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Abstrak

Latar Belakang : Lansia rentan terhadap depresi disebabkan oleh beberapa faktor, baik faktor internal maupun
eksternal. Kehilangan pekerjaan, pasangan, penghasilan, dan dukungan sosial sejalan dengan bertambahnya
usia turut menjadi faktor predisposisi yang memudahkan seorang lansia untuk mengalami depresi. Cara
mengatasi permasalahan ini yaitu dangan terjalinnya komunikasi yang baik antar anggota keluarga dengan
lansia. pola komunikasi fungsional yang diterapkan dalam keluarga menjadi pilihan yang tepat, karena lansia
merasa lebih dihargai, bebas dalam menyampaikan rasa dan keinginan yang ingin diungkapkan. Tujuan :
Mengidentifikasi pengaruh pola komunikasi keluarga terhadap tingkat depresi pada lanjut usia. Metode :
Metode yang digunakan dalam penelitan ini adalah dengan cara literature review. Menggunakan sumber data
base Google Scholar dengan kata kunci depresi, komunikasi keluarga, dan lansia. Dari artikel yang ditemukan
kemudian diekstraksi dan dianalisis. Hasil : Diambil 3 artikel sesuai kriteria inklusi yang ditetapkan. Aspek
yang ditemukan dari ketiga artikel tersebut meliputi karakteristik responden, tingkat depresi lansia, dan dan
pengaruh pola komunikasi keluarga. Dari ketiga artikel menunjukkan hasil penelitian yang sama, bahwa
terdapat pengaruh pola kounikasi keluarga terhadap tingkat depresi pada lanjut usia. Kesimpulan : Pola
komunikasi keluarga mempunyai pengaruh terhadap tingkat depresi pada lanjut usia.

Kata kunci : Depresi, Komunikasi Keluarga, Lansia

Literature Review : The Effect of Family Communication Patterns
on Depression Levels in the Elderly

Abstract

Background : The elderly are prone to depression due to several factors, both internal and external. Losing
a job, spouse, income, and social support with age also predisposes an elderly person to depression. The
way to overcome this problem is by establishing good communication between family members and the
elderly. Functional communication patterns that are applied in the family are the right choice, because
the elderly feel more valued, free in the feelings and desires they want to express. Objective : Identify the
effect of family communication patterns on the level of depression in the elderly. Methods : The method
used in this research is by means of a literature review. Using the Google Scholar database source with the
keywords depression, family communication, and the elderly. From the found articles, they were extracted
and analyzed. Results : 3 articles were taken according to the specified inclusion criteria. The aspects found
from the three articles include the characteristics of the respondents, the level of depression in the elderly,
and the influence of family communication patterns. The three articles show the same research results, that
there is an influence of family communication patterns on the level of depression in the elderly. Conclusion:
Family communication patterns have an influence on the level of depression in the elderly.

Keywords : Depression, Elderly, Family Communication
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PENDAHULUAN

Lansia merupakan seseorang yang usianya
telah mencapai 60 tahun (Infodation dalam Sari,
2021). Lansia merupakan kelompok yang paling
banyak mengalami masalah kesehatan. Semakin
bertambah umur maka semakin menurun kekuatan
dan daya tahan tubuh orang tersebut. Penurunan
daya tahan tubuh hingga tingkat tertentu dapat
mengakibatkan seseorang menjadi rentan atau
mudah terserang berbagai penyakit (Kusuma,
2012). Menurut data Kemenkes (2018), saat ini
Indonesia memasuki periode aging population,
dimana adanya peningkatan umur harapan hidup
yang diikuti dengan mengalami peningkatan
jumlah penduduk lansia dari 18 juta jiwa (7,56%)
pada tahun 2010, menjadi 25,9 juta jiwa (9,7%)
pada tahun 2019, dan diperkirakan akan terus
meningkat ditahun 2035 menjadi 48,2 juta jiwa
(15,77%).

Penuaan merupakan suatu proses alami yang
tidak dapat dihindari, berjalan terus menerus, dan
berkesinambungan. Proses penuaan menyangkut
terjadinya berbagai perubahan yang akan
berdampak pada penurunan kondisi fisik, mental,
psikososial, perubahan yang berkaitan dengan
pekerjaan dan peran sosial lansia. Keadaan
tersebut cenderung berpotensi menimbulkan
masalah kesehatan secara fisik maupun kesehatan
jiwa secara khusus pada lansia, salah satu masalah
kesehatan jiwa yang serius dan terkadang
berlangsung lama yang dapat dialami lansia adalah
depresi (WHO dalam Setyowati, 2018).

