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ABSTRAK 

 
PENGARUH TERAPI MUSIK TERHADAP INSOMNIA PADA LANSIA DI 

PANTI SOSIAL MULIA DHARMA KABUPATEN KUBU RAYA KALIMANTAN 

BARAT 

 

Dedes Orinta
1
, Fajar Alam Putra

2
, Atik Aryani

3 

Email : deviraelzanada2012@gmail.com 

 

Latar Belakang : Banyak lansia mengalami penurunan kondisi dan fungsi tubuh salah satunya 

penurunan kualitas tidur yaitu insomnia. Hasil survey Perstiwa insomnia pada lanjut usia menurut 

WHO cukup tinggi yaitu 67%. Insiden tahunan insomnia sekitar 5% dari usia lanjut. Insiden 

keseluruhan insomnia ialah hampir sama pada laki-laki dan perempuan tetapi lebih tinggi di alami 

pada pria 65 tahun ke atas. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh terapi musik 

terhadap peningkatan kualitas tidur lansia dengan insomnia. Studi ini merupakan suatu tinjauan 

literatur tentang pengaruh terapi musik terhadap kualitas tiidur pada lansia dengan insomnia. 

Penelitian yang ditemukan, memberikan terapi musik instrumental selama 30 menit selama 4 hari 

pada hari sabtu, minggu, senin dan selasa. Musik instrumental yang diberikan dalam tempo lambat 

sesuai dengan memberikan terapi musik instrumental selama 30 menit Berdasarkan hasil dari 6 

jurnal yang telah di review membuktikan bahwa pemberian terapi musik pada pasien lansia dapat 

meningkatkan kualitas tidur lansia yang mepunyai gangguan tidur. 

Tujuan : Mengetahui pengaruh terapi musik klasik terhadap insomnia pada lansia. 

Metode : Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan jenis penelitian 

preeksperimental. Rancangan penelitian yang digunakan yaitu one group pretest and posttest 

design, yaitu dengan melakukan penilaian awal (pretest) dan kemudian melakukan penilaian lagi 

(posttest) dengan menggunakan instrument penilaian yang sama setelah dilakukan intervensi 

Hasil : Berdasarkan uji Wilcoxon Signed Ranks diketahui bahwa nilai median sebelum  dan 

sesudah intervensi adalah 15 dan 12,5 seangkan  p value 0,001 (p < 0,05). Nilai ini menunjukan 

bahwa ada pengaruh terapi musik terhadap insomnia pada lansia di Panti Sosial Mulia Dharma 

Kubu Raya. 

Kesimpulan Hasil yang didapatkan yaitu terapi musik klasik berpengaruh  terhadap  insomnia 

pada lansia di Panti Sosial Mualia Dharma Kubu Raya. 

 

Kata Kunci : Terapi musik, Lansia, Insomnia, Kualitas tidur 
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ABSTRACT 

THE EFFECT OF MUSIK THERAPY ON INSOMNIA IN THE ELDERLY 

AT THE MULIA DHARMA SOCIAL RESIDENCE, KUBU RAYA 

REGENCY, WEST KALIMANTAN 
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1
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2
, Atik Aryani 

3 

Email : deviraelzanada2012@gmail.com 

 

Background : Many elderly people experience a decline in their physical 

condition and functions, one of which is a decrease in sleep quality, namely 

insomnia. According to a survey, the incidence of insomnia among the elderly 

according to WHO is quite high at 67%. The annual incidence of insomnia is 

about 5% among the elderly. The overall incidence of insomnia is almost the same 

between men and women, but is higher in men aged 65 and older. This study aims 

to determine the effect of music therapy on the improvement of sleep quality in 

elderly people with insomnia. This study is a literature review on the effect of 

music therapy on sleep quality in elderly individuals with insomnia. The research 

found that instrumental music therapy was given for 30 minutes over 4 days, on 

Saturday, Sunday, Monday, and Tuesday. The instrumental music provided was at 

a slow tempo to correspond with the 30-minute instrumental music therapy. Based 

on the results from 6 reviewed journals, it is proven that providing music therapy 

to patients.can improve the sleep quality of elderly people who have sleep 

disorders.  

Objective: To determine the effect of classical musik therapy on insomnia in the 

elderly. 

Methode : This study uses a quantitative approach with a type of pre-

experimental research. The research design used is the one group pretest and 

posttest design, which involves conducting an initial assessment (pretest) and then 

conducting another assessment (posttest) using the same assessment instrument 

after the intervention has been carried out. 

Results: Based on the Wilcoxon Signed Ranks test in table 4.5, it is known that 

the median values before and after the intervention are 15 and 12.5, while the p-

value is 0.001 (p < 0.05). This value indicates that there is an effect of music 

therapy on insomnia in the elderly at the Mulia Dharma Social Home in Kubu 

Raya. 

Conclusion: The results obtained were that classical music therapy had an effect 

on insomnia in the elderly at the Mualia Dharma Kubu Raya Social Home. 

 

Keywords: elderly, insomnia, classical musik therap 


