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ABSTRAK 

 Kualitas hidup merupakan konsep komprehensif yang tidak hanya melibatkan 

kesehatan fisik namun juga melibatkan keadaan psikologis, hubungan social, tingkat 

kemandirian, kepercayaan pribadi dan karakteristik lain yang terlibat dalam lingkungan 

individu, termasuk sistem nilai yang melibatkan tujuan, harapan, standar dan   

kekhawatiran. Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis Konsep Diri dan Regulasi 

Emosi dengan Kualitas Hidup Lansia di RW 02 Kelurahan Ngronggo Kota Kediri. Desain 

penelitian yang digunakan adalah Cross Sectional. Populasi penelitian adalah seluruh 

lansia di RW 02 Kelurahan Ngronggo Kota Kediri sebanyak 85 orang dan besar sample 

sebanyak 70 orang. Teknik pengambilan sampel menggunakan simple random sampling 

dan pengumpulan data menggunakan kuisioner di analisa menggunakan regresi linear 

berganda. Hasil penelitian menunjukkan bahwa konsep diri dan regulasi emosi lansia 

dengan Kualitas Hidup Lansia terdapat hubungan dengan nilai signifikansi P-Value 0.023 

kurang dari tingkat signifikansi < 0.05 dengan nilai R-Square = 57,2%. Berdasarkan hasil 

penelitian tersebut perlu di upayakan dukungan sosial serta memberikan kesempatan bagi 

lansia untuk berperan dalam setiap kegiatan yang di adakan di lingkungan masyarakat di 

RW 02 Kelurahan Ngronggo Kota Kediri. 

 

Kata Kunci: Kualitas Hidup, Konsep Diri, Regulasi Emosi 

 

ABSTRACT 

 Quality of life is a comprehensive concept that not only involves physical health 

but also involves psychological conditions, social relationships, level of independence, 

personal beliefs and other characteristics involved in the individual's environment, 

including value systems involving goals, expectations, standards and concerns. The 

purpose of this study was to analyze Self-Concept and Emotional Regulation with Quality 

of Life of the Elderly in RW 02 Ngronggo Village, Kediri City. The research design used 

was Cross Sectional. The study population was all elderly in RW 02 Ngronggo Village, 

Kediri City as many as 85 people and a sample size of 70 people. The sampling technique 

used simple random sampling and data collection using questionnaires was then analyzed 

using multiple linear regression. The results showed that Self-Concept and Emotional 

Regulation of the Elderly with Quality of Life of the Elderly with a significant value of P-

Value 0.023 less than the level of significance <0.05 with an R-Square value = 57.2%. 

Based on the results of the study, it is necessary to provide social support and provide 

opportunities for the elderly to play a role in every activity held in the community in RW 

02, Ngronggo Village, Kediri City. 
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PENDAHULUAN 

 

Menurut World Health Organization 

(WHO), lansia adalah individu yang telah 

memasuki usia 60 tahun keatas. Pada 

kondisi ini, lansia cenderung mengalami 

perubahan secara fisik, psikologis, sosial 

dan kognitif. Perubahan yang bersifat fisik 

meliputi penurunan kekuatan fisik, 

stamina otot dan penampilan sehingga 

menyebabkan beberapa lansia menjadi 

depresi atau merasa tidak senang dengan 

keadaannya, hal ini menyebabkan mereka 

menjadi tidak efektif dalam pekerjaan dan 

peran sosial, jika mereka bergantung pada 

energi fisik yang sudah mengalami 

perubahan sehingga berdampak negatif 

bagi kualitas hidup lansia.  

