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Abstrak
Pendahuluan: Lansia secara alami akan mengalami perubahan fisik, sosial,
danpsikologis yang saling berkaitan, lansia akan mengalami perubahan pola
tidur yangdapat menyebabkan kualitas tidur yang buruk. faktor yang dapat
menyebabkan kualitas tidur buruk adalah faktor ekstrinsik seperti lingkungan,
kurangnya perhatian dari seseorang,diabaikan oleh komunitas, faktor intrinsik
seperti nyeri, gatal dan penyakit tertentu yang membuat gelisah, faktor
psikogenik  seperti depresi, kecemasan, iritabilitas dan kesepian,
ketidaknyamanan psikologi dan masala kebersihan tidur atau sleep hygine.
Tujuan: penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara loneliness
(perasaan kesepian) dengan kualitas tidur lansia di Panti Griya werdha
Jambangan Surabaya. Metode: penelitian ini menggunakan deskriptif-analitik
dengan pendekatan cross sectional. Teknik pengambilan sampel dengan
purposive sampling. Sampel pada penelitian ini sebanyak 36 responden yang
tinggal di Panti Griya Werdha Jambangan Surabaya. pengambilan data
mengenai loneliness (perasaan kesepian) menggunakan kuisioner UCLA
loneliness scale sedangkan kualitas tidur menggunakan kuisioner Pittsburgh
Sleep Quality Index (PSQI). Teknik analisis data menggunakan chi square.
Hasil: Di dapatkan hasil /oneliness (perasaan Kesepian) tertinggi dengan
kategori kesepian sedang dengan nilai 15 (42%), hasil dari kualitas tidur yang
tertinggi dengan kategori buruk dengan nilai 28 (78%) dan hasil dari
Loneliness (perasaan kesepian) tertinggi dengan kategori sedang dan kualitas
tidur buruk dengan nilai 15 (42%) lansia dengan hasil nilai p- value 0,002 < a
(0,05) yang berarti terdapat hubungan yang signifikan /loneliness (perasaan
kesepian ) dengan kualitas tidur lansia di Panti Griya Werdha Jambangan
Surabaya. Kesimpulan: Ada hubungan antara loneliness (perasaan kesepian)
dengan kualitas tidur lansia di PantiGriya werdha Jambangan Surabaya, oleh
sebab itu disarankan kepada petugas pantiuntuk mengidentifikasi penghuni
panti yang mengalami gangguan tidur kemudian dilakukan konseling melalui
pelayanan psikis, sehingga diharapkan dapat meningkatkan kualitas tidur.
Abstract

Background: The elderly will naturally experience interrelated physical,
social and psychological changes, the elderly will experience changes in sleep
patterns which can cause poor sleep quality. Factors that can cause poor sleep
quality are extrinsic factors such as the environment, lack of attention from a
person, being ignored by the community, intrinsic factors such as pain, itching
and certain diseases that make you anxious, psychogenic factors such as
depression, anxiety, irritability and loneliness, psychological discomfort and
problems. sleep hygiene or sleep hygiene. Objective: The aim of this study was
to determine the relationship between loneliness (feelings of loneliness) and
sleep quality for the elderly at the House Griya Werdha Jambangan, Surabaya.
Methods: This study used descriptive-analytic with a cross-sectional
approach. Sampling technique with purposive sampling. The sample in this
study were 36 respondents who lived at the House Griya Werdha Jambangan,
Surabaya. Data collection regarding loneliness (feelings of loneliness) used
the UCLA loneliness scale questionnaire while sleep quality used the PSQI
questionnaire. Data analysis technique using chi square. The results of the
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study obtained the highest results in the category of moderate loneliness and
poor sleep quality with a value of 13 (40%)elderly with a p-value of 0.002 <a
(0.05) which means there is a significant correlation loneliness (feeling lonely)
with sleep quality of the elderly at the House Griya Werdha Jambangan,
Surabaya. Conclusion: There is a correlation between loneliness (feeling of
loneliness) and the sleep quality of the elderly at the House Griya Werdha
Jambangan, Surabaya. Therefore, it is suggested to the House staff to identify
residents who experience sleep disturbances and then carry out counseling

through psychical services, so that it is hoped that this can improve sleepquality.

