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Lansia adalah kelompok masyarakat yang rentan secara fisik,
psikis dan ekonomi. Fungsi fisik yang semakin menurun
membuat lansia merasa tidak dibutuhkan lagi oleh keluarga,
sehingga harga dirinya menjadi rendah. Program pengabdian
kepada masyarakat ini bertujuan untuk membantu para lansia
untuk lebih menghargai diri dan hidup dengan terapi dzikir.
Metode yang digunakan dalam program ini adalah ini adalah
sosialisasi dengan pendekatan pengulangan dzikir. Terapi
dilakukan selama 6 hari dari tanggal 23-29 Juli 2023 yang dibagi
dalam dua sesi. Terapi dzikir dilakukan di masjid Nurul Falah
Kompleks Perumahan Graha Nusa Il Simboro Kota Mamuju
yang diikuti 26 orang lansia. Untuk mengukur harga diri lansia
dilakukan pre-test dan post-test. Hasil yang didapatnya
menunjukkan bahwa terapi dzikir berkelompok membantu
meningkatkan harga diri lansia. Mereka menjadi lebih sehat,
banyak tersenyum dan tenang. Program ini disarankan
ditindaklanjuti sebagai program berkelanjutan untuk menjaga
harga diri para lansia.
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1. Pendahuluan

Lansia (orang yang berusia 60 tahun ke atas) menghadapi sejumlah masalah yang berbeda, baik dari
segi fisik, psikologis, sosial, maupun ekonomi. Seiring bertambahnya usia, terdapat peningkatan risiko
terkena penyakit kronis seperti diabetes, hipertensi, penyakit jantung, osteoporosis, serta masalah
kesehatan lainnya (Muhsen et al., 2023). Faktor-faktor penuaan mengakibatkan penurunan fungsi
fisik, termasuk penurunan kemampuan penglihatan dan pendengaran, serta mobilitas yang semakin
terbatas (Destriande et al., 2021). Konsekuensinya, lansia menjadi terbatas dalam menjalankan
aktivitas sehari-hari.

Lansia harus menghadapi tantangan keterhubungan sosial yang aktif. Peristiwa kehilangan pasangan
atau teman sebaya dan perubahan dinamika keluarga sering membuat mereka merasa rendah diri.
Dampaknya mereka menjadi lebih mudah merasa kesepian dan isolasi sosial yang berpotensi
mempengaruhi kesejahteraan mentalnya. Kehilangan interaksi sosial bermakna kurangnya dukungan
sosial dapat memperburuk dampak psikologis dan emosional yang terkait dengan proses penuaan
(Wahyuni & Sallo, 2022). Oleh karena itu, pengembangan strategi intervensi yang berfokus pada
memperkuat jaringan sosial dan keterlibatan komunitas menjadi penting untuk memitigasi risiko
dampak negatif ini pada aspek kesejahteraan mental para lansia.

Kelompok lansia berpotensi tinggi mengalami masalah domain kesehatan mental. Depresi,
kecemasan dan risiko demensia adalah gejala yang berasal dari perubahan fisik, interaksi sosial dan
masalah neurologis akibat penuaan. Mereka yang kehilangan pasangan hidup maupun teman sebaya di
usia lansia akan merasa kehilangan harga diri mereka. Di dalam lingkungan keluarga, lansia harus
menghadapi dinamika peran yang awalnya sebagai pencari nafkah karena usia harus bergantung
kepada generasi yang lebih muda (Prima et al., 2019). Mereka jadi merasa tidak bernilai dan tidak
dianggap. Perasaan terisolasi tersebut akhirnya merusak mental lansia (Parasari & Lestari, 2015).
Oleh karena itu, penerapan pendekatan preventif dan intervensi psikososial penting untuk mengatasi
dan mencegah permasalahan kesehatan mental pada populasi lansia.

Kesehatan mental lansia mempengaruhi daya ingat dan fungsi kognitifnya. Dalam kondisi yang
lebih kompleks mereka beresiko mengalami neurodegeneratif seperti demensia atau Alzheimer
(Anggarawati & Sari, 2021). Gejala awal dari kondisi ini ditandai dengan perasaan yang sensitif,
merasa kurang dihargai dan kurang percaya diri. Jika tidak mendapatkan penanganan yang tepat
mereka akan mengalami gangguan konsep diri seperti kehilangan harga diri (Kaunang et al., 2019).
Harga diri berkaitan dengan harapan hidup lansia. Lansia yang merasa harga dirinya masih ada lebih
produktif di usia senja. Jumlah lansia yang meningkat juga berkaitan dengan proyeksi perkembangan
negara.

