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ABSTRAK  
Kejadian gempa bumi tektonik di Indonesia sering kali 
terjadi, bahkan terdapat kejadian gempa yang 

mengakibatkan kerusakan dan juga kerugian harta benda 

serta jiwa. Hal tersebut dikarenakan wilayah Indonesia 

merupakan salah satu wilayah dengan tatanan tektonik 

cukup kompleks dan memiliki frekuensi yang cukup aktif di 

dunia. Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi 

gambaran PTSD, gangguan tidur, kecemasan, dan gejala 

depresi korban bencana alam gempa di Cianjur. Penelitian 

ini merupakan penelitian deskriptif kuantitatif dengan 

populasi warga usia (17-60 tahun) yang mengalami pasca 

bencana alam Cianjur, Jawa Barat pada akhir November 

tahun 2022. Teknik sampling penelitian ini menggunakan 

probability sampling yaitu simple random sampling. Total 

sampel dalam penelitian ini adalah 54 responden. 

Didapatkan hasil bahwa mayoritas responden tidak 

mengalami PTSD pasca bencana alam, hampir lebih dari 

sebagian responden mengalami gangguan masalah tidur, 

responden juga banyak yang mengalami kecemasan serta 

depresi pasca bencana alam gempa di Cianjur, Jawa Barat. 

Perlunya strategi dan praktik yang memadai mengenai 

kesehatan mental korban bencana gempa bumi. 

 
Kata Kunci: Gempa Bumi; Post Traumatic Stress Disorder 

 

ABSTRACT 

Tectonic earthquakes in Indonesia often occur, there are 

even earthquakes that result in damage and loss of property 

and lives. This is because the Indonesian region is one of the 

regions with a quite complex tectonic order and has a fairly 

active frequency in the world. This article aims to evaluate 
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the description of PTSD, sleep disorders, anxiety, and 

symptoms of depression in earthquake victims in Cianjur. 

This research is a quantitative descriptive research with a 

population of residents aged (17–60 years) who have 

experienced the aftermath of the natural disaster in Cianjur, 

West Java at the end of November 2022. The sampling 

technique for this study used simple random sampling. The 

total sample was 54 respondents, with the criteria of the 

respondent being able to read and write. The results showed 

that there were not many respondents who experienced 

PTSD after the natural disaster, almost more than half of the 

respondents experienced sleep disorders, many respondents 

also experienced anxiety and depression after the 

earthquake natural disaster in Cianjur, West Java. 

Adequate strategies and practices regarding the mental 

health of earthquake victims are needed. 

 

Keywords: Earthquake; Post Traumatic Stress Disorder 
 

 

PENDAHULUAN 
Kejadian gempa bumi tektonik di 

Indonesia sering kali terjadi, bahkan 

terdapat kejadian gempa yang 

mengakibatkan kerusakan dan juga 

kerugian harta benda serta jiwa. Hal 

tersebut dikarenakan wilayah Indonesia 

merupakan salah satu wilayah dengan 

tatanan tektonik cukup kompleks dan 

memiliki frekuensi yang cukup aktif di 

dunia. Berdasarkan letak geografis, 

Indonesia terletak di antara 4 pertemuan 

lempeng tektonik yaitu Lempeng Eurasia, 

Lempeng Pasifik, Lempeng Indo-Australia 

dan Lempeng Laut Filipina. Sehingga dari 

interaksi pertemuan keempat lempeng 

tersebut, menyebabkan aktivitas gempa 

bumi di Indonesia memiliki frekuensi 

kejadian yang cukup tinggi (Sabtaji, 2020). 

Kejadian terbaru di salah satu 

wilayah Indonesia mengalami bencana 

alam yaitu gempa bumi yang begitu 

memperihatinkan yakni di Cianjur. 

Diketahui gempa bumi berkekuatan 5,6 

magnitudo mengguncang Cianjur pada 

akhir November 2022 . Tercatat banyak 

korban jiwa akibat dari tragedi sebesar 31 

orang yang meninggal, 1.000 orang cidera, 

20 hilang, dan 58.000 orang mengungsi. 