PENDAHULUAN

Lansia adalah orang yang berusia 60
tahun ke atas yang mempunyaihak yang sama
dalam kehidupan bermasyarakat, berbangsa
danbernegara (UU RI No 13 Tahun 1998).
Lanjut usia merupakan sekelompok orang yang
memiliki usia rentang 60 tahun keatas atau lebih
yang mendapatkan perhatian tersendiri
dikarenakan terdapat perubahan biologis, fisik,
sosial. Perubahan tersebut sangat berpengaruh
kedalam seluruh aspek kehidupan, termasuk
kesehatannya. (Kholifah, 2016). Menua ialah
proses yang secara perlahan terjadi secara terus
menerusmenurunkan kemampuan tubuh dalam
mempertahankan fungsi normal dan melakukan
rekontruksi sel/jaringan sehingga
menyebabkan tubuh rentan terhadap infeksi dan
tidak dapat memperbaiki kerusakan yang ada.
Proses ini, terjadi seumur hidup diawali sejak
awal kehidupan. manusia akan melalui tiga
tahapan dalam kehidupan meliputi anak,
dewasa, tua. ketiga tahapan memiliki
karakteristik yang berbeda baik secara biologis
maupun fisiologis. Semakin menua, berarti
mengalami kemunduran contohnya
kemunduran fisik yang ditandai dengan kulit
mengendur, rambut memutih, pengelihatan
terganggu, gerak kaki melambat dan bentuk
tubuh tidak proporsional (Nasrullah, 2016).
Perubahan-perubahan pada lansia yang terdapat
terjadi pada lansia adalah : perubahan pada

fisiologis, perubahan pada  fungsional,
perubahan pada kognitif, perubahan pada
psikososial, perubahan pada otak dan

perubahan pada pola tidur (Nurwijayanti,
2020).

Tidur merupakan suatu proses otak yang
dibutuhkan oleh seseorang untuk dapat
berfungsi dengan baik dan merupakan salah satu
aspek yang dapat berpengaruh pada hidup
manusia. Terdapat perbedaan pola tidur pada
lansia dibandingkan dengan usia muda. Pada
kelompok usia lanjut, kebutuhan tidur akan
berkurang dan mereka cenderung lebih mudah
bangun dari tidurnya (Sihombing,2016).
Semakin bertambahnya usia, seseorang akan
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mengalami gangguan pada proses tidur dan
mengakibatkan  kualitas  tidur ~ menurun.
Kebutuhan tidur orang normal rata-rata 6-8 jam
sehari, namun orang yang berusia lebih dari 60
tahun keatas tidur nya jam tidurnya berkurang
menjadi enam setengah jam dan pada usia 80
tahun jumlah waktu tidur berkurang menjadi
enam jam (Prayitno, 2018). Kesepian dapat
bertindak sebagai media variabel yang
berpengaruh terhadap stress dan kualitas tidur
pada lansia (Aanes, 2018). Masalah kesepian
adalah masalah psikologis yang dijumpai oleh
orang dengan usia lanjut. Kesepian yang diderita
lansia dipanti jompo dikarnakan adanya
perubahan kognitif, kurangnya aktivitas sosial
dan keterbatasan fisik serta stres kronis maupun
penyakit yang dideritanya, meninggalnya
pasangan hidup, ditinggalkan anak-anak karena
menempuh  pendidikan  ataupun  bekerja
(Fitriana, 2021) Fenomena yang terjadi
menyebabkan ketidaknyamanan psikologis yang
dapat menjadi masalah sehingga menyebabkan
gangguan tidur lansia (Thichumpa, 2018).
Pravelensi pada dunia yang mengalami
kualitas tidur buruk pada lansia yang terbesar
adalah di Negara Amerika Serikat dengan
jumlah 83,952 dan yang terendah adalah di
negara Meksiko dengan jumlah 8, 712.
Pravelensi gangguan tidur buruk pada lansia di
Indonesia pada tahun 2018 sekitar 10% artinya
kurang lebih 28 juta dari total 238 juta penduduk
Indonesia terkena insomnia. Di pulau Jawa
prevelensi ganguan tidur pada lansia cukup
tinggi dengan prevelensi sekitar 44% dari
jumlah total lansia (Kurniawan et al., 2020).
Angka kejadian yang palingbanyak adalah di
usia 60 tahun dengan pravelensi 67%,
Berdasarkan gender ditemukan kasus yang lebih
banyak penderitanya adalah di kalangan wanita
yang berusia antara 60-74 tahun sebanyak
78,81% (Danirmala & Ariani, 2019). Jumlah
kasus Gangguan Pola Tidur di Jawa Timur pada
tahun 2019 diperkirakan 6.701 kasus. Kurang
lebih 18% penduduk dunia pernah mengalami
gangguan sulit tidur dan akan meningkat pada
setiap tahunnya dengan berbagai keluhan.
Diperkirakan terdapat 1 dari 3 orang yang

