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Abstract

Gempa bumi merupakan salah satu bencana yang paling mengancam
kehidupan. Terjadinya gempa bumi dapat berdampak pada berbagai
aspek kehidupan, dimana salah satunya adalah aspek psikologis. Lansia
merupakan salah satu kelompok rentan dalam managemen bencana,
sehingga dampak psikologis akan lebih rentan dialami lansia
dibandingkan dengan usia yang lebih muda. Berdasarkan telaah literatur
didapatkan bahwa dampak psikologis yang terjadi pada survivor lansia
pasca gempa bumi yaitu kecemasan, depresi dan post traumatic stress
disorder (PTSD). Beberapa faktor yang berkontribusi terhadap terjadinya
berbagai dampak psikologis pada survivor lansia diantaranya usia, jenis
kelamin, keterbatasan fisik, penurunan fungsi kognitif dan keterpaparan
terhadap gempa bumi serta terjadinya cedera atau kehilangan orang
yang dicintai. Diperlukan suatu upaya kesiapsiagaan guna meminimalisir
terjadinya dampak psikologis pada korban lansia.

PENDAHULUAN

Terjadinya gempa bumi dapat

Prevalensi bencana yang terjadi di

seluruh dunia terus mengalami peningkatan.

Data World Disaster Report (2017)
menyebutkan bahwa kejadian bencana
meningkat sebanyak 35% dalam rentang
tahun 2016-2017. Lebih lanjut Centre for
Research on the Epidemiology of Disasters
(2017) menjelaskan bahwa gempa bumi
termasuk dalam lima bencana yang banyak
terjadi di seluruh dunia dengan prevalensi
mencapai 16% dari total kejadian bencana.
Gempa bumi merupakan salah satu bencana
alam yang paling mengancam kehidupan.
Bencana gempa bumi dapat menyebabkan
kehilangan nyawa dalam skala yang besar
dan tidak dapat diprediksi. Lebih lanjut
dijelaskan bahwa selama tahun 2017
korban gempa bumi di seluruh dunia
mencapai 95,6 juta jiwa dan menewaskan
9.697 jiwa (Sangkala & Gerdtz, 2018).

berdampak pada berbagai aspek kehidupan.
Aspek-aspek tersebut diantaranya aspek
fisik, ekonomi, dan psikologis baik pada
individu, keluarga maupun komunitas
(Allen, Brown, Alpass, & Stephens, 2018;
Terriquez-Kasey, 2015). Aspek fisik yang
terganggu karena terjadinya bencana gempa
bumi yakni munculnya berbagai masalah
kesehatan, terutama injuri atau trauma fisik
(Hoffman, 2009). Selain mengakibatkan
berbagai dampak fisik terhadap korban,
gempa bumi dapat menyebabkan dampak
yang lebih luas seperti terganggunya
kegiatan ekonomi, kerusakan infrastruktur
meliputi sarana pelayanan kesehatan dan
perumahan, kesulitan mendapatkan sarana
air bersih, serta sanitasi yang buruk
sehingga dapat memperburuk kondisi dari
korban bencana (M. Parker & Steenkamp,
2012).
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Selain dampak fisik, terjadinya
gempa bumi juga dapat berdampak pada
aspek lain yaitu aspek psikologis. Gempa
bumi dapat menyebabkan berbagai dampak
psikologis dalam jangka panjang, seperti
kecemasan, depresi, hingga post traumatic
stress disorder (PTSD) yang dapat terjadi
pada  individu, keluarga, maupun
masyarakat baik sebagai korban langsung
maupun tidak langsung (Farooqui et al.,
2017; Stuart, 2013).

Berbagai dampak bencana gempa
bumi baik fisik maupun psikologis akan
lebih dirasakan oleh kelompok rentan, salah
satunya adalah kelompok lanjut usia. Hal
ini sejalan dengan hasil penelitian yang
menyatakan bahwa kelompok lansia
merupakan salah satu populasi yang paling
rentan terhadap dampak langsung dari
bencana alam, termasuk gempa bumi. Hasil
penelitian menunjukan bahwa lansia yang
menjadi  korban bencana mengalami
berbagai masalah psikologis seperti PTSD
dan kecemasan (Hoffman, 2009).

