009; Tomás, Meléndez, & Navarro, 2008) because their psychometric properties
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Table 1.     Demographic data.
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Total
Treatment
Control

Age Gender

Marital status

Educational level


Income level 1US$= 32–34DR$



Man Women

Married Single Widow Free union

Under primary Primary Secondary University

<2000 DR$ 2000–5000 DR$ 6000–10,000 DR$ >10,000 DR$


73.85 (DT =9.76)

41.2 58.8

30.3 12.1 12.1 45.5

32.4 44.1 14.7 8.8

38.2 44.1 11.1 5.9


74.6 (DT= 9.18)

35.3 64.7

17.6 17.6 5.9 58.8

23.5 47.1 17.6 11.8

35.3 41.2 17.6 5.9


73.3 (DT =7.1)

47.1 52.9

43.8 6.3 18.8 31.3

41.2 41.2 11.8 5.9

412 47.1 5.9 5.9

have been amply studied (Tomás, Meléndez, Oliver, Navarro, & Zaragoza, 2010). These assess the dimen-sions self-acceptance, environmental mastery, positive relations with others, autonomy, personal growth, and purpose in life.

Procedure

We implemented a program based on earlier research (Azpiazu & Cuevas, 2004; Martínez Rodríguez, 2012). We took several strategies, activities, and dynamics that researchers had used in the past to conduct integrative reminiscence. It is a process that promotes acceptance of self and others, conﬂict resolution and reconciliation, a sense of meaning and self-worth, and the integration of the present and past (Cappeliez et al., 2005). Integrative reminiscence has been deﬁned as ‘a process in which individuals attempt to accept negative events in the past, resolve past conﬂicts, reconcile the discrepancy between ideal and reality, identify a pattern of continuity between past and present and ﬁnd meaning and worth in life as it was lived’ (Watt & Cappeliez, 2000).

The sessions, held as a group, were developed by a psychologist who conducted the entire intervention. Eight 60-min sessions were held, all with a similar struc-ture. They began with a brief introduction to the task that would be practiced, followed by different reminis-cence activities, and ﬁnally, an evaluation or review of the session, and comments on the main thrust of the next session.

Presented below is each session’s primary objective and the central theme used to generate remembrance.

The ﬁrst session’s primary goal was to inform participants about the concept of reminiscence and the


procedure that would be used, and to facilitate their ini-tial contact with one another. The second, third, and fourth sessions revolved around remembrance of main events that occurred during the stages of childhood, adulthood, and older adulthood, respectively. As in the remaining sessions and covering the main themes described above, activities were done to encourage par-ticipants to share their experiences, the hope being that feelings and emotions would emerge that people associ-ate with the most relevant information and events. In addition, the sessions were designed to facilitate the inte-gration of past and present, providing, thereby, a sense of meaning and purpose. Tapping into past memories can also allow one to evaluate him or herself and the details of their life, which favors more balanced, objec-tive interpretation of both positive and negative past events. The ﬁfth session’s central theme was interper-sonal relationships. Its main objective was to foment active participation in one’s environment, because active participation in, and positive interact with, one’s devel-opmental context promotes sociability and openness to interpersonal relationships, enhancing friendly, romantic, and
familial
relations.
The
sixth
session
mainly addressed people’s different roles across the life span, and the main responsibilities, demands, and requirements of daily life at various stages. Thus, we attempted to use remembrance to work on aspects of self-perception, iden-tity, self-esteem, autonomy, and environmental mastery. The seventh session’s main thrust was autobiographical memory of achievements and goals attained across the life span. However, it also addressed unachieved goals; participants worked on setting future goals, and on developing a plan of action to maintain those already achieved. The last session’s objective was to utilize
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music and traditional games as a vehicle for remem-brance of events and emotions from the past. This type of memory usually generates positive emotions. Based on those, participants concluded by stating what achieve-ments they had made over the course of these sessions.

Data analysis

We performed t-tests for independent samples, chi-squared tests, and U Mann–Whitney to determine whether or not the groups were homogenous prior to treatment. To analyze the intervention’s effects, repeated measures analysis of variance was conducted, applying the Bonferroni correction. Simple effects as well as inter-action effects (group × time) were examined. The level of statistical signiﬁcance employed was p< 0.05. All analyses were carried out using the SPSS 19 statistical package.

