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Abstrak 
Seiring dengan bertambahnya usia, setiap manusia akan mengalami perubahan baik secara anatomis, fisiologis, 
psikologis dan sosial. Penurunan kemampuan jaringan baik secara fisik, psikologis dan sosial inilah yang dapat 
menyebabkan adanya gangguan kesehatan jiwa khususnya pada lansia. Gangguan kesehatan psikologis yang 
paling sering terjadi pada lansia yaitu gangguan kecemasan. Kecemasan merupakan suatu kondisi dimana emosi 
yang ditandai dengan perasaan yang tegang, pikiran menjadi cemas, timbulnya rasa tidak nyaman yang belum 
pasti dan perubahan fisik seperti adanya peningkatan tekanan darah, nyeri kepala, gemetar dan lain-lainnya. 
Sehingga, pengukuran tingkat kecemasan pada lansia sangat penting untuk dilakukan. Kegiatan pengukuran 
atau skrining ini dilaksanakan dengan tujuan untuk mengetahui apakah adanya gangguan kecemasan pada lansia 
di Puskesmas Mulyorejo. Metode yang digunakan berupa wawancara terhadap lansia dengan menggunakan 
kuesioner hamilton anxiety rating scale (HARS). Hasil dari kegiatan ini yaitu terdapat 15 dari 20 lansia yang 
telah diwawancarai mengalami gangguan kecemasaan dengan tingkat yang berbeda-beda. 
Kata kunci – Gangguan Kecemasan, Lansia, Hamilton Anxiety Rating Scale (HARS) 

 
Abstract 

As we age, every human being will experience changes both anatomically, physiologically, psychologically and 
socially. This decrease in network capabilities both physically, psychologically and socially can cause mental health 
disorders, especially in the elderly. The most common psychological health disorder in the elderly is anxiety 
disorder. Anxiety is a condition where emotions are characterized by tense feelings, anxious thoughts, the 
emergence of uncertain discomfort and physical changes such as increased blood pressure, headache, trembling 
and others. Thus, measuring anxiety levels in the elderly is very important to do. This measurement or screening 
activity is carried out with the aim of knowing whether there is anxiety disorder in the elderly at Mulyorejo Health 
Center. The method used is an interview with the elderly using the hamilton anxiety rating scale (HARS) 
questionnaire. The result of this activity is that there are 15 out of 20 elderly people who have been interviewed 
experiencing anxiety disorders with different levels. 
Keywords – Anxiety Disorders, Elderly, Hamilton Anxiety Rating Scale (HARS) 

 
 

 

 



Ni Kadek Indryawati Putri Utami et al, Hamilton Anxiety Rating Scale Untuk Mengetahui Gangguan 
Kecemasan Pada Lansia Di Puskesmas Mulyorejo, Kota Malang 

This work is licensed under Creative Commons Attribution License 4.0 CC-BY International license 

      Hal | 332 

PENDAHULUAN   
Setiap manusia melewati fase kehidupan yang dimulai dari masa bayi, anak-anak, remaja, 

dewasa hingga masa tua. Seiring dengan bertambahnya usia, setiap manusia akan mengalami 
perubahan baik secara anatomis, fisiologis, psikologis dan sosial (Putri et al., 2024). Ketika manusia 
memasuki usia tua, maka terjadinya penurunan kemampuan jaringan yang semakin banyak secara 
alamiah. Penurunan kemampuan jaringan baik secara fisik, psikologis dan sosial inilah yang dapat 
menyebabkan adanya gangguan kesehatan jiwa khususnya pada lansia (Rindayati et al., 2020). 
Gangguan kesehatan psikologis yang paling sering terjadi pada lansia yaitu gangguan kecemasan.  