Berdasarkan permasalahan yang
telah dipaparkan, maka penulis tertarik
untuk melakukan analisa tentang dampak
psikologis gempa bumi terhadap kelompok
rentan terutama lansia. Adapun tujuan dari
penulisan literature review ini adalah untuk
mengetahui apa saja dampak psikologis
yang dapat terjadi pada lansia survivor
gempa bumi serta faktor-faktor yang
memengaruhinya sehingga dapat dilakukan
upaya pencegahan terjadinya dampak
psikologis yang mungkin akan terjadi.

METODE PENULISAN

Metode penulisan menggunakan non
systematic  literature review dengan
menganalisa dari berbagai artikel terkait.
Artikel yang digunakan untuk literature
review ini sejumlah 22 artikel sejak tahun
2009-2018 yang diperoleh melalui sistem
pencarian dari PubMed, EBSCO, ProQuest,
dan Science Direct. Selain itu, text books
dengan tahun terbit terhitung sejak 2013
juga digunakan  untuk  mendukung
penulisan artikel ini.

HASIL

Paparan terhadap bencana seperti
gempa bumi pada kelompok rentan seperti
lansia terbukti memiliki hubungan yang
sifnifikan dengan peningkatan prevalensi
berbagai masalah psikologis, diantaranya
kecemasan, depresi, hingga terjadinya Post
Traumatic ~ Stress  Disorder (PTSD)
(Hoffman, 2009; Liang, 2016; G. Parker et
al., 2016; Zhang, Wang, Shi, Wang, &
Zhang, 2012). Penelitian yang dilakukan
oleh Liang (2016) menunjukan bahwa
lansia yang menjadi korban gempa bumi
mengalami  maslah  psikologis berupa
kecemasan sedang. Sementara penelitian
lain  menunjukan prevalensi terjadinya
kecemasan pada survivor gempa bumi
mencapai 43,8% (Zhang, Wang, et al.,
2012).  Selain  kecemasan, dampak
psikologis yang dapat terjadi pada korban
gempa bumi vyaitu depresi. Terjadinya
depresi diketahui berhubungan dengan
kecemasan. Hasil penelitian mneunjukan
bahwa lansia korban gempa bumi
mengalami kecemasan juga mengalami
gejala depresi (Liang, 2016). Hal ini
didukung oleh hasil penelitian yang
menunjukan bahwa lansia yang menjadi
korban gempa bumi mengalami masalah
psikologis berupa kecemasan dan depresi
sebanyak 42,0% (Jia et al., 2010).
Penelitian senada memperkuat temuan
tersebut, dimana  hasil penelitian
menunjukan bahwa terjadinya depresi pada
korban gempa bumi mencapai 38,6%
(Zhang, Wang, et al., 2012).

Paparan terhadap bencana gempa
bumi juga dikaitkan dengan terjadinya
dampak psikologis berupa post traumatic
stress disorder (PTSD). PTSD merupakan
masalah psikologis yang paling banyak
dilaporkan. Hal ini didukung oleh beberapa
penelitian  terkait dampak psikologis
terutama PTSD pada survivor gempa bumi.
Penelitian yang dilakukan oleh Wu et al
(2014) menunjukan bahwa 40% responden
mengalami gejala PTSD. Berbagai
penelitian menunjukan bahwa terjadinya
PTSD pada korban gempa bumi berkisar
21%-65% (Feder et al., 2013; Jia et al.,
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2010; Xu & Song, 2011). Penelitian yang
dilakukan oleh Feder et al (2013)
menunjukan  65%  korban  bencana
mengalami gejala PTSD tiga tahun pasca
gempa bumi. Penelitian senada
menunjukan hasil bahwa sebanyak 62,8%
survivor gempa bumi mengalami PTSD
dalam waktu satu bulan pasca gempa
bumi (Wang et al., 2011). Penelitian

lainnya menunjukan bahwa sebanyak
26,3% lansia korban gempa bumi
mengalami PTSD satu tahun pasca

terjadinya gempa bumi (Zhang, Wang, et
al., 2012).

PEMBAHASAN

Lansia merupakan salah satu
kelompok rentan terhadap  dampak
psikologis dari terjadinya bencana alam
seperti gempa bumi. Semakin lanjut usia
korban gempa bumi maka kemungkinan
untuk mengalami dampak psikologis pasca
bencana akan semakin tinggi (Farooqui et
al., 2017). Hal ini diperkuat oleh penelitian
yang menyebutkan bahwa lansia lebih
mungkin mengalami dampak psikologis
seperti PTSD dan kecemasan dibandingkan
dengan usia muda (Hoffman, 2009; G.
Parker et al., 2016; Zhang, Shi, Wang, &
Liu, 2012).