Pada tahun 2030, diperkirakan setidaknya 1 dari 6 penduduk global akan berada dalam kelompok
lansia. Proyeksi jumlah populasi dunia yang berusia 60 tahun ke atas diharapkan naik dari 1,4 miliar
pada tahun 2020 menjadi 2,1 miliar pada tahun 2050. Sejak tahun 2021, Indonesia telah memasuki fase
struktur populasi yang cenderung menua (ageing population), di mana sekitar 1 dari 10 penduduk
berada dalam kategori lansia. Di Sulawesi Barat Sendiri 48,72 % berjenis kelamin laki-laki dan
51,28% perempuan (BPS, 2022). Dinamika ageing population ini memiliki potensi untuk menjadi
dividen demografi kedua, di mana kelompok lansia tetap aktif secara ekonomi dan memberikan
kontribusi bagi pertumbuhan ekonomi negara (Sarmita, 2017). Namun, perlu diakui bahwa lansia juga
bisa membawa tantangan pembangunan apabila tidak berdaya atau termasuk dalam kelompok rentan
dalam populasi. Berdasarkan studi pendahuluan di Kecamatan Simboro terdapat 71 orang lansia dan
telah mengalami gangguan harga diri. 5 lansia yang diwawancarai merasa ditinggalkan oleh keluarga
termasuk anaknya. 3 lansia lainnya menggap dirinya tidak dibutuhkan lagi karena sudah sakit-sakitan
sehingga anaknya sering tidak mendengarkannya.
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Konsep spiritual bersifat personal bagi tiap individu termasuk lansia. Spiritualitas yang kuat
membuat hidup lansia semakin berkualitas. Spiritual erat kaitannya dengan kesejahteraan mental,
emosi dan sosial. Nilai spiritual membuat seseorang lebih tenang menghadapi tantangan hidup. Secara
emosional spiritualitas mengendalikan emosi negatif yang merugikan. Masyarakat akan lebih senang
bergaul dengan mereka yang dipandang bijaksana karena nilai spiritual tersebut. Nilai spiritual
mengantarkan lansia dalam perenungan makna hidup dan tujuan eksistensial hidupnya (Destriande et
al., 2021). Refleksi diri yang lansia lakukan membuat mereka lebih memahami perubahan yang terjadi
dalam hidupnya. Keterlibatan dalam ibadah, pengajian, doa dan dzikir menjadi bermakna. Ada rasa
keterhubungan dengan Tuhan yang lebih dekat. Selain itu aktivitas ini juga membantu lansia menjalin
hubungan yang lebih baik dengan keluarga dan lingkungan sosialnya (Hermawan, 2021).

Untuk itulah terapi dzikir untuk meningkatkan nilai spiritual lansia menjadi salah satu strategi untuk
mengatasi masalah mental lansia seperti kehilangan harga diri. Sehingga tujuan dari pengabdian
kepada masyarakat ini adalah untuk membantu para lansia untuk lebih menghargai diri dan hidup
dengan terapi dzikir.

2. Metode Pelaksanaan

Terapi dzikir dilaksanakan selama 5-6 hari yang dibagi dalam 2 sesi. Metode yang digunakan adalah
sosialisasi dengan pendekatan pengulangan dzikir. Sesi pertama dimulai setelah sholat subuh dan
kedua setelah sholat ashar sejak tanggal 23-29 Juli 2023. Terapi dzikir akan diikuti oleh 26 lansia yang
berdomisili di Kecamatan Simboro di Masjid Komplek Perumahan Graha Nusa Il, Mamuju Provinsi
Sulawesi Barat. Kegiatan ini melibatkan 3 dosen dan 4 mahasiswa keperawatan Institut Kesehatan dan
Bisnis Siti Fatimah Mamuju.

Kegiatan diawali menjelaskan maksud, tujuan dan prosedur terapi dzikir. Selanjut peserta diberi
pre-test yang dibantu oleh tim pengabdian masyarakat. Harga diri lansia diukur menggunakan self
esteem dari Rosenberg (Maroqi, 2018). Terapi dzikir dilakukan dalam durasi 2 jam per hari. 1 jam
setelah sholat subuh dan 1 jam setelah sholat ashar selama 6 hari. Jadi totalnya 12 jam terapi dzikir.
Setelah itu dilakukan post-test kepada para lansia untuk melihat perubahan harga diri mereka setelah
mengikuti terapi.

