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LATAR BELAKANG

Menurut Papalia dan Martorell (2016) usia pertengahan dari seorang dewasa dimulai dari
umur 45-65 tahun, usia tersebut juga menjadi tahapan terakhir dari masa perkembangan
manusia. Tidak jarang pada fase ini, orang tua sudah memiliki anak yang mulai beranjak dewasa
dan sudah tidak tinggal dengan orangtuanya. Alasan untuk tidak tinggal bersama orangtua pun
bervariasi, mulai dari menikah, memilih untuk belajar mandi, merintis karir, maupun menuntut
ilmu (Bongyoga & Rinawaty, 2021). Kepergian anak dari rumah, cenderung akan menimbulkan
Empty-Nest Syndrome (ENS) pada orang tua. Empty-Nest Syndrome (ENS) adalah fase transisi
saat anak sudah tidak lagi tinggal bersama dengan orangtua, hal tersebut dapat menimbulkan
rasa sedih, kesepian, dan bahkan terisolasi pada orangtua (Bongyoga & Risnawaty, 2021).
Ditemukan pula pada penelitian (Isengard & Szydlik, 2015), bahwa dibutuhkan atensi dan
dukungan anak secara emosional, agar orangtua dapat melewati fase penyesuaian tersebut
dengan baik.

Fase ENS pada orangtua juga bisa menimbulkan beberapa karakteristik seperti
kecemasan, depresi, kesepian, kurang siapnya menghadapi kondisi hidup yang baru dan konflik
identitas akibat (Mansor & Hasan, 2019; Mount & Moas, 2015; Zhang et al., 2017). Orang tua
dalam fase ini bisa terlihat menurun kualitas hidupnya, dikarenakan orang tua merasa kelekatan
pada anaknya berkurang. Meskipun kondisi ENS bukan sebuah diagnosis klinis, namun dalam
kondisi yang cukup mengkhawatirkan banyak pula orang tua yang merasakan dampak buruk
dalam aspek psikologisnya. Hingga pada individu tertentu, hal ini dapat menimbulkan rasa sedih
yang mendalam sampai pada titik dimana orang tua mengalami perasaan berkabung (Psychology
Today, n.d.).

Penelitian sebelumnya mengenai fenomena Empty Nest Syndrome (ENS), rata-rata
berfokus pada orang tua lanjut usia (lansia), dan penelitian sebelumnya cenderung mengaitkan
kondisi fisik yang menurun dikarenakan usia yang meningkat. Sehingga dapat dikatakan bahwa
kualitas hidup lansia dengan kondisi ENS, mengalami penurunan dibandingkan saat masih
berada di usia muda, karena bersamaan dengan kondisi fisik yang semakin menurun (Zhang et
al., 2017; Wang et al., 2018). Namun belum banyak penelitian yang mempelajari dampak kondisi
ENS terhadap orang tua yang memasuki usia dewasa tengah hingga dewasa akhir.

Teknologi dan media sosial kian hari semakin meningkat kecanggihannya, dan orangtua
pun sekarang menggunakan media sosial dan berbagai perangkat gawai sebagai penghubung
antara orang tua dengan anaknya. Menurut (Seixsmith et al., 2020) penelitian tersebut
menemukan bahwa ternyata dibandingkan tahun 2019, orangtua melaporkan bahwa sebesar

65.3% dari mereka memiliki smartphone. Tidak sedikit pula orang tua yang sudah pandai



menggunakan gawai untuk membantu bersosialisasi dengan teman, kerabat jauh, dan dunia luar.
Berbagai orangtua pula menyebutkan semenjak COVID-19 mereka menggunakan berbagai
metode komunikasi dengan keluarga misalnya menggunakan video call, media sosial, dan SMS-
an (Seixsmith et al., 2020).

Maka dari itu, peneliti ingin melakukan adaptasi pada skala kualitas kehidupan pada orang
tua dengan ENS yang masih dalam tahap usia dewasa tengah hingga akhir. Bersamaan dengan
adaptasi ini, penelitian juga diharapkan dapat membuktikan apakah kualitas hidup orang tua
terhitung baik dengan mengaitkan dimensi-dimensi kualitas hidup dengan kondisi yang dialami
oleh orang tua dengan ENS dan dapat dimanfaatkan hasilnya untuk penelitian berikutnya di

Indonesia.