(Aisyah, et al, 2024)
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mengalami gangguan sulit tidur menunjukkan
nilai yang cukup signifikan jika dibandingkan
dengan penyakit lainnya (Siregar, 2018).
Berdasarkan penelitian yang sudah dilakukan
oleh (Matillah et al.,2018) pada 91 lansia PSTW
30,7% lansia tidak mengalami kesepian, 57,1%
mengalami kesepian ringan, 5,5% lansia
mengalami kesepian ssedang dan 6,6% lansia
mengalami  kesepian  berat. = Sedangkan
penelitian yang dilakukan oleh (Astutik, 2019)
menyatakan bahwa dari 152 lansia yang
mengalami kesepian ringan sebanyak 50,7%,
kesepian sedang 19,7%, kesepian berat 5,3% dan
yang tidak mengalami kesepian sebanyak
24,3%. Pengambilan data awal dengan
menggunakan kuisioner  Pittsburgh  Sleep
Quality Index (PSQI) di Panti Griya Werdha
Jambangan Surabaya pada bulan Maret 2023
didapatkan lansia dengan jumlah 184 lansia dan
lansia yang mempunyai kualitas tidur kurang
dari 6 jam sekitar 50 lansia.

Lansia yang tinggal di panti jompo
menunjukkan perasaan terisolasi, dan itu
menyebabkan perasaan kesepianyang merujuk
pada perubahan psikologisnya (Evangelista et
al., 2014). Faktor- faktor dari kesepian yang
dirasakan oleh orang lanjut usia meningkat
dengan  berkurangnya  fungsi  kognitif,
berkurangnya aktivitas sosial, dan keterbatasan
fisik serta stress kronis maupun penyakit yang
dideritanya. Pada orang lanjut usia sendiri
mengatakan bahwa epian yang mereka rasakan
dikarenakan beberapa hal seperti kematian
pasangan, masalah keluarga, kurangnya teman
dan tidak adanya kondisi keluarga dalam
kehidupanya menyebabkan perasaan kesepian
dalam dirinya (Vakili et al., 2017). Dari kesepian
tersebut akan menjadi stressor atau stimulus bagi
lansia dan secara koping individu pada lansia
dengan control prosesnya meliputi, perubahan
pada fisiologis seperti keluarnya hormone
kortisol atau hormone stress,produksi hormone
melatonin ~ berkurang,  perubahan  pada
kognitifnya seperti, kurangnya pengetahuan
tentang berkomunikasi dan bercerita perubahan
pada aspek spiritual, jika lansia tidak bisa
menghadapi masalah tersebut maka akan
menjadikan lansia stress dan. Kesepian yang
dirasakan oleh orang dengan lanjut usia ini
dikaitkan dengan stress yang lebih besar dan
stress yang lebih besar dikaitkan dengan
gangguan pada pola tidurnya yang menyebabkan
kualitas tidur yang lebih rendah (Segrin & Burke,
2018). Menurut Yeung et al (2018) Komunikasi
yang baik dapat mempengaruhi psikologi dan
stress pada lansia secara signifikan, sehingga
peningkatan hubungan komunikasi diantara
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lansia perlu dijaga. Peningkatan interaksi sosial
diharapakan dapat meningkatkan kulitas tidur
yang baik. Sehubungan kualitas tidur yang
rendah pada lansia di panti sehingga menjadi
penting untuk dilakukan penelitian yang
bertujuan menganalisis adakah hubungan antara
kesepian dan kualitas tidur pada lanjut usia di
panti.

