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ABSTRAK

GAMBARAN KUALITAS TIDUR ELDERLY LIVING ALONE DAN
ELDERLY LIVING WITH FAMILY DI DESA NUSAWUNGU

Latar Belakang: Lansia merupakan tahap akhir dari siklus kehidupan manusia yang
ditandai dengan berbagai perubahan fisik, psikologis, dan sosial. Salah satu permasalahan
yang sering dialami lansia adalah gangguan kualitas tidur. Status tempat tinggal, seperti
tinggal sendiri atau bersama keluarga, diduga dapat memengaruhi kualitas tidur lansia.
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran kualitas tidur lansia yang
tinggal sendiri dan lansia yang tinggal bersama keluarga di Desa Nusawungu.

Metode: Penelitian deskriptif kuantitatif dengan pendekatan cross sectional. Pengambilan
sampel dilakukan dengan teknik total sampling dengan jumlah responden sebanyak 76
lansia. Instrumen penelitian menggunakan kuesioner Pittsburgh Sleep Quality Index
(PSQI). Analisis data dilakukan secara univariat untuk menggambarkan karakteristik
responden dan kualitas tidur lansia.

Hasil: Mayoritas responden berusia 60—74 tahun sebanyak 58 orang (76,3%), berjenis
kelamin perempuan sebanyak 50 orang (65,8%), dan tidak memiliki riwayat penyakit
sebanyak 42 orang (55,3%). Berdasarkan status tinggal, jumlah lansia yang tinggal sendiri
dan tinggal bersama keluarga masing-masing sebanyak 38 orang (50%). Pada lansia yang
tinggal sendiri, sebagian besar memiliki kualitas tidur buruk yaitu 26 orang (68,4%),
sedangkan kualitas tidur baik sebanyak 12 orang (31,6%). Pada lansia yang tinggal bersama
keluarga, sebanyak 21 orang (55,3%) memiliki kualitas tidur buruk dan 17 orang (44,7%)
memiliki kualitas tidur baik.

Kesimpulan: Sebagian besar lansia di Desa Nusawungu memiliki kualitas tidur yang
buruk, baik pada lansia yang tinggal sendiri maupun yang tinggal bersama keluarga.
Namun, proporsi kualitas tidur buruk lebih tinggi pada lansia yang tinggal sendiri
dibandingkan dengan lansia yang tinggal bersama keluarga.

Rekomendasi: Diharapkan hasil penelitian ini dapat menjadi dasar bagi tenaga kesehatan
dan keluarga dalam meningkatkan perhatian, dukungan sosial, serta edukasi mengenai pola
tidur sehat pada lansia

Kata Kunci: Lansia, kualitas tidur, status tinggal, PSQI

"‘Mahasiswa Keperawatan Universitas Muhammadiyah Gombong

2Dosen Keperawatan Universitas Muhammadiyah Gombong
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ABSTRACT

OVERVIEW OF SLEEP QUALITY OF ELDERLY LIVING ALONE AND
ELDERLY LIVING WITH FAMILY IN NUSAWUNGU CILACAP

Background: Elderly is the final stage of the human life cycle characterized by various
physical, psychological, and social changes. One of the common problems experienced by
the elderly is sleep quality disturbance. Living status, such as living alone or living with
family, is suspected to influence the sleep quality of the elderly.

Objective: This study aimed to describe the sleep quality of elderly living alone and elderly
living with family in Nusawungu Village.

Methods: This study used a quantitative descriptive design with a cross-sectional
approach. Sampling was conducted using a total sampling technique involving 76 elderly
respondents. The research instrument used the Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI)
questionnaire. Data analysis was performed using univariate analysis to describe
respondents' characteristics and sleep quality.

Results: The majority of respondents were aged 60—74 years 58 respondents (76.3%),
female 50 respondents (65.8%), and had no history of disease 42 respondents (55.3%).
Based on living status, the number of elderly living alone and living with family was equal,
with 38 respondents (50%) in each group. Among elderly living alone, most had poor sleep
quality 26 respondents (68.4%), while 12 respondents (31.6%) had good sleep quality.
Among elderly living with family, 21 respondents (55.3%) had poor sleep quality, while
17 respondents (44.7%) had good sleep quality.

Conclusion: Most elderly in Nusawungu Village have poor sleep quality, both those living
alone and those living with family. However, the proportion of poor sleep quality is higher
among elderly living alone compared to those living with family

Recommendations: The results of this study are expected to serve as a reference for
healthcare workers and families in improving attention, social support, and education
regarding healthy sleep patterns among the elderly.