Tim bersama pengurus masjid perumahan Graha Nusa dua berpartisipasi menyiapkan sarana dan
prasarana pelaksanaan terapi dzikir. Pengurus masjid sebagai mitra menyiapkan tempat untuk terapi
dzikir serta bimbingan dalam membacanya. Sedangkan tim pengabdian masyarakat menyiapkan
konsumsi, buku dzikir dan pemeriksaan tekanan darah

3. Hasil dan Pembahsan
3.1 Sosialisasi dan Pra Kegiatan

Kegiatan ini dimulai dengan survei pada tanggal 1-3 Juli 2023 oleh tim Pengabdian Masyarakat
Institut Kesehatan dan Bisnis Siti Fatimah Mamuju ke Kantor Kecamatan Simboro. Tim
mengkonfirmasi data lansia. Dari 71 lansia yang terdapat di kecamatan, sampel dipersempit di wilayah
perumahan Graha Nusa menjadi 37 lansia yang yang terdiri 27 perempuan dan 10 laki-laki. Survei hari
kedua dilakukan langsung di Perumahan Graha Nusa II. Tim pengabdian masyarakat membangun
komunkasi dengan pihak masjid Nurul Falah. Tim yang disambut oleh Iman menyambut baik rencana
kegiatan Terapi Dzikir. Pengurus masjid menjadi fasilitator untuk menginformasikan kepada masyarat
untuk mengikuti kegiatan lengkap dengan pendataannya.

3.2 Pelaksanaan Terapi Dzikir

Kegiatan terapi dzikir dilakukan selama 6 hari dari tanggal 23-29 Juli 2023. Tim dibagi menjadi dua
kelompok yang akan membantu pelaksanaan terapi Dzikir yaitu tim subuh dan tim ashar. Tiap tim
dikoordinatori oleh minimal satu orang dosen. Pertemuan pertama diawali dengan melakukan pre test
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atau pengukuran tingkat harga diri lansia dengan menggunakan Self Esteem dari Rosenberg. Tim dosen
memberikan pengarahan dengan menggunakan bahasa lokal. Setelah menjelaskan maksud, tujuan dan
prosedur terapi, maka para lansia dibantu untuk mengisi kuesioner. Mereka dibagi kedalam 5
kelompok yang dibantu oleh masih-masing satu orang tim pengabdian masyarakat. Setelah kuesioner
diisi, pengurus masjid dalam hal ini imam dan khatib membantu proses pembacaan dzikir. Para lansia
akan mengikuti sambil membaca dzikir yang secara bersamaan. Pembacaan dzikir ini dilakukan hingga
45 menit. Untuk 15 menit terakhir pak imam menjelaskan keutamaan dari dzikir yang mereka baca.
Tim bertugas untuk membantu lansia membaca dzikir dengan lancar. Kegiatan ini berlangsung pada
subuh/pagi hari dan setelah ashar selama 5 hari.

~a
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Gambar 1. Pelaksanaan Pengabdian Kepada Masyarakat

Berdasarkan observasi para langsung terlihat khidmat mengikuti terapi dzikir. Beberapa orang
bahkan terlihat menangis saat tengah membaca atau mendengarkan keutamaan dari dzikir yang mereka
baca. Sebagian lainnya antusias menanyakan bagian yang belum bisa ia baca.

“senang saya nak karena masikkiri begini. Tidak ada yang ajari saya di rumah, sementara tidak
kutau juga dimana mau ambil buku begini. Tenang hatiku nak,” ujar 1bu Hamsiah lansia 59 tahun

“bagus ini nak karena banyak temanku baca dzikir. Kalo saya sendiri itu dirumah cepat mengantuk,
jadi tidak semangat. Tapi karena ini banyak baru 10 menit sudah 5 halamanmi kubaca,” Kata Ibu
titi lansia 63 tahun
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Gambar 1. Tingkat Harga Diri Lansia
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Berdasarkan gambar di atas, lansia mengalami peningkatan harga diri yang signifikan setelah
mengikuti terapi dzikir. Lansia dengan tingkat harga diri rendah 0% meningkat menjadi 38%; harga
diri sedang 62% meningkat menjadi 81%. Terapi dzikir telah diakui sebagai pendekatan yang potensial
untuk meningkatkan harga diri pada populasi lansia. Terapi dzikir telah diakui sebagai pendekatan
yang potensial untuk meningkatkan harga diri pada populasi lansia. Dzikir merupakan bentuk refleksi
spiritual yang melibatkan mengingat dan mendekatkan diri kepada aspek spiritual, dapat memberikan
dampak positif pada aspek psikososial, termasuk harga diri individu dalam tahap lanjut usia (Utami &
Nuraini, 2017). Praktik dzikir dapat membantu lansia merasa lebih terhubung dengan dimensi spiritual
dan makna hidup yang lebih dalam. Melalui keterlibatan dalam dzikir, lansia dapat mengalami
peningkatan perasaan kedamaian, ketenangan batin, dan hubungan yang lebih erat dengan
Tuhan.(Arifin, 2023; Mazid et al., 2021; Rahman, 2017) Hal ini berkontribusi pada perasaan nilai
diri yang lebih positif dan pemahaman yang lebih mendalam tentang peran dan arti hidup
mereka.Selain itu, terapi dzikir dapat menjadi sumber dukungan sosial dan emosional bagi lansia.
Melalui partisipasi dalam kelompok dzikir atau kegiatan spiritual bersama, lansia dapat
mengembangkan hubungan sosial yang bermakna dengan individu-individu sebaya mereka. Interaksi
ini memberikan rasa keterhubungan dan dukungan yang dapat memperkuat rasa harga diri mereka.
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Gambar 2. Perbandingan Hasil Pre-test dan Post-test