Setelah terjadi gempa menimbulkan 

kondisi bentangan alam berubah, berbagai 

sarana prasarana lingkungan yang termasuk 

dalam infrastruktur mengalami kerusakan 

(Bahri, 2022). Salah satu dampak yang 

terjadi akibat bencana alam adalah masalah 

terganggunya kondisi emosional dan sosial 

berbagai pihak, baik orang dewasa, remaja, 

maupun anak-anak. Gangguan ini dapat 

berupa gangguan kecemasan, depresi dan 

insomnia pasca trauma, yaitu reaksi 

maladaptif yang berkelanjutan terhadap 

suatu pengalaman traumatis yang dapat 

diderita berbulan-bulan bahkan bertahun-

tahun.  Kondisi demikian akan menurunkan 

kualitas hidup bagi penderitanya dalam 

jangka waktu yang lama (Cabella & 

Rasminto, 2022). 

Kecemasan merupakan salah satu 

gangguan yang sering dialami korban pasca 

gempa bumi. Kecemasan yang menjadi luar 

biasa, tidak dapat dikendalikan, dan muncul 

tiba-tiba akan menimbulkan gangguan 

kecemasan. Ganguan kecemasan ini adalah 

salah satu gangguan mental yang akan 

berdampak besar pada kehidupan 

penderitanya yang dicirikan dengan adanya 

gangguan ketakutan yang berlebihan serta 
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gangguan perilaku (Christianto et al., 

2021).  

Korban pasca gempa selain 

mengalami kecemasan, biasanya juga 

disertai dengan depresi. Depresi merupakan 

salah satu gangguan mood yang ditandai 

dengan perasaan sedih, hilangnya minat 

atau kesenangan, perasaan bersalah atau 

harga diri rendah, adanya gangguan tidur, 

hilangnya nafsu makan, perasaan kelelahan 

dan sulit untuk berkonsentrasi. Rata-rata on 

set munculnya depresi adalah sekitar usia 

14-15 tahun. Faktor-faktor yang 

berhubungan dengan kejadian depresi pada 

remaja pasca bencana sehingga menjadi 

rentan adalah karakteristik remaja (jenis 

kelamin perempuan dan usia yang lebih 

muda), stresor dalam bencana 

(terluka/cedera fisik, menyaksikan bencana 

secara langsung, kehilangan seseorang 

yang dicintai, mengetahui seseorang 

terluka atau sakit, perasaan takut akan 

ancaman dan mengalami kehilangan atau 

kerusakan) dan gejala Post Traumatic 

Stress (PTS) (Nurul Hasanah, 2018). 

Kecemasan ataupun depresi yang 

dialami korban pasca gempa juga akan 

mempengaruhi kualitas tidur, gangguan 

kualitas tidur ditandai dengan kesulitan 

tidur atau insomnia, kesulitan 

mempertahankan tidur dan bahkan 

keduanya.  Secara umum seseorang yang 

mengalami insomnia akan merasa cepat 

Lelah, kekurangan energi, kehilangan 

konsentrasi yang dapat mengganggu 

kesehatannya. Kualitas tidur seseorang  

dikatakan  baik  apabila  tidak  

menunjukkan  berbagai  tanda kekurangan 

tidur dan masalah dalam tidurnya (Dhila & 

Sulistyanto, 2022). Sebuah studi 

mendukung bahwa korban bencana gempa 

bumi yang pernah terjadi di Lombok 

mengalami kecemasan yang sedang 

(Thoyibah et al., 2020). Studi dari 

Widiawaty & Satria (2019) juga 

menyebutkan bahwa status psikologis 

paska bencana gempa bumi menunjukkan 

bahwa dari keseluruhan responden 

penelitian didapatkan hasil yang 

menunjukkan status psikologis dalam 

kategori berat yaitu sebanyak 153 

responden (50,8%). Selain itu, Puspitasari 

et al (2018) menambahkan bahwa sebagian 

besar korban bencana akibat tanah longsor 

meskipun banyak memiliki kualitas tidur 

baik, namun terdapat 40% responden yang 

memiliki kualitas tidur buruk. Berdasarkan 

fenomena tersebut kami ingin 

mengevaluasi bagaimana gambaran PTSD, 

gangguan tidur, kecemasan, dan gejala 

depresi korban bencana alam gempa di 

Cianjur. 

 

METODE PENELITIAN 
Penelitian ini merupakan penelitian 

kuantitatif dengan desain deskriptif. 

