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ABSTRAK 

Nama Muhammad Irvan Bachtiar 
Program Studi . Sastra Jepang SL 
Judul HOME HELPER DAN SISTEM ASURANSI SEBAGAI 

KEBIJAKAN PEMERINTAH JEPANG DALAM PENANGANAN 
KOUREIKA SHAKAI( (EH%) 

Skripsi ini membahas mnengenai kebijakan pemerintah Jepang dalam 
menangani koureika shaka, Pemerintah Jepang mengalami permasalahan dalam hal 
kependudukan yaitu penurunan angka kelahiran. Sedangkan jumlab lansia setiap 
tahunnya meningkat. 

Untuk menangani jumlah lansia yang terus meningkat pemerintah 
mengeluarkan berbagai kebijakan untuk menangani masalah koureika shakai 

Diantaranya adalah home helper dan sistem asuransi lansia. Kebijakan home helper 
dikeluarkan pemerintah untuk membantu lansia dalam perawatan medis dan 
membantu kegiatan sehari-hari. Sedangkan sistem asuransi digunakan untuk 
menjamin kesejahteraan kaum lansia di masa tua 

Kata Kunci: Kebijakan, Pemerintah Jepang, Koureika Shakai 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

L.I Latar Belakang 

Awgka harapan hidup hingga usia lanjut di tiap negara berbeda-beda 

Pemerintah di selruh negara mcnyarankan supaya hidup sehat agar tujuan untuk 

meningkatkan harapan hidnp lebih lama dapat tercapai. Negara Jcpang adalal 

salah satu negara yang masyarakatnya memiliki harapan hidup yang baik. 

Menurut hasil penelitian tahun 2003 menunjukan bahwa usia harapan hidup 

tertinggi adalah Jepang, yaitu pria 78 tahun dan wanita 85 tahun. Sebagai 

perbandingan, di Indonesia mcnurut Biro Pusat Statistik, usia harapan hidup pria 

6l tahun dan wanita 63 tahun. Jepang juga memiliki populasi lansia tertinggi di 

dunia (Waluyo dan Putra, 2010) 

Peningkatan angka harapan hidup masyarakat Jepang ini karena 

masyarakat Jepang yang suka hidup sehat, seperti berolahraga, makan makanan 

schat, berpikir positif (menciptakan suasana agar hidup ini menggembirakan, 

mensejahteraka), dan lain-lain. Disamping itu juga karena majunya ilmu 

pengetahuan di bidang kedokteran, sehingga untuk mendapatkan pengobatan bag 

suatu penyakit menjadi lcbih mudah dan jumlah keratian pun menurun karena 

rata-rata harapan hidup seseorang bertambah. 

Berdasarkan uraian di atas tcrscbut bisa dikatakan bahwa program 

pemerintah Jepang telah berhasil membuat masyarakatnya untuk hidup sehat 

sehingga harapan hidup lebih lama dapat tercapai. Namun dibalik kcberhasilan 

tersebut teryata ada pula suatu permasalahan besar yang saat ini sedang dihadapi 

yaitu jumlah usia lanjut yang jumlahnya sangat besar dibandingkan dengan usia 

produktif atau generasi muda. Hal ini menyebabkan negara Jepang mempunyai 

permasalahan terhadap penduduknya yaitu banyak penduduk Jepang yang lanjut 

usia atau koureika shaker t 84El£ ). Suatu negara bisa dikatakan mengalami 

masalah koureka shakai ( #ik(Et ) apabila jumlah penduduk lansianya 

lebih dani 7% dari jumlah total pcnduduknya. Pertambahan kaum lansia ini 

menycbabkan berhahnya komposisi penduduk Jepang, yaitu adanya 

L/niversitas Darma Persada 
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kecenderungan akan berkurangnya jumlah penduduk yang berusia muda pada 

decade terakhir ini dan juga tahun mendatang. 

Berdasarkan scnsus penduduk nasional Jepang pada tahun 2008, jumlah 

total penduduk Jepang adalah 127.690.000 jiwa dengan jumlah penduduk lansia 

wanita sebanyak 16.590.000 jiwa atau 25,4% dari jumlah seluruh penduduk, 

sedangkan untuk lansia laki-laki sebanyak 12.390.000 jiwa atau 19,9% dani 

seluruh jumlah penduduk (yww japanst@tisttcBure@ucom). 