Menurut World Organization Health (dalam
Jeanny Rantung 2019), depresi adalah gangguan
mental umum yang ditandai dengan suasana yang
tertekan, perasaan bersalah atau harga diri rendah,
terjadi gangguan tidur dan makan, kehilangan
kesenangan atau minat, merasa kurang energi serta
konsentrasi rendah.

Lansia rentan terhadap depresi disebabkan

oleh beberapa faktor, baik faktor internal maupun
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eksternal. Kehilangan pekerjaan, pasangan,
penghasilan, dan dukungan sosial sejalan
dengan bertambahnya usia turut menjadi faktor
predisposisi yang memudahkan seorang lansia
untuk mengalami depresi (Soekanto, 2012).
Depresi pada lansia di dunia diperkirakan ada
500 juta jiwa dengan usia rata-rata 60 tahun.
World Health Organization pada tahun 2012
menyebutkan bahwa setiap tahun terdapat 100
juta kasus depresi, dan diperkirakan tahun 2020
pola penyakit negara berkembang akan berubah
menjadi depresi bipolar (Evy dalam Ayuni, 2018).

Alini & Ardianti (2020) mengatakan bahwa
seorang lansia dalam kehidupannya banyak
mengalami berbagai masalah kesehatan mental
sehingga menimbulkan perasaan yang tidak enak,
gelisah dan takut, sehingga lansia merasa dirinnya
tidak berguna dan merasa telah gagal di masa
tuanya. Cara mengatasi permasalahan ini yaitu
dangan terjalinnya komunikasi yang baik antar
anggota keluarga dengan lansia.

Dalam menghadapi masalah setiap keluarga
memiliki cara yang berbeda dalam mengambil
keputusan, nilai, sikap, cara berkomunikasi, dan
berhubungan dengan masyarakat luas, serta gaya
hidup yang tidak sama. Keluarga yang memberikan
dukungan pada lansia berupa komunikasi atau
interaksi yang baik akan memberikan kesehatan
psikis maupun fisik pada lansia (Nindi & Manundu
dalam Mulyaningsih et all., 2020). Menurut Nindi
& Manundu (dalam Mulyaningsih et all., 2020),
pola komunikasi fungsional yang diterapkan dalam
keluarga menjadi pilihan yang tepat, karena lansia
merasa lebih dihargai, bebas dalam menyampaikan
rasa dan keinginan yang ingin diungkapkan.
Sesibuk apapun keluarga lansia membutuhkan
perhatian meskipun sekedar komunikasi, karena
hal ini akan menghindarkan lansia dari depresi.
Ketika lansia merasa terabaikan dari anggota
keluarga atau sudah tidak dilibatkan dalam

berbagai aktifitas keseharian, dan memaksakan
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kehendak tanpa mendengarkan pendapat lansia,
maka akan membuat lansia tertekan, bahkan
mengakibatkan depresi. Untuk itu komunikasi
menjadi hal yang paling penting untuk menjaga
lansia tetap sehat.

METODE

1. Jenis dan desain penelitian

Penelitian ini merupakan penelitian dengan
menggunakan metode studi kepustakaan atau
Literature Review. Literature Review adalah
melakukan survei pada buku, artikel ilmiah, dan
sumber lain yang relevan dengan masalah tertentu,
bidang penelitian, atau teori. Dengan demikian,
memberikan deskripsi, ringkasan, dan evaluasi
kritis dari karya-karya literature sehubungan
dengan masalah penelitian yang sedang diselidiki.
Literature Review dirancang untuk memberikan
gambaran umum tentang sumber-sumber yang
telah dijelajahi saat meneliti topik tertentu dan
untuk menunjukkan kepada pembaca bagaimana
penelitian tersebut sesuai dengan bidang studi yang
lebih besar (Fink dalam Sutopo, 2021).