METODE
PENELITIAN

penelitian ini menggunakan penelitian
kuantitatif yaitu jenis penelitian ini menggunakan
jenis  penelitian deskriptif-analitik ~ dengan
pendekatan cross sectional. Jumlah populasi di
Panti Griya Werdha Jambangan Surabaya
sebanyak 184 lansia. Pada sampel penelitian ini
sebanyak 36 responden dengan menggunakan
teknik purposive sampling yang sesuai dengan
kriteria inklusi dan ekslusi. Kuisioner UCLA
Lonelinnes  Scale dapat digunakan untuk
mendapatkan data dari tingkat kesepian yang
dialami oleh lansia. kuisioner ini terjadi dari 20
item pertanyaan, dimana 11 pertanyaan bersifat
pertanyaan negatif (2,3,4,7,8,11,12,13,14,17,18)
dan 9 pertanyaan  bersifat positif
(1,5,6,9,10,15,16,19,20). Skor dari pertanyaan
bersifat negative dibagi menjadil= tidak pernah,
2= jarang, 3=sering, 4= selalu. Sedangkan skor
dari pertanyaanyang bersifat positif memiliki
nilai 4=tidak pernah, 3= jarang, 2= sering, 1=
selalu. Terdapat dua indicator pada UCLA
Lonelinnes Scale yaitu emotionalisolation yang
terdapat pada pertanyaan no 2,3,4,7,15,16 dan
indicator social isolation pada pertanyaan S
1,5,6,8,9,10,11,12,13,14,17,18,19,20. Jumlah
skore dalam pengukuran pada instrument UCLA
adalah: 20-34= tidak kesepian, 35-49= kesepian
ringan, 50-64=kesepian sedang, 65-80= kesepian
berat.

Kuisioner PSQI (Pittsburgh Sleep Quality
Index) dalam penelitian ini digunakan untuk
mengetahui kualitas tidur dan gangguan tidur
pada lansia. terdapat 19 item yang akan dinilai,
lalu 18 item pertanyaan tersebut digabungkan
menjadi 7 komponen dimana masing-masing
berbobot 0-3. Kemudian nilai disetiap komponen
tersebut dijumlahkan menjadi skor total mulai
dari 0-21 jika skor total > 5 maka dianggap
memiliki gangguan tidur. Untuk menganalisis
adanya hubungan antara kedua variabel setelah
data terkumpul data ditabulasi dan diananlisis
menggunkan uji chi square dengan p < a = 0,05.

(Aisyah, et al, 2024)
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HASIL DAN PEMBAHASAN
1. DATA UMUM

Tabel Distribusi Responden Berdasarkan
Karakteristik Di Panti Griya Werdha
Jambangan Surabaya Pada Bulan Mei-Juni
2023

No Kategori Frekuensi Prosentas
e
Usia
1 | Elderly 21 58 %
Old 15 42 %
Total 36 100%
Jenis Kelamin
2 | Laki-laki 9 25%
Perempuan 27 75 %
Total 36 100%
Pendidikan
3 SD 20 56%
SMP 7 19 %
SMA 8 22 %
Perguruan Tinggi 1 3%
Total 36 100%
Status
Pernikahan
4 | Tidak Menikah 3 8%
Menikah 1 3%
Janda 23 64 %
Duda 9 25%
Total 36 100%

Berdasarkan pada table diatas di dapatkan hasil
dari 36 responden, distribusi tertinggi berada di
kelompok wusia elderly (60-74 tahun) yakni
sebanyak 21 (58%) responden kemudian distribusi
terendah berada pada kelompok usia old (75-84
tahun) dengan jumlah 15 (42%) responden.
Distribusi jenis kelamin menunjukkan tertinggi
berada di kelompok responden berjenis kelamin
perempuan dengan jumlah sebanyak 27 (75%)

kelompok responden dengan tingkat pendidikan SD
sebanyak 20 (56%) responden, sedangkan distribusi

Variabel Penelitian Frekuensi | Presentase
® (%)

Lonelinnes

(Perasaan Kesepian)

Tidak Kesepian 3 8%
Ringan 12 33%
Sedang 15 42%

Berat 6 17%
Total 36 100%
Kualitas Tidur
Baik 8 22%
Buruk 28 78%
Total 36 100%

terendah berada di kelompok responden dengan
tingkat pendidikan perguruan tinggi sebanyak 1
(3%) responden. Distribusi Status Pernikahan
tertinggi berada di kelompok responden dengan
status Janda sebanyak 23 (64%) responden,
sedangkan distribusi terendah berada di kelompok
responden dengan status menikah sebanyak 1 (3%)
responden.

