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ABSTRAK
HUBUNGAN KUALITAS TIDUR DENGAN TEKANAN DARAH
PADA LANSIA

Latar Belakang : Usia tua juga merupakan siklus terakhir kehidupan seseorang.
Di fase usia ini, manusia kekuatan mental dan fisik menurun. Hal ini membuat
orang yang sudah di fase lansia cenderung rentan terkena berbagai macam
penyakit, seperti hipertensi. Banyak sekali faktor-faktor yang memicu timbulnya
penyakit hipertensi pada lansia, seperti pola hidup yang buruk, sering merokok,
tekanan dari stres, bahkan dari kebiasaan yang jarang sekali mendapat perhatian
dari banyak orang yaitu mengenai pola tidur. Perubahan kebiasaan pola tidur
lansia ini dipengaruhi berbagai faktor seperti perubahan pola sosial, ada musibah,
ataupun kondisi lain yang menyebabkan kualitas tidur buruk. Kebiasaan ini yang
menimbulkan hormon yang mengontrol keseimbangan tekanan darah tidak
bekerja secara baik yang mengkibatkan sistem saraf menjadi hiperaktif dan dapat
menimbulkan gejala awal hipertensi pada lansia.

Tujuan : Mengetahui hubungan kualitas tidur dengan tekanan darah pada lansia.
Metode Penelitian : Penelitian ini menggunakan metode penelitian kkuantitatif
deskriptif koresional dengan pendekatan cross-sectional. Teknik sample yang
digunakan adalah purposive sampling yaitu sejumlah 63 responden dari Pos
Bindu Kartini dan Pos Bindu Seroja.

Hasil Penelitian : Hasil dari penelitian ini adalah adanya hubungan yang
signifikan antara kualitas tidur dengan tekanan darah pada lansia dengan hasil p
value sebesar 0,00 (p<0,05).

Kesimpulan : Hasil penelitian ini didapatkan hubungan antar variabel adalah
termasuk dalam kategori cukup dan berkorelasi positif, artinya semakin buruk
kualitas tidur maka tekanan darah akan meningkat.

Rekomendasi : Perlu adanya pengarahan khusus dari setiap pos bindu untuk
lansia guna memperbaiki pola tidur agar mendapat kualitas tidur yang baik
sehingga tekanan darah dapat normal.

Kata Kunci : Tekanan Darah, Hipertensi, Kualitas Tidur, Lansia
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ABSTRACT

THE CORRELATION BETWEEN SLEEP QUALITY AND BLOOD
PRESSURE IN ELDERLY

Background : Old age is also the last cycle of a person's life. In this age phase,
human mental and physical strength decreases. This makes people who are
already in the elderly phase prone to various diseases, such as hypertension. There
are so many factors that trigger the onset of hypertension in the elderly, such as
poor lifestyle, frequent smoking, pressure from stress, even from habits that rarely
get attention from many people, namely regarding sleep patterns. Changes in the
sleeping patterns of the elderly are influenced by various factors such as changes
in social patterns, calamities, or other conditions that cause poor sleep quality.
This habit causes hormones that control the balance of blood pressure to not work
properly which results in the nervous system becoming hyperactive and can cause
early symptoms of hypertension in the elderly.

Objective : Knowing the relationship between sleep quality and blood pressure in
the elderly.

Research Methods : This study used a descriptive correlational quantitative
research method with a cross-sectional approach. The sample technique used was
purposive sampling, namely a total of 63 respondents from Pos Bindu Kartini and
Pos Bindu Seroja.

Research Results : The result of this study is a significant relationship between
sleep quality and blood pressure in the elderly with a p value of 0.00 (p <0.05).
Recommendation : There needs to be special direction from each bindu post for
the elderly to improve sleep patterns in order to get good quality sleep so that
blood pressure can be normal.

Keywords : Blood Pressure, Hypertension, Sleep Quality, Elderly
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BAB 1
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Penuaan adalah proses perlahan melemahnya sel dan organ dalam
tubuh yang umumnya dimulai pada usia dewasa, dan berlangsung lebih
cepat setelah usia lima puluh tahun. Dalam proses ini, gejala meliputi
ketidaknyamanan fisik dan kerutan pada kulit. Walaupun penuaan adalah
fenomena yang terjadi secara alami pada semua individu, namun intensitas
dan kecepatan dapat berbeda-beda, ada yang mengalami secara lebih
cepat, sementara yang lain menjalani proses penuaan dengan laju yang
lebih lambat. Radikal bebas juga mempercepat penuaan, meskipun banyak
faktor menyebabkannya (Siti, 1978).

Lanjut usia adalah proses alami suatu peristiwa yang tak
terhindarkan atau yang harus dialami oleh semua orang yang diberkati,
dan tidak ada yang bisa menghindarinya terjadi, tetapi manusia bisa
mencobanya menghalangi sesuatu yang belum terjadi. Populasi lansia di
negara berkembang mengalami peningkatan dalam beberapa dekade
terakhir, awalnya hanya di negara maju (Kesehatan, 2018).