Results

Simple effects analysis of GDS showed no signiﬁcant differences between groups at pre-treatment. Analysis of the groups over time indicated no signiﬁcant differences in control group (M1=9.17; M2=10.41), but a signiﬁ-cant reduction was observed in the treatment group’s (F1,32 =19.47,
p<0.001,
η2 =0.378;
M1=10.76; M2=7.35). Lastly, the time–group interaction was indeed found to be signiﬁcant effect (F1,32 =18.06, p<0.001, η2 =0.361).

Next, we studied the effect of the intervention on RSES. Assessing self-esteem, no signiﬁcant differences between groups at pre-treatment, but a signiﬁcant increase was observed in the treatment group’s scores between the two measures (F1,32 =6.32, p=0.017, η2 =0.165; M1=31.35; M2=33.29) and no signiﬁcant differences in control group (M1=30.47; M2=29.52). Furthermore, the time–group interaction revealed signiﬁ-cant effect (F1,32 =6.97, p=0.013, η2 =0.179).

Simple effects analysis of the life satisfaction revealed no
signiﬁcant
differences
between
pre-treatment measures; but a signiﬁcant increase (F1,32 =12.85, p=0.001 η2 =0.287) was observed in the treatment group’s scores between the two measures (M1=25.23; M2=27.47) and no statistically signiﬁcant differences were      observed      in
control      group      (M1=24.47; M2=24.64). The time-group interaction was indeed found to be signiﬁcant (F1,32 =5.45, p=0.026, η2 =0.146).

With respect to the integrity, simple effects analysis revealed no differences at pre-treatment. However, our analysis of the differences between the two measures revealed a signiﬁcant increase in the treatment group’s scores (F1,32 =20.32, p<0.001, η2 =0.388; M1=62.11; M2=67.94), and no signiﬁcant differences in control group
(M1=65.64;
M2=64.41).
Results
to
the


interaction time group were signiﬁcant (F1,32 =14.93, p=0.001, η2 =0.318).

In relation to psychological well-being, ﬁrst the study of simple effects conﬁrmed the homogeneity of the groups in all dimensions getting no differences in pre-treatment scores. Also, no statistically signiﬁcant differ-ences were observed in control group but a signiﬁcant increase was observed in the treatment group’s scores between the two measures; ﬁnally, results of the interac-tion time–group were signiﬁcant in all dimensions (for statistical data see Table 2).

Discussion

Reminiscence therapy is a psychological intervention that is speciﬁcally designed to address issues of particular rel-evance to older adults; speciﬁcally, integrative reminis-cence is a process that promotes acceptance of self and others, conﬂict resolution and reconciliation, a sense of meaning and self-worth, and the integration of the pres-ent and past. Compared with the control group, this work shows how individuals of integrative reminiscence group treatments obtained statistically signiﬁcant reduction in emotional variables (depression) and a signiﬁcant improvement in personal variables in relation to personal growth.

One of the main objectives of reminiscence therapy has been the reduction of depressive symptoms; but as Hsieh and Wang (2003) point out that the results of the reviewed studies may be confounded by issues related to methodology, characteristics of subjects, and intervention protocols. That being said, any intervention that can reduce depression in older adults is clinically relevant (Hsieh & Wang, 2003). Many depressed individuals ignore positive information and focus on memories that support their dysfunctional opinions. With that in mind, this therapy helps people discover more complete, detailed life stories, and to interpret them in a more bal-anced way, adopting a more realistic, objective view. In that sense, the results indicated that applying integrative reminiscence therapy led to a drop in depressive symp-toms relative to a control group. This datum is consistent with the results of several studies that have proposed that it would be beneﬁcial to adapt reminiscence therapy for use in the treatment of depression in older adults (Bohlmeijer et al., 2003; Cappeliez & O’Rourke, 2006; Hsieh & Wang, 2003; Pinquart et al., 2007; Watt & Wong, 1991; Webster, 1997; Webster & McCall, 1999).

The value of self-esteem is its role as a determining factor in the process of boosting or maintaining, good personal, emotional, and cognitive adjustment throughout development. Nevertheless, studies like Matad’s (2004) have reported that this variable decreases at mature ages and in older adulthood. Therefore, promoting positive self-esteem in adulthood and old age is relevant. There is
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Statistical data of psychological well-being dimension between measures and interaction time group.

