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ABSTRAK 

 

ASUHAN KEPERAWATAN PADA LANSIA DENGAN MASALAH 

KEPERAWATAN GANGGUAN POLA TIDUR DI DESA PEKUNCEN 

KECAMATAN SEMPOR 

 

Latar Belakang: Orang lanjut usia yaitu seseorang yang telah berusia di atas 60 tahun. 
Salah satu masalah kesehatan pada lansia adalah gangguan pola tidur/insomnia yang 

disebabkan oleh perubahan susunan saraf- saraf pusat yang mempengaruhi tidur pada 
lansia. Dalam hal ini peningkatan kualitas tidur dapat dimaksimalkan dengan terapi musik. 
Terapi musik dimanfaatkan lansia untuk mengurangi permasalahan gangguan tidur 
menghasilkan efek menenangkan, meningkatkan kualitas tidur, dan dapat diterapkan 
sebagai pengobatan sebelum tidur untuk insomnia. 
Tujuan Umum: Penulisan karya tulis ilmiah ini yaitu untuk menggambarkan asuhan 
keperawatan lansia dengan masalah utama insomnia/gangguan pola tidur. 
Metode Penelitian: Penulis menggunakan metode deskriptif yaitu penulis 

mendiskripsikan ketiga responden serta menggunakan standar operasional dengan 6 kali 
pertemuan. Proses pengambilan data dikumpulkan dengan menggunakan studi literatur, 
observasi, pendektan, wawancara, pengkajian, dan proses pembuatan asuhan 
keperawatan. 
Hasil : Setelah dilakukan asuhan keperawatan dan penerapan tindakan terapi non 
farmakologi dengan terapi musik Jawa terdapat kenaikan hasil PSQI dari sebelum terapi 
dengan sesudah terapi. Terdapat kenaikan dari skor 12,6 menjadi 5,6 untuk pre terapi dan 

skor 12,6 menjadi 3,6 untuk post terapi. 
Rekomendasi: Terapi musik jawa dapat digunakan untuk meningkatkan kualitas tidur 
pada lansia yang mengalami gangguan tidur/insomnia. 
 
Kata Kunci: terapi musik,lansia,insomnia. 
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ABSTRACT 

 

NURSING CARE FOR THE ELDERLY WITH NURSING PROBLEMS OF 

SLEEP PATTERN DISORDERS IN PEKUNCEN VILLAGE, SEMPOR 

DISTRICT 

 

Background: An elderly person is someone who is over 60 years of age. One of the health 
problems in the elderly is a sleep pattern disorder/insomnia caused by changes in the central 

nervous system that affect sleep in the older person. In this case, improved sleep quality 
can be maximized with music therapy. Music therapy is used by the elderly to reduce the 
problem of sleep disorders producing a soothing effect, improving the quality of sleep, and 
can be applied as a pre-sleep treatment for insomnia.  
Objective : The purpose of writing this scientific paper is to provide a description of 
nursing care with the main problem of insomnia/sleep pattern disorder. 
Method: This author used a descriptive method, namely the author described the condition 
of the three respondents and used operational standards with 6 meetings. The data 

collection process was collected by conducting literatur studies, observation, approaches, 
interviews, assessments, and the process of making nursing care. 
Results: After nursing care and the application of non pharmacological therapeutic 
measures of Java music therapy  there is an increase in PSQI results from before therapy to 
after therapy. There's been a rise from 12.6 to 5.6 for pre-therapy and 12.6 for 3.6 for post 
therapy. 
Recommendation: Java music therapy can be used to improve the quality of sleep in the 

elderly suffering from sleep disorders/insomnia.  
 
Keywords; music therapy, laxity, insomnia 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Peningkatan signifikan lansia setiap tahunnya di berbagai negara, termasuk 

Indonesia, dengan hasil yang sangat beragam (Triatmodjo, 2021).Lansia 

mengalami proses penuaan yang melibatkan perubahan dan penurunan fisik, 

mental, dan sosial (Hanjani et al., 2021; Sulistyarini dkk., 2022). Regresi ini 

berdampak besar terhadap kesehatan lansia sehingga akan banyak mengalami 

gangguan kesehatan. 