 Indonesia saat ini telah berada 

pada struktur penduduk tua (ageing 

Population), indonesia bahkan sudah 

memasuki (Ageing population) sejak 

tahun 2021. Persentase lansia indonesia 

mengalami peningkatan setidaknya 4% 

selama lebih dari satu dekade (2010-2022) 

sehingga menjadi 11,75%. Umur harapan 

hidup juga meningkat dari 69,81 % pada 

tahun 2010 menjad 71,85 % di tahun 

2022. Oleh karena itu peningkatan 

penduduk lanjut usia dapat menimbulkan 

tantangan yang berat yang akan di hadapi 

oleh lansia itu sendiri, keluarga, 

masyarakat dan pemerintah. Tantangan 

utama yang di hadapi adalah bagaiamana 

mempertahankan kualitas hidup lansia 

seiring bertambahnya usia lansia yang 

menyebabkan penurunan kapabilitas fisik 

dan penurunan status kesehatan pada 

lansia (Badan Pusat Statistik, 2023).  

 Menurut data Badan Pusat Statistik 

(BPS) Provinsi Jawa Timur tahun 2020, 

persentase penduduk lansia (usia 60 tahun 

ke atas) di Jawa Timur adalah sebesar 

13,48% dari total penduduk. Untuk kota 

Kediri, berdasarkan data BPS Kota Kediri 

tahun 2020, persentase penduduk lansia di 

kota Kediri adalah sebesar 11,44% dari 

total penduduk. Hasil studi pendahuluan 

yang di lakukan peneliti di RW 02 

kelurahan ngronggo, kecamatan kota, kota 

kediri dengan wawancara pada 6 lansia di 

ketahui bahwa 4 lansia cenderung 

mengalami kelelahan dan beraktivitas 

dengan terbatas dan terdapat dua lansia 

yang masih bisa beraktivitas namun tidak 

melakukan aktivitas yang berat. Dari 6 

lansia terdapat 4 lansia yang 

ketergantungan dengan obat amplodipin 

akibat tekanan darah tinggi, sedangkan 

dari sisi psikologis terdapat 3 lansia yang 

kurang puas dengan keadannya yang 

semakin hari semakin mengalami 

perubahan secara fisik dan mental dan 

terdapat 3 lanisa yang mengatakan merasa 

tidak nyaman dalam memenuhi kebutuhan 

spiritual seperti sholat dan dalam 

melakukan aktivitas lainnya akibat 

keterbatasan fisik. 

 Kualitas   hidup   merupakan   

konsep komprehensif yang tidak hanya 

melibatkan kesehatan   secara fisik    

namun    juga    keadaan psikologis, 

hubungan social, tingkat kemandirian, 

kepercayaan pribadi dan karakteristik   

lain   yang   terlibat   dalam lingkungan 

individu, termasuk sistem nilai yang 

melibatkan tujuan, harapan, standar dan   

kekhawatiran (Fatukaloba and Aisyah 

Salim 2023). Terdapat empat domain 

dalam kualitas hidup diantaranya adalah 

kesehatan fisik, kesehatan psikologi, 

hubungan sosial, dan aspek lingkungan. 

Menurut Nugroho (2008), lanjut usia akan 

mengalami banyak perubahan dan 

penurunan fungsi fisik dan psikologis hal 

ini akan menimbulkan berbagai masalah 

pada lanjut usia yang akan mempengaruhi 

lansia dalam menilai dirinya sendiri yang 

disebut konsep diri.  

 Konsep diri adalah citra subyektif 

dari diri dan pencampuran yang kompleks 

dari Perasaan, sikap dan persepsi bawah 

sadar maupun sadar (Dewi et al. 2012).  

Penurunan kosep diri akan mempengaruhi 

pola pemikiran pada lanjut usia dalam 

menilai dirinya baik itu penilaian diri 

secara positif maupun negatif. Hal ini 

akan mempengaruhi penyesuaian diri 
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lansia, apabila penyesuaian diri pada 

lansia dalam menghadapi perubahan 

lambat dan tidak mampu menyesuaiakan 

diri, hal ini akan menimbulkan kondisi 

stres dan akan semakin bertambahnya 

beban mental pada lansia, kondisi ini 

menyebabkan lansia jarang bersosialisasi 

dan berinteraksi. Dampak penurunan 

konsep diri pada lanjut usia menyebabkan 

bergesernya peran sosial dalam 

berinteraksi sosial di masyarakat maupun 

di dalam keluarga. Menurut Padila (2013). 