2. Teknik pengumpulan data
Adapun teknik pengumpulan data yang

digunakan adalah

a. Sumber data base penelitian
Bagian ini memuat situs resmi hasil penelusuran
artikel dan jurnal penelitian di bidang keperawatan
dan kesehatan yaitu dari Google Schoolar dan
PubMed dengan kata kunci yaitu komunikasi
keluarga/family, communication, depresi/
depression, lansia/elderly.

b. Waktu publikasi
Penelusuran data dan hasil-hasil penelitian
yang didapatkan adalah dari artikel sesuai
ketentuan yaitu maksimal dalam kurun waktu
10 tahun. Bagian ini memuat ketentuan
tahun penelusuran hasil-hasil penelitian yang
dipublikasikan pada tahun 2012-2022.

c. Kiriteria inklusi dan eksklusi

Tabel 1. Kriteria inklusi dan Kkriteria eksklusi
artikel penelitian

Kriteria Rentang waktu penerbitan jurnal maksimal 10
inklusi  tahun (2012-2022)
Bahasa yang digunakan adalah Bahasa
Indonesia dan Bahasa Inggris
Subyek pada artikel adalah lansia dengan
depresi
Jenis artikel berupa original artikel penelitian
(bukan review penelitian) dan tersedia fill text
Tema: Keperawatan Keluarga
Intervensi: Pola komunikasi keluarga
Meliputi: Pengaruh pola komunikasi keluarga
Kriteria Rentang waktu penerbitan jurnal diatas 10
eksklusi tahun
Bahasa yang digunakan adalah bahasa asing
(selain bahasa inggris)
Subyek penelitian lansia dengan depresi.
Jenis artikel berupa Literature Review/system
review
Intervensi selain pola komunikasi keluarga

3. Metode analisis data

Proses eliminasi artikel penelitian di data
base Google Schoolar dan PubMed dengan
menggunakan kata kunci yaitu komunikasi
keluarga/family communication, depresi/
depression, lansia/elderly. Artikel penelitian
yang sesuai dengan kriteria inklusi kemudian
dikumpulkan dan dibuat ringkasan jurnal meliputi
nama peneliti, tahun penelitian, tujuan penelitian,
negara penelitian, desain penelitian, instrumen
penelitian, metode Analisa, jumlah sample, teknik
sampling dan ringkasan hasil atau temuan. Data-
data tersebut dimasukkan ke dalam tabel diurutkan
sesuai dengan format tersebut di atas. Untuk lebih
memperjelas abstrak dan full text jurnal dibaca dan
dicermati. Ringkasan jurnal tersebut kemudian
dilakukan analisis terhadap isi yang terdapat dalam

tujuan penelitian dan hasil/temuan penelitian.

4. Sintesis data

Literature Review ini disintesis menggunakan
metode naratif dengan mengelompokkan data-
data hasil ekstraksi dengan cara memilih artikel

yang sesuai dengan kriteria inklusi yang diukur
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untuk menjawab tujuan penelitian. Data yang
sudah terkumpul kemudian dicari persamaan

dan perbedaannya lalu dibahas untuk menarik

kesimpulan.

HASIL

1. Proses penelusuran artikel

Google Seholar PublMled
o6 nl3
.?-ra’."d?{."ﬂ?ffﬁ by . Exclode:
hywond . Google Schelar:n=13
Family =134 PubMed :n=15
Comrumie arion ntotal :38
Depression, Elderly
Seleks artkel Erclode: :
berdasarkan 10 thua 2= E—- Pkl yasg Suk sevom
eralhir Jodul tittle
n:25

Selaksi artik]

Exclude:

fext

berdmm:’»::jm o 1=3 |l Arel yurg ikl
Tl

i art Exclode:
Seleks artike! . . 3
| becdsan il - Tl olh s
Selekst antice] 1
berdasarkan telaah n=3 _arl:kﬂ
artike] oleh penehis nasional

PEMBAHASAN

1. Gambaran Karakteristik Responden
Berdasarkan hasil analisis tabel dari ketiga
artikel penelitian diketahui karakteristik responden
berdasarkan usia. Di dalam artikel pertama
dijelaskan sebagian besar responden berusia 60-
74 tahun, artikel kedua sebagian besar berusia 65
tahun, dan artikel ketiga sebagian besar berusia
60-70 tahun. Hal ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Liviana et al (2018) bahwa
berdasarkan usia responden lansia menunjukkan
kelompok umur paling banyak adalah pada rentang
usia 60 — 74 tahun sebanyak 98 orang. Berdasarkan
hasil penelitian dan beberapa literature dapat

peneliti simpulkan bahwa lansia yang berusia
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60- 74 tahun rentan mengalami depresi karena
proses menua. Usia ialah salah satu faktor dari
banyaknya resiko terjadinya depresi, semakin tua
atau tingginya usia maka resiko terjadinya depresi
juga akan menjadi dua kali lipat (Bordhare, dalam
Muharrom & Damaiyanti, 2020).