Dengan perbandingan jumlah yang demikian, tentu akan terjadi berbagai 

permasalahan, pemerintah Jepang terbebani untuk menanggung orang lanjut usia 

dan bcban yang akan ditanggung oleh usia produktif semakin berat. Beban yang 

akan ditanggung olch pemerintah berpa uang pensiun atau bantuan sosial, 

sedangkan beban usia produktif berupa pajak penghasilan menjadi tinggi untuk 

membantu pemerintah untuk menanggung lansia, Walaupun banyak orang lanjut 

usia di Jepang masih produktif, aktif dan mandiri, tidak tergantung pada keluarga 

atau anak cucu mereka, tetapi ada pula orang yang lanjut usia atau jompo yang 

sudah tidak dapat mengurus diminya sendini disebabkan telah sangat tua atau sakit 

dan memerlukan perhatian serta perawatan yang lebih khusus, sehingga scbagian 

besar dari mereka lebih mnemilih untuk tinggal di panti jompo dibandingkan 

tinggal bersama anak cucu mereka. Hal tersebut karcna pninsip orang Jepang yang 

tidak ingin merepotkan orang lain, dan juga disebabkan oleh cara pandang orang 

Jepang dalam menghadapi hari tua mereka yang cukup terjamin dengan adanya 

fasilitas-fasilitas dan sistem asuransi yang disediakan, serta pola pikir yang 

berbeda dengan masyarakat Indonesia diantaranya dari segi pendidikan agama dan 

pendidikan yang ditanamkan mengenai cara mcnghorati orang ta. Akhir-akhir 

ini keccnderungan untuk tinggal di panti jompo bagi usia lanjut di Jepang 

meningkat. Sejalan dcngan hal tersebut pemerintah Jepang pun telal 

mempersiapkan fasilitas-fasilitas khusus ntuk lansia seperti bus dan kereta yang 

tempat duduknya diprioritaskan hanya untuk mereka, serta sistem perawatan 

lansia, diantaranya Nursing Home atau Roujin Hoomu, Day Service (Layanan 

Harian Untuk Lansia), loomu Herupaa (Pekerja professional dalam bidang 

Universitas Darma Persada 
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pelayanan kesejahtcraan lansia) didukung dengan prasarana yang modern dan 

lengkap 

Berdasarkan penjclasan di atas dapat diketahui bahwa koureika shakai ( 

(Lt ) tidak dapat ditemukan dalam kondisi yang sama di ncgara lain dan 

masalah ini merupakan suatu hal yang unik di Jepang. Untuk mengetahui lebih 

jauh tentang koureika shakai ( # ( Rt; )  ini penulis akan mencoba 

membahasnya melalui skripsi yang berjudul: "KEBIJAKAN PEMERINTAH 

JEPANG DALAM PENANGANAN KOUREIKA SHAKAI ( i{kt2 " 

1.2 dentifikasi Masalah 

Berdasark.an latar bclakang masalah di atas, maka penulis mengidentifikasi 

masalah dalam penelitian ini adalah sebagai berikut: 

I .Perbedaan manula di Jepang dengan negara lain, seperti Eropa Barat 

dan Amenika. 

2 Penycbab meningkatnya koureika shakar ( ##k (EH ) di Jepang 

3. Dampak sosial yang timbul akibat koureika shakat t ##ii(k#t ) 

4. Usaha pemerintah Jepang mcngatasi konflik antar generasi (manula 

dan usia produktif 

5. Hoom Herupaa sebagai program pemerintah Jepang dalam 

penanganan kouricka shakat ( #kt(El) 

6. Sistem Asuransi Keperawatan bagi lansia sebagai program pemerintah 

Jepang dalam penanganan kourteka shakai ( iii(ERL ) 