Kecemasan atau anxiety berasal dari Bahasa Latin yaitu angustus yang berarti kaku dan 
mencekik, sehingga kecemasan merupakan suatu kondisi dimana emosi yang ditandai dengan 
perasaan yang tegang, pikiran menjadi cemas, timbulnya rasa tidak nyaman yang belum pasti dan 
perubahan fisik seperti adanya peningkatan tekanan darah, nyeri kepala, gemetar dan lain-lainnya 
(Annisa & Ifdil, 2016). Secara umum, lansia yang mengalami kecemasan akan memiliki gejala seperti 
perubahan pada tingkah laku, sulitnya berkonsentrasi, gelisah, berkurangnya kemampuan 
menyimpan informasi dan mengeluhkan rasa sakit pada badan seperti merasa kedinginan, telapak 
tangan yang lembab dan lainnya (Rindayati et al., 2020). Pada lansia, prevalensi terjadinya gejala 
kecemasan berkisar 15-51% dengan adanya gangguan kecemasan yang terjadi pada 3-15% (Kazeminia 
et al., 2020). Adanya peningkatan angka kejadian kecemasan pada lansia inilah yang dapat 
menyebabkan gangguan kecemasan yang merupakan kondisi paling umum yang sering terjadi dengan 
disertai adanya perasaan takut dengan sensasi berupa nafas pendek, berkeringat, pusing, mual, nyeri 
dada dan jantung berdebar (Yuliadarwati et al., 2018; de Oliveira et al., 2019). Lansia sangat rentan 
mengalami gangguan kecemasan yang disebabkan karena adanya faktor dalam diri sendiri serta faktor 
lingkungan di sekitarnya seperti perubahan dalam kehidupan sehari-hari, hilangnya kemandirian fisik 
akibat suatu penyakit, adanya perasaan akan takut kehilangan, dan ketakutan akan kematian. 
Kecemasan biasanya ditandai dengan adanya kekhawatiran yang berlebihan dan tidak nyata terhadap 
suatu aktivitas atau peristiwa kehidupan sehari-hari (Putri et al., 2024).  

Gangguan kecemasan pada lansia dapat diukur dengan menggunakan kuesioner hamilton 
anxiety rating scale (HARS). Hamilton anxiety rating scale (HARS) merupakan salah satu alat ukur yang 
digunakan untuk menilai atau mengukur tingkat keparahan dari gejala kecemasan dan sudah banyak 
diterjemahkan ke dalam berbagai bahasa yang ada di dunia. HARS versi Indonesia telah memenuhi 
kriteria sebagai alat pengukuran atau penilaian yang reliabel dan valid dalam menilai gangguan 
kecemasan. Adapun HARS terdiri dari 14 item pertanyaan, yaitu perasaan ansietas, ketegangan, 
ketakutan, gangguan tidur, gangguan kecerdasan, perasaan depresi, gejala somatik (otot), gejala 
somatik (sensorik), gejala kardiovaskuler, gejala respiratori, gejala gastrointestinal, gejala urogenital, 
gejala otonom dan tingkah laku pada wawancara. Total dari nilai yang telah diperoleh akan 
menunjukkan tingkat keparahan gangguan kecemasan, dimana nilai <14 menunjukkan bahwa tidak 
ada kecemasan, nilai 14-20 menunjukkan bahwa adanya kecemasan ringan, nilai 21-27 menunjukkan 
bahwa adanya kecemasan sedang, nilai 28-41 menunjukkan bahwa adanya kecemasan berat dan nilai 
42-56 menunjukkan bahwa adanya kecemasan dengan tingkat sangat parah (panik) (Amrullah et al., 
2021). Dengan adanya gangguan kecemasan pada lansia, maka hal tersebut dapat menimbulkan 
terjadinya penurunan kualitas hidup pada lansia sampai dapat menyebabkan peningkatan angka 
kematian. Lansia memerlukan perawatan atau penanganan untuk mencegah terjadinya masalah-
masalah yang dapat mengganggu kesehatan jiwa. 

Sehingga berdasarkan dari pemaparan di atas, dengan ini peneliti melakukan kegiatan berupa 
skrining atau pengukuran terkait dengan tingkat kecemasan pada lansia di Puskesmas Mulyorejo yang 
bertujuan untuk mengetahui apakah adanya gangguan kecemasan pada lansia. 
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METODE  
Metode yang digunakan yaitu wawancara kepada lansia dengan menggunakan kuesioner 

hamilton anxiety rating scale (HARS). Pengisian kuesioner hamilton anxiety rating scale (HARS) ini 
dilakukan oleh peneliti dengan cara menanyakan pertanyaan-pertanyaan yang sesuai dengan isi dari 
kuesioner tersebut kepada lansia secara langsung.  

Kegiatan ini dilaksanakan pada tanggal 22-27 Mei 2024 di Puskesmas Mulyorejo, Malang. 
Sasaran yang di tuju dalam kegiatan ini yaitu lansia dengan umur 60 tahun dan jumlah lansia yang 
bersedia di wawancara sebanyak 20 orang. Sebelum dilaksanakannya wawancara terhadap lansia, 
peneliti menanyakan terlebih dahulu kepada lansia apakah bersedia untuk di wawancara atau tidak 
sebelum dilanjutkan dalam kegiatan pengisian kuesioner tersebut. 