Angka Harapan Hidup Lanjut Usia merupakan salah satu tanda
keberhasilan pembangunan, khususnya pengembangan kesehatan. Satu-
satunya yang berisiko adalah orang tua. Dari sisi kesehatan, faktor usia
memiliki resiko tinggi menyebabkan penurunan kesehatan akibat penyakit.
Pengembangan dan perencanaan berbagai program kesehatan penting bagi
lansia (Kiik et al., 2018).

World Health Organization (WHQO) 2018 menyatakan bahwa 22%
penduduk dunia menderita hipertensi, dengan kejadian 36% di Asia
Tenggara. Hipertensi juga menyebabkan kematian utama di Indonesia
dengan jumlah kematian 23,7 juta dan total kematian 1,7 juta(Gobel

Ariane Inne, Rona Febriyona, n.d.)
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Pasien hipertensi memiliki angka tertinggi 76,5% dari semua non-
infeksi. Hasil penelitian pasien hipertensi risiko tinggi tahun 2018
menunjukkan bahwa 37,57% penduduk di Provinsi Jawa Tengah
mengalami hipertensi, dan wanita (40,17%) memiliki hipertensi lebih
tinggi dibandingkan pria (34,83%). Meskipun lebih banyak pasien di kota
(38,11%) dibandingkan di pedesaan (37,01%) (Dinkes, 2021). Prevelensi
penyakit hipertensi di Kabupaten Kebumen menduduki peringkat ke 5 se
Jawah Tengah sebesar 12,91% (Riskesdas, 2018).

Sampai saat ini tekanan darah tinggi masih menjadi salah satu
masalah di dunia kesehatan ini. Rata-rata orang menyebut tekanan dara
tinggi sebagai “hipertensi” karena penyakit ini menunjukkan bahwa
tekanan darah tinggi meningkat di luar kisaran normal. Selain namanya,
penyakit ini tidak dapat ditularkan karena tidak menyebar dari satu
individu lain. Ketika penyakit ini berada dalam tahap dan gejala, orang
yeng terkena biasanya tidak menyadari bahwa mereka mengalami tekanan
darah tinggi hingga menjalani pemeriksaan tekan darah (Marbun Sulastri
Waulan, 2022).

Hipertensi, juga dikenal sebagai pembunuh senyap, adalah
penyakit jangka panjang yang didiagnosis pada orang dewasa atau orang
tua dengan tekanan darah sistolik 140 mmHg dan tekanan darah diastolik
lebih dari 90 mmHg. Hipertensi tidak diatasi, tekanan darah tinggi dapat
mengakibatkan akibat serius seperti stroke, serangan jantung, gagal ginjal
kronis, serta bahkan kehilangan penglihatan, walaupun tidak menunjukkan
tanda-tanda. Saat orang tua menghadapi permasalahan kesehatan, populasi
yang lebih besar menjadi beban. Masalah ini dapat menyebabkan biaya
perawatan kesehatan yang lebih tinggi, pendapatan yang lebih rendah,
peningkatan kecacatan, kurangnya dukungan pendapatan, dan lingkungan

yang kurang bersimpati dengan lansia (Sambeka et al., 2018).
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Beberapa faktor risiko hipertensi meliputi kecenderungan genetik,
gaya hidup yang diambil, pola makan buruk, kebiasaan merokok, jenis
kelamin, ras, dan usia. Tekanan dari stres dan konsumsi makanan
berlebihan yang kaya garam juga berperan dalam memicu hipertensi.
Salah satu komponen yang kerap terlupakan oleh banyak orang adalah
pola tidur yang teratur (Kusumaningrum et al., 2021).

Orang tua yang mendekati usia 65 tahun atau lebih pada usia ini
kekuatan mental dan fisik menurun. Usia tua juga merupakan siklus
terakhir kehidupan seseorang. Orang lanjut usia akan lebih rentan terhadap
sejumlah penyakit selama siklus akhir ini yang berkembang seiring
bertambahnya usia jaringan atau organ, penyakit-penyakit ini meliputi
diabetes, kanker, penyakit jantung koroner, serta kondisi yang sering
terjadi pada mereka yang telah menua, seperti hipertensi (Gobel Ariane
Inne, Rona Febriyona, n.d.).

Kebutuhan pokok manusia adalah kebutuhan yang harus dipenuhi
untuk mempertahankan kehidupan material. Kebutuhan dasar manusia
mencakup unsur-unsur yang harus seimbang agar tubuh dapat berfungsi
secara efisien. Mereka mencakup hal-hal berikut: makanan, air,
perumahan, seks, udara, keamanan, cinta, aktualisasi diri, dan rasa
memiliki. Tidur adalah salah satu kebutuhan fisiologis manusia yang
mempengaruhi mutu hidup dan keseimbangan kehidupan. Menurut Word
Associtation for Sleep Medicine (WASM), 45% orang di seluruh dunia
mengalami salah satu dari banyak gangguan tidur. Ini termasuk insomnia,
durasi tidur yang kurang, dan sindrom kaki gelisah (RLS). Untuk menjaga
kesehatan dan kesehatan fisik lansia, sangat penting untuk mengikuti pola
tidur yang sehat. Gangguan seperti tekanan darah tinggi, pelupa,
kebinguanan, disorientasi, dan penurunan kempauan berkonsentrasi dan
keputusan dapat disebabkan oleh kualitas tidur yang buruk. Selain itu,
orang tua mengalami penurunan kemandirian, yang ditandai dengan
penurunan  keterlibatan  mereka dalam  aktivitas  sehari-hari.