Emosi adalah respon yang di rasakan oleh 

setiap individu tersebut antara lain adalah 

senang, sedih, marah, kecewa dan 

berbagai respon lainnya. Emosi adalah 

suatu perasaan dan pikiran yang khas, 

suatu keadaan biologis dan psikologis dan 

serangkain kecenderungan untuk 

bertindak (Rubiani & Sembiring, 2018). 

Gangguan pada kesehatan mental 

emosional dapat menyebabkan dampak 

bagi lansia, antara lain dapat menurunkan 

kemampuan lansia dalam meakukan 

aktivitas sehari-hari, menurunkan 

kemandirian dan kualitas hidup lansia 

(Hany, 2018).  

 Berdasarkan latar belakang 

tersebut di atas sehingga penulis tertarik 

untuk melakukan penelitian Konsep Diri 

Dan Regulasi Emosi Dengan Kualitas 

Hidup Lansia di RW 02 Kelurahan 

Ngronggo Kota Kediri.

BAHAN DAN METODE 

Desain penelitian yang di gunakan dalam 

penelitian ini adalah observasional 

analitik dengan pendekatan cross 

sectional. Variabel independen dalam 

penelitian ini adalah Konsep Diri Dan 

Regulasi Emosi dan variabel dependen 

adalah Kualitas Hidup Lansia. Populasi 

penelitian adalah seluruh lansia di RW 02 

Kelurahan Ngronggo Kota Kediri 

sejumlah 80 orang. Sampel dalam 

penelitian ini adalah sebagian lansia di 

RW 02 Kelurahan Ngronggo Kota Kediri. 

Teknik sampling yang di gunakan dalam 

peneitian ini sistem random sampling. 

Sample dalam penelitian ini adalah 

sebagian lansia di RW 02 Kelurahan 

Ngronggo Kota Kediri yang berjumlah 70 

orang

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

A. Identifikasi Regulasi Emosi lansia di RW 02 Kelurahan Ngronggo Kota Kediri 

Tabel 3.1 Variabel Konsep Diri 

No.    Kategori f % 

1 Sangat Tidak Baik 0 0 

2 Tidak Baik 0 0 

3 Baik 30 42.9 

4 Sangat Baik 40 57.1 

 Jumlah 70 100.0 

 

Berdasarkan hasil penelitian 

pada tabel 3.1 menunjukkan bahwa 

dari 70 responden sebagian besar 

responden memiliki konsep diri yang 

sangat baik sebanyak 40 responden 

(57.1%).  Hasil penelitian diatas 

menunjukkan bahwa lebih dari 

setengah responden memiliki konsep 

diri yang sangat baik. Hal ini sejalan 

dengan Stuart dan Laraia (2001) 

seiring dengan pertambahan usia dan 

proses penuaan, lansia mengalami 

perubahan bentuk tubuh, penurunan 

fungsi tubuh serta penyakit kronis. Hal 

tersebut dapat menjadi faktor yang 

mempengaruhi konsep diri lansia. 

Namun umumnya lansia akan 

melakukan penyesuaian agar dapat siap 
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menerima masa usia lanjutnya. 

Sehingga konsep dirinya menjadi 

positif.  

Menurut peneliti konsep diri 

lansia cenderung baik apabila lansia 

dapat beradaptasi dengan perubahan 

yang di alaminya, lansia yang dapat 

menerima perubahan yang dia 

alaminya akan cenderung menilai 

dirinya dengan positif sehingga 

memiliki konsep diri yang lebih baik di 

bandingkan dengan lansia yang tidak 

memilki kesiapan serta tidak mampu 

menerima perubahan yang terjadi 

dalam hidupnya

Tabel 3.2 Tabulasi silang Konsep diri dengan Umur 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Berdasarkan hasil tabulasi silang pada 

tabel 3.2 menunjukkan bahwa dari 70 

responden yang berumur 66-65 Tahun 

hampir seluruh responden yaitu 

sebanyak 21 Responden dalam 

kategori sangat baik (84,0%). 