Keywords: Elderly, sleep quality, living status, PSQI

I Nursing Student of Universitas Muhammadiyah Gombong
2 Lecturer of Nursing, Universitas Muhammadiyah Gombong
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BABI
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Masa lanjut usia merupakan bagian tahapan dalam perkembangan
manusia yang berlangsung secara bertahap dan tidak terjadi secara instan.
Tahapan ini diawali sejak masa bayi, kemudian berlanjut ke masa kanak-
kanak awal, kanak-kanak akhir, remaja, dewasa awal, dewasa madya,
hingga akhirnya memasuki usia lanjut. Seiring waktu perubahan pasti
terjadi baik fisik maupun tingkah laku ketika mencapai usia tertentu,
Kondisi ini merupakan suatu hal yang lumrah dan sering kali terjadi dalam
kehidupan (Alit Suwandewi et al., 2024). Pada saat seseorang mencapai fase
lansia atau sering disebut tahap akhir dari siklus kehidupan manusia, yang
termasuk bagian dari proses alamiah kehidupan yang tidak bisa
menghindarinya pasti setiap individu semua akan melaluinya. Pada tahap
ini, individu mengalami berbagai perubahan, baik secara fisik maupun
psikologis, disertai dengan penurunan kemampuan, fungsi, serta
keterampilan yang sebelumnya dimiliki (Fitria et al., 2023). Lansia sangat
membutuhkan perhatian, terutama terkait kesehatannya, kemandirian,
perawatan, dan yang terakhir penghargaan (Alit Suwandewi et al., 2024).

Lansia merupakan individu, baik laki-laki maupun perempuan, yang
telah memasuki usia 60 tahun atau lebih (Siregar et al., 2023). Menurut
World Health Organizations (2024), diperkirakan pada tahun 2030 satu dari
enam penduduk dunia akan berusia 60 tahun ke atas. Populasi lanjut usia
yang sebelumnya berjumlah sekitar 1 miliar pada tahun 2020, diproyeksikan
meningkat menjadi 1,4 miliar. Lebih lanjut, pada tahun 2050, jumlah
penduduk berusia 60 tahun ke atas diperkirakan akan mencapai dua kali
lipat dari tahun 2020, yaitu sekitar 2,1 miliar jiwa. Sementara itu, populasi
lansia berusia 80 tahun ke atas juga diprediksi mengalami lonjakan hingga

tiga kali lipat, menjadi sekitar 426 juta orang pada tahun 2050.

1 Universitas Muhammdiyah Gombong



Menurut Badan Pusat Statistik (2023), Indonesia kini telah masuk
pada era penduduk tua (ageing population) sejak tahun 2021. Persentase
lansia Indonesia mengalami peningkatan setidaknya 4 persen selama lebih
dari satu dekade (2010-2022) sehingga menjadi 11,75 persen. Berdasarkan
data yang diperoleh dari Badan Pusat Statistik Provinsi Jawa Tengah (2023),
proporsi penduduk lanjut usia terhadap total populasi di wilayah tersebut
mengalami kenaikan, yakni dari 13,07% pada tahun 2022 menjadi 13,50%
pada tahun 2023, yang menunjukkan adanya pertumbuhan populasi lansia
secara konsisten. Menurut laporan dari Badan Pusat Statistik Kabupaten
Cilacap (2023), penduduk lanjut usia juga terus mengalami peningkatan
dari tahun (2021-2023), ditahun 2021 presentase penduduk lanjut usia
sebanyak 12,71 persen, pada tahun 2022 presentase penduduk lansia
sebanyak 13,21 persen dan pada tahun 2023 presentase penduduk lansia
sebanyak 13,74 persen.

Kasus melonjaknya jumlah penduduk lanjut usia tentu saja dapat
memunculkan masalah terutama dalam status kesehatan. Perubahan
degeneratif pada orang lanjut usia mengakibatkan terjadinya penurunan
kemampuan fisik, psikologis dan hubungan sosial. Proses degenerasi pada
orang lanjut usia menyebabkan efisiensi waktu tidur menurun, sehingga
tidak mencapai kualitas tidur tidak optimal dan akan memicu berbagai
gangguan tidur (Fazriana et al., 2023). Gangguan tidur dapat berdampak
baik secara langsung maupun tidak langsung yang dapat mempengaruhi
kehidupan seseorang dan kehidupan keluarga (Jepisa et al., 2022).

Kualitas tidur yang buruk merupakan gejala utama gangguan tidur
pada lansia. Beberapa faktor yang berkontribusi terhadap rendahnya
kualitas tidur meliputi usia lanjut, kondisi kesehatan, tingkat depresi dan
kecemasan, lingkungan fisik, serta pola hidup sehari-hari (Jepisa et al.,
2022). Pola tidur pada lanjut usia akan berubah seiring bertambahnya usia,
dan mereka mungkin memiliki berbagai masalah tidur yang berbeda dengan
orang muda. Pada umumnya lansia memiliki waktu tidur berkisar 6-7 jam

per hari (Patarru’ et al., 2021). Perubahan pola tidur pada lansia umumnya
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ditandai dengan waktu tidur yang lebih cepat, kecenderungan bangun lebih
awal di pagi hari, serta meningkatnya frekuensi tidur di siang hari. Usia
sangat berpengaruh besar terhadap kualitas tidur. Dimana semakin tua
usianya maka akan semakin pendek durasi waktu tidurnya (Leba, 2020).

Kualitas tidur mengacu pada seberapa mudah seseorang tertidur,
tetap tertidur, serta perasaan segar setelah bangun. Pada lansia, kualitas tidur
mengalami penurunan ditandai dengan fase tidur REM yang semakin
singkat. Tahapan 3 dan 4 gerakan mata non-cepat/NREM menurun secara
bertahap, dengan tahap 4 hampir menghilang (Sinulingga et al., 2022).