2. DATA KHUSUS

1. Tabel Distribusi Responden Berdasarkan

Lonelinnes (Perasaan Kesepian) dan Kualitas

Tidur Pada Lansia Di Panti Griya Werdha
Jambangan Surabaya Juni 2023

Berdasarkan tabel diatas di dapatkan
hasil dari total 36 responden, distribusi
Lonelinnes (Perasaan Kesepian) tertinggi
berada pada kelompok Lomnelinnes (Perasaan
Kesepian) sedang sebanyak 15 (42%)
responden, sedangkan distribusi Lonelinnes
(Perasaan Kesepian) terendah berada pada

Perasaan Tingkat Kualitas Tidur kelompok dengan Lonelinnes (Perasaan
Kesepian Kesepian) tidak kesepian sebanyak 3 ( 8%)
(Lonelinn) : - - responden. Distribusi Kualitas Tidur di
Baik % Buruk % dapatkan hasil dari total 36 responden tertinggi
p P 2g
() (n) berada pada kelompok Kualitas Tidur Buruk
Tidak 1 4% 3 50, sebanyak 28 (78%) responden, sedangkan
Kesepian distribusi Kualitas Tidur terendah berada pada
Ringan 7 19% 5 13 % kelompok dengan Kualitas Tidur Baik
Sedang 0 0% G 2% sebanyak 8 (22%) responden.
Berat 0 0% 6 17% 2. Tabel Hubungan Lonelinnes (Perasaan
Kesepian) Terhadap Kualitas Tidur Pada
0, V)
Total 8 23% 28 7% Lansia Di Panti Wredha Jambangan
P=0,002< a (0,005) Surabaya pada Juni 2023

responden dan kelompok responden berjenis
kelamin laki-laki sebanyak 9 (25%) responden.
Distribusi tingkat pendidikan tertinggi berada di
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Berdasarkan tabel diatas total responden
dengan Perasaan Kesepian sedang dan kualitas

(Aisyah, et al, 2024)
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merupakan salah satu faktor yang dapat
menyebabkan Joneliness pada usia lanjut
karena pasangan hidup adalah sumber
pemenuhan akan intiminasi dan kelekatan
(Schoenmakers et al., 2018).

Sejalan dengan penelitian Bini’'matillah,
Susmaningrum, A’la, (2018) bahwa terdapat
57,1% lansia mengalami kesepian ringan,

tidur buruk cukup berada pada angka tertinggi
yakni 15 (42%)responden, sedangkan perasaan
kesepian sedang dan berat dan kualitas tidur
baik berada pada angka 0 (0%)
responden.Berdasarkan uji chi square yang
menunjukkan hasil siginifikan p = 0,002
dengan tingkat kebermaknaan yang di gunakan
adalah @ = 0,05. Sehingga didaptkan nilai P <a
, yaitu 0,002 < 0,05. Maka dapat di ambil 6,6% lansia mengalami kesepian sedang dan
kesimpulan bahwa H( di tolak dan H1 diterima 5,5% lansia mengalami kesepian berat di
yang artinya terdapat hubungan yang UPTPSTW Jember.

signifikan antara  Lonelinnes  (Perasaan Berdasarkan hasil penelitian responden
Kesepian) terhadap Kualitas Tidur pada lansia dengan loneliness (perasaan kesepian) yang

di Panti Griya Werdha Jambangan Surabaya. dialami oleh lansia yang tinggal di panti
Griya werdha Jambangan peneliti dapat

menyimpulkan bahwa perasaan loneliness
atau kesepian dikarenakan terganggunya

PEMBAHASAN
1. Hasil Identifikasi Lonelinnes

(Perasaan Kesepian) Pada Lansia
Di Panti Griya Werdha Jambangan
Surabaya
Berdasarkan hasil penelitian Lonelinnes
(Perasaan kesepian) yang telah dilaksanakan
pada lansia di Panti Griya Werdha Jambangan
Surabaya, di perolehhasil tabulasi distribusi
Lonelinnes (perasaan kesepian) tertinngi
pada kelompok sedang sebanyak 15 (42%)
responden, sedangkan distribusi Lonelinnes
(perasaan kesepian) terendah berada pada
kelompok dengan perasaan tidak kesepian
sebanyak 3 (8 %) responden.