7. Perkiraan koureika shakat ( ##((ht ) di tabun mendatang 

1.3 Pembatasan Masalah 

Penelitian ini meliputi beberapa hal mengenai permasalahan usia lanjut di 

Jepang yang hingga saat ini merupakan suatu permasalahan yang sangat penting, 

namun mengingat keterbatasan waktu dan tenaga serta begitu luasnya 

permasalahan yang sebetulnya dapat diangkat dari tema ini, penulis membatasi 

ruang hingkup penelitian, yaitu hanya mcngenai usaha yang dilakukan pemerintah 

Universitas Darma Persada 



4 

dalam menycdiakan fasilitas khusus bagt orang lanjut usia khususnya mcngenai 

Program Home Helper (Hoomu Herupaa) dan Sistem Asuransi Keperawatan bagr 

lansia (Long-Term Care Insurance System), yaitu sistem asuransi yang 

mendukung usaha tersebut Penulis memilihnya karena hal ini dinilai sangat 

berpcran dan cukup membantu dalam menyelesaikan permasalahan ini, scrta 

bagaimana dampak sosial yang ditimbulkan berkaitan dengan usaha tersebut bagi 

warga negara Jepang 

1.4 Perumusan Masalah 

Berdasarkan pembatasan masalah di atas, penulis merumuskan beberapa 

faktor penycbab meningkatnya kouretka shakai ( @i(Rt) dan usaha yang 

dilakukan pementah dalam menyediakan fasilitas khusus bagi orang tua lanjut 

usia khususnya mengenai /'rogram Home Helper (Hoomu Herupaa) dan Sistem 

Asuransi Kcperawatan bagi lansia (Long-Term Care Insurance System), yaitu 

sistem asuransi yang mendukung usaha tersebut 

L.5 Tujuan Penelitian 

Tujuan pcnelitian ini adalah untuk mengetahui; 

I .  Untuk mengetahui faktor penyebab meningkatnya koureika shakai 

( Ai(E#LS )y di Jepang. 

2. Untuk mcngetahui kebijakan pemerintah Jepang dalam mengatasi 

kouretka shaka ( i t ) .  

I.6 Landasan Teori 

1.6.1 Koureika Shakai t di4E ht. )  

Fenomena masyarakat manula atau lazim disebut koureika shakat ( #fh 

(kl ) di Jepang muncul dalam kchidupan masyarakat Jepang setclah tahun 

1950. Koureika shakat t ##(kl% ) merupakan istilah untuk masyarakat 

manula dalam bahasa Jepang, sedangkan dalam kamus Kojiten edisi ke-4 tahun 

1991 terdapat pengertian kouretka shakat t it{k#£ ). Yakni: #l{kl: 
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I M { # # { 0 t i < te -» ct: L R  (  Kojiten, 1991 .  hlm. 828) 

Kouretka shakai (masyarakat manula) adalah masyarakat yang mcngalami 

peningkatan presentase penduduk lanjut usia dalam populasi penduduk. 

Sedangkan pengertian penduduk lanjut usia dalam Kojiten adalah # # ( E :  f 

# / $ L A ,  Sip, Yakni Kouretsha adalah orang yang sudah banyak umur, 

orang yang sudah tua atau jompo 

1.6.2 Masalah Sosial 

Manusia sela sebagai makhluk individu juga sebagai makhluk sosial, 

yang sclalu dihadapkan olch masalah-masalah dalam kchidupan, Masalah­ 

masalah tersebut adalah masalah sosial yang ada akibat interaksi antar sesama 

manusia. Masalah sosial merupakan suatu halangan dalam mencapai suatu target 

dan penyelesaiannya menggunakan cara-cara yang sesuai pada masalah yang 

dihadapi dan sesuai dengan peraturan yang berlaku 

Masalah sosial secara luas dapat diartikan segala scsuatu yang 

menyangkut kepentingan umum, scdangkan menurut para ahli masalah sosial 

adalah suatu kondisi atau perkembanpan yang terwujud dalam masyarakat yang 

berdasarkan atas studi, mempunyai sifat yang dapat menimbulkan kckacauan 

terhadap kehidupan warga masyarakat secara kcseluruhan 

Teori yang mendukung definisi dari masalah sosial terscbut adalah teori 

Suparlan (1981), bahwa masalah sosial adalah suatu kondisi yang mempunyai 

pengaruh kepada kchidupan scbagian warga masyarakat scbagai sesuatu yang 

diinginkan atau tidak disukai, olceh karena itu dirasakan perlunya untuk diatasi 

atau diperbaiki 

Berbeda dengan Suparlan, menurut Nisbet (1961) masalah sosial adalah 

segala sesuatu yang ada kaitannya dengan nilai-nilai moral dan pranata-pranata 

sosial, serta ada kaitannya dengan hubungan-hubungan manusia itu terwujud 

(Soelaeman, 1981. hlm. 6) 
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1.6.3 Manula 