Faktor lingkungan turut memengaruhi kualitas tidur lansia, baik
dengan mendukung terciptanya kondisi tidur yang nyaman maupun justru
menghambatnya. Lingkungan yang nyaman dan tenang akan membantu
lansia tertidur dengan tenang, sedangkan lingkungan yang bising dan ramai
tidak akan membantu lansia tidur. Gaya hidup turut berpengaruh terhadap
pola tidur lansia. Lansia yang rutin melakukan aktivitas fisik ringan, seperti
olahraga, cenderung memiliki kualitas tidur yang lebih baik dibandingkan
dengan mereka yang kurang aktif (Leba, 2020).

Tempat tinggal dan lingkungan memiliki dampak yang signifikan
terhadap kesehatan orang lanjut usia. Peran aktif keluarga sangat penting
dalam upaya menjaga serta meningkatkan kesehatan lansia. Dukungan
keluarga yang baik tentu saja berdampak pada status kesehatan lansia.
Ketika lansia tinggal bersama keluarganya, mereka akan merasa lebih
nyaman dan tenteram, serta psikologis mereka pun terjaga, sehingga mereka
dapat menikmati masa tuanya (Rosianti, 2020). Mayoritas studi
menunjukkan bahwa kondisi hunian berpengaruh secara signifikan terhadap
status kesehatan lansia (Ramadani & Suwandana, 2024).

Mayoritas besar lansia tidak ingin hidup sendiri. Hidup sendiri di
usia lanjut sering kali menimbulkan masalah psikologis bagi lansia karena
semakin tua usia seseorang, semakin besar pula hambatan yang dihadapi
dalam menjalani hidup sendiri (Sithab & Nurchayati, 2021). Penataan

lingkungan tempat tinggal lansia menjadi faktor kunci dalam mewujudkan
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penuaan yang sehat, karena hal ini memprediksi dukungan dan interaksi
sosial (Srugo et al., 2020).

Orang lanjut usia yang tinggal bersama anggota keluarga, juga
mengalami proses penuaan, mereka juga dapat lebih berempati dan
hubungan saling mendukung dalam kehidupan sehari-hari, sehingga
keterbatasan akibat penuaan dapat lebih mudah diatasi (Bolina et al., 2021).
Lansia yang tinggal bersama keluarga dapat terbantu dalam mengerjakan
pekerjaan rumah, mengurangi beban hidup, dan terhindar dari kesepian.
Kehadiran anggota keluarga juga memungkinkan pemberian perawatan,
pengasuhan, serta dukungan emosional yang lebih optimal (Santhalingam
et al., 2022). Selain itu, dukungan sosial dari keluarga berperan penting
dalam meningkatkan status kesehatan lansia (Lin et al., 2020).

Bedasarkan hasil studi pendahuluan yang dilakukan di Desa
Nusawungu, Kecamatan Nusawungu, terdapat 297 lansia. dari hasil
wawancara yang telah dilakukan kepada 6 orang lansia yaitu 3 lansia yang
tinggal sendiri dan 3 lansia yang tinggal bersama keluarga. Bahwa mereka
mulai tidur rata rata jam 20.00 sampai 22.30 wib. Lama waktu yang
dibutuhkan untuk tertidur sangat bervariasi, mereka yang tinggal sendiri 2
orang membutuhkan waktu sekitar 30 menit untuk tertidur dan 1 orang
membutuhkan waktu hingga 2 jam untuk tertidur, sedangkan lansia yang
tinggal bersama keluarga membutuhkan waktu untuk tertidur 10 menit
hingga 30 menit.

Hampir semua responden mengalami gangguan tidur berupa
terbangun di malam hari. Untuk lansia yang tinggal sendiri 1 orang memiliki
frekuensi 2x terbangun pada malam hari dikarenakan buang air kecil, dan 1
orang lainnya memiliki frekuensi 1x terbangun pada malam hari memiliki
kebiasaan bangun untuk sholat malam dan 1 orang lagi dikarenakan buang
air kecil dan nyeri pada bagian pinggang. Sedangkan lansia yang tinggal
bersama keluaga 1 orang terbangun pada malam hari dikarenakan buang air
kecil dan 2 orang lainnya mengatakan tidur pules sampai pagi. Kondisi

setelah bangun tidur 3 orang lansia yang tinggal sendiri yaitu, 2 orang
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mengatakan hanya kadang-kadang merasa segar dan 1 orang mengatakan
selalu segar saat bangun pagi. Sedangkan 3 orang lansia yang tinggal
bersama keluarga mengatakan merasa selalu segar saat bangun pagi.

Faktor respon terhadap penyakit juga turut memengaruhi kualitas
tidur lansia. Di antara lansia yang tinggal sendiri, dua orang mengalami
gangguan tidur akibat penyakit penyerta yaitu hipertensi dan nyeri kaki,
sedangkan satu orang lainnya tidak memiliki keluhan kesehatan yang
mengganggu tidurnya. Selanjutnya pada lansia yang tinggal bersama
keluarga, dua orang menyebutkan tidak memiliki penyakit penyerta, namun
salah satunya tetap mengalami gangguan tidur ketika nyeri datang di bagian
punggung dan kaki yang sering kram. Dan Satu lansia lainnya memiliki
riwayat penyakit saraf terjepit di bagian punggung dan sedang menjalani
pengobatan rutin dan menyampaikan bahwa jika tidak mengonsumsi obat,
tidurnya terganggu dan kerap terbangun di malam hari. Namun, dengan obat
yang diminum secara teratur, tidur menjadi lebih nyenyak dan tidak
terganggu hingga pagi hari.