Kesepian merupakan perasaan kosong
atau sunyi yang tidak menyenangkan
sehingga dapat menyebabkan penderitaan
bagi setiap orang karena memiliki perasaan
yang tersisih sehingga turunya tingkat
kepercayaan diri Loneliness merupakan salah
satu permasalahan yang dialami oleh lanjut
usia. Loneliness terjadi karena terkait dengan
kondisi lansia yang hidup terpisah dengan
anggota keluarga menyebabkan munculnya
perasaan bahwa individu tersisih dari
keluarganya. Ketika subjek juga harus hidup
terpisahdengan keluarganya dan tinggal di
wisma lansia (Goodman et al., 2015).
Beberapa faktor turut menjadi pemicu dalam
mewakili loneliness (perasaan kesepian)
terhadap lansia, beberapa faktor tersebut
meliputi, berkurangnya. fungsi kognitif,
kurangnya kegiatan dalam mengasuh anak,
kurangnya aktifitas sosial, berkurangnya
relasi atau teman, meninggalnya pasangan
hidup, ditinggalkan anak-anaknya dan anak
yang telah dewasa dan membentuk keluarga
sendiri (Fitriana, 2021). Loneliness (perasaan
kesepian) pada lanjut usia juga terjadi karena
beberapa peristiwa yang pernah dialami oleh
lansia.  Kehilangan  pasangan  hidup
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2.

hubungan yang dimiliki lansia dan keluarga.
Lansia yang tidak kesepian hingga kesepian
ringan dapat dikarenakan lansia cepat untuk
beradaptasi dengan lingkunganya dan mudah
terbuka, mudah untuk bersahabat dengan
lansia maupun perawatnya. Lansia yang
memiliki perasaan kesepian sedang maupun
berat dikarenakan lansia tersebut sulit untuk
berinteraksi dengan lingkunganya dan merasa
terasing juga merasakan  kesendirian
walaupun disekitarnya terdapat orang banyak
serta lansia yang tidakmempunyai pasangan
hidup ( janda, duda dan tidak menikah) dan
lansia yang kurang kunjungan dari
keluarganya dengan total kunjungan 1 sampai
2 kunjungan pada 4 bulan terakhir. Hal
tersebut adalah faktor yang dapat membuat
lansia merasakan /loneliness  (perasaan
kesepian).

Hasil Identifikasi Kualitas Tidur Pada
Lansia Di Panti Griya Werdha
Jambangan Surabaya.

Berdasarkan hasil penelitian Kualitas
tidur yang telah dilakasanakan di Panti Griya
Werdha Jambangan Surabaya di peroleh hasil
menunjukkan kualitastidur lansia didominasi
oleh kualitas tidur yang buruk yakni 28 (78%).
Sedangkan distribusi Lansia yang mempunyai
kualitas tidur baik 8 (22%) responden.

Lansia yang memiliki kualitas tidur
buruk adalah lansia yang tidurkurang dari 6
jam (A.Prayitno,2018). Kualitas tidur pada
kelompok usia lanjut cenderung mengalami
penurunan, pada usia lanjut mereka yang
tinggal di Panti akan mengalami penurunan
pada kualitas tidurnya. Lansia akan susah tidur
karena perbedaan lingkungan yang awalnya
ada di dalam rumah bersamakeluarga tetapi
berbeda lingkungan di panti. Pada usia lanjut