Berdasarkan hasil analisis tabel dari ketiga
artikel penelitian diketahui karakteristik responden
berdasarkan jenis kelamin. Di dalam artikel
pertama dan ketiga dijelaskan perempuan adalah
jenis kelamin yang paling dominan sedangkan
pada artikel kedua laki-laki adalah yang paling
dominan. Perempuan lebih cepat mengalami
depresi dari pada laki-laki karena hormon wanita
lebih cepat labil atau menimbulkan depresi
dan untuk pemulihannya juga paling lambat
karena perempuan menggunakan perasaan
dalam menghadapi masalah apapun baik dari
keluarga maupun dari diri sendiri (Mitchell,
2013). Proporsi depresi yang lebih banyak
terjadi pada perempuan dari pada laki-laki
kemungkinan juga diakibatkan oleh adanya
pengaruh perubahan fisiologis, misalnya early
onset of menopause atau post-menopause (Das et
al, 2014). Karena pada penelitian ini usia sampel
dimulai pada usia 60 tahun ke atas, kemungkinan
pada masa ini sampel perempuan pada penelitian
ini berada dalam tahap post-menopause. Sehingga
sesuai dengan kemungkinan faktor risiko yang
dapat menyebabkan depresi lebih banyak pada
perempuan dibandingkan laki-laki.

Berdasarkan hasil analisis tabel dari ketiga
artikel penelitian diketahui karakteristik responden
berdasarkan status pekerjaan. Didalam artikel
ketiga tidak dijelaskan karakteristik status pekerjaan
responden sedangkan pada artikel pertama dan
kedua responden dominan tidak bekerja. Saat
lansia tidak mampu bekerja lagi, lansia banyak
memiliki waktu luang yang lebih banyak untuk
bersantai yang mengakibatkan kurangnya aktifitas

fisik yang dijalaninya. Kurangnya aktifitas ini



Literature Review: Pengaruh Pola Komunikasi Keluarga terhadap Tingkat Depresi pada Lanjut Usia

Tabel 2. Hasil Analisis Penelitian

Nama Peneliti, Desain, ;:ﬁlgih
No  Negara, Tahun,  Tujuan Penelitian Instrumen, p’e, Hasil/Temuan Aspek
Judul Metode Analisa Tekm.k
Sampling
1. Novita Indri None, Tujuan penelitian Desain: Jumlah Hasil penelitian Pengaruh pola
Mulyadi, Vandri  ini untuk Deskriptif Sample: berdasarkan uji statistik ~ komunikasi
Kallo, Indonesia, = menganalisa korelasi dengan 173 Chi-Square test dengan  keluarga
2016. hubungan pola pendekatan tingkat kemaknaan 95%
komunikasi cross sectional  Teknik (00 =0,05) disajikan
(Hubungan Pola  keluarga dengan sampling: dalam tabel 2x3
Komunikasi tingkat depresi Instrumen: Quota diperoleh nilai p=0,028
Keluarga Dengan  pada lansia Kuesioner pola sampling yakni lebih kecil
Tingkat Depresi di Kelurahan komunikasi dibandingkan o =0,05
Pada Lansia Malalayang Satu  keluarga dengan Ho ditolak dan
Di Kelurahan Timur Kecamatan dengan Ha diterima.
Malalayang satu ~ Malalayang. menggunakan Simpulan terdapat
Timur Kecamatan rumus hubungan pola
Malalayang) Cronbach komunikasi keluarga
Alpha dan dengan tingkat depresi
kuesioner pada lansia di Kelurahan
tingkat depresi Malalayang Satu Timur
Kecamatan Malalayang.
Metode
Analisa: Chi-
Square test
2. Loriza Sativa Tujuan penelitian Desain: Jumlah Hasil menunjukkan Pengaruh pola
Yan, Megawati, adalah untuk Penelitian Sample: 77 nilai koefisien korelasi ~ komunikasi
Indonesia, 2017.  mengidentifikasi  kualitatif yang negatif dengan kekuatan keluarga
korelasi antara menggunakan  Teknik korelasi rendah
(Korelasi Antara  pola komunikasi  desain Sampling: (=—0,353) yang berarti
Pola Komunikasi  keluarga dengan Purposive bahwa pola komunikasi
Keluarga Dan tingkat depresi Instrumen: sampling disfungsional yang
Tingkat Depresi pada usia lanjut di Kuisioner ada di dalam keluarga
Pada Usia Lanjut) Kota Jambi. Geriatric menyebabkan lansia
Depression menjadi kurang terbuka
Scale (GDS) sehingga kondisi inilah
yang akan meningkatkan
Metode tingkat depresi pada
Analisa: lansia tersebut.
Uji Korelasi Terdapat hubungan
Spearman’s rho yang bermakna pola
komunikasi keluarga
dengan tingkat depresi
pada usia lanjut
(p-value=0,002).
3. Tjut Alini, Penelitian ini Desain: Jumlah Hasil uji statistik Pengaruh pola
Indonesia, 2018.  bertujuan untuk  Deskriptif Sample: 33 Chi Square (Pearson komunikasi
melihat hubungan analitik dengan chiSquare) diperoleh keluarga
(Hubungan Pola  pola komunikasi  desain cross Teknik nilai p value = 0,003 (p
Komunikasi keluarga sectional Sampling: <0,05).
Keluarga Dengan  dengan tingkat Acak Hal ini menunjukkan
Tingkat Depresi depresi lansia Instrumen: sederhana secara statistik bahwa
Lanjut Usia Tahun di Desa Kuta Kuisioner terdapat hubungan
2018) BantilKecamatan signifikan antara pola
Lawe Bulan Metode komunikasi keluarga
Kabupaten Aceh  Analisa: dengan tingkat depresi
Tenggara. Menggunakan lansia.