Berkembangnya usia biasanya menyebabkan penurunan kualitas tidur
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seseorang. Kualitas tidur merujuk pada sejauh mana seseorang mampu
memulai tidur, tetap tertidur, dan mendapatkan jumlah yang memadai dari
fase tidur REM dan non-REM (Apriliningtias & Tyas Sari Ratna Ningrum,
2020).Fase tidur yang melibatkan Gerakan Mata Cepat (REM) dan fase
Gerakan Mata Tidak Cepat (NREM) diukur melalui polisomnografi. Fase
tidur NREM juga dikenal sebagai tidur ortodoks, tidur gelombang lambat,
atau tidur S, karena berkaitan dengan mimpi atau dijuluki tidur paradoks
karena aktivitas EEG yang tinggi selama fase ini. Biasanya, terjadi empat
hingga enam siklus tidur NREM-REM setiap malam, dengan tahap tidur
REM | berlangsung sekitar lima hingga sepuluh menit. Waktu tidur REM 1
cenderung memanjang setiap malam. Tidur NREM dibagi menjadi empat
tingkatan, yaitu tingkat 1, 2, 3, dan 4 (Amir, 2019).

Ada kemungkinan bahwa lansia mengalami perubahan dalam pola
tidur mereka, seperti tidur sepanjang malam dan sering terbangun pada
malam hari, yang menyebabkan mereka melakukan aktivitas pada malam
hari. Kemungkinan orang dewasa mengalami gangguan tidur meningkat
karena perubahan pola sosial, pensiun, peningkatan penggunaan narkoba,
kematian teman atau pasangan dekat, dan penyakit baru. Gangguan
keseimbangan antara aspek fisik dan psikologis, termasuk menurunnya
aktivitas harian, rasa kelelahan dan kelemahan, penurunan kekuatan fisik,
serta dampak depresi, kecemasan, dan penurunan konsentrasi, mungkin
berasal dari kualitas tidur yang buruk. Fenomena ini mampu mereduksi
kualitas hidup pada populasi lansia (Asti & Hs, 2020).

Kebiasaan tidur yang singkat dapat menyebabkan hormon yang
mengontrol keseimbangan tekanan darah tidak bekerja dengan baik.
Akibatnya, sistem saraf menjadi hiperaktif, yang berdampak pada
pembuluh darah, jantung, dan sistem saraf lainnya (Edison, 2021). Dalam
studi yang diadakan oleh Ludyaningrum pada tahun 2016, ditemukan
bahwa pola tidur yang kurang baik, meliputi gangguan tidur, kualitas tidur
yang rendah, dan tidur yang singkat, berhubungan dengan peningkatan

risiko hipertensi.Sebuah penelitian yang dilakukan oleh (Amanda et al.

Universitas Muhammadiyah Gombong



pada tahun 2017), yang memeriksa hubungan antara kualitas tidur dan
tingkat kekambuhan hipertensi pada lansia di Kelurahan Tlogomas, Kota
Malang, menyimpulkan bahwa adanya kualitas tidur yang buruk terkait
dengan peningkatan frekuensi hipertensi pada populasi lansia.

Penelitian pendahuluan yang dilaksanakan pada tanggal 17
November 2022 menemukan bahwa terdapat sekitar 170 individu lanjut
usia yang mengidap hipertensi pada bulan tersebut. Dari jumlah tersebut,
terdiri dari 26 laki-laki dan 144 perempuan.35 orang aktif di Pos Kartini
dan 40 orang aktif di Pos Bindu Seroja. Hasil wawancara dengan 10 lansia
yang menderita hipertensi, mereka mmemiliki tekanan darah rata-rata
150/110 mmHgsampai 170/130 mmHg dan mereka mengatakan sering
merasa pusing, sering terbangun pada saat tidur, dan mengalami banyak
beban mental.

Peneliti tertarik untuk melakukan penelitian tentang "Hubungan Kualitas
Tidur dengan Tekanan Darah pada Lansia " berdasarkan latar belakang

masalah tersebut.

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian dari latar belakang, dapat dirumuskan permasalahan
penelitian “Adakah Hubungan Kulitas Tidur dengan Tekanan Darah pada

Lansia” ?

C. Tujuan

1. Tujuan Umum
Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara
kualitas tidur dengan tekanan darah pada lansia.

2. Tujuan Khusus
a. Mengetahui karakteristik responden pada lansia di wilayah

tersebut.

b. Mengidentifikasi kualitas tidur pada lansia di wilayah tersebut.

c. Mengidentifikasi tekanan darah pada lansia di wilayah tersebut.
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d. Menganalisa hubungan antara kualitas tidur dengan tekanan darah

pada lansia di wilayah tersebut.