Selanjutnya faktor lingkungan menunjukan bahwa baik lansia
tinggal sendiri maupun tinggal bersama keluarga merasa kondisi kamar
tidur mereka mulai dari kasur tidurnya, pencahayaan ruang tidurnya dan
suhu ruangan kamarnya mereka mengatakan sudah sesuai kenyamanan.
Namun, lansia yang tinggal sendiri menunjukkan tingkat ketenangan yang
beragam saat malam. Satu lansia merasa kurang tenang karena sendirian
tidak ada siapa-siapa dirumah, pikirannya sering kacau, dan lebih memilih
untuk berkunjung ke tetangga agar merasa aman ada temannya dan punya
kegiatan. Selanjutnya satu orang lagi mengatakan hanya kadang kadang saja
merasa pikiran kemana mana kadang takut juga namum tidak setiap saat.
Sementara satu orang lagi merasa biasa saja tidak merasa takut ataupun
gelisah saat malam hari. Sebaliknya, lansia yang tinggal bersama keluarga
cenderung merasa lebih tenang dan nyaman. Dua di antaranya menyebutkan
bahwa kehadiran anggota keluarga membuat mereka bisa lebih tenang

nyaman dan pasti tidak kesepian sehingga mempengaruhi untuk tertidur
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dengan rasa aman. Satu lansia lainnya mengatakan jika suasana tenang tidak
berisik maka tidak terganggu, sebaliknya jika suasananya berisik seperti
suara tv atau di dapur akan mengganggu tidurnya.

Pada aspek gaya hidup, baik lansia yang tinggal sendiri maupun
bersama keluarga umumnya menjalani aktivitas harian seperti menyapu,
memasak, mencuci, menonton TV, menjaga cucu, atau duduk santai. Lansia
yang tinggal sendiri cenderung lebih aktif secara fisik, seperti berjalan kaki
ke warung, rumah tetangga, atau sawah. Sementara itu, lansia yang tinggal
bersama keluarga memiliki variasi dalam aktivitas fisik ringan. Satu orang
memilih menggunakan sepeda karena tidak kuat berjalan jauh akibat nyeri,
untuk pergi ke warung, tetangga dan masjid menggunakan sepeda.
selanjutnya satu orang mengatakan biasa aktivitas ke sawah dan satu orang
lainnya lebih banyak beraktivitas di dalam rumah serta duduk santai. Terkait
kebiasaan sebelum tidur, satu lansia yang tinggal sendiri memiliki kebiasaan
minum teh, sementara lansia lainnya, baik yang tinggal sendiri maupun
bersama keluarga, hanya minum air putih dan tidak memiliki kebiasaan
konsumsi minuman seperti kopi atau teh, maupun makan berat sebelum
tidur.

Dalam aspek stres psikologis, lansia yang tinggal sendiri
menunjukkan variasi tingkat kecemasan saat malam. Satu orang
mengatakan selalu merasa ngga tenang ketika malam hari sendiri dirumah
pikiran kemana mana dan ketika malam memilih untuk main ke tetangga
agar ada temennya dan mempunyai kegiatan. Kemudian 1 orang lagi
mengatakan hanya kadang kadang saja atau sesekali suka memikirkan
berbagai hal saat malam hari. Sementara itu satu orang lagi tidak merasa
memiliki perasaan cemas sedih atau memikirkan sesuatu ketika hendak tidur
langsung tidur saja dikamar. Sedangkan di sisi lain, tiga lansia yang tinggal
bersama keluarga merasa tidak memiliki kecemasan, kesedihan, atau
pikiran berlebih menjelang tidur, mereka langsung masuk kamar saat
mengantuk dan tertidur tanpa hambatan. Selanjutnya mereka baik yang

tinggal sendiri maupun tinggal bersama keluarga memiliki cara tertentu
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menenangkan pikiran sebelum tidur yaitu dengan membaca doa dan baca
suratan ayat ayat suci sebelum tidur agar hatinya lebih tenang.

Dari semua yang telah dibahas diatas, bahwa hal tersebut menjadi
alasan serta mendasari penulis melakukan penelitian mengenai bagaimana
Gambaran Kualitas Tidur Elderly Living Alone dan Elderly Living With
Family di Desa Nusawungu.