Ditinjau dari aspek umur, hasil 

penelitian menunjukkan bahwa 

responden terbanyak adalah umur > 

66-70 tahun dan lebih dari setengah 

responden berumur > 60-65 tahun 

memiliki konsep diri yang sangat 

baik. Hal ini menunjukkan bahwa 

lansia dengan umur yang lebih muda 

akan memiliki konsep diri yang baik 

dibandingkan dengan lansia yang 

berumur lebih tua. 

Lansia dengan umur yang 

lebih muda cenderung memilki 

konsep diri yang lebih baik karena 

lansia yang lebih muda masih dalam 

proses awal penuaan, berbeda dengan 

lansia dengan umur yang lebih tua 

cenderung memiliki konsep diri yang 

negatif akibat perubahan-perubahan 

yang di alami yang dapat 

menyebabkan lansia mengalami 

keterbatasan dalam beraktivitas serta 

membuat lansia memiliki konsep diri 

yang negatif. 

Berdasarkan hasil tabulasi 

silang pada tabel 3.3 menunjukkan 

bahwa dari 70 responden berdasarkan 

pendidikan terakhir pendidikan 

terakhir Sekolah Menengah Atas 

(SMA) Hampir seluruh responden 

yaitu sebanyak 14 Responden dalam 

kategori sangat baik (82,4%). Hal ini 

sesuai dengan pendapat Setyaningsih 

(2011) yang menyatakan bahwa 

konsep diri tidak lepas dari proses 

pembelajaran, motivasi dan dukungan 

dari orang lain. Semakin besar 

motivasi yang baik dari orang lain 

akan semakin baik pula penilaian 

individu terhadap dirinya sendiri. 

Individu yang memiliki konsep diri 

positif akan merancang tujuan-tujuan 

yang sesuai dengan realita, yaitu 

tujuan yang memiliki kemungkinan 

besar untuk dapat dicapai, mampu 

menghadapi kehidupan di depannya 

serta menganggap bahwa hidup 

adalah suatu proses penemuan, 

bersikap optimis, percaya diri sendiri 

dan selalu bersikap positif terhadap 

segala sesuatu, juga terhadap 

kegagalan yang dialaminya. Menurut 

peniliti semakin tinggi pendidikan 

lansia akan meningkatkan kesiapan 

 Konsep Diri  

Umur Baik Sangat Baik Total 

 f % f % f % 

60-65 Tahun 4 16,0 21 84,0 25 100,0 

66-70 Tahun 12 46,2 14 53,8 26 100,0 

71-80 Tahun 13 72,2 5 27,8 18 100,0 

   >80 Tahun 1 100,0 0 0,0 1 100,0 

Total 30 42,9 40 57,1 70 100,0 



ISSN Cetak: 2303-1433 

ISSN Online: 2579-7301 
 

Jurnal Ilmu Kesehatan Vol. 13 No.2,  Mei  2025  258  
 

lansia dalam menghadapi penuaan 

melalui pengalaman serta ilmu 

pengetahuan yang di miliki oleh 

lansia selain itu semakin tinggi 

pendidikan lansia akan meningkatkan 

prestasinya sehingga konsep diri 

lansia menjadi lebih baik

 

Tabel 3.3  Tabulasi Silang Konsep diri dengan Pendidikan Terakhir 

Pendidikan Konsep Diri   

Terakhir Baik Sangat Baik  Total 

 f % f %  f % 

SD 6 42.9 8 57.1  14 100,0 

SMP 6 46.2 7 53.8  13 100,0 

SMA 3 17.6 14 82.4  17      100,0 

Diploma 2 33,3 4 66.7  6 100,0 

Sarjana 5 62,5 3 37.5  8 100,0 

Tidak 

Sekolah 

8 66,7 4 33.3  12 100,0 

Total 30 42,9 40 57,1  70 100,0 

 

B. Hasil Identifikasi Regulasi Emosi lansia di RW 02 Kelurahan Ngronggo 

Kota Kediri 

 

Tabel 3.4 Variabel Regulasi Emosi 

No.    Kategori f % 

1 Sangat Tidak Baik   

2 Tidak Baik   

3 Baik 31 44,3 

4 Sangat Baik 39 55,7 

 Jumlah 70 100% 

  

Berdasarkan hasil penelitian pada 

tabel 3.4 menunjukkan dari 70 

responden sebagian responden 

memiliki Regulasi Emosi yang baik 

sebanyak 39 responden (55,7). 