D. Manfaat
1. Manfaat Teoritis
a. Bagi Institusi Pendidikan
Untuk meningkatkan pengetahuan mahasiswa keperawatan tentang
hipertensi pada lansia dan sebagai sumber informasi
b. Bagi Peneliti
Dapat membantu penulis memperoleh lebih banyak pengetahuan,
pemahaman, dan pengalaman praktis dalam melakukan penelitian
dan menerapkan pengetahuan yang telah dipelajari dibangku
perkuliahan.
2. Manfaat Praktis
a. Bagi Masyarakat
Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah pengetahuan
tentang kulitas tidur pada lansia dengan tekanan darah.
b. Bagi Universitas Muhammadiyah Gombong

Diharapkan penelitian ini akan membantu pendidikan keperawatan.
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E. Keaslian Penelitian

Tabel 1. 1 Keaslian Penelitian

Nama Judul Metode Hasil Penelitian ~ Persamaan dan
Peneliti dan Penelitian Penelitian Perbedaan
Tahun dengan Penelitian
Penelitian ini
Hafied Hubungan Penelitian ini ~ Hasil dari Persamaan dalam
Amanda, kualitas tidur ~ menggunakan  penelitian ini penelitian yang
Swito dengan desain mengindikasikan dilakukan adalah
Prastiwi, tingkat korelasional bahwa terdapat ~ sama-sama
Ani kekambuhan  dengan hubungan yang membahas
Sutriningsih.  hipertensi pendekatan signifikan antara  mengenai
2017 pada lansia di  retrospektif. kualitas tidur hubungan kualitas
Kelurahan Populasi yang  dan tingkat tidur dengan
Tlogomas akan kekambuhan kekambuhan pada
Kota Malang  diikutsertakan  hipertensi pada penderita
dalam lansia yang hipertensi,
penelitian ini  tinggal di sedangkan untuk
mencakup 106  Kelurahan perbedaannya
orang lansia. Tlogomas, Kota  terletak pada
Sampel Malang. gender yang
penelitian dilakukan pada
akan penelitian
ditentukan sebelumnya lebih
menggunakan dominan ke wanita
metode sedangkan untuk
purposive penelitian yang
sampling, di sedang dilakukan
mana akan ditujukan untuk
dipilih 30 semua gender.
individu yang
memenuhi
kriteria yang
ditetapkan.
Data akan
dikumpulkan
menggunakan
kuesioner
sebagai teknik
pengumpulan
data.
Rahelea Hubungan Penelitian ini ~ Hasil penelitian ~ Dalam kedua
Sambeka, kualitas tidur ~ merupakan ini menunjukkan penelitian, terdapat
Angel F.C.  dengan sebuah bahwa dari total ~ kesamaan dalam
Kalesaran, hipertensi penelitian 76 responden, konteks yaitu
Afnal pada lansia di  survei analitik 40 responden penelitian tentang
Asrifuddin.  Desa Tambun dengan desain  menderita hubungan antara
2018 Kecamatan Cross- hipertensi dan kualitas tidur dan
Likupang sectional. memiliki hipertensi pada
Barat tahun Penelitian ini  kualitas tidur populasi lansia.
2018 dilaksanakan  yang buruk, 15 Namun, perbedaan
di Desa responden tidak ~ muncul dalam
Tambun, menderita aspek waktu dan
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Kecamatan
Likupang
Barat, selama
bulan Juni-Juli
2018.
Populasi yang
menjadi
subjek
penelitian ini
adalah seluruh
lansia yang
berusia lebih
dari 60 tahun,
dan

hipertensi dan
memiliki
kualitas tidur
yang baik, 9
responden
menderita
hipertensi dan
memiliki
kualitas tidur
yang buruk, dan
12 responden
tidak menderita
hipertensi dan
memiliki

lokasi penelitian
yang dilakukan.

pengambilan kualitas tidur

sampel yang baik. Hasil

dilakukan analisis

secara total menunjukkan

sampling, adanya

dengan total hubungan yang

sebanyak 76 signifikan antara

responden. kualitas tidur

Instrumen dan hipertensi

penelitian pada populasi

yang lansia di Desa

digunakan Tambun,

adalah Kecamatan

kuesioner, dan  Likupang Barat

analisis data tahun 2018

dilakukan (p=0,015).

dengan

pendekatan

bivariat.
Harsismanto  Kualitas tidur  Penelitian ini  Dalam analisis Dalam keduanya,
J, Juli Andri, berhubungan  merupakan univariat, penelitian
Tirta Dwi dengan penelitian ditemukan membahas tentang
Payana, perubahan kuantitatif bahwa tekanan hubungan antara
Muhammad tekanan darah dengan darah pada kualitas tidur dan
Bagus pada lansia pendekatan lansia hipertensi  perubahan tekanan
Andrianto, survey analitik  di Panti Sosial darah pada lansia.
Andry mengguankan  Tresna Werdha Namun,
Sartika. desain (PSTW) terdiri perbedaannya
2020 penelitian dari 12 terletak pada