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian latar belakang di atas, penelitian ini mengangkat topik
“Gambaran Kualitas Tidur Elderly Living Alone dan Elderly Living With
Family di Desa Nusawungu”.
C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran kualitas tidur lansia
yang tinggal sendiri dan yang tinggal bersama keluarga di Desa
Nusawungu.
2. Tujuan Khusus
a. Mengetahui karateristik responden lansia di Desa Nusawungu.
b. Mengetahui kualitas tidur lansia yang tinggal sendiri.
c. Mengetahui kualitas tidur lansia yang tinggal bersama keluarga.
D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat bagi pengembangan ilmu
Manfaat penelitian ini adalah dapat memperjelas status kualitas tidur
pada lansia yang tinggal sendiri dan yang tinggal bersama keluarga.
Lebih lanjut, Penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi bagi
studi-studi selanjutnya yang berkaitan dengan topik serupa.
2. Manfaat bagi praktisi
a. Peneliti

Penelitian ini juga bertujuan untuk memberikan pengalaman

lapangan yang bermakna bagi peneliti serta memberikan wawasan

penting mengenai Gambaran Kualitas Tidur Lansia yang Tinggal

Sendiri dan Tinggal Bersama Keluarga.
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b. Tempat penelitian
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui kondisi kualitas tidur
lansia di lingkungan mereka. Hasil penelitian ini dapat menjadi
dasar dalam perencanaan program kesehatan atau intervensi yang
mendukung kesejahteraan lansia.

c. Masyarakat
Khususnya bagi keluarga yang memiliki lansia, dapat memahami
faktor-faktor yang mempengaruhi kualitas tidur lansia dan
dampaknya terhadap kesehatan mereka. Dengan demikian,
masyarakat dapat meningkatkan kepedulian dan dukungan bagi
lansia, baik yang tinggal sendiri maupun bersama keluarga, guna
mewujudkan suasana yang menunjang kualitas tidur yang lebih

baik.

E. Keaslian Penelitian

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

Nama Judul Metode Hasil Persamaan
peneliti dan  penelitian penelitian penelitian dan
tahun perbedaan
penelitian dengan

penelitian ini

(R. D. Utami Gambaran Penelitian Menurut Persamaan

et al., 2023) kualitas tidur observasional temuan
pada lansia analitik dengan penelitian, 40% Tema yang
dan faktor pendekatan lansia memiliki sama yaitu
resiko cross sectional. kualitas tidur tentang
penyerta di Pengumpulan yang baik, kualitas tidur
Panti Werdha data di Panti sedangkan pada lansia dan
Yayasan Jompo Yayasan 60% memiliki menggunakan

Hajjah Noor, Hajjah Hasmah kualitas tidur kuesioner yang

Jakarta Utara Noor, Jakarta yang buruk. sama yaitu,

2023. Utara pada Menurut wusia, Pittsburgh
tahun 2023. 60,9%  orang sleep  quality
Pada penelitian berusia 60 index (PSQI)
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ini
menggunakan
Kuesioner
Indeks Kualitas
Tidur Pittsburgh
digunakan
untuk
mengumpulkan
data
kualitas

tentang
tidur
orang dewasa
yang lebih tua,
sedangkan
Skala Depresi,
Kecemasan, dan
Stres digunakan
untuk mengukur
tingkat
kecemasan
responden.
Dengan
menggunakan
seluruh  teknik
pengambilan
sampel, terdapat

35 sampel.

hingga 69 tahun
memiliki
kualitas  tidur
yang buruk,
menurut  jenis
kelamin, pada
wanita  lebih
mengalaminya

dari pada pria
yaitu (60,69%).
Menurut
riwayat
hipertensi lebih
banyak terjadi
pada lansia
tanpa riwayat
hipertensi
(66,7%),
berdasarkan
hiperglikemia
lebih  banyak
terjadi pada
orang lanjut
usia yang
memiliki
hiperglikemia
(90,0%),
menurut
riwayat  nyeri
lebih  banyak
terjadi  kepada
lansia  dengan
riwayat
(73,1%),

menurut

nyeri

riwayat

kecemasan

Perbedaan

Penelitian  ini
tentang
gambaran
kualitas  tidur
pada lansia dan
faktor  resiko
penyerta di
Panti Werdha
Yayasan

Hajjah  Noor,
Jakarta Utara
2023, tempat
penelitian

berbeda.
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10

lebih  banyak
terjadi pada
lansia dengan
gangguan
kecemasan
(84,6%).
(Pemayun et Perbedaan Penelitian  ini Temuan Persamaan
al., 2022) Tingkat menggunakan penelitian  ini
Insomia teknik deskriptif didasarkan Tema yang
Lansia yang komparatif pada data sama yaitu
Tinggal di cross-sectional. primer  yang membahas
Panti Sosial Sebanyak 15 dikumpulkan insomnia atau
Tresna responden yang dari responden kualitas tidur
Werdha direkrut  dari yang telah pada lansia
dengan Lansia Panti Sosial menyelesaikan  yang  tinggal
yang Tinggal Tresna Werdha kuesioner. bersama
dengan dan 35 Sementara 26 keluarga
Keluarga responden yang responden
tinggal bersama (74,3%) Perbedaan
keluarga melaporkan
mereka untuk tidak Penelitian  ini
penelitian  ini. mengalami tentang tingkat

Total responden
untuk penelitian
ini adalah lima
puluh  orang.
Insomnia
Severity Index
(ISI) digunakan
untuk mengukur
tingkat

insomnia.

insomnia sama
sekali di antara
lansia yang
tinggal bersama
keluarga
mereka, dan
Sembilan
responden
(25,7%)
melaporkan
insomnia
ringan,
Sedangkan
lansia yang
tinggal di Panti

insomnia pada
lansia yang
tinggal di Panti
sosial  tresna
werdha, tempat
penelitian

berbeda.
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Sosial  Tresna
Werdha
sebanyak tujuh
responden
(46,7%)
melaporkan
mengalami
insomnia
ringan, enam
responden
(40%)
melaporkan
mengalami
insomnia
sedang dan dua
responden
(13,3%)
melaporkan
tidak
mengalami
insomnia.
Mayoritas
lansia penghuni
Panti Sosial
Tresna Werdha
mengalami
insomnia
ringan hingga
sedang.
Namun,
insomnia
bukanlah
masalah  bagi
sebagian besar
lansia yang

tinggal bersama
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keluarga

mereka.

