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ABSTRAK 

 
Gangguan Kualitas Tidur merupakan masalah kesehatan yang sering 

dialami lansia, terutama pada lansia dengan hipertensi. Lansia hipertensi cenderung 
mengalami kesulitan memulai tidur, sering terbangun pada malam hari, tidur tidak 
nyenyak, dan merasa lelah saat bangun pagi. Studi ini bertujuan untuk mengetahui 
gambaran asuhan keperawatan Gangguan Kualitas Tidur dengan pemberian ongaku 
enso pada lansia hipertensi di Ruang 3 Panti Seihoen, Yaorinpokan, Yao, Prefektur 
Osaka, Jepang Tahun 2026. Penelitian menggunakan desain studi kasus deskriptif 
pada dua lansia hipertensi yang mengalami Gangguan Kualitas Tidur. Pengumpulan 
data dilakukan melalui wawancara, observasi, pemeriksaan fisik, dan dokumentasi 
rekam medis. Diagnosis keperawatan yang ditemukan adalah Gangguan Kualitas 
Tidur berhubungan dengan proses penuaan, peningkatan tekanan darah, nyeri, dan 
kecemasan. Intervensi yang diberikan berupa dukungan tidur dan terapi musik 
ongaku enso selama 30 menit dengan delapan kali pertemuan. Hasil evaluasi 
menunjukkan peningkatan kualitas tidur ditandai dengan berkurangnya frekuensi 
terbangun pada malam hari, peningkatan durasi tidur menjadi ±6–7 jam per malam, 
pasien tampak lebih rileks, segar saat bangun pagi, dan tekanan darah lebih stabil. 
Terapi musik ongaku enso efektif sebagai intervensi nonfarmakologis untuk 
meningkatkan kualitas tidur lansia hipertensi. Dengan adanya penelitian ini 
diharapkan tenaga kesehatan dapat mengimplementasikan terapi musik ongaku 
enso sebagai intervensi nonfarmakologis dalam mengatasi Gangguan Kualitas 
Tidur pada lansia hipertensi.  

Kata Kunci : Gangguan Kualitas Tidur, Lansia Hipertensi, Ongaku Enso. 
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NURSING CARE OF SLEEP PATTERN DISORDER THROUGH ONGAKU 
ENSO THERAPY IN ELDERLY PATIENTS WITH HYPERTENSION AT 

ROOM 3 SEIHOEN NURSING HOME, YAORINPOKAN, YAO,  
OSAKA PREFECTURE. 

Ni Kadek Terisna Mulya Dewi 
Nursing Profession Study Program, Health Polytechnic  

of the Ministry of Health Denpasar 
Email : terisnamulyadewi2002@gmail.com 

ABSTRACT 

 
Sleep pattern disorder is a common health problem experienced by elderly 

people, especially those with hypertension. Elderly patients with hypertension often 
experience difficulty initiating sleep, frequent nighttime awakening, poor sleep 
quality, and fatigue upon waking. This study aimed to describe nursing care for 
sleep pattern disorders through ongaku enso therapy in elderly hypertensive patients 
at Room 3 Seihoen Nursing Home, Yaorinpokan, Yao, Osaka Prefecture, Japan in 
2026. This study used a descriptive case study design involving two elderly 
hypertensive patients with sleep pattern disorders. Data were collected through 
interviews, observations, physical examinations, and medical record 
documentation. The nursing diagnosis identified was sleep pattern disorder related 
to aging, increased blood pressure, pain, and anxiety. Interventions included sleep 
support and ongaku enso music therapy for 30 minutes in eight sessions. Evaluation 
results showed improved sleep quality characterized by reduced frequency of 
nighttime awakenings, increased sleep duration to ±6–7 hours per night, patients 
appearing more relaxed, feeling fresher upon waking, and having more stable blood 
pressure. Ongaku enso music therapy was effective as a non-pharmacological 
intervention to improve sleep quality in elderly hypertensive patients. This study is 
expected to provide information for health workers regarding the implementation 
of ongaku enso music therapy as a non-pharmacological intervention to overcome 
sleep pattern disorders in elderly hypertensive patients. 

Keywords:  Sleep Pattern Disorder, Elderly Hypertension, Ongaku Enso. 
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Prevalensi hipertensi pada lansia terus meningkat setiap tahunnya dan 

menjadi salah satu masalah kesehatan utama di dunia. World Health Organization 

(WHO) melaporkan bahwa sekitar 1,28 miliar orang dewasa usia 30–79 tahun di 

dunia mengalami hipertensi dan sebagian besar terjadi pada kelompok usia lanjut. 

Hipertensi menjadi faktor risiko utama penyakit kardiovaskular, stroke, gagal 

jantung, dan gangguan ginjal (WHO, 2023). 

Jepang merupakan salah satu negara dengan jumlah lansia tertinggi di dunia 

sehingga angka hipertensi pada lansia juga cukup tinggi. Prevalensi hipertensi di 

Jepang mencapai sekitar 40–60% pada populasi dewasa dan lebih sering terjadi 

pada kelompok usia lanjut (Kario et al., 2021). Lansia dengan hipertensi sering 

mengalami Gangguan Kualitas Tidur akibat perubahan fisiologis proses penuaan, 

kecemasan, nyeri, serta ketidaknyamanan fisik yang menyebabkan kualitas tidur 

menurun. Gangguan Kualitas Tidur ditandai dengan kesulitan memulai tidur, sering 

terbangun pada malam hari, sulit tidur kembali, serta merasa lelah saat bangun pagi. 

Jika tidak ditangani, kondisi ini dapat memperburuk tekanan darah dan menurunkan 

kualitas hidup lansia. 

Salah satu intervensi nonfarmakologis yang dapat diberikan untuk 

mengatasi Gangguan Kualitas Tidur pada lansia hipertensi adalah terapi 
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musik ongaku enso. Terapi ini menggunakan musik dengan tempo lambat dan ritme 

stabil yang dapat memberikan efek relaksasi, menurunkan kecemasan, serta 

membantu meningkatkan kualitas tidur. Implementasi pemberian terapi 

musik ongaku enso dilakukan selama 30 menit dengan delapan kali pertemuan pada 

lansia hipertensi di Ruang 3 Panti Seihoen, Yaorinpokan, Yao, Prefektur Osaka, 

Jepang Tahun 2025.  

Tujuan karya ilmiah ini adalah mengetahui gambaran asuhan keperawatan 

Gangguan Kualitas Tidur dengan diberikan ongaku enso pada lansia hipertensi. 

Metode yang digunakan adalah studi kasus dengan pendekatan proses keperawatan 

meliputi pengkajian, diagnosis, intervensi, implementasi, dan evaluasi 

keperawatan. Hasil implementasi menunjukkan adanya peningkatan kualitas tidur 

yang ditandai dengan berkurangnya frekuensi terbangun pada malam hari, 

meningkatnya durasi tidur, pasien tampak lebih rileks, dan tekanan darah menjadi 

lebih stabil setelah diberikan terapi musik ongaku enso. 
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