Cross responden jumlah responden

sectional. (54,5%) yang yang akan diikut

Variabel mengalami sertakan dalam

independen hipertensi ringan  penelitian.

dalam dan 10

penelitian ini  responden

adalah (45,5%) yang

kualitas tidur, ~ mengalami

sedangkan hipertensi

variabel sedang. Adapun

dependen mengenai

adalah kualitas tidur,
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tekanan darah
pada lansia
hipertensi.
Waktu
penelitian
dilakukan
pada bulan
Oktober 2019.
Sample dalam
penelitian ini
berjumlah 22
pasien lansia
dengan
hipertensi
diambil
dengan teknik
total
sampling.

terdapat 11
responden
(50%) yang
memiliki
kualitas tidur
yang baik dan 11
responden
(50%) yang
memiliki
kualitas tidur
yang buruk.
Hasil analisis
bivariat
menggunakan
uji chi square
menunjukkan
nilai p (p-value)
sebesar 0,000
dan nilai C
(koefisien
korelasi) sebesar
0,674.
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Lampiran 2 Surat Izin Studi Pendahuluan

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG )
LEMBAGA PENELITIAN DAN PENGABDIAN MASYARAI\AT
Sekretariat : J1. Yos Sudarso no. 461 Gombong, Kebumen 'lclp. (0287)472433
Email: Ip3mstikesmugof@gmail.com Web: http://unimugo.ac.ad/

No 1 668.1/1V.3.LPPM/A/X/2022 Gombong, 10 Oktober 2022
Hal : Permohonan ljin

Lampiran -

Kepada :

Yth. Kepala Desa Jemur
Di Kepala Desa Jemur

Assalamu’alaikum Wr. Wb.

Teriring do’a semoga kita dalam melaksanakan tugas sehari-hari senantiasa mendapat
lindungan dari Allah SWT. Aamiin

Sehubungan dengan akan dilaksanakannya penelitian bagi mahasiswa Keperawatan Program
Sarjana Universitas Muhammadiyah Gombong, dengan ini kami mohon kesediaannya untuk
memberikan ijin kepada mahasiswa kami:

Nama = Qori Amalia

NIM : A12019078

Judul Penelitian  : Hubungan Kualitas Tidur dengan Kekambuhan Hipertensi pada Lansia
Keperluan : ljin Studi Pendahuluan

Demikian atas perhatian dan ijin yang diberikan kami ucapkan terima kasih.
Wassalamu’alaikum Wr.Wb.

LUNIMUGO .
| Scanned by TapScanner
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Lampiran 3 Jawaban Izin Studi Pendahuluan

PEMERINTAH KABUPATEN KEBUMEN

KECAMATAN PEJAGOAN
DESA JEMUR
Alamat talan Tambana-Peniron KM 04 Dukuh Kragan AT 001 AW 003 Jamur Pajagoan Kebumen Jawa Tengah 54361
Talp 0287 3882089 emall  desanamurpoagoaniymis com web IRIps //jemur kec-peagoan muuwenhfn go
Nomor : 145/ 788 Jemur, 08 Desember 2022

Lamp. : -
Perihal : ljin Penelitian

Kepada :

Yth. Kepala LPPM

Universitas Muhammadiyah Gombong
Di Tempat

Assalaamu'alaikum Wr. Wb.

Sehubungan dengan surat yang saudara kirim, maka dengan ipi kgmi
memberikan ijin kegiatan penelitian bagi mahasiswa keperawatan Universitas
Muhammadiyah Gombong, untuk atas nama:

Nama . Qori Amalia
NIM : A12019078

Demikian untuk menjadikan periksa.

Kepala Desa Jemur

ol
“7. TUNJANGSARI

Scanned by TapScanner
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Lampiran 4 Surat Izin Penelitian

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
LEMBAGA PENELITIAN DAN PENGABDIAN MASYARAKAT
Sckretariat : JI. Yos Sudarso no. 461 Gombong, Kebumen Telp. (0287)472433
Email: Ippm@unimugo.ac.id Web: http:/unimugo.ac.id/

No : 489.1/1V.3.LPPM/A/VII2023 Gombong, 16 Agustus 2023
Hal : Permohonan ljin

Lampiran  : -

Kepada :

Yth. Kepala Desa Jemur

Assalamu’alaikum Wr. Wh.

Teriring do'a semoga kita dalam melaksanakan tugas sehari-hari senantiasa mendapat
lindungan dari Allah SWT. Aamiin

Schubungan dengan akan dilaksanakannya penclitian bagi mahasiswa Keperawatan Program
Sarjana Universitas Muhammadiyah Gombong, dengan ini kami mohon kesediaannya untuk
memberikan ijin kepada mahasiswa kami:

Nama : Qori Amalia

NIM : A12019078

Judu! Penelitian  : Hubungan Kualitas Tidur dengan Tekanan Darah pada Lansia
Keperluan : ljin Penelitian

Demikian atas perhatian dan ijin yang diberikan kami ucapkan terima kasih.

Wassalamu'alaikum Wr.Wb.