Variabel dalam penelitian ini adalah Post 

Traumatic Stress Disorder (PTSD), 

gangguan tidur, kecemasan, dan gejala 

depresi. Penelitian ini dilakukan tanggal 7 – 

12 Desember 2022 di Cugenang, Cianjur, 

Jawa Barat. Teknik sampling penelitian ini 

menggunakan probability sampling yaitu 

simple random sampling. Total sampel 

dalam penelitian ini adalah 54 responden 

dengan kriteria responden dapat membaca 

dan menulis. 

Instrumen penelitian yang digunakan 

dalam penelitian terdiri dari 4 bagian, yaitu 

kuesioner data demografi dan kuesioner 

tanda gejala gangguan strees pascatrauma, 

kuesioner gangguan tidur, kuesioner 

kecemasan, serta gejala depresi pada 

korban bencana alam. Kuesioner demografi 

terdiri dari usia, jenis kelamin, agama, 

pendidikan, status perkawinan dan penyakit 

kronis. Kuesioner yang mengukur tanda 

dan gejala gangguan stress pascatrauma 

yang digunakan peneliti dalam penelitian 

ini merupakan instrument PTSD sebanyak 

20 item dengan skala likert (Kristanti, 

2020). Penelitian ini juga menggunakan 

kuesioner untuk mengukur kecemasan, 

gangguan tidur, dan gejala depresi 

seseorang sebanyak 23 item dengan 

menngunakan skala likert (Rahayu et al., 

2022). 
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Penelitian ini menggunakan analisis 

deksriptif dengan menggunakan IBM SPSS 

26 yang menyajikan frekuensi data dan 

presentase dari demografi responden, 

PTSD, gangguan tidur, kecemasan, dan 

gejala depresi responden. Penelitian telah 

memenuhi prinsip etik autonomy, 

beneficence, justice, non-maleficence, 

veracity, fidelity, confidentiality dan 

accountability. 

 

HASIL PENELITIAN 
Berdasarkan Tabel 1, karakteristik 

korban gempa bumi Cianjur terdapat 

mayoritas usia responden adalah dewasa 

akhir (36-45 tahun) sebesar 37%. 

Kemudian jenis kelamin mayoritas 

perempuan sebanyak 42 responden 

(77,8%). Selanjutnya, lebih dari 50 % 

responden memiliki tingkat Pendidikan 

akhir SD sebanyak 37 orang. Selanjutnya, 

responden lebih dari 90% memiliki status 

perkawinan yakni kawin sebanyak 51 

orang. Terakhir, mayoritas responden 

memiliki penyakit kronis sebanyak 49 

orang (90,7%). 

Berdasarkan Tabel 2, diperoleh hasil 

bahwa sebesar 67% masyarakat tidak 

mengalamai PTSD sementara sebanyak 

33% mengalami PTSD pada korban gempa 

bumi di Cianjur. Berdasarkan Tabel 3, 

diperoleh hasil bahwa sebesar 20,4% 

masyarakat tidak mengalamai insomnia 

sementara 79,6% mengalami insomnia 

pada korban gempa bumi di Cianjur. 

Berdasarkan Tabel 4. diperoleh hasil bahwa 

sebesar 14,8% masyarakat tidak mengalami 

kecemasan sementara sebanyak 85,2% 

mengalami kecemasan pasca gempa bumi 

di Cianjur sedangkan Tabel 5, diperoleh 

hasil bahwa sebesar 37% masyarakat tidak 

mengalami gejala depresi sementara 

sebanyak 63% mengalami depresi pada 

korban gempa bumi di Cianjur.  

 

PEMBAHASAN 
PTSD merupakan reaksi psikologis 

negatif yang paling umum terjadi pada 

korban yang terdampak gempa bumi (Tang 

et al., 2017). Kondisi PTSD diikuti 

peristiwa traumatis (Reza Imaduddin & 

Traumatic, 2019). Dari hasil penelitian 

banyak ditemukan responden yang tidak 

mengalami PTSD. Tidak semua orang yang 

mengalami trauma akan mengidap PTSD. 