Menurut Nadhiroh (2015) 

menyebutkan bahwa adapun bentuk 

upaya pengendalian emosi pada 

lansia diantaranya adalah 

pengendalian pikiran yang timbul 

akibat adanya emosi negatif, pada 

aspek religi lebih mendekatkan diri 

pada keyakinannya, menghindari 

stress seperti mengalihkan dengan 

berkumpul bersama orang-orang 

terdekat (keluarga), berinteraksi 

sosial sesama lansia dalam mengikuti 

terapi relaksasi dan kegiatan 

kebugaran jasmani.  

Dari hasil penelitian di atas 

dapat di simpulkan bahwa apabila 

lansia memiliki kemampuan yang 

kurang dalam mengelola emosinya 

dengan baik maka regulasi emosi 

lansia akan cenderung negatif, namun 

sebaliknya regulasi emosi lansia akan 

cenderung lebih baik apabila lansia 

memiliki kemampuan untuk 

mengendalikan emosinya dengan 

baik. 
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Tabel 3.5  Tabulasi Silang Regulasi Emosi dengan Umur 

           Regulasi Emosi  

Umur Baik Sangat Baik Total 

 f % f % f % 

60-65 Tahun 1 4,0 24 96,0 25 100,0 

66-70 Tahun 13 50,0 13 50,0 26 100,0 

71-80 Tahun 16 88,9 2 11,1 18 100,0 

   >80 Tahun 1 100,0 0 0,0 1 100,0 

Total 31 44,3 39 55,7 70 100,0 

Berdasarkan hasil penelitian 

pada tabel 3.5 menunjukkan bahwa 

dari 70 responden yang berumur 60-

65 Tahun hampir seluruh responden 

yaitu sebanyak 24 Responden dalam 

kategori sangat baik (96.0%). 

Menurut Azizah, (2011) menyebutkan 

bahwa faktor penyebab lansia tidak 

mempunyai kemampuan dalam 

pengendalian emosinya diantaranya 

faktor usia, diamana faktor usia 

merupakan kematangan emosi 

individu terutama lansia yang 

dipengaruhi oleh tingkat 

pertumbuhan dan perkembangan 

fisiologis seseorang. Sehingga 

semakin bertambahnya usia maka 

kadar hormonal seseorang menurun 

dan mengakibatkan penurunan aspek 

psikologi yang nantinya akan 

mempengaruhi perasaan emosional 

seseorang. Berdasarkan hasil 

penelitian di atas, Lansia yang 

berumur lebih muda cenderung 

memiliki Regulasi Emosi yang lebih 

baik dari lansia yang berumur lebih 

tua, semakin tinggi umur lansia akan 

semakin banyak mengalami 

perubahan sehingga lansia cenderung 

memiliki regulasi emosi yang negatif.  
 

 

 

Tabel 3.6 Tabulasi Silang Regulasi Emosi berdasarkan Umur 

Pendidikan Regulasi Emosi   

Terakhir Baik Sangat Baik  Total 

 f % f %  f % 

SD 11 78,6 3 21,4  14 100,0 

SMP 5 38,5 8 61,5  13 100,0 

SMA 4 23,5 13 76,5  17      100,0 

Diploma 1 16,7 5 83,3  6 100,0 

Sarjana 1 12,5 7 87,5  8 100,0 

Tidak Sekolah 9 75,0 3 25,0  12 100,0 

Total 31 44,3 39 55,7  70 100,0 

 