UNIMUGO
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Lampiran 5 Surat Jawaban Penelitian

KEBUMEN PEMERINTAH KABUPATEN KEBUMEN
KECAMATAN PEJAGOAN

DESA JEMUR

JI. Tembono - Peniron KM 04 Jemur - Pejagoan - Kebumen Telp. (0287) 3882089
Web : http://jemur.kec-pejagoan.kebumenkab.go.id Kode Pos 54361

Jemur, 21 Agustus 2023

Nomor : 071/683 Kepada
Lampiran: - Yth, 1. Lembaga Penelitian dan Pengabdian
Perihal : Rekomendasilljin Penelitian Masyarakat UNIMUGO

di -

TEMPAT

Menjawab Surat dari Lembaga Penelitian dan Pengabdian Masyarakat pada Universitas
Muhammadiyah Gombong, Nomor : 489.1/IV.3.LPPM/A/VIII/2023, perihal permohonan ljin
Penelitian, Maka dengan ini kami memberikan rekomendasi/ijin kepada :

Nama : Qori Amalia

NIM ; A12019078

Judul Penelitian : Hubungan Kualitas Tidur dengan Tekanan Darah pada Lansia
Untuk melakukan penelitian tersebut di desa kami.

Demikian untuk menjadi perhatian, atas kerjasamanya disampaikan terima kasih.

Kepala Desa Jemur

o
AT

i A
C. ~ )\ pokumen Inl ditandetanganl
vy ~
) ‘*'.':,:" secora elektronlk
S 3
. .
Tun ri
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Lampiran 6 Surat Keterangan Lolos Etik

S0, KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
] *?};)\ HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE
Q0 __/j UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
2=t UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG

eCertificate KETERANGAN LAYAK ETIK No. Protokol : 11213000066
DESCRIPTION OF ETHICAL
EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"
Nomor : 245.6/1.3. AU/F/KEPK/VIIN2023

Papalili Utama Qori Amalla
Principal In Investigator

Nama Inslilusi KEPK Universilas Muhammadiyah Gombong
Name of The Inslilution

"HUBUNGAN KUALITAS TIDUR DENGAN TEKANAN
DARAH PADA LANSIA

"RELATIONSHIP BETWEEN SLEEP QUALITY AND
BLOOD PRESSURE IN THE ELDERLY"

Dinyatakan layak etlk sesual 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaltu 1) Nilal Soslal, 2) Niiai limlah, 3)
Pemerataan Beban dan Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan 7)
Persetujuan Setelah Penjelasan, yang merujuk pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperli yang
ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator setiap standar.

Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2)
Scilentific Values, 3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion/Exploitation, &)
Confidentiality and Privacy, and 7) Informed Concenl, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is as
indicated by the fulfillment of the indicators of each standard.

Pernyalaan Lalk Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 13 Agustus 2023 sampai dengan tanggal 13
November 2023
This declaration of ethics applies during the period August 18, 2023 until November 13, 2023

August 13, 2023
Professor and Chairperson,

AR

7 aeay, DS
7 A,

QR

Ning Iswati, M.Kep
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Lampiran 7 Surat Keterangan Hasil Uji Plagiarisme

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
PERPUSTAKAAN
JI. Yos Sudarso No. 461, Telp./Fax. (0287) 472433 GOMBONG, 54412
Website : https://library.unimugo.ac.id/ E-
mail : lib.unimugo@gmail.com

SURAT PERNYATAAN CEK SIMILARITY/PLAGIASI

Yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : Sawiji, M.S¢
NIK 196009
Jabatan : Kepala UPT Perpustakaan, Multimedia, SIM, dan IT

Menyatakan bahwa karya tulis di bawah ini sudah 10108 uji cek similarity/plagiasi:

Judul : Hubungan Kualitas Tidur Dengan Tekanan Darah Pada Lansia
Nama : Qori Amalia
NIM » Al12019078
Program Studi : S]1 Keperawatan
Hasil Cek 114 %
Gombong, 23 Agustus 2023
: 'j';Mgn.gemhui,

Kepala UPT Perpustakaan, Multimedia, ST, dan IT

(ASa  Prmdnienis Vo1 $1F ) " (Sawiji, M.S¢)
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Lampiran 8 Permohonan Menjadi Responden

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Yang bertanggung jawab di bawah ini :
Nama (inisial) :
Umur

Jenis Kelamin :

Dengan saya bersedia menjadi responden pada penelitian dengan judul
”Hubungan Kualitas Tidur dengan Tekanan Darah pada Lansia”yang diteliti oleh :
Nama : Qori Amalia

NIM :A12019078

Demikian persetujuan ini saya buat dengan sesungguhnya dan tidak ada unsur

paksaan dari pihak manapun.

Peneliti Kebumen, 2023

Yang membuat pernyataan

(Qori Amalia) (e )
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Lampiran 9 Lembar Permohonan Menjadi Responden

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Kepada

Responden

di tempat

Yang bertanda tangan dibawah ini saya, mahasiswa tingkat 4 prodi S1

Keperawatan Universitas Muhammadiyah Gombong.