Treatment Gr
Control Gr
Between measures Tr Gr
Interaction time-group

T1
T2

AU
4.33
5.11 PR
4.17
4.61 AT
4.07
4.46 EM
4.04
4.41 PG
4.63
4.80 PL
4.15
4.74



T1
T2

4.87
4.95 4.44
4.40 3.86
3.84 4.60
4.52 4.78
4.75 4.61
4.62


F
g.l.
p
η2
F
g.l.

38.76
32
0.000
0.548
23.21
32 47.86
32
0.000
0.599
29.27
32 28.61
32
0.000
0.472
12.91
32 29.29
32
0.000
0.478
20.75
32 15.82
32
0.000
0.331
10.87
32 50.01
32
0.000
0.610
26.02
32


p
η2

0.000
0.332 0.000
0.478 0.000
0.330 0.000
0.393 0.002
0.254 0.000
0.448

Notes: AU=self-acceptance; PR=positive relations with others; AT=autonomy; EM=environmental mastery; PG=personal growth; PL=purpose in life.

no denying that people undergo numerous changes with age, but the skills and positive qualities they manage to maintain or continue developing are not to be underesti-mated either. Applying this type of intervention is of not only social, but also therapeutic and clinical importance. These results are consistent with those of other studies that likewise observed signiﬁcant increases in self-esteem (Bohlmeijer et al., 2003; Hsieh & Wang, 2003; Husaini et al., 2004; Pinquart et al., 2007; Wang, 2007) follow-ing integrative reminiscence therapy.

Positive effects on integrity have also been observed, which Erikson (1968) understood as the ‘acceptance of one’s one and only life cycle as something that had to be and that, by necessity, permitted of no substitutions’ (p. 232). Achieving integrity is a fundamental develop-mental task in the ﬁnal stages of the life cycle. This type of therapy should pursue it as a prime objective consid-ering that the social nature of reminiscence, visualized in memories, plays a crucial role in reconstituting the self. That being said, take into consideration that to date, the effects of administering this type of intervention has scarcely been studied. In terms of present research results, we observed an important positive effect.

Regarding life satisfaction, according to Cappeliez and O’Rourke (2006), the ability to derive good results from negative events, transforming them, is one of the most characteristic facets of reminiscence. Along those lines, and in keeping with other authors’ ﬁndings, such as Davis (2004), and O’Rourke, Cappeliez, and Claxton (2011), the results obtained here were positive. However, as Bohlmeijer et al. (2007) pointed out that while these interventions have a moderate impact on life satisfaction and emotional well-being, it is important to bear in mind that studies of subjective well-being have shown that an individual’s life satisfaction is rather stable at different ages.

Finally, all dimensions of psychological well-being increased signiﬁcantly following intervention. That result is consistent with the ﬁndings of meta-analyses (Arkoff, Meredith, & Dubanoski, 2004; Bohlmeijer et al., 2003, 2007; Hsieh & Wang, 2003) that have attested to this therapy’s efﬁcacy. We would like to emphasize the


observed increase in the dimension of positive relations with others bearing in mind that interpersonal relation-ships in older adulthood decrease with the passage of time (Meléndez Moral, Tomás Miguel, & Navarro Pardo, 2008); yet, Cappeliez et al. (2005), Karimi et al. (2010), and Westerhof et al. (2010) also reported that the treat-ment applied brought about important improvement on that dimension. A considerable impact was also observed on the dimension purpose in life, which is one of the most representative dimensions of psychological well-being. Enhancing these dimensions could provide the participants with a sense of meaning in life, and there-fore greater self-knowledge, which leads to a positive experience of aging.

In closing, the present study had certain limitations that must be taken into consideration. The number of participants was low and no follow-up measure was taken to see if this therapy’s positive effects were endur-ing over time. Furthermore, the absence of randomiza-tion for the subjects in a group is an important limitation. In terms of suggestions for future research directions, we recommend analyzing this program’s impact in an institutionalized elderly population. In the future, we also propose to develop and study this pro-gram as one strategy to be implemented in combination with other interventions.
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