 Masalah kesehatan yang umum dilaporkan dan didiagnosis antara lain 

hipertensi, asam urat, rheumatoid arthritis, diabetes, stroke, pneumonia, diare, dan 

penyakit menular seperti ISPA (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 

2018). Yang kami maksud dengan orang lanjut usia yaitu seseorang yang telah 

berusia di atas 60 tahun. Lansia merupakan kumpulan umur yang sudah mencapai 

fase akhir kehidupan. Kumpulan lanjut usia ini sedang melalui proses yang disebut 

penuaan. Menurut Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), ada batasan usia untuk 

orang lanjut usia. Usia rata-rata adalah 45 hingga 59 tahun. Lansia = 60-74 tahun. 

Senior (lansia) = 75 sampai 90 tahun. Sangat tua = 90 tahun atau lebih (WHO, 

2018). Menurut WHO, jumlah lansia pada tahun 2019 sebanyak 705 juta orang, 

mewakili 9,18% dari populasi lansia di dunia. Jumlah ini diprediksi akan semakin 

bertambah dan mencapai 2 miliar pada tahun 2050. BPS mencatat proporsi 

penduduk lanjut usia di Indonesia sebanyak 10,82%. Populasi lansia memiliki 

konsentrasi 68,83% pada lansia muda, sisanya 23,74% termasuk dalam kelompok 

paruh baya dan lanjut usia, dan 7,43% termasuk dalam kelompok lanjut usia. 

Proporsi total penduduk Jawa Tengah usia lanjut terus meningkat 12% per tahun 

2020 meningkat jadi 12,71 % per tahun 2021. Saat ini, terdapat 45.171 orang di 

Kabupaten Kebumen yang telah memasuki masa transisi menuju usia dewasa (usia 

45-59 tahun). Kemudian, ada sekitar 102.442 orang (berusia di atas 60 tahun) yang 

merupakan lansia. 
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Kualitas tidur mengacu pada kondisi di mana tidur memberikan kesegaran 

dan kesehatan pada seseorang ketika bangun tidur. Banyak hal yang mempengaruhi 

kualitas tidur Anda, termasuk lingkungan, gaya hidup, olahraga, stres sosial, pola 

makan, dan kalori. Pola tidur pada lanisa sapat berubah disebabkan oleh perubahan 

susunan saraf- saraf pusat yang mempengaruhi tidur pada lansia, Ernawati, (2022) 

(D.T.Hastuti & Prastiani, 2019). Kebiasaan tidur orang lanjut usia berubah secara 

mendasar seiring bertambahnya usia. Perubahan otak akibat proses penuaan 

penyebab rumumnya oleh penekanan sistem saraf pada korteks serebral yang 

mempunyai peran sebagai penghalang sistem gairah sehingga menjadi kurang 

berfungsi ketika bertambah usia (A’la et al, 2021). Menurut Tsabita (2020), dampak 

kualitas tidur yang buruk akibat masalah tidur pada lansia antara lain penurunan 

fungsi kognitif, peningkatan risiko terjatuh, kantuk di siang hari, kesehatan fisik 

dan mental yang buruk, serta gaya hidup terkait kesehatan yang buruk. Hal ini juga 

termasuk penurunan kualitas. 

 Gangguan tidur yang parah pada orang dewasa yang lebih tua memerlukan 

pengobatan yang tepat untuk meningkatkan kebutuhan tidur.  Insomnia sering 

terjadi pada lansia, dengan prevalensi sekitar 10-50%, dan bentuk paling umum 

adalah insomnia kronis (Zou et al., 2019). Menurut Pusat Pengendalian dan 

Pencegahan Penyakit, insomnia dianggap sebagai masalah serius. Sekitar 50 juta 

hingga 70 juta orang dewasa Amerika menderita gangguan tidur. Sebuah penelitian 

internasional yang meneliti prevalensi insomnia menemukan angkanya sekitar 

6,6% di Perancis dan Italia, dibandingkan dengan 37,2% di Amerika Serikat (Al 

Karaki dkk., 2020). Prevalensi insomnia juga telah dilaporkan di beberapa negara: 

