BAB V
PENUTUP

A. Kesimpulan

Hasil asuhan keperawatan yang sudah dilakukan pada keluarga Ny. S

dengan masalah gangguan pola tidur di Jorong Tanjung Sawah, Nagari

Padang Laweh Malalo, Kec. Baﬁpuh Selatan, Kab:.. Tanah Datar, dapat

disimpulkan bahwa :

1. Hasil pengkajian yang didapatkan sesuai dengan pengkajian teoritis
yaitu terjadinya penyakit hipertensi pada Ny. S disebabkan oleh faktor
genetik, pola makan, kurangnya aktivitas fisik dan usia. dan untuk
gangguan pola tidur, data yang ditemukan sesuai dengan data-data
teoritis pasien dengan gangguan pola tidur pada Ny. S yang
disebabkan oleh  faktor penyakit dan kecemasan. Ny. S juga
mengatakan belum paham mengenai bagaimana cara perawatan
gangguan polatidur.

2. Diagnosa keperawatan yang ditegakkan sesuai dengan diagnosa
keperawatan teoritis yaitu gangguan pola tidur.

3. Intervensi keperawatan yang direncanakan sesuai rumusan intervensi
keperawatan teoritis yaitu gangguan pola tidur: dukungan tidur,
edukasi aktivitas istirahat, dan terapi aktivitas.

4. Implementasi keperawatan yang diberikan seluruhnya sesuai dengan

konsep asuhan keperawatan yang sudah direncanakan dan disusun
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secara teori, dan tidak ditemukan adanya kendala untuk
penerapanimplementasi
5. Evaluasi asuhan keperawatan pada Ny. S menunjukkan bahwa asuhan
keperawatan yang diberikan telah memberikan dampak positif bagi
kondisi Ny. S yaitu terjadinya peningkatan kualitas dan kuantitas tidur
Ny. S dimana sebelum diberikan intervensi score PSQI adalah 14,
setelah dibe.rikan menjadi.
B. Saran
1. Bagi Bidang Keperawatan
Hasil penelitian ini dapat memberikan masukan kepada kesehatan
komunitas khususnya keperawatan gerontik untuk dapat dijadikan
sebagai upaya mengembangkan program dalam rangka meningkatkan
kesehatan lanjut usia.
2. Bagi Pendidikan
Penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sebagai salah satu
sumber ilmu yang menambah pengetahuan dan wawasan dalam
bidang keperawatan mengenai penggunaan senam lansia hipertensi
sebagai salah-satu metode non farmakologis dalam meningkatkan
kualitas tidur pada lansia yang menderita hipertensi.
3. Bagi Puskesmas
Untuk Puskemas sebagai bahan pertimbangan dan masukan bagi

tenaga kesehatan dalam melakukan asuhan pada lansia dan diharapkan
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agar dapat menerapkan senam lansia hipertensi di Posyandu-

posyandu lansia.
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