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ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN KEBUTUHAN ISTIRAHAT PADA LANSIA
DENGAN MASALAH GANGGUAN POLA TIDUR

( Studi Kasus di UPT Pelayanan Sosial Tresna Werdha Magetan )

Oleh : VANESA PRATAMI PUTRI
NIM. 23613614

Gangguan pola tidur merupakan salah satu masalah yang sering dialami lansia
akibat perubahan proses penuaan dan faktor lingkungan, seperti kebisingan, yang
dapat menyebabkan penurunan kualitas tidur serta gangguan aktivitas sehari-hari.
Tujuan studi kasus ini adalah melaksanakan asuhan keperawatan gerontik pada
lansia dengan gangguan pola tidur melalui penerapan terapi relaksasi napas dalam.

Metode yang digunakan adalah studi kasus dengan pendekatan proses
keperawatan yang meliputi pengkajian, diagnosis, intervensi, implementasi, dan
evaluasi. Subjek studi kasus adalah Ny. S yang mengalami gangguan pola tidur
akibat hambatan lingkungan di UPT Pelayanan Sosial Tresna Werdha Magetan.
Asuhan keperawatan dilakukan selama empat hari pada tanggal 8§—11 Februari
2026.

Hasil pengkajian menunjukkan klien mengalami sulit tidur, sering terbangun
pada malam hari, tidur tidak nyenyak, dan merasa kurang istirahat. Diagnosis
keperawatan yang ditegakkan adalah gangguan pola tidur berhubungan dengan
hambatan lingkungan. Intervensi yang diberikan berupa dukungan tidur dan terapi
relaksasi napas dalam. Setelah dilakukan implementasi keperawatan, kualitas tidur
klien meningkat yang ditandai dengan berkurangnya frekuensi terbangun pada
malam hari, meningkatnya kenyamanan tidur, dan tubuh terasa lebih segar setelah
bangun tidur. Hasil tersebut menunjukkan bahwa penerapan intervensi dukungan
tidur yang didukung terapi relaksasi napas dalam memberikan dampak positif
terhadap peningkatan kualitas tidur klien.

Berdasarkan hasil studi kasus, penerapan intervensi dukungan tidur yang
didukung terapi relaksasi napas dalam dapat membantu meningkatkan kualitas tidur
pada lansia dengan gangguan pola tidur. Intervensi ini dapat dipertimbangkan
sebagai salah satu terapi nonfarmakologis yang mudah diterapkan oleh perawat
dalam meningkatkan kualitas tidur lansia dengan gangguan pola tidur.

Kata kunci: gangguan pola tidur, lansia, relaksasi napas dalam, asuhan
keperawatan.



ABSTRACT

NURSING CARE FOR REST AND SLEEP NEEDS IN OLDER ADULTS
WITH SLEEP PATTERN DISTURBANCE

(A Case Study at UPT Pelayanan Sosial Tresna Werdha Magetan)

By : VANESA PRATAMI PUTRI
NIM. 23613614

Sleep pattern disturbance is one of the most common problems experienced by
older adults due to the aging process and environmental factors, such as noise,
which may reduce sleep quality and interfere with daily activities. This case study
aimed to provide gerontological nursing care for an older adult with a disturbed
sleep pattern through the implementation of sleep support interventions combined
with deep breathing relaxation therapy.

The method used was a case study employing the nursing process approach,
which included assessment, nursing diagnosis, intervention, implementation, and
evaluation. The subject of this case study was Mrs. S, an older adult who
experienced a disturbed sleep pattern related to environmental barriers at UPT
Pelayanan Sosial Tresna Werdha Magetan. Nursing care was provided for four
days, from February 8 to February 11, 2026.

The assessment revealed that the client experienced difficulty sleeping, frequent
nighttime awakenings, poor sleep quality, and insufficient rest. The nursing
diagnosis established was Disturbed Sleep Pattern related to environmental
barriers. The interventions consisted of sleep support and deep breathing
relaxation therapy. Following the implementation of nursing care, the client's sleep
quality improved, as evidenced by a reduced frequency of nighttime awakenings,
increased sleep comfort, and feeling more refreshed upon waking. These findings
indicate that the implementation of sleep support interventions combined with deep
breathing relaxation therapy had a positive effect on improving the client's sleep

quality.

Based on the findings of this case study, sleep support interventions combined
with deep breathing relaxation therapy can help improve sleep quality in older
adults with disturbed sleep patterns. This intervention may be considered a simple,
safe, and effective non-pharmacological nursing intervention for improving sleep
quality among older adults.

Keywords: sleep pattern disturbance, older adults, deep breathing relaxation
therapy, nursing care.
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