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ABSTRAK

STUDI LITERATUR : ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN HIPERTENSI
DENGAN MASALAH KEPERAWATAN GANGGUAN POLA TIDUR

Oleh:

NUNUNG AGESTIN
NIM. 17613059

Penderita hipertensi kerap kali mengeluh kesulitan tidur, sering terjaga, tidur tidak
puas, pola tidur berubah, istirahat tidak cukup. Gangguan pola tidur merupakan salah satu
hal yang sering dialami oleh penderita hipertensi. Tujuan penelitian ini adalah untuk
menganalisis intervensi teknik peningkatan tidur berupa terapi al-dzikir, terapi kombinasi
sugesti dan dzikir, serta terapi meditasi diiringi musik religi dalam asuhan keperawatan
pada pasien hipertensi dengan masalah keperawatan gangguan pola tidur.

Metode penelitian ini menggunakan metode studi literatur dengan menggunakan
data sekunder dari hasil penelitian terdahulu. Hasil penelitian merujuk pada teknik
peningkatan tidur sebagai salah satu pilihan intervensi untuk mengatasi masalah
keperawatan gangguan pola tidur. Berdasarkan hasil penelitian didapatkan bahwa terapi
al-dzikir, terapi kombinasi sugesti dan dzikir, serta terapi meditasi diiringi musik religi
memiliki pengaruh dan keefektifaan dalam meningkatkan kaulitas tidur pasien.
Kesimpulan : Pemberian terapi teknik peningkatan tidur berupa terapi al-dzikir, terapi
kombinasi sugesti dan dzikir, serta terapi meditasi diiringi musik religi dapat mengatasi
gangguan pola tidur dengan cara meningkatkan kualitas tidur penderita.

Kata kunci : hipertensi, gangguan pola tidur, terapi dzikir



ABSTRACT

LIETRACY STUDY : HYPERTENSIVE NURSING WITH SLEEP PATTERN
DISORDER

By :
NUNUNG AGESTIN
NIM. 17613059

Hypertensive people frequently complain about insomnia, waking, unsatisfied
sleep, altered sleep patterns, and rest is inadequate. Sleep disorders are one of the most
frequent experiences of hypertensive people. The purpose of this study is to analyze the
interventions of sleep enhanfication of al-dhikr therapy, combination of suggestions and
dhikr therapy, and meditative therapies accompanied by religious music in hypertensive
patients with sleep pattern disorders.

This research method uses literature study methods to use secondary data from
previous research. Studies refer to sleep improvement techniques as one of the optional
interventions for treating sleep disorders. Studies have found that al-dhikr therapy,
combination of suggestions and dhikr therapy, and meditation therapy to religious music
have an influence and effectiveness in the improved sleep of the patient. Conclusion:
improved sleep therapy of al-dhikr therapy, combination of suggestions and dhikr
therapy, and meditation therapy in conjunction with religious music can overcome sleep
patterns by improving the quality of sleep.

Keywords: hypertension, sleep pattern disorder, dhikr therapy
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