KONSTRUK

Adaptasi alat ukur ini, didasari oleh fenomena empty nest syndrome yang umumnya terjadi
pada lansia berusia 65 tahun keatas, hamun pada saat ini semakin banyak orang tua yang
merasakan kondisi ini pada tahap dewasa tengah (45-65 tahun). Hal ini terjadi akibat anak-anak
yang tinggal terpisah dengan orang tuanya karena beberapa hal. Salah satunya adalah studi,
yang membuat orang tua tinggal terpisah dengan sang anak di usia yang terbilang cukup muda
dibandingkan dengan orang tua empty nest pada umumnya. Maka dari itu, alat ukur ini
diadaptasikan untuk mengukur kualitas kehidupan orang tua empty nest di usia dewasa tengah
dengan kondisi kehidupan yang kini terbilang sudah berubah menjadi lebih maju dibandingkan
dengan tahun-tahun sebelumnya.

Alat ukur ini merupakan adaptasi dari alat ukur kualitas kehidupan lansia oleh Hadipranoto
(2017), pada penelitian yang dilakukannya terhadap lansia (lanjut usia) yang berada di panti
jompo/werda. Hadipranoto menggunakan alat ukur yang disusun oleh Dewi et al. (2018) memiliki
alpha cronbach 0.894, terbentuk dengan menggabungkan definisi kualitas hidup menurut World
Health Organization (WHO) dan Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana (BKKBN). Uji
validitas pada alat ukur yang digunakan oleh Hadipranoto, menghasilkan 7 dimensi: (a)
lingkungan; (b) kemandirian; (c) spiritual; (d) hubungan sosial; (e) pemberdayaan diri; (f)
kesehatan fisik; (g) psikologis, dengan memiliki sebanyak 33 butir setelah 4 butir dikeluarkan dari
alat ukur aslinya. Untuk mengadaptasi alat ukur, peneliti melewati proses uji validitas dengan
menggunakan Analysis Factor. Setelah pengujian validitas, terdapat butir yang dinilai tidak valid
sehingga harus digugurkan sebanyak 22 butir dan menyisakan 13 butir pertanyaan yaitu butir
3,7,10,11,14,21,23,26,28,29,31,32, dan 33. 13 butir pertanyaan kemudian disusun ulang

menghasilkan tiga dimensi baru, yaitu fisik, psikologis, dan kapabilitas. Uji validitas dan reliabilitas



dilakukan pada 187 menggunakan 13 butir pertanyaan dan hasil menunjukkan bahwa semua
butir pertanyaan valid dan alpha cronbach adalah 0.799.

SUBJEK ALAT UKUR

Alat ukur ini diperuntukkan untuk orang tua dewasa tengah yang sedang/ sudah tinggal terpisah
dengan anaknya. Dewasa tengah adalah individu dengan usia 45-65 tahun berjenis kelamin pria
dan wanita. Subjek tinggal terpisah dengan anaknya dengan alasan anak melakukan studi, anak
menikah, dan anak bekerja. Subjek adalah Warga Negara Indonesia yang tinggal di negara

Indonesia. Partisipan yang digunakan dalam penelitian berjumlah 187 orang.

TEKNIK PENSKALAAN DAN PEMBERIAN SKOR

Skala yang digunakan pada alat ukur ini berdasarkan skala Likert 5 poin yang akan menjadi
gambaran atas tingkat kesesuaian partisipan dengan pernyataan yang ada. Skala Likert 5 poin
tersebut cenderung dimulai dengan (1) sangat setuju; (2) tidak setuju; (3) netral; (4) setuju; dan
(5) sangat setuju (Preedy & Watson, 2010). Pemberian skor dilakukan dengan menjumlahkan
semua poin yang dipilih partisipan sesuai 13 butir pertanyaan, kemungkinan jumlah tertinggi
adalah 65 dan jumlah terendah adalah 13. Kemungkinan skor rata-rata adalah 32,5, dimana
apabila partisipan mendapatkan skor lebih dari 32,5 maka kualitas kehidupannya tergolong sudah
baik.