Dalam kamus ojien manula dalam bahasa Jepangnya disebut dengan 

istilah Roujm t A ). Jika dilihat dani kanjinya yang diawali dengan kanji 

t ( / ) y a n g  berart sudah tua kemudian kanji A (  LA ) yang berarti orang 

Maka dapat diartikan bahwa Roufin adalah orang yang sudah tua atau berumur 

Sedangkan definisi manula dalam konsep bahasa Indonesianya yaitu sudah 

berumur (tua), artinya orang terscbut sedang menjalani hari tuanya dan tidak lagi 

mclakukan pekerjaan atau kegiatannya sccara maksimal seperti dulu lagi (Jakarta 

Balai Pustaka, 1993) 

Selanjutnya seseorang dapat dikategorikan sebagai manula apabila telal 

memasuki usia 65 tahun ( Emiko, 1997, blm. 315). Manula merupakan bagian dari 

sebuah keluarga, karenanya keberadaan manula mempunyai kaitan yang erat 

dengan keluarganya. Scjauh mana suatu keluarga bcrperan dalam membenikan 

perhatiannya kepada manula akan terlihat jelas dari ungkapan Daisaku Maeda: 

Japan preserves the tradisional family care of the eldery much more 
strongly than other industrialized countries. Even today the Japanese civil 
code still stipulates that those who are in a lineal relation as well as 
siblings are responsible for the support and care of each other. 

Jepang memperhatikan penanganan keluarga tradisional terhadap kaum 
manula lebih besar daripada negara-negara industri lainnya. Bahkan 
sekarang sister Undang-undang pemerintahan Jepang masih menuntut 
peranan mereka yang berada dalam garis keluarga agar bertanggung jawab 
untuk mendukung dan memperhatikan satu sama lain, ( Bentelspacher and 
Minai, 1994. hlm. 108) 

Hal tersebut di atas merupakan gambaran Jepang sebagai suatu negara 

maju. Keadaan ini juga berpengaruh kepada kehidupan kaum manula Jepang 

karena adanya perubahan gaya hidup bangsa Jepang. Hubungan anak dan orang 

tua lebih terbuka dan tidak lagi kaku. Mereka lebih terfokus kepada pekerjaannya 

untuk meningkatkan taraf hidup keluarganya. Hal demikian membuat kehidupan 
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mereka sangat sibuk dan dipenuhi dcngan rutinitas sehingga perhatian terhadap 

kaum manula mulai semakin berkurang. 

1.6.4 Home Helper 

Home helper hanyalah nama lain untuk housewife, housemaid, atau 

kaseifu (rumah untuk pembant mmah tangga) (Sugiyama, 2004). Homu Helper 

tidak sama dengan perawat namun memiliki tugas yang hampir sama. Pada 

umumnya seseorang untuk dapat menjadi seomang perawat harus mengikuti 

pendidikan minimal 3 tahun, setara dengan akademi. Untuk menjadi seorang 

homu helper tidak harus melalui pendidikan selama 3 tahun di akademi namun 

cukup mengikuti semacam kursus yang diselenggarakan oleh lembaga yang 

menangami penyediaan homu helper. Homu helper adalah pelayanan kesejahteraan 

untuk masyarakat ferutama pada mereka yang sudah usia lanjut (tidak dapat 

melakukan aktivitasnya sendiri).( Tosio&Masako,2000). 

Tidak dapat disangkal bahwa homu helper dalam mcngerjakan tugas 

rumah, mirip dengan pekerjaan yang dilakukan oleh pembantu rah tangga, 

sehingga terdapat orang yang mengalami kcbingungan dalam membedakan 

keduanya. Meskipun keduanya melakukan hal yang sama, namun terdapat 

perbedaan pada homu helper, homu helper tidak hanya berperan merawat pasien, 

namun di dalamnya juga termasuk melayani konsultasi yang bertujuan untuk 

meningkatkan kemandirian dan kualitas hidup pasien. Selain itu, perbedaan yang 

sangat jelas terlihat adalah homu helper menjadikan objek jasanya scbagai prinsip 

atau aturan, pemakai jasa sebagai pribadi, melakukan kerja sama dengan bidang 

pekerjaan perawatan yang lain, dan bekerja sama dalam jaringan wilayah. 