Uji Chi-Square
test
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menimbulkan perasaan jenuh yang akan berakhir
depresi. Oleh sebab itu, perlu diakukannya
aktifitas fisik untuk mengurangi terjadinya depresi
(Strawbridge, dalam Setiawati, 2020). Selain
itu, hilangnya pekerjaan juga berkaitan dengan
menurunnya pendapatan sehingga akan ada
kesulitan ekonomi untuk menunjang hidupnya.
(Livana et al., 2018).

2. Gambaran Tingkat Depresi Pada Lanjut
Usia

Berdasarkan ketiga artikel yang telah
dilakukan analis dapat diketahui lansia pada artikel
pertama dan kedua sebagian besar mengalami
depresi ringan sedangkan lansia pada artikel ketiga
sebagian besar mengalami depresi berat. Depresi
merupakan salah satu masalah kesehatan yang
terjadi pada lansia dimana tingkat kejadiannya
bertambah tinggi seiring dengan meningkatnya
usia seseorang. Terdapat berbagai faktor penyebab
terjadinya depresi pada lansia, beberapa faktor
tersebut antara lain: faktor psikososial, faktor
biologis, karakteristik personal, faktor medikasi
dan faktor sosiodemografi (Bhayu, dalam Sisi &
Ismahmudi, 2020).

Depresi pada lansia membutuhkan perhatian
khusus serta penanganan yang tepat agar dampak
depresi pada kehidupan lansia tidak memburuk
atau bahkan menyebabkan kematian. Depresi
yang tidak mendapat intervensi yang tepat dan
segera maka dapat berdampak pada keadaan
yang lebih lanjut serta menurunkan kualitas
hidup lansia, sehingga mengakibatkan penurunan
kemampuan dan aktivitas hidup lansia seperti
menurunnya kemampuan perawatan kesehatan
diri dan kemampuan berinteraksi sosial (Sari,
Arneliwati, & Utami, 2015).