 
HASIL DAN PEMBAHASAN  

Kegiatan ini dilaksanakan di Puskesmas Mulyorejo dan diikuti oleh beberapa lansia yang ada 
di puskesmas. Dalam kegiatan ini, peneliti menggunakan kuesioner hamilton anxiety rating scale (HARS) 
untuk menilai tingkat kecemasan pada lansia. Sebelum wawancara dilakukan, peneliti menanyakan 
terlebih dahulu kepada lansia apakah bersedia untuk di wawancara atau tidak. Setelah lansia 
menyetujui untuk di wawancara, peneliti melakukan beberapa anamnesis kepada lansia seperti 
menanyakan nama, umur, alamat dan keluhan yang mungkin sedang dialami lansia saat ini.  

 

 
Gambar 1. 

Pelaksanaan Wawancara Tingkat Kecemasan Pada Lansia 
 

Setelah dilakukan anamnesis, peneliti melanjutkan kegiatan dengan menanyakan pertanyaan-
pertanyaan yang sesuai dengan isi kuesioner HARS dan harus dijawab sesuai dengan kondisi yang 
dirasakan oleh lansia. Pada lembar kuesioner HARS, terdiri dari 14 item pertanyaan yang ditujukan 
untuk mengetahui atau menilai tingkat kecemasan pada lansia. Pada setiap item pertanyaan akan 
diberikan penilaian skor gejala dengan rentang skor 0-4 yang diakumulasi dari hasil jumlah jawaban 
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‘ya’ pada lansia. Setelah semua hasil jawaban telah diakumulasi, total dari seluruh skor yang 
didapatkan akan di kategorikan sesuai dengan interpretasinya (Dede et al., 2022). 

 
Tabel 1. 

Skor Penilaian Kecemasan Pada Setiap Item Pertanyaan 
Skor Penilaian Keterangan 

0 Tidak ada (tidak terdapat gejala) 
1 Ringan (mengalami satu atau kurang dari setengah gejala yang ada) 
2 Sedang (setengah dari gejala yang ada) 
3 Berat (mengalami lebih dari setengah gejala yang ada) 
4 Sangat berat (mengalami semua gejala yang ada) 

 
Tabel 2. 

Interpretasi Penilaian Akhir 
Total Skor Keterangan 

Skor <14 Tidak ada kecemasan 
Skor 14-20 Kecemasan ringan 
Skor 21-27 Kecemasan sedang 
Skor 28-41 Kecemasan berat 
Skor 42-56 Panik 

 
Setelah dilakukannya wawancara kepada 20 lansia yang ada di Puskesmas Mulyorejo, 

didapatkan hasil wawancara yaitu sebanyak 2 lansia mengalami gangguan kecemasan berat dengan 
peresentase sebesar 10%, 5 lansia mengalami gangguan kecemasan ringan dengan peresentase 25%, 8 
lansia mengalami gangguan kecemasan sedang dengan persentase 40%, dan 5 lansia tidak mengalami 
gangguan kecemasan dengan persentase 25%. Hasil dari wawanacara tingkat kecemasan yang telah 
dilakukan pada lansia di Puskesmas Mulyorejo dapat dilihat pada gambar 2.  

 

 
Gambar 2. 

Hasil Wawancara Tingkat Kecemasan Pada Lansia 
 

Kegiatan wawancara yang telah dilaksanakan oleh peneliti diikuti secara antusias oleh para 
lansia dan mendapatkan respon yang sangat baik selama kegiatan berlangsung. Akan tetapi, terdapat 
beberapa kendala selama kegiatan berlangsung seperti keterbatasan bahasa yang dikarenakan 
beberapa dari lansia yang mengikuti kegiatan ini menggunakan bahasa daerahnya dan tidak 
menggunakan bahasa indonesia. 

25%

25%
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10%

Diagram Tingkat Kecemasan
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KESIMPULAN  
Kegiatan wawancara yang dilakukan dengan menggunakan hamilton anxiety rating scale 

(HARS) pada lansia di Puskesmas Mulyorejo didapatkan bahwa 15 dari 20 lansia mengalami gangguan 
kecemasan yang berbeda-beda. Wawancara ini dilakukan dengan tujuan untuk mengetahui seberapa 
banyak lansia di Puskesmas Mulyorejo mengalami gangguan kecemasan sehingga para lansia yang 
mengalami gangguan kecemasan dapat diberikan edukasi cara mengatasi atau menangani gangguan 
kecemasan dengan cara fisioterapi. Tidak hanya itu saja, para lansia juga dapat menjadi lebih paham 
bagaimana cara mengatasi dan menangani gangguan kecemasan yang dapat melanda diri secara tiba-
tiba. 
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