(Tra
2021)

et

al.,

Gambaran

Kualitas Tidur
Yang Terjadi
Pada
Di Panti

Lansia

Sosial Tresna
Werdha
Nirwana Puri
Samarinda
Pada Era
Pandemi

Covid-19

Penelitian  ini
merupakan
penelitian
kuantitatif
dengan
menggunakan
rancangan
cross-sectional.
Teknik
sampling yang
digunakan
adalah
consecutive
sampling
dengan jumlah
sampel 71

responden.

Data demografi
berdasarkan

umur dalam
rentang dengan
jumlah  75-89
tahun (71.4%)
dan 60- 74
tahun (28.6%),
berdasarkan

jenis  kelamin
ditemukan
perempuan
(52.4%)

laki-laki

(47.6%),

dan

berdasarkan
status
perkawinan
dengan status
janda/duda
(81,0%)
berstatus

dan

menikah

(19.0%).

Persamaan

Kedua
penelitian
sama-sama
mengangkat
tema mengenai
kualitas  tidur
pada lansia
dengan
menggunakan
instrumen
Pittsburgh
Sleep Quality

Index (PSQI).
Perbedaan
Penelitian  ini
secara khusus
menyoroti
kualitas  tidur
lansia di Panti
Sosial Tresna
Werdha
Nirwana Puri
Samarinda

pada masa
pandemi

Covid-19,

sehingga lokasi
dan  konteks
penelitian

berbeda.
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Lampiran 5 Surat Izin Penelitian

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

No ¢ 17965113 AU/PN/X/2025 Gombong, 20 Oktober 2025
Hal . Permohonan ljin

Lampiran

Kepada

Yth. Kepala Desa Nusawungu

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 : Farhan Yoda Abita

NIM 202202049

Judul Penelitian  : Gambaran Kualitas Tidur Elderly Living Alone dan Elderly Living with
Family di Desa Nusawungu

Keperluan : ljin Penelitian

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

Wassalamu'alaikum Wr.Wb.
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Lampiran 6 Lembar Persetujuan Menjadi Responden

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
Yang bertanda tangan dibawah ini:
Nama
Usia
Jenis kelamin :
Alamat

Dengan ini saya bersedia menjadi responden pada penelitian dengan judul
“Gambaran Kualitas Tidur Elderly Living Alone dan Elderly Living With Family di
Desa Nusawungu” yang diteliti oleh:

Nama : Farhan Yoda Abita
Nim : 202202049

Demikian persetujuan ini saya buat dengan sesungguhnya, dan tidak ada
paksaan dari pihak manapun

Nusawungu, Oktober 2025

Peneliti Responden

Farhan Yoda Abita (cveeeree e )
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Lampiran 7 Kuesioner Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI)

KUESIONER PENELITIAN

Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI)

Nama

Umur

Jenis Kelamin

Status tinggal

[] Tinggal sendiri
[] Tinggal bersama keluarga

Riwayat penyakit

Petunjuk:

Pertanyaan berikut berhubungan dengan kebiasaan tidur Anda dalam satu bulan

terakhir. Jawaban anda harus akurat menunjukan kebiasaan tidur Anda pada siang

atau malam dalam satu bulan terakhir. Selain pertanyaan no 1 dan 3 Berikan tanda

(\) Harap menjawab semua pertanyaan.

1.

Dalam satu bulan terakhir,
pukul berapa Anda biasanya
pergi tidur di malam hari?

Biasanya tidur pada

<15 menit

16-30 menit | 31-60 menit | >60 menit

Dalam satu bulan terakhir,
berapa lama (menit)

biasanya Anda mulai jatuh
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tertidur  setiap  malam?

Jumlah menit......

Dalam satu bulan terakhir,
pukul berapa biasanya Anda
pagi  hari?

Biasanya bangun pagi pada

bangun di

jam...

>7 jam

6-7 jam

5-6 jam

<5 jam

Dalam satu bulan terakhir,

berapa jam tidur yang
sesungguhnya Anda
dapatkan setiap malam?

(Hal ini mungkin berbeda
dengan jumlah jam yang
Anda habiskan ditempat
tidur).

Jumlah jam tidur setiap

yang menurut Anda paling tepat. Harap jawab semua pertanyaan.

Untuk setiap pertanyaan selanjutnya, berikan tanda (V) pilih salah satu jawaban

Dalam satu bulan terakhir,

seberapa  sering  anda
mengalami kesulitan tidur

karena anda

Tidak ada
dalam
satu bulan

terakhir

Kurang
dari sekali
dalam

seminggu

Sekali atau
dua kali
dalam

seminggu

Tiga kali
atau lebih
dalam

seminggu

a. Tidak dapat tertidur

dalam waktu 30 menit.

b. Terbangun di tengah

malam atau lebih pagi

c. Terbangun karena ingin

ke kamar mandi
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d. Tidak dapat bernapas

dengan nyaman

e. Batuk atau mendengkur

keras.

f.  Merasa terlalu dingin

g. Merasa terlalu panas

h. Mengalami
buruk

mimpi

i. Mengalami rasa sakit

j. Alasan lainnya, harap

dijelaskan...............