(Aisyah, et al, 2024)
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yang tinggal di panti yang mengalami kualitas
tidur buruk juga karena adanya gangguan pada
pikiranya atau sering memikirkan yang
meresahkan fikiran. Pada usia lanjut tersebut
tentunya ingin merasakan enak dan nyaman
setiap hari, yang merupakan indicator
kebahagiaan dalam hidupnya. Sedangkan
penurunan pada kualitas tidur dianggap
sebagai bentuk dari gangguan mental.
Seiring bertambahnya usia menyebabkan
kualitas tidur lansia menjadi menurun,
kekurangan tidur pada usia lanjut usia
memberikan  pengaruh  terhadap fisik,
kemampuan kognitif dan juga kualitas hidup
(Amir, 2019). Faktor lain yang dapat
mempengaruhi kualitas tidur lansia adalah
stress  psikososial. Stress  psikososial
menyebabkan seseorang menjadi tegang dan
seringkali membuat frustasi apabila tidak
tidur.  Stress yang  berlanjut  dapat
menyebabkan kebiasaan tidur yang buruk.
Faktor  psikologis yang menyebabkan
gangguan tidur pada lansia sangat beragam.
Antara lain seperti masalah rumah tangga
terdahulu, kisah hidup yang traumatis, mimpi
buruk danperasaan gelisah. Lansia yang stress
dan memilih menghabiskan waktu siangnya
untuk tidur dapat memicu gangguan tidur pada
malam hari. hal ini dapat mempengaruhi
kualitas tidur lansia (Duru Asiret & Dutkun,
2018).

Sejalan dengan penelitian Safitri, (2018)
bahwa terdapat 62,5% lansia yang mempunyai
kualitas tidur buruk dan 37,5% lansia
mempunyai kualitas tidur baik di Panti Sosial
Tresna Werdha Unit Abiyoso Pakem Sleman
Yogyakarta.

Berdasarkan hasil penelitian di Panti
Griya Werdha Jambangan Surabaya maka
peneliti  dapat menyimpulkan  bahwa
responden dengan kualitas tidur baik
disebabkan pada lansia yang dapat tidur dalam
30 menit, tidak terbangun pada malam hari,
lansia yang tidak merasakan dirinya terasing
oleh orang lain. Kualitas tidur buruk pada
lansia dapat di sebabkan pada lansia yang
masih mengingat keluarganya yang jarang
datang menjenguk dengan total kunjungan 1
atau 2 kali dalam 4 bulan terakhir dengan total
28 lansia dan merasa bahwa terasing oleh
lingkunganya sehingga menyebabkan lansia
stress dan mereka lebih banyak menghabiskan
waktu siangnya untuk tidur. Faktor-faktor
tersebut yang menjadipemicu lansia menderita
kualitas tidur buruk.

3. Hasil Analisis Hubungan Lonelinnes
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(Perasaan Kesepian) Dengan
Kejadian Kualitas Tidur Lansia di
Panti Griya Werdha Jambangan
Surabaya.

Berdasarkan hasil penelitian hubungan
Loneliness  (perasaan kesepian) dengan
Kualitas Tidur yang telah dilaksanakan di
Panti Griya Werdha Jambangan Surabaya di
Peroleh hasil tabulasi responden dengan
Lonelinnes (Perasaan kesepian) sedang dan
kualitas tidur buruk berada pada angka
tertinggiyakni 15 (42%) responden, kemudian
responden dengan perasaan tidak kesepian
(loneliness) dengan kualitas tidur baik dengan
responden 1 (3%), kemudian perasaan tidak
kesepian dan kualitas tidur buruk ada 2 (5%),
kemudian responden dengan [loneliness
(perasaan kesepian) ringan dan kualitastidur
baik ada 7 (19%) responden, kemudian
responden dengan loneliness (perasaan
kesepian) ringan dan kualitas, kualitas tidur
buruk sebanyak 5 (13%).Kemudian responden
dengan loneliness (perasaan kesepian) sedang
dengan kualitas tidur buruk sebanyak 15
(42%). Responden dengan loneliness
(perasaan kesepian) berat dengan kualitas
tidur buruk sebanyak 6 (17%).

Hasil analisis hubungan /loneliness
(perasaan kesepian) terhadap kualitas tidur
lansia di Panti Griya werdha Jambangan
Surabaya dengan menggunakan uji chi
square hasil peritungan yang di dapatkan
adalah P= 0,002 < a = 0,5 sehingga dapat
disimpulkan bahwa terdapat hubungan
antara perasaan kesepian terhadap kualitas
tidur lansia di Panti Griya Werdha
Jambangan Surabaya. Penelitian ini sejalan
dengan penelitian lainnya yang dilakukan
oleh Safitri (2018) di Panti Sosial Tresna
Werdha Unit Abiyoso Pakem Sleman
Yogyakarta dengan menggunakan uji chi
square dengan hasil perhitungan yang di
peroleh P-value sebesar 0,000 < a (0,05)
sehinga dapat disimpulkan bahwa ada
hubungan antara loneliness dengan kualitas
tidur pada lansia.