Kecemasan merupakan perasaan
takut yang tidak diketahui penyebabnya
dan disertai dengan perasaan ketidakpastian,
ketidakberdayaan, isolasi dan perasaan
tidak aman (Stuart, 2013). Rasa takut
berasal dari proses kognitif dari stimulus
yang dirasakan mengancam, sedangkan
kecemasan merupakan respon emosional
dari stimulus yang mengancam (Townsend,
2014). Adapun yang gejala-gejala
psikologis yang termasuk dalam dalam
kecemasan yaitu kekhawatiran yang tidak
terkendali, gangguan tidur, gelisah dan sulit
berkonsentrasi (Long et al., 2014; Stuart,
2013; Townsend, 2013). Selain kecemasan
dampak psikologis lainnya yang dapat
terjadi pada korban bencana gempa bumi
yaitu depresi. Depresi merupakan gangguan
suasana hati atau mood yang parah dan
maladaptif (Fried, Nesse, Guille, & Sen,

2015; Stuart, 2013). Merujuk pada DSM-5,
depresi dapat dimanifestasikan berupa
perasaan  tertekan  atau  kehilangan
kesenangan dalam aktivitas sehari-hari
selama lebih dari dua minggu (APA, 2013).
Depresi juga dapat dihubungkan dengan
adanya perubahan dalam pola tidur dan
nafsu makan serta kehilangan energi.
Terjadinya depresi pada korban gempa
bumi diketahui memiliki hubungan yang
positif dengan kecemasan (Liang, 2016).
Dampak psikologis yang paling
banyak terjadi pada lansi korban gempa
bumi adalah PTSD. PTSD digambarkan
sebagai gejala kecemasan yang berlangsung
lebih dari satu bulan setelah paparan aktual
(APA, 2013). Paparan ini dapat berupa
pengalaman langsung, menyaksikan
peristiwa traumatis. Individu dengan PTSD
pada umumnya akan mengalami ketakutan
dan ketidakberdayaan pasca bencana alam,
seperti  gempa bumi yang  dapat
menyebabkan ancaman cedera hingga
kematian. Merujuk pada DSM-5, diagnosis
PTSD memerlukan gejala  berupa:
mengingat kejadian yang dialami secara
berulang, mengalami mimpi buruk, dan
distress yang ditandai oleh adanya reaksi-
reaksi psikologis apabila teringat kejadian

traumatis; gejala penghindaran yaitu
penghindaran atau upaya untuk
menghindari  pikiran, perasaan, atau

percakapan terkait dengan kejadian yang
dialami; perubahan negatif dalam respons
umum yaitu ketidakmampuan untuk
mengingat aspek penting dari trauma,
penurunan minat atau partisipasi dalam
kegiatan yang signifikan; dan peningkatan
gairah dan reaktivitas yaitu gangguan tidur,
tidak mampu berkonsentrasi, kewaspadaan
meningkat, ketakutan yang berlebihan,
mudah marah.

Berdasarkan hasil penelitian
diketahui bahwa lansia  memiliki
kemungkinan 2,11 kali lebih tinggi untuk
mengalami gejala PTSD dan 1,73 kali lebih
tinggi untuk terjadinya gejala psikologis
lain dibandingkan dengan usia yang lebih
muda (G. Parker et al., 2016). Kerentanan
lansia terhadap bencana dihubungkan
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dengan masalah fisik, seperti keterbatasan
fisik, menurunnya berbagai fungsi indra,
kondisi kesehatan yang menurun, masalah
kognitif, dan masalah psikososial dimana
hal tersebut mempengaruhi persiapan lansia
dalam menghadapi bencana dan dapat
menghambat kemampuan lansia untuk
dapat beradaptasi pasca bencana (Sakauye
et al., 2009; Zhang, Shi, et al., 2012).
Kerentanan lansia terhadap  dampak
psikologis pasca gempa bumi juga
dihubungkan dengan faktor risiko berupa
kehilangan anggota keluarga, kematian
orang terdekat, dan adanya anggota
keluarga yang menjadi korban luka yang
cukup parah akibat bencana yang terjadi
(Jia et al.,, 2010). Lebih lanjut Sugano
(2016) menyatakan bahwa lansia yang
bertahan hidup pasca bencana akan lebih
rentan mengalami masalah kesehatan dan
ekonomi. Hal ini dikarenakan lansia lebih
mungkin mengalami penyakit dan kurang
memiliki kesempatan dan kemampuan
untuk bekerja. Seluruh hal tersebut dapat
memperburuk dampak psikologis bencana