82,17% di India, 42,1% di Pakistan, 37,75% di Tiongkok, dan 56.4% di Nepal 

(Dangol dkk., 2020). Kuantitas dan kualitas tidur berkorelasi signifikan dengan 

usia, dan prevalensi insomnia pada lansia sehat berkisar antara 12 % dan 25% 

(Gencarellli et al., 2021). Prevalensi gangguan tidur masih relatif tinggi, bervariasi 

antara 6% dan 62,1% berdasarkan laporan dari berbagai wilayah di dunia (Liu et 

al., 2021). 
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Terapi musik adalah pengobatan yang murah, dilakukan sendiri, dan 

sederhana yang dapat dimanfaatkan lansia untuk mengurangi permasalahan 

gangguan tidur. Intervensi musik sebagai pengobatan non-obat jauh lebih 

bermanfaat dan tidak menghasilkan efek jangka panjang seperti metode 

farmakologis (Ding et al., 2021).  Sebaliknya, salah satu hasil penelitian terapi 

musik untuk insomnia adalah penelitian mendengarkan musik yang menenangkan 

sebelum tidur. Penggunaan terapi musik menghasilkan efek menenangkan, 

meningkatkan kualitas tidur, dan dapat diterapkan sebagai pengobatan sebelum 

tidur untuk insomnia (Chen et al., 2021). Terapi musik gamelan membantu 

mengekspresikan emosi, mendukung rehabilitasi fisik, mempengaruhi suasana hati 

dan keadaan emosi secara positif, meningkatkan daya ingat, dan memberikan 

kesempatan unik untuk bersosialisasi dan membangun keintiman emosional.  Ini 

adalah terapi yang ditujukan (Wulan dan Apriliyasari, 2020). Musik gamelan 

dicirikan sebagai musik yang bercirikan harmoni lambat, timbre konsisten, dan 

nada rendah, yang dapat mempengaruhi perubahan emosi positif seperti perasaan 

bahagia dan rileks (Purba, 2021). Penyesuaian terapi music dengan latar belakang 

klien, maka pemilihan musik gamelan jawa merupakan pilihan yang tepat bagi 

pasien dewasa yang mengalami ketidaknyamanan (nyeri). Musik gamelan yang 

digunakan adalah musik gamelan jawa dengan melodi pelog yang mempunyai suara 

lembut dan menenangkan serta cocok untuk lansia (Yusli dan Rachma, 2019). 

Berdasarkan hasil penelitian sebelumnya, ditentukan bahwa lebih dari 70% 

peserta mengalami sulit tidur atau insomnia selama dua minggu pertama penelitian.. 

Menurut data lansia yang dapat digunakan untuk mendiagnosis insomnia, tidak 

semua lansia mengalami masalah sulit tidur. Berdasarkan hasil penelitian 

sebelumnya, banyak lansia yang mengalami gangguan tidur, dimana lansia 

mengalami gangguan tidur pada pagi hari dan sering mengalaminya pada sore dan 

malam hari, serta tidak dapat melanjutkan tidurnya hingga keesokan harinya. 

Berdasarkan uraian diatas, penulis tertarik untuk menghasilkan Karya 

Ilmiah Akhir dengan judul. “Asuhan Keperawatan Pada Lansia Dengan Masalah 

Keperawatan Gangguan Pola Tidur Di  Desa Pekuncen Kecamatan Sempor 
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Kecamatan Sempor”. Maka dari itu penulis menggunakan terapi musik sebagai 

upaya penurunan insomnia yaitu sebagai alternatif terapi non farmakologi dalam 

menurunkan insomnia di Desa Pekuncen dengan nuansa budaya jawa melalui 

penerapan terapi musik gamelan. 

B. Rumusan Masalah  

Bagaimanakah gambaran asuhan keperawatan pada pasien lansia dengan gangguan 

tidur atau insomnia menggunakan penerapan terapi music jawa?  

C. Tujuan  

1. Tujuan Umum 

Menggambarkan asuhan keperawatan lansia dengan masalah utama insomnia di 

Desa Pekuncen Kecamatan Sempor.  

2. Tujuan Khusus  

a. Mendeskripsikan hasil pengkajian pada lansia dengan masalah utama  

insomnia di Desa Pekuncen Kecamatan Sempor. 

b. Mendeskripsikan hasil diagnosa keperawatan lansia dengan masalah utama  

insomnia di Desa Pekuncen Kecamatan Sempor. 

c. Mendeskripsikan intervensi keperawatan lansia dengan masalah utama 

insomnia di Desa Desa Pekuncen Kecamatan Sempor. 

d. Mendeskripsikan implementasi keperawatan lansia dengan masalah utama 

insomnia di Desa Pekuncen Kecamatan Sempor. 

