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Penerapan Sleep Hygiene Pada Lansia Hipertensi Dengan Gangguan Pola Tidur

Di Wilayah Kerja Puskesmas Purbaratu

Reza Muhammad Al Ghifari, Yanyan Bahtiar, Dudi Hartono,

INTISARI

Latar Belakang: Hipertensi merupakan penyakit tidak menular yang banyak dialami lansia dan
sering disertai gangguan pola tidur sehingga dapat menurunkan kualitas hidup. Salah satu intervensi
nonfarmakologis yang dapat diterapkan untuk memperbaiki kualitas tidur adalah edukatif sleep
hygiene. Tujuan: Memberikan gambaran asuhan keperawatan serta penerapan edukatif sleep
hygiene terhadap gangguan pola tidur pada lansia dengan hipertensi di wilayah kerja Puskesmas
Purbaratu Kota Tasikmalaya. Metode: Studi kasus deskriptif dengan pendekatan proses asuhan
keperawatan pada dua pasien lansia perempuan yang mengalami hipertensi disertai gangguan pola
tidur. Intervensi dilakukan selama lima hari menggunakan media leaflet, edukasi langsung kepada
pasien dan keluarga, serta pemantauan kepatuhan melalui komunikasi dengan keluarga. Hasil:
Penerapan edukatif sleep hygiene menunjukkan perbaikan kualitas tidur pada kedua pasien. Pada
pasien pertama durasi tidur meningkat dari 4 jam menjadi 5 jam dengan penurunan skor Pittsburgh
Sleep Quality Index (PSQI) dari 9 menjadi 7. Pada pasien kedua durasi tidur meningkat dari 4 jam
menjadi 4,5 jam dengan penurunan skor PSQI dari 11 menjadi 8 serta kemampuan memulai tidur
yang lebih baik. Kesimpulan: Penerapan edukatif sleep hygiene memberikan dampak positif
terhadap perbaikan gangguan pola tidur pada lansia dengan hipertensi. Rekomendasi: Edukatif
sleep hygiene dapat dijadikan sebagai salah satu intervensi keperawatan nonfarmakologis yang
mendukung peningkatan kualitas tidur pada lansia dengan hipertensi baik di fasilitas pelayanan
kesehatan maupun di rumah.

Kata kunci: edukatif sleep hygiene, gangguan pola tidur, hipertensi, lansia, kualitas tidur.
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Implementation of Sleep Hygiene for Older Adults with Hypertension Experiencing
Sleep Pattern Disturbances in the Working Area of Purbaratu Community Health

Center

Reza Muhammad Al Ghifari, Yanyan Bahtiar, Dudi Hartono,

ABSTRACT

Background: Hypertension is a common non-communicable disease among older adults and is
frequently accompanied by sleep disturbances that reduce quality of life. One non-pharmacological
intervention to improve sleep quality is educational sleep hygiene. Objective: To describe nursing
care and the implementation of educational sleep hygiene for sleep pattern disturbances among
older adults with hypertension in the working area of Purbaratu Community Health Center,
Tasikmalaya City. Methods: A descriptive case study using the nursing care process involving two
elderly female patients with hypertension and sleep pattern disturbances. The intervention was
conducted for five days using leaflets, direct education for patients and families, and adherence
monitoring through family communication. Results: Educational sleep hygiene improved sleep
quality in both patients. In the first patient, sleep duration increased from 4 to 5 hours and the
Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) score decreased from 9 to 7. In the second patient, sleep
duration increased from 4 to 4.5 hours, sleep initiation improved, and the PSQI score decreased
from 11 to 8. Conclusion: Educational sleep hygiene had a positive effect on improving sleep pattern
disturbances among older adults with hypertension. Recommendation: Educational sleep hygiene
may be considered a non-pharmacological nursing intervention to improve sleep quality in older
adults with hypertension in both healthcare settings and home care.

Keywords: educational sleep hygiene, hypertension, older adults, sleep pattern disturbance, sleep
quality.
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