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HUBUNGAN KUALITAS TDUR DENGAN FUNGSI KOGNITIF  

PADA LANSIA DI PSLU BUDHI DHARMA  

GIWANGAN YOGYAKARTA 

Muhammad Habib A’laika1, Patria Asda2, Muryani3 

 

INTISARI 

Latar Belakang: Lansia merupakan seseorang yang usianya mencapai 60 tahun 
keatas. Lansia identik dengan seseorang yang telah memasuki pada fase usia tua. 

Fase ini adalah fase akhir bagi setiap kehidupan manusia, dimana pada fase ini 
seesorang lansia akan mengalami banyak kemunduran baik secara fisik maupun 

secara psikologisnya secara perlahan lahan. Seiring dengan bertambahnya usia, 
lansia cenderung menunjukkan memiliki pola tidur yang tidak baik yang kemudian 
berdampak pada fungsi kognitif lansia. Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui hubungan antara kualitas tidur dengan fungsi kognitif pada lansia di 
PSLU Budhi Dharma 

Metode: Penelitian ini menggunakan studi cross-sectional dengan subjek penelitian 
sebanyak 30 responden yang sudah memenuhi kriteria inklusi dan ekslusi. 
Penelitian ini menggunakan PSQI untuk pengukuran kualitas tidur dan Moca-Ina 

untuk mengukur fungsi kognitif. Data yang diperoleh dianalisis menggunakan 
aplikasi SPSS dengan uji Chi-Square. 

Hasil: Penelitian ini dapat hasil bahwa nilai p value 0,786 dimana p value >0,05 
yang artinya variable kualitas tidur dengan variable fungsi kognitif tidak ada 
hubungan secara signifikan 

Kesimpulan: Tidak adanya hubungan antara kualitas tidur dengan fungsi kognitif 
pada lansia di PSLU Budhi Dharma Giwangan Yogyakarta 

Kata kunci : Fungsi Kognitif, Kualitas Tidur, Lansia 
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THE ASSOCIATION OF SLEEP QUALITY WITH COGNITIVE 

FUNCTION IN THE ELDERLY AT PSLU BUDHI DHARMA  

GIWANGAN YOGYAKARTA 

Muhammad Habib A’laika1, Patria Asda2, Muryani3 

 

ABSTRACT 

 

Background: Elderly is someone whose age reaches 60 years and above. Elderly is 
synonymous with someone who has entered the old age phase. This phase is the 
final phase for every human life, where in this phase an elderly person will 

experience many setbacks both physically and psychologically slowly. Along with 
increasing age, the elderly tend to show that they have poor sleep patterns which 

then have an impact on the cognitive function of the elderly. The purpose of this 
study was to determine the relationship between sleep quality and cognitive 
function in the elderly at PSLU Budhi Dharma. 

Methods: This study used a cross-sectional study with 30 respondents who met the 
inclusion and exclusion criteria. This study used PSQI to measure sleep quality and 

Moca-Ina to measure cognitive function. The data obtained were analyzed using 
the SPSS application with the Chi-Square test. 
Results: This study can result that the p value is 0.786 where the p value> 0.05 

which means that the sleep quality variable with the cognitive function variable has 
no significant relationship. 

Conclusion: There is no correlation between sleep quality and cognitive function in 
the elderly at PSLU Budhi Dharma Giwangan Yogyakarta. 
Keywords: Cognitive Function, Sleep Quality, Elderly 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Lansia merupakan seseorang yang usianya mencapai 60 tahun keatas. 

Lansia identik dengan seseorang yang telah memasuki pada fase usia tua. 