pada lansia.
Selain itu, faktor lain yang diketahui
berperan  dalam  terjadinya masalah

psikologis pada lansia korban gempa bumi
yaitu faktor sosiodemografi seperti usia
dan jenis kelamin, serta faktor yang terkait
dengan bencana itu sendiri yaitu paparan
terhadap gempa bumi (Farooqui et al.,
2017; Greaves, Milojev, Huang, Stronge, &
Osborne, 2015; Naeem et al., 2011; Wu,
Xu, & He, 2014).

Penelitian menunjukan bahwa jenis
kelamin turut berperan dalam terjadinya
masalah psikologis pada survivor bencana.
Beberapa penelitian penunjukan bahwa
wanita berisiko lebih tinggi mengalami
kecemasan, depresi, dan PTSD (Feder et al.,
2013; Mary, Derivois, & Cedex, 2014).
Wanita diketahui memiliki kemungkinan
untuk mengalami PTSD sebanyak dua kali
lipat dibandingkan dengan laki-laki (Zhang,
Shi, et al., 2012). Hal ini diperkuat dengan
penelitian yang dilakukan oleh Naeem et al
(2011) yang menunjukan bahwa wanita
lebih banyak mengalami PTSD

dibandingkan dengan laki-laki. Hasil
penelitian tersebut menunjukan bahwa
wanita yang mengalami PTSD mencapai
55,2%, sementara laki-laki yang mengalami
PTSD hanya 33,4%. Hal ini terjadi karena
wanita lebih memiliki ikatan emosional
dibandingkan laki-laki (Farooqui et al.,
2017).

Paparan terhadap gempa bumi
sebelumnya juga terut berperan serta dalam
terjadinya masalah psikologis pada lansia.
Paparan tinggi terhadap dampak bencana
mendukung tingkat tekanan psikologis
yang lebih besar (Allen et al., 2018). Hal
ini  diperkuat oleh penelitian yang
menyebutkan bahwa individu yang tinggal
di wilayah dengan kerusakan yang parah
mengalami dampak psikologis yang lebih
besar dibandingkan dengan individu yang
tinggal di wilayah dengan kerusakan yang
lebih ringan (Greaves et al., 2015).

Namun demikian, lansia masih
memiliki beberapa kemampuan yang dapat
digunakan dalam upaya kesiapsiagaan
terhadap bencana, seperti kemampuan
mengidentifikasi kebutuhan diri dan belajar
bagaimana menanggapi ancaman Yyang
ditimbulkan  oleh  bencana.  Dengan
meningkatkan  tingkat  Kkesiapsiagaan
bencana, banyak masalah kesehatan yang
dihadapi oleh para lansia selama bencana
dapat dikurangi dan ketanggapan mereka
terhadap bencana secara keseluruhan
meningkat (Terriquez-Kasey, 2015). Oleh
karena itu dibutuhkan suatu upaya
kesiapsiagaan bencana terutama bagi para
lansia, sehingga dampak psikologis yang
dapat terjadi pasca gempa bumi dapat
diminimalisir.

KESIMPULAN

Berbagai dampak psikologis dapat
terjadi akibat bencana seperti gempa bumi.
Lansia merupakan salah satu kelompok
rentan dalam konteks bencana, sehingga
lebih  mungkin  mengalami  dampak
psikologis pasca gempa bumi dibandingkan
pada kelompok usia yang lebih muda.
Adapun dampak psikologis yang sering
terjadi pada survivor lansia yaitu
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kecemasan, depresi dan PTSD.
Meningkatkan kesiapsiagaan lansia
terhadap terjadinya gempa bumi dapat
menajdi  salah satu upaya dalam
mengurangi dampak psikologis gempa
bumi pada lansia.
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