e. Mendeskripsikan evaluasi keperawatan lansia dengan masalah utama 

insomnia di Desa Pekuncen Kecamatan Sempor.  

f. Mendeskripsikan tanda gejala sebelum diberikan terapi musik Jawa asuhan 

keperawatan pada lansia dengan masalah utama insomnia di Desa Pekuncen 

Kecamatan Sempor. 

g. Mendeskripsikan tanda gejala sesudah diberikan terapi musik Jawa asuhan 

keperawatan pada lansia dengan masalah utama insomnia di Desa Pekuncen 

Kecamatan Sempor. 
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D. Manfaat Studi Kasus  

1. Bagi Masyarakat  

Diharapkan penulis menggunakan pemberian terapi musik kepada 

masyarakat umum khususnya lansia agar dapat membantu mengatasi 

insomnia dan gangguan tidur serta meningkatkan kualitas tidurnya. 

2. Bagi Pengembangan Ilmu dan Teknologi Keperawatan  

Diharapkan penulis dapat memberikan kontribusi terhadap kemajuan ilmu 

pengetahuan dan teknologi dalam pengobatan insomnia pada lansia..  

3. Bagi Penulis  

Mendapatkan wawasan dari penelitian tentang efek penelitian, terutama 

penelitian yang berfokus pada penggunaan terapi musik untuk mengurangi 

rasa sakit dan insomnia untuk kalangan lansia..  

4. Bagi Puskesmas  

Tulisan ini diharapkan dapat menjadi pedoman dalam menjalankan pelayanan 

mutu kesehatan jiwa, khususnya mengatasi insomnia dan mencapai 

kehidupan seperti lentera. 
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SOP TERAPI MUSIK 

Pengertian Terapi musik merupakan kemampuan atau kemanfaatan 

musik dan irama musik yang digunakan seseorang yang 

mengalami gangguan tidur atau insomnia, guna untuk 

meningkatkan kualitas tidur yang baik 

Tujuan 1. Meningkatkan kualitas tidur yang baik  

2. Memberikan efek rileks saat tidur   

3. Mengurangi emosional dan kecemasan  

Alat dan 

Bahan 

1. Tv atau radio  

2. Kaset atau CD  

3. Hp  

Prosedur a. Pre interaksi  

1. Cek catatan keperawatan  

2. Menyiapkan alat alat  

3. Mengetahui faktor atau kondisi utama pasien  

4. Lakukan kebersihan (cuci tangan)  

b. Tahap orientasi  

1. Ucapkan salam dan perkenalkan diri  

2. Menjelaskan tujuan dan manfaat terapi musik 

pada pasien 

c. Tahap kerja  

1. Sebelum melakukan kegiatan terapi berikan 

pasien kesempatan untuk bertanya  

2. Menanyakan keluhan utama yang di rasakan 

pasien   

3. Menjaga privasi pasien, dan mulai dengan baik  

4. Memberikan kebebasan pada pasien untuk 

memilih musik jawa yang di sukai  

5. Menjelaskan unsur musik jawa yang dipilih 

pasien  
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6. Memilih posisi yang nyaman untuk 

mendengarkan musik (berbaring/ bersender)  

7. Batasi stimulasi eksternal seperti cahaya, 

suara, atau panggilan telefon selama 

mendengarkan musik tersebut  

8. Dekatkan peralatan musik Hp atau musik bok 

yang akan digunakan  

9. Memastikan peralatna dalam kondisi baik  

10. Nyalakan musik dalam waktu 30 menit.  

11. Mengatur volume musik, dan pastikan voume 

tidak terlalu keras dan nyaman di dengar  

12. Biarkan pasien mendengarkan musik dengan 

waktu yang di tentukan. 

d. Terminasi 

1. Evaluasi hasil  

2. Menyimpulkan hasil  

3. Kontrak pertemuan selanjutnya 

4. Membereskan alat alat  

5. Akhiri dengan mengucap salam  

Mencuci tangan 

Dokumentasi e. Dokumentasi  

1. Mencatat hasil kegiatan yang telah dilakukan  

- Nama pasien, jenis kelamin, usia  

- Keluhan utama  

- Tindakan yang telah dilakukan  

- Waktu yang digunakan  

- Jenis terapi yang disampaikan  

- Perasaat setelah dan sebelum di terapi musik  

- Respon pasien 

              - Tanggal pelaksanaan. 
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