3. Gambaran Pola Komunikasi Keluarga
Berdasarkan ketiga artikel yang telah

dilakukan analisis dapat diketahui pola komunikasi
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yang diberikan keluarga pada artikel pertama
sebagian besar fungsional, pola komunikasi
yang diberikan keluarga pada artikel kedua dan
ketiga sebagian besar disfungsional. Menurut
Alini, (2019) pola komunikasi fungsional
yang dimaksud yaitu pola komunikasi yang
baik, dimana hubungan interaksi antar anggota
keluarga berjalan dengan baik serta peduli,
empati, saling terbuka, dan saling menghargai
pendapat yang dikemukakan oleh lansia. Hal ini
sama dengan jenis pola komunikasi pluralistic
menurut McLeon & Chafee (dalam Sari, 2015)
yaitu pola komunikasi jenis pluralistic merupakan
komunikasi keluarga yang menjalankan model
komunikasi menghormati minat anggota lain dan
saling mendukung. Komunikasi dapat diartikan
sebagai suatu proses sosial yang mengakibatkan
terjadinya hubungan antara manusia atau interaksi
yang dapat menguatkan sikap dan tingkah laku
orang lain serta mengubah sikap dan tingkah laku
tersebut (Touhy & Jett, 2012). Penelitian oleh (de
Almeida & Ciosak, 2013) sejalan dengan hasil
penelitian ini mengemukakan bahwa komunikasi
yang terjadi antara keluarga dengan lansia
merupakan salah satu bentuk dukungan yang dapat
diberikan keluarga kepada lansia. Hasil penelitian
ini menjelaskan bahwa tipe komunikasi keluarga
yang bersifat fungsional sangat menunjang
terbentuknya interaksi yang terbuka antar anggota

keluarga.

4. Gambaran Pengaruh Pola Komunikasi
Keluarga Terhadap Tingkat Depresi Pada
Lanjut Usia

Berdasarkan ketiga artikel yang telah
dilakukan analisis, didapatkan hasil p=0,028
< 0,05, pada artikel kedua didapatkan hasil

(p-value=0,002), dan pada artikel ketiga didapatkan

hasil p value = 0,003 (p < 0,05). Sehingga dapat

disimpulkan terdapat hubungan yang bermakna

antara pola komunikasi keluarga terhadap tingkat
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depresi pada usia lanjut yang berarti bahwa pola
komunikasi disfungsional yang ada di dalam
keluarga menyebabkan lansia menjadi kurang
terbuka sehingga kondisi inilah yang akan
meningkatkan tingkat depresi pada lansia tersebut.

Salah satu bentuk support system utama bagi
lansia dalam mempertahankan dan meningkatkan
status mental lansia sehingga lebih mudah dicapai
dengan terlaksananya jenis pola komunikasi
keluarga fungsional (Sari, 2013). Pola-pola
komunikasi dalam keluarga mempunyai suatu
pengaruh besar terhadap anggota individu.
Individualisasi, belajar tentang orang lain,
perkembangan dan mempertahankan harga
diri dan mampu membuat pilihan, semuanya
tergantung kepada informasi yang masuk melewati
para anggota keluarga (Priyanto, dalam Mulyadi
& Kallo, 2016).

PENUTUP

1. Kesimpulan

a. Hasil Identifikasi karakteristik lansia pada
3 artikel didapatkan hasil bahwa responden
artikel 1 dan 3 sebagian besar berjenis kelamin
perempuan dan artikel ke 2 berjenis kelamin
laki-laki dengan rentang usia 60- 74 tahun.
Pada artikel pertama dan kedua responden
sebagian besar tidak bekerja.

b. Hasil Identifikasi tingkat depresi lansia pada
3 artikel didapatkan hasil bahwa responden
dari artikel 1 dan 2 sebagian besar mengalami
depresi ringan, dan artikel ke 3 mengalami
depresi berat.

c. Hasil Identifikasi jenis pola komunikasi
keluarga terhadap kejadian depresi lansia
pada 3 artikel didapatkan hasil bahwa pola
komunikasi keluarga fungsional (pluralistic)
memiliki pengaruh terhadap tingkat depresi
pada lanjut usia, pola komunikasi disfungsional
yang ada di dalam keluarga menyebabkan

lansia menjadi kurang terbuka sehingga

kondisi inilah yang akan meningkatkan tingkat

depresi pada lansia tersebut.

2. Saran

a. Bagi Petugas Kesehatan
Diharapkan dapat menambah referensi dan
memberikan edukasi kepada keluarga dengan
lansia agar dapat menerapkan pola komunikasi
keluarga yang fungsional.

b. Bagi Institusi Pendidikan
Diharapkan dapat dijadikan sebagai salah
satu kegiatan untuk mahasiswa memberikan
penyuluhan di posyandu lansia atau keluarga
yang memiliki lansia tentang kesehatan lansia
dan pentingnya dukungan keluarga berupa
komunikasi untuk mengurangi resiko depresi.

c. Bagi Keluarga Yang Mempunyai Lansia
Diharapkan lebih memperhatikan lansia
dengan memberi dukungan keluarga berupa
komunikasi yang baik dan menerapkan
pola komunikasi yang fungsional sehingga
menurunkan tingkat depresi yang dialami

lansia.
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