Seberapa sering dalam
sebulan terakhir Anda
mengalami  kesulitan

tidur karena hal ini.

Sangat Baik Buruk Sangat
baik buruk
Dalam satu bulan terakhir,
bagaimana Anda menilai
kualitas tidur Anda secara
keseluruhan?
Tidak ada Kurang Sekali atau Tiga kali
dalam dari sekali dua kali atau lebih
satu bulan dalam dalam dalam
terakhir seminggu seminggu seminggu
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7. Dalam satu bulan terakhir,
seberapa  sering  Anda
minum obat (dengan resep
dokter atau di jual bebas)
untuk membantu Anda
tertidur ?
8. Dalam satu bulan terakhir,
seberapa  sering  Anda
mengalami kesulitan untuk
tetap terjaga ketika
menyetir, makan atau
melakukan aktivitas sehari-
hari?
Tidak ada Hanya Agak Masalah
masalah sedikit bermasalah yang
masalah sangat
besar
9. Dalam satu bulan terakhir,
berapa banyak masalah
yang membatasi semangat
Anda selama ini dalam
menyelesaikan sesuatu hal?
Tidak Pasangan/ | Pasangan/T | Pasangan/
punya Teman eman ada di | Teman di
pasangan ada di kamar yang tempat
atau kamar sama, tetapi | tidur yang
teman lain. tidak satu sama
sekamar tempat
tidur
10. | Apakah Anda mempunyai

pasangan tidur atau teman

sekamar?
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Jika Anda mempunyai Tidak Kurang | Sekaliatau | Tiga Kali
pasangan tidur atau teman pernah dari sekali dua Kkali atau lebih
sekamar, tanya dalam dalam dalam dalam
pasangan/teman  sekamar satu bulan | seminggu seminggu seminggu
Anda, berapa kali Anda terakhir

dalam sebulan terakhir

mengalami......

a. Mendengkur  dengan

keras

b. Bernafas dengan jeda
yang panjang pada saat
tidur.

c. Kaki Dberkedut atau

menghentak pada saat

Anda tidur

d. Keadaan disorientasi
atau kebingungan saat

Anda tidur.

e. Kegelisahan  lainnya
saat Anda tidur, harap

jelaskan..................
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Lampiran 8 Kisi-kisi Instrumen Penelitian PSQI

Perhitungan Skor Pittsburgh Sleep Quality Index

No Komponen No. Item Penilaian
Jawaban Nilai Skor
1. | Kualitas Tidur Subjektif 6 Sangat baik 0
Baik 1
buruk 2
Sangat buruk 3
2. | Lantensi Tidur 2 <15 menit 0
16-30 menit 1
31-60 menit 2
>60 menit 3
Sa Tidak ada dalam 0
satu bulan terakhir
Kurang dari sekali 1
dalam seminggu
Sekali atau dua 2
kali dalam
seminggu
Tiga kali atau 3
lebih dalam
seminggu
Skor Latensi Tidur 2+5a 0 0
1-2 1
3-4 2
5-6 3
3. | Durasi Tidur 4 >7 jam 0
6-7 jam 1
5-6 jam 2
<5 jam 3
4. | Efisiensi Kebiasaan Tidur 1,3,4 >85% 0
75-84% 1
Rumus: 65-74% 2
Jumlah jam tidur x100% < 65% 3
Jumlah jam ditempat tidur
* jumlah jam tidur (no.4)
* jumlah jam yang
dihabiskan ditempat tidur
(kalkulasi respon no. 1 +
3)
5. | Gangguan Saat Tidur 5b, 5c¢, 5d, Tidak ada dalam 0
Se, 51, 5g, satu bulan terakhir
Sh, 51,5 Kurang dari sekali 1
dalam seminggu
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Sekali atau dua 2
kali dalam
seminggu

Tiga kali atau 3
lebih dalam
seminggu

Skor Total Komponen 5 5b, 5¢, 5d, 0
Se, 51, Sg, 1-9
Sh, 51,5] 10-18

19-27

O W[ —=| O

Penggunaan Obat Tidur 7 Tidak ada dalam
satu bulan terakhir
Kurang dari sekali 1
dalam seminggu
Sekali atau dua 2
kali dalam
seminggu
Tiga kali atau 3
lebih dalam

seminggu

Disfungsi Sehari-hari 8 Tidak ada dalam 0
satu bulan terakhir
Kurang dari sekali 1
dalam seminggu
Sekali atau dua 2
kali dalam
seminggu
Tiga kali atau 3
lebih dalam
seminggu
9 Tidak ada masalah 0
Hanya sedikit 1
masalah
Agak bermasalah
Masalah yang
sangat besar

\S)

w

Skor Total Komonen 7 8+9 0

1-2
34
5-6

WIN—D
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Lampiran 9 Hasil Analisa Data

