BAB V
PENUTUP
5.1 Kesimpulan

Berdasarkan hasil pembahasan mengena perubahan insomnia pada lansia
setelah diberikan terapi rendam kaki dengan air hangat dapat disimpulkan bahwa

ada pengaruh terhadap penurunan insomnia pada subjek:

Penyebab insomnia padasubjek 1 karena merasa memiliki banyak pikiran,
hasil subjek 1 sebelum diberikan terapi rendam kaki dengan air hangat yaitu
insomnia sedang (skor 14), setelah diberikan terapi rendam kaki dengan air hangat
sebanyak 4 kali dalam 2 minggu insomnia pada subjek 1 menjadi insomnia ringan
(skor 9) dengan hasil setelah diterapi dapat merasakan efek ingin tidur lebih cepat
daripada biasanya, total jam tidur sekitar> 6jam/24jam, untuk memulai tidur
membutuhkan waktu 30 — 60 menit, perasaan bangun menjadi segar di pagi hari.
Walaupun insomnia pada subjek 1 mengalami penurunan, tetapi kualitas tidur
masih dalam keadaan tidur sedang dan mudah dibangunkan bila mendengar suara-
suara yang ada disekitarnya sehingga memungkinkan subjek 1 terbangun ditengah

malam.

Penyebab insomnia pada subjek 2 karena merasa sebagai konsekuensi
umum dari proses menua, sebelum diberikan terapi rendam kaki dengan air hangat
termasuk kategori insomnia sedang (skor 17), setelah diberikan terapi rendam kaki
dengan air hangat sebanyak 4 kali ddam 2 minggu insomnia pada subjek 2

menjadi kategori insomnia ringan (skor 11) dengan menunjukkan hasil waktu



untuk memulai tidur + 30 menit, lamatidur menjadi antara 4 jam 30 menit — 5 jam
29 menit/24 jam, perasaan bangun menjadi segar di pagi hari.

Pemberian terapi rendam kaki dengan air hangat selama 4 kali dalam 2
minggu mendapatkan hasil menurunkan insomnia pada subjek 1 dan subjek
2.Kedua subjek juga mengatakan bahwa terapi yang dilakukan berdampak positif
terhadap aktivitas tidur mereka.Subjek juga kooperatif dalam kegiatan penelitian
sehingga dapat memaksimalkan terapi yang diberikan peneliti.Selain itu peneliti
juga memberikan motivasi kepada subjek terkait masalah yang dialami serta

menyarankan agar terapi rendam kaki hangat ini dapat dilakukan secara mandiri.
5.2 Saran
5.2.1 Bagi Subjek

Subjek 1

Dapat berupaya untuk mengontrol permasalahan yang dipikirkan terutama
saat akan tidur. Bila masalah tidak dapat dipecahkan sendiri maka dapat
mendiskusikannya dengan keluarga agar mengurangi beban pikiran. Keluarga
subjek juga dapat ikut andil untuk mengurangi penyebab masalah tidur subjek
dengan cara memodifikasi lingkungan, menerapkan jam menonton tv agar suaratv

tidak mengganggu saat subjek istirahat.
Subjek 2

Dapat berupaya untuk tetap berpikiran positif, melakukan olahraga ringan
sesual kemampuan agar keadaan fisik tetap optimal. Bila mengalami kesulitan
tidur maka subjek dapat mengisi dengan kegiatan positif seperti memperbanyak

kegiatan ibadah.



Kemudian kedua subjek dapat melakukan terapi rendam kaki dengan air
hangat secara mandiri dirumah untuk menurunkan insomnia dan mengurangi

ggdainsomnia.

5.2.2 Bagi Institusi Keperawatan

Terapi rendam kaki dengan air hangat dapat dijadikan sebagai bahan
seminar untuk meningkatkan pemahaman akan pentingnya terapi non

farmakol ogis pada penderitainsomnia khususnya paralansia

5.2.3 Bagi Pendliti Selanjutnya

Hasil penelitian ini dapat menjadi bahan pertimbangan untuk
mengembangkan penelitian mengenai terapi rendam kaki dengan air hangat
pada lansia yang mengalami insomnia dan dapat melakukan penelitian
tentang pengaruh pemberian terapi rendam kaki dengan air hangat terhadap

kualitas tidur lansia yang mengalami insomnia.
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