Salah satu faktor yang memengaruhi hal ini 

adalah adanya dukungan sosial. Partisipasi 

sosial terhadap korban terdampak gempa 

bumi bukan hanya datang dari pemerintah 

pusat dan daerah, namun juga datang dari 

berbagai instansi dan organisasi-organisasi 

lainnya.  Sehingga banyaknya dukungan 

sosial atau aksi solidaritas ini berpengaruh 

terhadap PTSD. Hal ini didukung oleh studi 

yang dilakukan oleh Bjerre et al., (2017) 

bahwa PTSD terjadi karena kurangnya 

dukungan sosial. Hal yang sama juga 

dikemukakan oleh Harsono et al., (2020) 

bahwa dukungan sosial signifikan berperan 

terhadap pertumbuhan pasca trauma. 

Faktor lain yang mempengaruhi PTSD 

adalah ketersediaan fasilitas layanan. 

Menurut Lauth Lebens & W. Lauth, (2016) 

bahwa salah satu penyebab PTSD tingkat 

kesusahan yang dirasakan. Dengan adanya 

ketersediaan fasilitas layanan dan 

dukungan sosial dapat menanggulangi 

kejadian PTSD. 

Insomnia merupakan gangguan 

kesulitan tidur (Devi et al., 2021). Hasil 

penelitian paling banyak ditemukan adalah 

pasien dengan kategori insomnia. Hal ini 

didukung oleh studi yang dilakukan oleh 

Sugiura et al., (2013) bahwa prevalensi 

insomnia terjadi karena gempa bumi dan 

gempa susulannya. Hal yang sama juga 

dikemukakkan oleh Yujeong Kim bahwa 

bencana merupakan salah satu faktor yang 

memengaruhi kualitas tidur. Tingginya 

insomnia juga dipengaruhi oleh tingkat 

depresi yang tinggi dan kecemasan. 

Menurut Khazaie et al., (2019) kualitas 

tidur terjadi saat bencana karena 

dipengaruhi oleh stres dan kecemasan.  

Kecemasan merupakan gangguan 

emosional yang paling umum dialami oleh 

setiap orang (Ajmal & Ahmad, 2019). 

Kecemasan dimanifestasikan sebagai 
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gangguan suasana hati, pemikiran, perilaku 

dan aktivitas fisiologis seperti panik, 

gangguan stress akut, dan gangguan pasca 

trauma (Almokhtar A. et al., 2019). 

Berdasarkan hasil penelitian paling banyak 

ditemukan adalah responden dengan 

kategori cemas. Dari hasil wawancara 

korban menceritakan kejadian saat terjadi 

gempa bumi dengan penuh rasa khawatir 

ketakutan, dan bahkan sampai menangis. 

Hal ini merupakan respon berlebihan yang 

disampaikan oleh korban karena 

kekhawatiran akan adanya gempa susulan. 

Hal ini sejalan dengan studi yang dilakukan 

(Tang et al., 2018) bahwa lebih dari 

sebagian korban gempa bumi mengalami 

kecemasan yang diikuti gejala psikologi 

lain. Kecemasan termasuk dampak secara 

psikologis lain yang terjadi pada korban 

bencana alam akibat dari rendahnya 

menghindari saat bahaya, bisa 

menyelamatkan diri dan keterampilan diri. 

Selain itu sebagai tambahan reaksi antara 

kognitif dan efektif seseorang 

mempengaruhi ekspresi mental seseorang 

(Kannis-Dymand et al., 2022).  

Depresi merupakan penyakit yang 

ditandai dengan hilangnya ketertarikan 

pada aktivitas yang biasa dilakukan 

seseorang atau kesedihan terus-menerus 

yang disertai dengan ketidakmam[uan 

untuk melakukan aktivitas sehari-hari 

(Razzak et al., 2019). Gejala depresi 

ditemukan banyak pada responden korban 

gempa bumi. Hal ini sejalan dengan studi 

Demirchyan yang mengemukakan bahkan 

masih tingginya prevalensi depresi diantara 

korban gempa selama dua decade setelah 

kejadian (Demirchyan, 2022). Depresi 

bahkan masih terjadi pada korban gempa 

bumi yang selamat pada rentang usia lebih 

dari usia 18 tahun karena pengalaman 

gempa bumi yang mengguncang korban 

yang selamat (Gao et al., 2019). Salah satu 

faktor penyebab depresi adalah kurangnya 

tingkat pengetahuan. Studi kami juga 

menemukan bahwa mayoritas responden 

mayoritas memiliki usia dewasa, jenis 

kelamin perempuan dan Pendidikan yang 

rendah. Menurut Zhou et al., (2013) 

menyebutkan kecemasan dan depresi 

diketahui akan cenderung timbul pada 

tingkat pendidikan rendah, jenis kelamin 

wanita dan tinggal sendiri. Studi ini sejalan 

dengan Khsim et al., (2022) bahwa PTSD 

sering ditemukan pada usia dewasa, jenis 

kelamin perempuan dan yang memiliki 

pengetahuan rendah. 