Umur Responden

Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid Usia lanjut 60-74 Tahun 58 76.3 76.3 76.3
Usia lanjutusia 75-80 18 237 237 100.0
Tahun
Total 76 100.0 100.0
Jenis Kelamin Responden
Cumulative
Frequency | Percent  Valid Pefcent Percent
Walid _Lakl-lald 26 342 34.2 342
Perempua 50 658 65.8 100.0
Total 76 100.0 100.0
Riyawat Penyakit Responden
Cumulative
Frequency Percent  Valid Percent Percent
Walid Asam_lgambung _ ?.__ 2.6_ gﬁ 26
Asam urat 5 6.6 6.6 8.2
Disma it | 5l (L \ee| . 68 158
Hipertensi 15 187 18.7 355
Jantung _ 5 ! 6.6 6.6 . 421
Saraf kejepit _ 2 | 26 26 447
Tidak ada _ 42 55.3 55.3 100.0
Total 76 100.0 100.0
Status Tinggal Responden
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
WValid  Tinggal Sendiri 38 500 50.0 50.0
Tinggal Bersama 38 50.0 50.0 100.0
Keluarga
Total 76 1000 1000
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Status Kualitas Tidur Responden

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percant
Valid Baik 29 38.2 38.2 382
Buruk 47 61.8 61.8 100.0
Total 76 100.0 100.0
Status Tinggal Responden * Status Kualitas Tidur Responden Crosstabulation
Stalus Kualitas Tidur
Responden
Baik Buruk Total
Status Tingoal Tinggal Sendir Count 12 26 38
Responden % within Status Tinggal 31.6% £8.4%  100.0%
Responden .
% within Status Kualitas 41.4% £5.3% 50.0%
Tidur Responden
% of Tatal  158% 342%  500%
Tinggal Bersama co‘um . ! 17 21 38
Eerags % within Status Tinggal 44.7% 553%  100.0%
Responden J
% within Status Kualitas 58.6% 44.7% 50.0%
Tidur Responden
% of Total 22.4% 27 6% 50.0%
Total Count 29 a7 76
% within Status Tinggal 38.2% B18%  1000%
Resporiey _
% within Status iKualitas 100.0% 100.0%  100.0%
Tielur R_espc_nden
% of Total 38.2% £18%  100.0%
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Lampiran 10 Lembar Bimbingan

Kegintan Bimbingan

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
PRODI KEPERAWATAN PROGRAM SARJANA
JL. Yos Sudarso No. 461, Telp. Fax. (0287) 472433, Gombong 54412

Nama Mahasiswa : Farhan Yoda Abita
NIM : 202202049
Pembimbing :Ns. Irmawan Andri Nugroho, M.Kep.

Tanggal Paraf
Topik /Materi Bimbingan
Bimbingan i g Pembimbing

17 Maret 2025 - ACC judul \ﬂ/'

24 Maret 2025 - Konsul bab 1 dan revisi bab |

1. Judul (Mencari istilah lansia yang tinggal
sendiri an dan mencari istileh lansia yang vl ———
tinggal bersama keluarga)

2. Tambahkan prevalensi lansia di Indonesia

3. Masukan data prevalensi lansia kabupaten

4. Menjelaskan/dijelasin kenapa kualitas tidur
pada lansia itu cenderung kurang bagus

27 Maret 2025 - Konsul online di wa bab 1 lanjutk bab 2 \V\/‘
1

14 April 2025 - Konsul bab 1 dan 2
1. Dikembangkan lagi isi latar belakangnya
tentang yang tinggal sendiri dan tinggal \l.
bersama keluarga
2. Dikasih penjelasan tentang klasifikasi lansia

3. Ganguan yg terjadi pada lansia belum muncul
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23 April 2025 - Konsul Bab 2

1. Bikin tabel buat klasifikasi lansia

2, Tambahin pengertian definisi tentang lansia
vg tinggal sendiri \Y\r—'

3. Tambahin pengertian tentang lansia yang e
tinggal bersama keluarga

4. Perbaikan tata lewak penulisan hipotesis

2 Mei 2025 - Konsul revisian Bab 2 dan lanjut Konsul bab 3
1. Kerangka konsep diperbaiki bagian variabel b\/"‘
gambaran kualitas tidur diisi sama kuisioner
yg mau digunakan =7
2. Menghitung sampel dari populasi
3. Definisi operasional nyari quisioner PSQI
versi Indonesia yang sudah di uji validitas

dan reliabilitas
4. Perbaikan tabel defisnisi operasional pada
variabelnya yaitu
a. Gambaran kualitas tidur lansia yang
tinggal sendiri
b. Gambaran kualitas tidur lansia yang
tinggal bersama keluarga
15 Mei 2025 - Konsul bab 3
I. Kuisioner dibuat tata letak lebih mudah \
dipahami o

2. Definisi operasional diperbaikin bagian
variable dan bagian tabel definisi operasional
Ditambahin 7 komponen dari Kuisioner PSQI

3. Dipisahkan validitas dan reliabilitas nya dan
di jelaskan masing? keduanya
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Lampiran 11 Hasil Uji Turnitin
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Lampiran 12 Dokumentasi

https://drive.google.com/drive/folders/1 FvOVE9DGDtYNPISNYMuJfdujm010
7t
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