Fase ini adalah fase akhir bagi setiap kehidupan manusia, dimana pada fase 

ini seesorang lansia akan mengalami banyak kemunduran baik secara fisik 

maupun secara psikologisnya secara perlahan lahan.(Abdillah & Octaviani, 

2020). Berdasarkan usia biologis lansia dikelompokan menjadi 4 kelompok 

umum yaitu : usia pertengahan (middle age) mulai dari usia 45 – 59 tahun, 

lanjut usia (ederly) mulai usia 60 – 74 tahun, usia tua (old) usia75 – 90 tahun 

dan usia sangat tua ( very old) usia diatas 90 tahun (Azizah, 2011) 

Negara indonesia mengalami peningkatan jumlah lansia pada tahun 

ke tahun, pada tahun 2019 populasi lansia di indonesia mencapai presentase 

sebanyak 9,60% atau sekitar 25,64 juta jiwa lansia (Abdillah & Octaviani, 

2020). Berdasarkan hasil sebaran populasi lansia disetiap provinsi 

didapatkan hasil bahwa populasi lansia terbanyak berada di Provinsi Daerah 

Istimewa Yogyakarta (DIY) dengan presentase (14,02%) diikuti provinsi 

Jawa Tengah dengan presentase (10,99%), Jawa Timur (10,92%) dan 

provinsi Bali (10,79%).Penduduk Lansia 15,75%, naik dibandingkan tahun 

2010 yang sebesar 13,08% Persentase penduduk usia produktif (15-64 

tahun) terus menunjukkan kecenderungan yang meningkat sejak tahun 

1971. Pada tahun 1971 proporsi penduduk usia produktif adalah sebesar 

54,8 persen dari total populasi dan meningkat menjadi 70,04 persen ditahun 

2020. 

Dari Survei Sosial Ekonomi Nasional (Susenas) tahun 2019 didapat 

bahwa, jumlah lansia di indonesia ada sebanyak 25,6 juta, terdiri dari 52,4% 

perempuan dan 47,6% laki-laki (BPS, 2019). Diproyeksikan penduduk 

lanjut usia akan mencapai 63,3 juta (19,8%) pada tahun 2045 (BPS, 2018) 

Menurut Data Kesehatan Keluarga (Kesga) DIY tahun 2021, jumlah lansia 
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di Provinsi DIY sebanyak 546,786 jiwa, dan di Kota Yogyakarta jumlah 

lansia sebanyak 57,240 jiwa 

Jumlah lansia yang banyak di Indonesia ini haruslah ditangani secara 

keseluruhan dengan memperhatikan kebutuhannya (Silvanasari, 2012). 

Kebutuhan fisiologis dasar manusia termasuk lansia yang harus dipenuhi 

adalah higiene, nutrisi, kenyaman, oksisgenasi, cairan elektrolit, eliminasi 

urin dan fekal, dan tidur (Potter & Perry, 2012). Lansia memiliki beberapa 

kebutuhan yang terabaikan, salah satunya adalah kebutuhan tidur. (Fahdi., 

2016). Tidur merupakan kebutuhan utama manusia yang harus dipenuhi 

oleh setiap orang. Kualitas tidur merupakan kepuasan seseorang terhadap 

tidur, sehingga seseorang tersebut tidak memperlihatkan tanda-tanda kurang 

tidur dan tidak mengalami masalah dalam tidurnya. Kualitas tidur yang baik 

ditandai dengan keadaan tidur yang dialami seseorang saat bangun tidur 

sehingga menghasilkan rasa sehat dan segar (Pasar ribu., 2017). Seiring 

dengan bertambahnya usia, lansia cenderung menunjukkan memiliki pola 

tidur yang tidak baik yang kemudian berdampak pada fungsi kognitif lansia 

(Devore, Grodstein, & Schernhammer, 2016; Gabelle, 2019). 

Perubahan yang terjadi pada kualitas tidur lansia ialah waktu tidur 

berkurang dan tidur REM memendek. Pada kasus lansia terjadi penurunan 

tahap IV NREM, bahkan terkadang tidak ada (Mubarak, 2007). 

