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MOTTO 

“Sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada kemudahan. Maka apabila engkau telah 

selesai (dari sesuatu urusan), tetaplah bekerja keras dengan sungguh-sungguh 

(untuk urusan yang lain). Dan hanya kepada Tuhan-Mu lah engkau berharap” 

(QS. Al-Insyirah: 6-8) 

 

“Hatiku tenang karena mengetahui bahwa apa yang melewatkanku tidak akan 

pernah menjadi takdirku, dan apa yang ditakdirkan untukku tidak akan pernah 

melewatkanku” 

(Umar Bin Khattab) 

 

“Keberhasilan bukanlah milik orang pintar. Melainkan milik mereka yang 

senantiasa berusaha” 

(B.J Habibie) 

 

“Dimanapun berada selalu berikan kesan terbaik kepada siapapun” 

(Sarsito) 

 

“Sesibuk apapun jangan pernah tinggalkan sholat” 

(Almh. Dyah Ayu Winarni) 
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INTISARI 

Hubungan Self Care Management dengan Kualitas Tidur pada Lansia 

Hipertensi di Posyandu Lansia 

 

Khasanah Nur Gilang Setyawati1, Widiyono2, Ni’mah Mufidah3 

Program Studi Keperawatan Fakultas Sains, Teknologi, dan Kesehatan 

Universitas Sahid Surakarta 

Latar Belakang : Hipertensi merupakan keadaan tekanan darah di atas batas 

normal, tekanan sistolik berkisar antara 130–139 mmHg dan tekanan diastolik 80–

89 mmHg. Peningkatan jumah kasus hipertensi pada lansia disebabkan karena 

lansia tidak mampu melakukan self care management hipertensi dengan baik. 

Kurangnya pemenuhan self care management menyebabkan penurunan kualitas 

tidur. Pada lansia, terjadi penurunan fungsi organ sehingga lansia memerlukan self 

care management dan kualitas tidur yang baik untuk menjaga kestabilan tekanan 

darah. Oleh karena itu, penting dilakukan penelitian yang membahas hubungan 

antara self care management dengan kualitas tidur pada lansia hipertensi di 

posyandu lansia.  

Tujuan : Penelitian ini bertujuan untuk Mengetahui Hubungan Self Care 

Management dengan Kualitas Tidur pada Lansia Hipertensi di Posyandu Lansia. 

Metode : Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan jenis 

penelitian analitik korelasional dan rancangan yang digunakan adalah cross 

sectional. Sampel penelitian sebanyak 33 responden. Teknik pengambilan sampel 

menggunakan total sampling. Analisa data dalam penelitian ini menggunakan uji 

Kendall’s Tau. Penelitian ini menggunakan istrumen Hypertension Self 

Management Behavior Quetionnaire (HMBSQ) dan kuesioner Pittsburgh Sleep 

Quality Index (PSQI).  

Hasil : Hasil penelitian ini menunjukan bahwa sebanyak 39,4 % lansia memiliki 

self care management yang cukup dan 51,5 % memiliki kualitas tidur yang buruk. 

Uji Kendall’s Tau menunjukan nilai signifikansi p=0.001(p<0,05), dan koefisien 

korelasi sebesar 0,582.  

Kesimpulan : Terdapat hubungan yang signifikan antara self care management 

dengan kualitas tidur pada lansia hipertensi di Posyandu Lansia. Hubungan tersebut 

memiliki kekuatan kuat. 

 

Kata kunci: Self Care Management, Kualitas Tidur, Hipertensi  
1Mahasiswa Program Studi Keperawatan Universitas Sahid Surakarta 
2Dosen Program Studi Keperawatan Universitas Sahid Surakarta 
3Dosen Program Studi Pendidikan Profesi Ners Universitas Sahid Surakarta 
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ABSTRACT 

The Relationship between Self-Care Management and Sleep Quality in Elderly 

with Hypertension at the Elderly Integrated Health Post (Posyandu) 

 

Khasanah Nur Gilang Setyawati1, Widiyono2, Ni'mah Mufidah3 

 

Nursing Study Program, Faculty of Science, Technology, and Health  

Sahid Surakarta University 

 

Background: Hypertension is a condition where blood pressure is above normal 

limits, with systolic pressure ranging from 130–139 mmHg and diastolic pressure 

between 80–89 mmHg. The increasing number of hypertension cases in the elderly 

is due to the inability to manage hypertension properly. This lack of selfcare 

management leads to decreased sleep quality. In older people, organ function 

declines, requiring self-care management and good sleep quality to maintain stable 

blood pressure. Therefore, research examining the relationship between self-care 

management and sleep quality in the elderly with hypertension at the Elderly 

Integrated Health Post (Posyandu) is crucial. 

Objective: This study aims to determine the correlation between self-care 

management and sleep quality in the elderly with hypertension at the Elderly 

Integrated Health Post (Posyandu). 

Method: This study used a quantitative approach with a correlational analytical 

approach and a cross-sectional design. The sample size was 33 respondents. Total 

sampling was used for sampling. Data analysis used the Kendall's Tau test. The 

Hypertension Self-Management Behavior Questionnaire (HMBSQ) and the 

Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) were used as instruments. 

Results: The results of this study indicate that 39.4% of elderly people have 

adequate self-care management and 51.5% have poor sleep quality. The Kendall's 

Tau test showed a significance value of p=0.001 (p<0.05), and a correlation 

coefficient of 0.582. 

Conclusion: There is a significant relationship between self-care management and 

sleep quality in elderly people with hypertension at the Elderly Integrated Health 

Post (Posyandu Lansia). This relationship is strong. 

 

Keywords: Self-Care Management, Sleep Quality, Hypertension 
1Students of the Nursing Department of Sahid Surakarta University 
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