Berdasarkan hasil penelitian 

pada tabel 3.6 menunjukkan bahwa 

dari 70 responden berdasarkan 

pendidikan terakhir Sekolah Menengah 

Atas (SMA) Hampir seluruh responden 

yaitu sebanyak 14 Responden dalam 

kategori sangat baik (82,4%). Hal ini 

sejalan dengan Purwaningsih, (2010) 

yang menyatakan bahwa tingkat 

pendidikan seseorang akan 

mempengaruhi kemampuan individu 

dalam mengendalikan perasaan emosi 

positif maupun emosi negatif yang 

dirasakan. Pengalaman seperti 

berinteraksi dengan orang lain pada 

lingkungan pendidikan akan 
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menjadikan referensi bagi individu 

untuk menampilkan emosi dalam 

dirinya. Semakin tinggi pendidikan 

lansia maka lansia semakin siap dalam 

menghadapi masa lanjut usianya 

berdasarkan pendidikan serta 

pengalaman yang di perolehnya. 

Sehingga pada keadaan ini membuat 

seseorang mampu mengenali perasaan 

emosional tersebut, Hartono (2016). 

 

C. Hasil identifikasi Kualitas Hidup 

Lansia di RW 02 Kelurahan 

Ngronggo Kota Kediri 

 

Tabel 3.7 Variabel Kualitas Hidup 

lansia 

No.    Kategori f % 

1 Sangat Tidak Baik   

2 Tidak Baik 9 12,9 

3 Baik 38 54,3 

4 Sangat Baik 23 32,9 

 Jumlah 70 100% 

 Berdasarkan hasil penelitian 

Tabel 3.7 di ketahui bahwa dari 70 

responden sebagian responden 

memiliki kualitas hidup yang sangat 

baik sebanyak 38 responden (54,3%). 

Kualitas hidup adalah persepsi 

seseorang dalam kehidupan yang 

berhubungan dengan budaya dan nilai 

dimana mereka tinggal, berhubungan 

dengan tujuan dan standar harapan. 

Jika seseorang dapat mencapai 

kualitas hidup yang tinggi, maka 

kehidupan individu tersebut 

mengarah pada keadaan sejahtera 

(wellbeing), sebaliknya jika 

seseorang mencapai kualitas hidup 

yang rendah, maka kehidupan 

individu tersebut mengarah pada 

keadaan tidak sejahtera (ill-being) 

(Brown, 2004). Meningkatkan 

kualitas hidup lansia dipengaruhi oleh 

beberapa faktor yang menyebabkan 

seorang lansia untuk tetap bisa 

berguna di masa tuanya, yakni 

kemampuan menyesuaikan diri dan 

menerima segala perubahan dan 

kemunduran yang dialami serta 

adanya penghargaan dan perlakuan 

yang wajar dari lingkungan para 

lansia (Kuntjoro, 2011). 

 Hal ini sesuai dengan 

Hardiwinoto (2005; Risdianto, 2009) 

yang menyebutkan bahwa 

kesejahteraan menjadi salah satu 

parameter tingginya kualitas hidup 

lanjut usia sehingga mereka dapat 

menikmati kehidupan masa tuanya. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabel 3.8 Tabulasi Silang Kualitas Hidup dengan Umur 
                   Kualitas Hidup  

Umur Tidak Baik Baik Sangat Baik Total 

 f % f % f % f % 

60-65 Tahun 0 0,0 5 20,0 20 80,0 25 100,0 

66-70 Tahun 0 0,0 23 88,5 3 11,5 36 100,0 

71-80 Tahun 8 44,4 10 55,6 0 0,0 18 100,0 

   >80 Tahun 1 100,0 0 0,0 0 0,0 1 100,0 

Total 9 12,9 38 54,3 23 32,9 70 100,0 

 

Berdasarkan hasil penelitian pada 

Tabel 3.8 menunjukkan bahwa dari 

70 responden yang berumur 66-70 

Tahun Hampir seluruh responden 

yaitu sebanyak 23 Responden dalam 

kategori baik (88,5%) sedangkan 
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lansia yang memasuki usia 71-80 

Tahun (44,4%) dalam kategori tidak 

baik, Secara umum, pada usia 

tersebut terjadi perubahan-

perubahan pada lanjut usia baik 

psikososial, fisiologis, maupun 

mental. Fisik yang berfungsi baik 

memungkinkan lanjut usia untuk 

mencapai penuaan yang berkualitas. 