Data di atas menunjukkan hasil post-test jauh lebih tinggi nilai harga diri lansia dibandingkan pre-
test. Rata-rata skor harga diri pre test lansia sebelum terapi sangat rendah 27.7%. Rata-rata skor harga
diri post test lansia tinggi 63.8%. Hasil studi dari Fauzan & Rahim (2015) menyebutkan aktivitas
membaca dan mendengarkan dzikir membawa frekuensi otak ke sinyal delta dan theta. kedua frekuensi
otak ini memiliki gelombang yang rendah. Otak yang berada di gelombang rendah memberikan rasa
lebih tenang. Otak berada di gelombang delta saat manusia tidur dan gelombang theta saat tertidur
pulas. Sinyal theta otak banyak ditemukan pada anak-anak. Gelombang ini juga terjadi saat otak dalam
keadaan sangat tenang, kreatif dan terpesona. Studi dari 1zzan & Tamimi (2022) menguatkan bukti
adanya hubungan antara membaca dan mendengarkan dzikir secara kontinyu terhadap kesehatan jiwa.
Dalam berdzikir seorang mukmin akan merasakan getaran di hatinya. Dzikir mengingatkan manusia
pada kesalahan yang perna dilakukan dan memberikan mereka harapan pada rahmat Allah.
Dampaknya hati dan pikiran menjadi lebih tenang.
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Terapi dzikir dengan diulang minimal dua kali sehari membantu lansia mengatasi stres, kecemasan,
dan perasaan kesepian yang sering kali muncul pada tahap lanjut usia. Memusatkan konsentrasi
mereka pada aspek spiritual memberikan rasa kenyamanan dan ketenangan dalam menghadapi
tantangan hidup. Hal ini dapat mengurangi dampak negatif terhadap harga diri mereka(Rafigah,
2015). Namun, penting untuk diingat bahwa terapi dzikir harus diterapkan dengan penuh pengertian
terhadap kondisi individu dan kultural. Selain itu, terapi ini sebaiknya digunakan sebagai bagian dari
pendekatan yang lebih komprehensif dalam merawat kesejahteraan psikososial lansia.

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ditutup dengan penyerahan buku dzikir dan tasbih oleh
ketua tim Institut Kesehatan dan Bisnis Siti Fatimah kepada lansia dan pengurus masjid. Masing-
masing lansia yang telah berpartisipasi diberikan buku dzikir dan tasbih sebagai bekal untuk terapi
mandiri di rumah. Selain itu tim dan mitra membentuk pengurus terapi dzikir berkelanjutan yang akan
dilakukan setiap hari jumat pagi dan sore sebagai bentuk tindak lanjut dari program ini.

4. Kesimpulan

Program terapi dzikir melibatkan lansia sebagai berpartisipasi dalam kegiatan dzikir di masjid,
yang dibantu oleh tim pengabdian masyarakat. Setelah kegiatan dzikir, lansia diberikan buku dzikir
dan tasbih sebagai bekal untuk terapi mandiri di rumah. Hasil pre-test dan post-test menunjukkan
adanya peningkatan harga diri lansia setelah mengikuti program terapi dzikir. Terapi dzikir dapat
menjadi alternatif yang efektif dalam meningkatkan harga diri lansia dan dapat dijadikan sebagai
program berkelanjutan untuk menjaga kualitas hidup lansia. Tim dan mitra membentuk pengurus terapi
dzikir berkelanjutan yang akan dilakukan setiap hari Jumat pagi dan sore sebagai bentuk tindak lanjut
dari program ini.
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