Keterlibatan kognitif dalam 

hubungan korteks frontal, amigdala, 

hipotalamus, dan kelenjar suprarenal ikut 

bertanggung jawab dalam mempengaruhi 

efek kortisol dan adrenalin yang meningkat. 

Hubungan tersebut memiliki keterkaitan 

langsung dalam ekspresif gejala fisik dan 

kognitif penyebab gangguan kecemasan. 

Akan tetapi gejala gangguan depresi 

menjadi berkurang karena adanya 

dukungan teman sebaya dan hubungan 

sosial yang adaptif (Gerstner et al., 2020). 

Adanya perbedaan gambaran 

berbagai variable dampak psikologis yang 

timbul dari bencana gempa bumi menjadi 

dasar untuk pengambilan keputusan oleh 

pembuat kebijakan. Selanjutnya perlunya 

studi lebih lanjut untuk mengevaluasi lebih 

tuntas terkait kondisi yang telah kami 

temukan dengan mengontrol semua 

variable yang menjadi pencetus perbedaan 

efek psikologis dan korban. 

 

KESIMPULAN 
Korban bencana gempa bumi di 

Cianjur ditemukan tidak mengalami PTSD, 

Namun, responden mayoritas mengalami 

insomnia, kecemasan, dan depresi setelah 2 

minggu kejadian gemba bumi. Perlunya 

pengetahuan dan praktik yang memadai 

mengenai kesehatan mental korban 

bencana alam. Informasi yang diberikan 

oleh penelitian ini diharapkan dapat 

menjadi dasar pengarahan, memperkuat, 

dan mengevaluasi kebutuhan dan intervensi 

kesehatan mental terkait bencana setelah 

gempa bumi. 
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 Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Korban Gempa Bumi, Jawa Barat (n=54) 

 Karakteristik n Persentase 

1 Usia 

Remaja Akhir (17-25) 

Dewasa Awal (26-35) 

Dewasa Akhir (36-45) 

Lansia Awal ( 46-55) 

Lansia Akhir (56-65 ) 

Manula ( 65 Keatas) 

 

1 

7 

20 

15 

9 

2 

 

1,9 

13 

37 

27,8 

16,7 

3,7 

2 Jenis Kelamin 

Laki-laki 

Perempuan 

 

12 

42 

 

22,2 

77,8 

3 Pendidikan Terakhir 

Tidak Tamat Sekolah 

SD 

SMP 

SMA 

 

3 

37 

12 

2 

 

5,6 

68,5 

22,2 

3,7 

4 Status Perkawinan 

Kawin 

Tidak Kawin 

Bercerai 

 

51 

1 

2 

 

94.4 

1,9 

3,7 

5 Penyakit Kronik 

Ya 

Tidak 

 

49 

5 

 

90,7 

9,3 

  
Tabel 2. Distribusi Frekuensi PTSD Korban Gempa Bumi Cianjur ( n=54) 

PTSD n Persentase  

Tidak  36 67 

Ya 18 33 

  
Tabel 3. Distribusi Frekuensi Gangguan Tidur Korban Gempa Bumi di Cianjur ( n=54) 

Gangguan Tidur n Persentase  

Tidak Insomnia 11 20,4 

Insomnia 43 79,6 
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Tabel 4. Distribusi Frekuensi Kecemasan Korban Gempa Bumi di Cianjur ( n=54) 

Kecemasan n Persentase  

Tidak Cemas 8 14,8 

Cemas 46 85,2 

 
Tabel 5. Distribusi Frekuensi Gejala Depresi Korban Gempa Bumi di Cianjur ( n=54) 

Depresi n persentase 

Tidak 20 37 

Ya 34 63 

 

 

 