Nama - Qori Amalia

NIM : A12019078

Judul penelitian : ”Hubungan Kualitas Tidur dengan Tekanan Darah pada
Lansia”

Untuk itu saya memohon kepada anda untuk ikut berpartisipasi menjadi
responden dalam penelitian ini dengan memberikan respon yang baik dan
menjawab pertanyaan dengan jujur. Segala hal yang bersifat rahasia peneliti akan
merahasiakannya dan hanya digunakan untuk kepentingan penelitian ini. Apabila
anda bersedia menjadi responden, maka saya mohon untuk menandatangani
lembar persetujuan menjadi responden yang telah disediakan. Atas bantuan dan

kerja samanya saya sebagai peneliti mengucapkan terimakasih.

Peneliti

(Qori Amalia)
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Lampiran 10 Lembar Informed Consent

LEMBAR INFORMED CONSENT PENELITIAN

Assalamu’alaikum Wr. Wb

Perkenalkan saya adalah mahasiswa S1 Keperawatan Universitas
Muhammadiyah Gombong yang sedang melakukan penelitian guna
menyelesaikan tugas akhir skripsi. Melalui kuesioner ini, kami bermaksud
memohon kerjasama Saudara untuk mengisi kuesioner penelitian ini. Pengisian
kuesioner ini hanya membutuhkan waktu kurang lebih 30 menit. Tujuan dari
pemberian kuisioner ini adalah untuk mengetahui ”Hubungan Kualitas Tidur
dengan Tekanan Darah pada Lansia”.

Kami sangat mengharapkan kesediaan Saudara untuk mengisi kuesioner
ini dengan lengkap sesuai dengan keadaan, pikiran dan perasaan yang sebenarnya
tanpa dipengaruhi oleh siapapun. Penelitian ini dilakukan dalam rangka untuk
kegiatan ilmiah, bukan dalam konteks yang menyimpang. Kerahasiaan jawaban
dan identitas yang diberikan akan dijamin dan dijunjung tinggi oleh etika
akademik peneliti serta tidak merugikan atau memberikan dampak negatif untuk
Saudara. Selain itu, kami dapat menjamin bahwa penelitian ini tidak akan melukai
fisik maupun psikologi Saudara. Keikutsertaan dalam penelitian ini akan
diberikan insentif/reward berupa souvenir dari peneliti. Apabila terdapat sesuatu
yang membuat Saudara terganggu selama proses pengisian kuesioner, Saudara
dapat sewaktu-waktu berhak untuk berhenti atau mengundurkan diri dari
penelitian ini tanpa adanya sanksi apapun. Partisipan berhak untuk mengetahui
hasil penelitian setelah proses penelitian ini berakhir.

Kami mengucapkan terimakasih yang sebesar-besarnya atas kesediaan
Saudara dalam pengisian kuesioner ini. Semoga Allah SWT membalas seluruh

kebaikan Saudara dengan kebaikan dan kemuliaan yang berlimpah.

Wassalamu alaikum Wr.Wh.
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Lampiran 11 Instrumen Penelitian

Usia

Kuesioner Kualitas Tidur

The Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI)

Jenis Kelamin

Pendidikan

Pekerjaan

Tekanan Darah sebelum penelitian

1. Pukul berapa biasanya anda mulai tidur malam?

2. Berapa lama anda biasanya baru bisa tertidur tiap malam?

3. Pukul berapa anda biasanya bangun pagi?

4. Berapa lama anda tidur dimalam hari?
Seberapa sering Tidak 1x 2X 3x
masalah-masalah pernah | Seminggu | Seminggu | Seminggu
dibawah ini dalam (1) (@) 3)
mengganggu tidur sebulan
anda? terakhir

(0)

Tidak mampu tertidur
selama 30 menit sejak
berbaring

Terbangun ditengah
malam atau dini hari

Terbangun untuk ke
kamar mandi

Sulit bernafas dengan
baik

Batuk dan mengorok

Kedinginan di malam
hari

Kepanasan di malam
hari

Mimpi buruk
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Terasa nyeri

(e +

Alasan lain:

Selama sebulan
terakhir, seberapa
sering anda
menggunakan obat
tidur

Selama sebulan
terakhir, seberapa
sering anda mengantuk
ketika melakukan
aktivitas di siang hari

Tidak
Antusias

Kecil

Sedang

Besar

Selama satu bulan
terakhir, berapa
banyak masalah yang
anda dapatkan dan
seberapa antusias anda
selesaikan
permasalahan
tersebut?