Ketidakcukupan kualitas tidur dapat merusak memori dan kemampuan 

kognitif pada lansia. Kualitas tidur yang baik akan berpengaruh terhadap 

fungsi kognitifnya dimana pada tahap tidur dihubungkan dengan aliran 

darah ke serebral, peningkatan konsumsi oksigen yang dapat membantu 

penyimpanan memori dan pembelajaran yang berhubungan dengan fungsi 

kognitifnya (Cherukuri, 2018) 

Fungsi kognitif adalah fungsi aktivitas saraf lanjutan dari korteks 

fungsional otak manusia untuk memperoleh, mengubah, dan melakukan 

informasi objektif eksternal, yang terutama terdiri dari memori, 

perhitungan, kemampuan ruang visual, kemampuan eksekusi. Fungsi 

kognitif adalah kemampuan setiap individu dalam menerima, mengolah, 
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menyimpan dan menggunakan masukan secara sensori baik dalam unsur 

atensi (memperhatikan), memori (daya ingat) maupun komunikasi (Widari 

et al., 2022). Penurunan pada kemampuan kognitif biasanya diidentikkan 

dengan kemampuan konsentrasi yang menurun, menurunya proses berpikir, 

adanya gangguan persepsi antar individu serta terjadinya gangguan daya 

ingat (memori) (Widari et al., 2022). 

Penelitian oleh Sari dan Onibala (2017) mengenai hubungan antara 

kualitas tidur dan fungsi kognitif pada lanjut usia di BPLU Senja Cerah 

Provinsi Sulawesi Utara menyebutkan bahwa sebagian besar lanjut usia 

terdapat permasalahan pada waktu tidurnya dan turunnya fungsi daya ingat, 

hasil uji analisis data menunjukkan (Pvalue 0,027<0,05) dan artinya ada 

hubungan antara kualitas tidur dan fungsi kognitif pada lanjut usia 

Prevalensi di Dunia pada tahun 2017 yang mengalami kualitas tidur 

yang tidak baik pada lansia yang terbesar terdapat di Negara Amerika 

serikat dengan jumlah 83,952 dan yang terendah terdapat pada Negara 

Meksiko dengan jumlah 8,712. Prevalensi kualitas tidur yang tidak baik 

pada lansia tahun 2018 di indonesia sekitar 10% artinya kurang lebih 28 juta 

dari total 238 juta penduduk indonesia menderita sulit tidur, Di pulau jawa 

dan bali prevelensi gangguan tersebut juga cukup tinggi sekitar 44% dari 

jumlah total lansia.(Kurniawan et al., 2020) 

Studi pendahuluan oleh peneliti pada lansia yang tinggal di Panti 

Sosial Lanjut Usia Budhi Dharma Kota Yogyakarta terdapat sebanyak 63 

lanjut usia, Salah satu pengelola panti mengatakan bahwa sebagian besar 

lansia yang tinggal PSLU adalah lansia yang tidak memiliki keluarga,  

peneliti melakukan pengkajian awal tentang kualitas tidur pada 10 lansia 

menggunakan kuesioner paten Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) dan 

juga kuesioner Moca-Ina. didapatkan hasil bahwa 8 lansia memiliki kualitas 

tidur yang buruk dan 2 lansia memiliki kualitas tidur yang baik, dari 

kuesioner Moca-Ina didapatkan bahwa 9 lansia memiliki gangguan kognitif, 

1 lansia tidak mengalami gangguan kognitif.  
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Berdasarkan latar belakang dan studi pendahuluan tersebut, peneliti 

tertarik untuk melakukan penelitian tentang “Hubungan antara kualitas tidur 

dengan fungsi kognitif pada lansia di PSLU Budhi Dharma Yogyakarta”, 

peneliti memilih PSLU Budhi Dharma untuk dijadikan tempat penelitian, 

karena di lokasi tersebut dekat dengan domisili peneliti, sehingga mudah 

akses untuk mengetahui atau meneliti lebih dalam lagi permasalahan yang 

akan diteliti 

 