Namun, ketidaksiapan lansia dalam 

menghadapi keadaan tersebut akan 

berdampak pada rendahnya 

pencapaian kualitas hidupnya. 

Faktor fisik yang kurang baik akan 

membuat seseorang kehilangan 

kesempatan untuk 

mengaktualisasikan dirinya 

disebabkan keterbatasan fisik yang 

dimiliki. Keterbatasan tersebut akan 

menghambat pencapaian 

kesejahteraan fisik, yang pada 

akhirnya akan berdampak pada 

kualitas hidup yang rendah. 
 

 

Tabel 3.9 Tabulasi Silang Kualitas Hidup dengan Pendidikan Terakhir 
                  Kualitas Hidup  

Pendidikan 

Terakhir 

Tidak 

Baik 

Baik Sangat Baik Total 

 f % f % f % f % 

SD 2 14,3 11 78,6 1 7,1 14 100,0 

SMP 0 0,0 9 69,2 4 30,8 13 100,0 

SMA 0 0,0 6 35,5 11 64,7 17 100,0 

Diploma 0 0,0 3 50,0 3 50,0 6 100,0 

Sarjana 0 0,0 5 62,5 3 37,5 8 100,0 

Tidak Sekolah 7 58,3 4 33,3 1 8,3 12 100,0 

Total 9 12,9 38 54,3 23 32,9 70 100,0 

 

Berdasarkan hasil penelitian pada 

tabel 3.9 menunjukkan bahwa dari 

70 responden berdasarkan 

pendidikan terakhir Sekolah 

Menengah Atas sebagian besar 

responden yaitu sebanyak 11 

Responden dalam kategori sangat 

baik (64,7%).  Hal ini sejalan 

dengan Harlock (2002) yang 

menyatakan bahwa semakin tinggi 

pendidikan seseorang maka akan 

semakin puas dengan hidupnya. 

Usia tua dialami dengan cara yang 

berbeda-beda, Ada orang berusia 

lanjut yang mampu melihat arti 

penting usia tua dalam konteks 

eksistensi manusia, yaitu sebagai 

masa hidup yang memberi mereka 

kesempatan-kesempatan untuk 

tumbuh berkembang. Ada juga 

lanjut usia yang memandang usia 

tua dengan sikap-sikap yang 

berkisar antara kepasrahan yang 

pasif dan pemberontakan, 

penolakan, dan keputusasaan. Hal 

ini tidak lepas dari ilmu 

pengetahuan serta pengalaman yang 

di miliki oleh setiap lansia.  

 Menurut hasil penelitian 

lansia yang memiliki pendidikan 

yang lebih tinggi memiliki kualitas 

hidup yang lebih baik apabila 

mereka dapat mengamalkan 

pengetahuan yang mereka peroleh 

dalam menghadapi masa tua, 

sehingga lansia lebih siap dalam 

menghadapi masa tuanya. 

  
D. Hasil Analisis Konsep Diri Dan 

Regulasi Emosi Dengan Kualitas 

Hdup Lansia Di RW 02 Kelurahan 

Ngronggo Kota Kediri 

 Berdasarkan analisis data 

menunjukkan bahwa nilai sig atau P-

Value = 0.023 dan taraf kesaalahan 

atau α < 0.05. Sehingga dapat di 

simpilkan bahwa H1 di terima, 

artinya terdapat hubungan antara 

Konsep Diri dan Regulasi Emosi 
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Dengan Kualitas Hidup Lansia di 

RW 02 Kelurahan Ngronggo Kota 

Kediri. 

 Berdasarkan nilai koefisien 

determinasi McFadden sebesar 0,348 

sedangkan koefisien determinasi 

Cox and Snell sebesar 0,488 dan 

koefesien determinasi NegelKerke 

sebesar 0,572 atau sebesar 57,2%. 

Koefisien Negelkerke sebesar 57,2% 

berarti variabel independen Konsep 

Diri dan Regulasi Emosi 

mempengaruhi kualitas hidup lansia 

sebesar 57,2% sedangkan 42,8% di 

pengaruhi oleh faktor lain yang tidak 

termasuk dalam pengujian model.  