Sanagt
Baik (0)

Cukup
Baik (1)

Cukup
Buruk (2)

Sangat
Buruk (3)

Selama sebulan
terakhir, bagaimana
anda menilai kepuasan
tidur anda ?
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Lampiran 12 Analisa Data

Analisa Bivariat

Kualitas Tidur

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidur Baik (< 5) 23 36.5 36.5 36.5
Tidur Buruk (>5) 40 63.5 63.5 100.0
Total 63 100.0 100.0
Teknan Darah
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Normal (TDS <120-129 16 254 254 254
mmHg, TTD <80-84 mmHg)
Normal Tinggi (TDS 130-139 12 19.0 19.0 44.4
mmHg, TDD 85-89 mmHg)
Hipertensi Derajat | (TDS 28 44.4 44.4 88.9
140-159 mmHg, TTD 90-99
mmHg)
Hipertensi Derajat Il (TDS 6 9.5 9.5 98.4
160-179 mmHg, TDD 100-
109 mmHg)
Derajat Il (TDS 2180 mmHg, 1 1.6 1.6 100.0
TDD 2100 mmHg)
Total 63 100.0 100.0
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Teknan Darah * Kualitas Tidur Crosstabulation

Kualitas Tidur
Tidur Baik (£ 5)  Tidur Buruk (>5)
Teknan Darah Normal (TDS <120-129 Count 12 4
mmHg, TTD <80-84 mmHg)  Expected Count 5.8 10.2
% within Teknan Darah 75.0% 25.0%
% within Kualitas Tidur 52.2% 10.0%
% of Total 19.0% 6.3%
Normal Tinggi (TDS 130-139 Count 7 5
mmHg, TDD 85-89 mmHg) Expected Count 4.4 7.6
% within Teknan Darah 58.3% 41.7%
% within Kualitas Tidur 30.4% 12.5%
% of Total 11.1% 7.9%
Hipertensi Derajat | (TDS Count 2 26
140-159 mmHg, TTD 90-99  Expected Count 10.2 17.8
mmHg) % within Teknan Darah 7.1% 92.9%
% within Kualitas Tidur 8.7% 65.0%
% of Total 3.2% 41.3%
Hipertensi Derajat Il (TDS Count 2 4
160-179 mmHg, TDD 100- Expected Count 2.2 3.8
109 mmHg) % within Teknan Darah 33.3% 66.7%
% within Kualitas Tidur 8.7% 10.0%
% of Total 3.2% 6.3%
Derajat Il (TDS 2180 mmHg, Count 0 1
TDD =100 mmHg) Expected Count 4 -6
% within Teknan Darah 0.0% 100.0%
% within Kualitas Tidur 0.0% 2.5%
% of Total 0.0% 1.6%
Total Count 23 40
Expected Count 23.0 40.0
% within Teknan Darah 36.5% 63.5%
% within Kualitas Tidur 100.0% 100.0%
% of Total 36.5% 63.5%
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TEKANANDARAH_TINGGI * Kualitas Tidur Crosstabulation

Kualitas Tidur

Tidur Baik (< 5)

Tidur Buruk (>5)

TEKANANDARAH_TINGGI

Total

Normal

Hipertensi

Count

Expected Count

% within
TEKANANDARAH_TINGGI
% within Kualitas Tidur

% of Total

Count

Expected Count

% within
TEKANANDARAH_TINGGI
% within Kualitas Tidur

% of Total

Count

Expected Count

% within
TEKANANDARAH_TINGGI
% within Kualitas Tidur

% of Total

19
10.2
67.9%

82.6%
30.2%

12.8
11.4%

17.4%
6.3%
23
23.0
36.5%

100.0%
36.5%

9
17.8
32.1%

22.5%
14.3%
31
22.2
88.6%

77.5%
49.2%
40
40.0
63.5%

100.0%
63.5%
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Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 23.7112 4 .000
Likelihood Ratio 26.349 4 .000
Linear-by-Linear Association 16.316 1 .000
N of Valid Cases 63

a. 5 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum

expected count is ,37.

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 21.3692 1 .000
Continuity Correction® 19.004 1 .000
Likelihood Ratio 22.650 1 .000
Fisher's Exact Test .000 .000
Linear-by-Linear Association 21.029 1 .000

N of Valid Cases 63

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 10,22.

b. Computed only for a 2x2 table
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Lampiran 13 Lembar Bimbingan

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
PRODI KEPERAWATAN PROGRAM SARJANA
JI Yos Sudarso No. 461, Telp. Fax. (0287)472433, Gombong

54412
Nama Mahasiswa : Qori Amalia
Nim : A12019078
Pembimbing : Putra Agina W.S, M.Kep
Tanggal Topik/ Materi Bimbingan Paraf
Bimbingan Pembimbing

28 September 2022 | Rencana Topik Penelitian

30 September 2022 | ACC Judul

19 Oktober 2022 Konsul BAB ]

25 Maret 2023 ACC BAB I dan Revisi BAB Il

13 Mei 2023 ACC BAB II dan Konsul BAB 111

11 November 2022 | Konsul Revisi BAB I dan BAB 11 /é'
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UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
PRODI KEPERAWATAN PROGRAM SARJANA
J1 Yos Sudarso No. 461, Telp. Fax. (0287) 472433,
Gombong 54412

Nama Mahasiswa  : Qori Amalia
NIM : A12019078
Pembimbing : Putra Agina W.S, M.Kep
Tanggal Bimbingan | Topik /Materi Bimbingan Paraf Paraf

Mahasiswa Pembimbing

? Aﬂ“‘h‘ a3 Koasl 2ag v D v
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Mengetahui ,
thuaj?f‘?jﬁil(epgrawatan Program
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