B. Rumusan Masalah 

Rumusan masalah dalam penelitian ini adalah peneliti ingin 

mengetahui apakah ada Hubungan Antara Kualitas Tidur Dengan Fungsi 

Kognitif Pada Lansia di PSLU Budhi Dharma 

 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Tujuan umum dari penelitian ini adalah untuk mengetahui 

hubungan antara kualitas tidur dengan fungsi kognitif pada lansia di 

PSLU Budhi Dharma Yogyakarta 

2. Tujuan Khusus 

a. Diketahui kualitas tidur pada lansia di PSLU Budhi Dharma 

Yogyakarta 

b. Diketahui fungsi kognitif pada lansia di PSLU Budhi Dharma 

Yogyakarta  

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat menambah pengetahuan 

dan wawasan serta referensi penelitian dalam bidang Ilmu keperawatan 

tentang lansia khususnya mengenai hubungan antara kualitas tidur 

dengan fungsi kognitif pada lansia di PSLU Budhi Dharma Yogyakarta 
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2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Peneliti 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan 

pengetahuan dan pemahaman peneliti tentang hubungan antara 

kualitas tidur dengan fungsi kognitif pada lansia di PSLU Budhi 

Dharma Yogyakarta 

b. Bagi PSLU Budhi Dharma 

Aspek ini dapat memberikan informasi mengenai gambaran 

status kesehatan pada lanjut usia kepada pengelola panti werdha 

untuk tetap membantu dalam meningkatkan kesehatan dan 

kesejahteraan lansia terutama dalam hal kecil seperti masalah tidur 

c. Bagi STIKES Wira Husada Yogyakarta 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah bahan 

referensi ilmu pengetahuan mahasiswa dan sebagai sumber 

informasi tentang hubungan kualitas tidur dengan fungsi kognitif 

pada lansia 
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E. Keaslian Penelitian 

Tabel 1. Keaslian Penelitian 

Penulis Judul Metode Hasil Persamaan Perbedaan 

Ratu Ita Sari 

T, Franly 
Onibala, 
Lando 

Sumarauw 
(2017) 

Hubungan 

Kualitas Tidur 
Dengan Fungsi 
Kognitif Pada 

Lansia di BPLU 
Senja Cerah 

Provinsi 
Sulawesi Utara 

Metode penelitian 

menggunakan 
penelitian analisis 
kuantitatif dengan 

pendekatan cross 
sectional 

Terdapat hubungan yang 

signifikan antara Kualitas 
Tidur dengan Fungsi 
Kognitif pada lansia di 

BPLU Senja Cerah 
Provinsi Sulawesi Utara 

- Desain 

Penelitian ini 
menggunakan 
cross sectional 

- Menggunakan 
instrument 

kuesioner PSQI 
dan MMSE 

- Variabel bebas 

kualitas tidur 
- Variabel terikat 

fungsi kognitif 

- Sampel sebanyak  

38  orang. 
- Tempat 

penelitian di 

BPLU Senja 
Cerah Provinsi 

Sulawesi Utara. 
- Teknik 

pengambilan 

Sampel 
menggunakan 

sampling Jenuh / 
Total Sampling 

 

I Gede Yoga 
Paramadiva, 
Ida Ayu Astiti 

Suadnyana, I 
Gusti Ngurah 
Mayun 

Hubungan 
kualitas tidur 
dengan fungsi 

kognitif pada 
kelompok lansia 
dharma sentana 

di desa batu 
bulangkang 

kecamatan 
sukawati gianyar  

Penelitian ini 
menggunakan 
rancangan studi 

cross-sectional 
dengan metode 
non probability 

sampling 

Menunjukkan bahwa di 
kelompok lansia Dharma 
Sentana yang berumur 60-

90 tahun didapatkan 
responden dengan kualitas 
tidur baik pada kategori 

fungsi kognitif yang normal 
sebanyak 24 orang, 

responden yang kualitas 
tidurnya ringan pada 

- Penelitian ini 
menggunakan 
rancangan studi 

cross-sectional 
- Menggunakan 

instrument 

kuesioner PSQI 
dan MMSE 

- Variabel bebas 
kualitas tidur 

- Metode non 
probability 
sampling 

- Tempat 
penelitian di desa 
batu bulangkang 

kecamatan 
sukawati gianyar 
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kategori probable gangguan 
kognitif sebanyak 13 orang, 

dan responden yang 
kualitas tidurnya sedang 
kategori definite gangguan 

kognitif sebanyak 1 orang. 