1.6.5 Asuransi 

Dalam Ensiklopedia Nasional Indonesia dijelaskan bahwa yang dimak sud 

dengan asuransi adalah suatu usaha jasa di bidang perlindungan terhadap 

kemungkinan terjadinya kerugian. Sistem perlindungan yang ada dalam asuransi 

menunjukkan bahwa pihak yang ingin mcndapat perlindungan membayar 
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scjumlah uang kepada pihak yang mcnyediakan perlindungan. Biasanya ke dua 

pihak itu membnat kontrak yang mereka setujui bersama mengenai hal-hal yang 

menyangkut hak dan kewajiban mereka masing-masing. Bilamana suatu saat 

pihak yang mencari pertindungan mendapat kerugian seperti yang disebut di 

dalam kontrak, ia akan mendapat pembayaran sejumlah uang dari yang memberi 

perlindungan. Besarnya uang sesuai yang telah disepakati. Asuransi juga memberi 

jaminan atau proteksi terhadap suatu kegagalan usaha di bidang pertanian, 

perdagangan dan perusahaan. Dalam jaman tekhnologi modern sekarang ini, 

asuransi juga mcmbenikan perlindungan terhadap kemungkinan kegagalan 

penggunaan alat-alat teckhnologi tersebut. (Mocrdasih, 1996. Hal. 394) 

Asuransi adalah suatu kemauan untuk mcnectapakan kerugian-kerugian 

kecil (sedikit) yang sudah pasti sebagai pengganti (substitusi) kerugian-kerugian 

besar yang belum pasti. (Salim, 1998. Hal. I) 

Bila dihihat dari segi ekonomi, asuransi adalah suatu cara atau alat 

pemindah resiko. Apabila di masa akan datang ada kerugian-kerugian yang 

diderita seseorang akibat resiko yang dihadapinya, maka kerugian termaksud 

dapat dialihkan kepada orang lain. 

Bila dihihat dari segi hokum, asuransi adalah suatu perjanjian atau kontrak 

antara kedua belah pihak (antara A dan B). Dalam kontrak tersebut B berjanji 

akan membenkan penggantian pada A apabila A mengalami kerugian akibat suatu 

resiko yang disebutkan dalam kontrak. Berapa besarnya pergantian itu serta 

syarat-syaratnya yang harus dipenuhi kedua belah pihak diatur dalam kontrak 

termaksud Kontrak yang mengatur tugas-tugas yang harus dilaksanakan dan 

dipenuhi antara A dan B dalam pemindahan resiko tadi, dalam asuransi disebut 

Polis. A yang memindahkan resiko yang dihadapi B discbut Tcrtanggung. B yang 

mengambil ahih resiko yang dihadapi oleh A disebut Penanggung. Sebagai balas 

jasa bagi kesediaan penanggung untuk memberikan penggantian kepada 

tertanggung atas kemungkinan kerugian yang dapat dideritanya, penanggung 

tersebut menerima sejumlah uang dani tertanggung yang disebut Premium 

(Sialahi, 1997. Hal 38) 
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1.9Sistematika Penulisan 

Pada penulisan hasil penelitian ini, penulis mcmbagi pokok-pokok 

bahasan sebanyak 4 bab, yaitu sebagai berikut 

BAB I PENDAHULUAN 

Penulis akan menjabarkan hal-hal yang mendasar seperti latar 

belakang masalah, identifikasi masalah, pembatasan masalah, 

permusan masalah, tujuan penelitian, landasan teori, metode 

penelitian, manfaat penelitian, serta sistematika penyajian. 

BAB II PENINGKATAN KOUREIKA SHAKAI( AM(EL< ) DI JEPANG 

Dalam BAB II penulis akan meoelaah apa saja penyebab 

meningkatnya koureika shaka t ilk{Et ) di Jepang Bab II ini 

terbagi dalam sub bab yang benisi; penyebab koureika shakai ( #~G 

(EH), gaya hidup yang sehat, makanan schat yang memperpanjang. 

tingkat kematian menurum, menurunnya jumlah kelahiran atau 

Shoushuka,rata-rata harapan hidup yang meningkat. 

BAB III KEBIJAKAN PEMERINTAH JEPANG DALAM MENGATASI 

KOUREIKA SHAKAI( Mi(EA± ) 

Dalam BAB II penults akan menelaah kebijakan pemerintah Jepang 

dalam mengatasi koureka shakat ( li(Rt ) 

BAB IV KESIMPULAN 

Dalam BAB IV penulis akan menyimpulkan hal-hal yang penulis 

temukan setelah menulis skripsi ini dan merupakan kesimpulan dari 

bab-bab yang telah dibahas sebetumnya. 
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