 Menurut WHOQOL Group 

(1994; Ayu Prawesti, dkk, 2007) 

menyebutkan bahwa kualitas hidup 

dipengaruhi oleh kesehatan fisik, 

kesehatan psikologis, hubungan 

sosial, dan aspek lingkungan. Empat 

domain kualitas hidup diidentifikasi 

sebagai suatu perilaku, status 

keberadaan, kapasitas potensial, dan 

persepsi atau pengalaman subjektif 

(WHOQOL Group, 1994). Apabila 

kebutuhan-kebutuhan tersebut di atas 

tidak terpenuhi, akan menimbulkan 

masalah-masalah dalam kehidupan 

lanjut usia yang akan menurunkan 

kualitas hidupnya (Ratna, 2008). 

Berdasarkan hasil penelitian 

sebagian besar responden yang 

umurnya lebih muda memiliki 

kualitas hidup Baik sedangkan lansia 

yang umurnya lebih tua cenderung 

memiliki kualitas hidup yang tidak 

baik. Hal ini bisa dipengaruhi oleh 

faktor fisik, sosial, dan lingkungan 

responden yang belum mengarah 

optimal pada keadaan sejahtera 

(well-being). Hal ini dapat 

berpengaruh pada penilaian diri 

lansia sehingga mengakibatkan 

lansia memiliki konsep diri yang 

negatif, selain itu lansia yang 

memiliki regulasi emosi yang kurang 

baik dapat mengakibatkan lansia 

cenderung marah dan tidak 

menerima keadaannya. Oleh karena 

itu konsep diri yang baik dan 

regulasi emosi yang baik dapat 

mempengaruhi kualitas hidup lansia.  

 Menurut peneliti onsep diri 

dan regulasi emosi akan 

mempengaruhi kualitas hidup lansia 

apabila lansia memiliki konsep diri 

dan regulasi emosi yang baik maka 

lansia cenderung memiliki kualitas 

hidup yang baik. Lansia yang 

mampu mengontrol emosinya akan 

berpengaruh pada setiap 

pengambilan keputusan lansia, selain 

itu lansia yang memiliki konsep diri 

yang baik cenderung menilai dirinya 

dengan positif hal ini dapat 

berpengaruh pada kualitas hidup 

lansia. 

 

SIMPULAN 

1. Sebagian besar responden memiliki 

konsep diri yang sangat baik di RW 

02 Kelurahan Ngronggo Kota 

Kediri sebanyak 40 responden 

(57.1%). 

2. Sebagian responden memiliki 

Regulasi Emosi yang baik di RW 02 

Kelurahan Ngronggo Kota Kediri 

sebanyak 39 responden (55,7). 

3. Sebagian responden memiliki 

kualitas hidup yang sangat baik di 

RW 02 Kelurahan Ngronggo Kota 

Kediri sebanyak 38 responden 

(54,3%). 

4. Ada Pengaruh Konsep Diri Dan 

Regulasi Emosi Dengan Kualitas 

Hidup lansia di RW 02 Kelurahan 

Ngronggo Kota Kediri dengan nilai 

signifikan P-Value 0.023 < 0.05 

dengan nilai R-Square = 57,2%. 

 

SARAN 

a. Perlu adanya evaluasi terhadap 

kualitas hidup lansia kemungkinan 

adanya faktor lain yang dapat 

mempengaruhi kesehatan lansia 

sehingga tetap menjamin 

kesejahteraan lansia dalam 

menghadapi perkembangannya. 
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b. Memberikan kesempatan kepada 

setiap lansia untuk berinteraksi 

dengan lingkungan yang terbuka 

sehingga lansia tetap merasa di 

terima di lingkungan masyarakat 

serta memberikan nilai positif bagi 

kualitas hidupnya. 

c. Adanya upaya dalam meningkatkan 

pelayanan kesehatan bagi lansia di 

RW 02 dalam meningkatkan 

kualitas hidupnya. 
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