- Variabel terikat 
fungsi kognitif 

- Responden 
sebanyak 50 

orang lansia 

Dini Nur 
Alpiah, 
Firdausiyah 

Rizki Amallia, 
Nabilah 

Kurniati 
(2022) 

Hubungan antara 
kualitas tidur 
dengan fungsi 

kognitif lansia di 
Desa Cimandala, 

Kecamatan 
Sukaraja, 
Kabupaten 

Bogor, Jawa 
Barat. 

Penelitian ini 
merupakan studi 
kuantitatif dengan 

rancangan cross-
sectional, dengan 

metode Simple 
random sampling  

Ada hubungan antara 
kualitas tidur dengan fungsi 
kognitif lansia di Desa 

Cimandala, Kecamatan 
Sukaraja, Kabupaten 

Bogor, Jawa Barat 

- Penelitian ini 
menggunakan 
rancangan studi 

cross-sectional 
- Menggunakan 

instrument 
kuesioner PSQI 
dan MMSE 

- Variabel bebas 
kualitas tidur 

- Variabel terikat 
fungsi kognitif 

- Ukuran sampel 
adalah 100 

lansia 
- Tempat 

peneletian di 
Desa 
Cimandala, 

Kecamatan 
Sukaraja, 

Kabupaten 
Bogor, Jawa 
Barat 

- Metode Simple 
random 

sampling 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

1. Data karakteristik responden di PSLU Budhi Dharma bahwa dari 30 

responden mayoritas responden yaitu perempuan berjumlah 18 orang, 

lalu untuk rentan usia terbanyak berada pada usia 60-69 tahun dengan 

jumlah 23 responden selanjutnya untuk tingkat pendidikan terbanyak 

yaitu SD dengan jumlah sebanyak 23 responden 

2. Kualitas tidur lansia di PSLU Budhi Dharma didapatkan hasil bahwa 

96,7% atau 29 memiliki kualitas tidur yang buruk 

3. Pada fungsi kognitif lansia di PSLU Budhi Dharma hasil analisa 

menunjukan ada 28 responden yang memiliki fungsi kognitif yang tidak 

normal 

4. Hubungan kualitas tidur dengan fungsi kognitif pada lansia di PSLU 

Budhi Dharma menunjukan hasil bahwa tidak ada hubungan antara 

kedua variable ditunjukan hasil analisa dimana bahwa nilai p-value 

0,795 yang artinya variable kualitas tidur dengan variable fungsi 

kognitif tidak ada hubungan secara signifikan. 

5. Penurunan fungsi kognitif tidak hanya pada faktor kualitas tidur yang 

buruk saja, melainkan ada beberapa factor lain yang mempengaruhi 

fungsi kognitif 
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B. Saran 

1. Hasil penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan dan 

pemahaman peneliti tentang hubungan antara kualitas tidur dengan 

fungsi kognitif pada lansia di PSLU Budhi Dharma Yogyakarta 

2. Bagi Stikes Wira Husada diharapkan dapat menjadi tambahan sumber 

informasi dalam penelitian hubungan kualitas tidur dengan fungsi 

kognitif lansia 

3. Bagi peneliti selanjutnya diharapkan untuk sebisa mungkin 

mengesampingkan factor lain dalam meneliti fungsi kognitif lansia, 

mengingat banyaknya factor tersebut dan diharapkan juga untuk 

menggunakan kuesioner lain dalam menilai kualitas tidur dan fungsi 

kognitif 
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