HASIL

Alat ukur Kualitas Kehidupan Orang Tua Empty Nest Syndrome terdiri dari 13 butir pernyataan
yang telah dilakukan uji validitas dan reliabilitas menggunakan SPSS 26 Version dengan alpha
cronbach 0.799 pada 187 partisipan. Pada uji validitas, tidak terdapat butir yang memiliki nilai
dibawah 0.2 pada kolom Corrected Item-Total Correlation sehingga tidak ada butir yang
dihilangkan. 13 butir terbagi menjadi tiga dimensi yaitu Kapabilitas (butir 4,7,8,9,10,11,12, dan
13), Fisik (butir 1 dan 5), dan Psikologis (butir 2,3, dan 5). Semakin tinggi skor yang didapatkan,
semakin tinggi tingkat kualitas kehidupan individu. Lihat Tabel 1.



Tabel 1

Alat Ukur Kualitas Kehidupan Orang Tua Empty Nest

No Butir Pernyataan Jawaban Dimensi
Sampai sejauh mana Tidak Sedikit Cukup Banyak Sangat
1 - . Fisik
kondisi sakit (yang Sama Meng- Meng- Meng- Banyak
umum Anda rasakan), Sekali halangi halangi halangi Meng-
menghalangi Anda halangi
melakukan aktivitas
sehari-hari tanpa
kehadiran anak?
Seberapa besar perasaan  Tidak Sedikit Cukup ~ Aman
2 And . Sangat Psikologis
aman yang Anda rasakan, Sama Aman
dalam kehidupan sehari- Sekali
hari tanpa kehadiran
anak?
Apakah Anda puas Tidak Sedikit Cukup Puas
3 ) 'I Sangat Psikologis
engan penampllan Sama Puas
fisik Anda saat ini? Sekali
Apakah uang Tidak Sedikit Cukup Me- Sangat
4 g Kapabilitas
yang Anda Sama menuhi M-
miliki, dapat Sekali menuhi
memenuhi
kebutuhan
sehari-hari?
5 Seberapa Sanga Tidak  Cukup Puas Sangat
Fisik
puas Anda t Tidak Puas Puas
dengan Puas
kualitas

tidur Anda?



6 Seberapa sering Anda Tidak Jarang Cukup Sering Selalu
. . Psikologis
mengalami perasaan Pernah Kali
negatif seperti putus
asa, sedih, cemas?
7 Sejauh mana Anda Tidak Sedikit Cukup Sangat
Ber- Kapabilitas
merasa dapat Sama Ber-
. manfaat
bermanfaat bagi orang Sekali manfaat
lain?
8 Sejauh mana Anda Tidak Sedikit Cukup
. : Serin Selalu Kapabilitas
dapat mengatur Sama Bisa Bisa g P
. Bisa
keuangan Anda secara Sekali Menga Menga
. Mengat
mandiri? tur tur
ur
9 Seberapa sering Anda Tidak Kadan Cukup
Serin Selal Kapabilitas
menghabiskan waktu pernah g- Ing u pabili
bersama orang lain? kadan
g
10 Seberapa banyak Tidak Hanya Cukup
o Banyak  Banyak Kapabilitas
kegiatan sosial yang Ada Sedikit Ada y y P
A Sekali
dapat Anda ikuti?
11 Apakah Anda Tidak Kadan Cukup
. Seringka Selalu Kapabilitas
mengetahui apa yang tahu 0- tahu
li tahu tahu
sedang terjadi dengan kadan
keluarga besar dan g tahu
teman-teman Anda?
12 Sejauh mana Anda Tidak Kadan Cukup
. Seringka Selalu Kapabilitas
merasa pendapat Anda pernah g- dideng . _
didengar? kadan ar I didengar
didengar




13

Sejauh mana Anda
merasa mempunyai
peran yang jelas dalam

keluarga

Tidak

merasa

Kadan Cukup
g-
kadan

g

Seringka Selalu
li

Kapabilitas
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