Ketidaknyamanan  psikologis  yang
terjadi pada lansia merupakan faktor penyebab
dari masalah kualitas tidur lansia satu
diantaranya yaitu masalah kesepian. Kesepian
merupakan suatu keadaan atau perasaan yang
mengarah kepada rasa tidak enak, merasa
terasing dan merasa tidak memiliki dukungan
dari orang lain terutama dukungan emosional.
Kesepian yang dialami lansia di Panti dapat
terjadi ketika lansia mengalami keterpisahan
dengan sanak saudara karena keluarganya tidak
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mampu untuk merawat lansia  yang
dimungkinkan sebab keadaan ekonomi yang
kurang baik yang dimiliki keluarganya.
Keadaan yang dialami lansia di panti
menyebabkan perasaan hampa dan semakn
menambah rasa kesepian di masa tuanya
(Matillah et al., 2018). Kesepian adalahsuatu
keadaan mental dan emosional yang terutama
dicirikan oleh adanya perasaan terasing dan
kurangnya hubungan yang bermakna dengan
orang lain (Cacioppo & Patrick, 2018).
Kesepian juga dapat mempengaruhi kesehatan
fisikdan emosional pada orang dewasa yang
lebih tua yang telah dikaitkan dengan lonjakan
kortisol dan hormone melatonin dalam tubuh
tinggi sehingga menyebabkan gangguan pada
kualitas tidur lansia. kortisol yang lebih tinggi
dapat menjadikan kesulitan tidur, dan
kecenderungan seseorang untuk terbangun
sepanjang malam akan lebih sering sehingga
menyebabkan kualitas tidur buruk. (Segrin &
Burke, 2018).

Jadi disimpulkan bahwa pada lansia di
Panti Griya Werdha Jambangan Surabaya
menunjukkan bahwa lansia yang merasakan
tidak kesepian dengan kualitas tidur buruk
disebabkan karena sering terbangun pada
malam hari untuk BAK ke kamar mandi juga
mimpi buruk. Sedangkan lansia yang kesepian
ringan dengan kualitas tidur baik menunjukkan
mampu tidur lebih awal, jarang terbangun pada
malam hari dikarenakan kencing. Kesepian
sedang sampai berat dengan kualitas tidur
buruk dapat dikarenakan mengingat hubungan
keluarganya yang jarang mengunjungi lansia di
Panti dengan total kunjungan 1 kali maupun 2
kalikunjungan dalam 4 bulan terakhir dan pada
lansia merasakan kesepian dikarenakan
kebanyakan lansia yang berada di panti
kehilangan pasanganyadan lansia yang tidak
menikah, janda maupun duda.. Hal inilah yang
dapat menimbulkan masalah psikologis pada
lansia sehinga mereka mengalami kesulitan
pada malam hari.

KESIMPULAN DAN SARAN

Simpulan dari hasil penelitian didapatkan
bahwa, perasaan kesepian pada lansia
didapatkan hasil sebagian besar berada pada
kelompok perasaan kesepian (loneliness)
sedang sebanyak 15 (42%) responden. Kualitas
tidur pada lansia didapatkan hasil tertinggi
berada di kelompok kualitas tidur buruk dengan
jumlah sebanyak 28 (78%) responden dan
didapatkan adanya hubungan antara perasaan
kesepian (loneliness) terhadap kualitas tidur
pada lansia dengan hasil uji chi square
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didapatkan nilai p= 0,002 dimana P <a = 0,05.
Berdasarkan kesimpulan diharapakan hasil
penelitian dapat menambah referensi
pengetahuan dalam bidang keperawatan
gerontik yang berhubungan dengan perasaan
kesepian (loneliness) dan kualitas tidur pada
lansia serta diharapkan meningkatkan peran
lansia dalainteraksi dan komunikasi di
lingkungan panti, sehingga mengurangi
kesepian yang dirasakan lansia dan
meningkatkan kualitas tidurnya.
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