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ABSTRAK

Pendahuluan : Tidur merupakan salah satu hal yang dibutuhkan oleh manusia.
Pada anak-anak tidur sangat dibutuhkan untuk pertumbuhan dan perkembangannya
terutama untuk perkembangan pada otak yang dapat mempengaruhi fungsi kognisi
dan proses belajar. Kualitas tidur dapat dinilai dari ada atau tidaknya gangguan tidur
melalui kuesioner. Kuesioner yang dapat digunakan untuk melihat ada atau tidak
adanya gangguan tidur pada anak adalah-kuesioner Sleep Disturbances Scales for
Children (SDSC). Gangguan tidur yang kronis dapat menyebabkan gangguan pada
fungsi kognitif salah satunya adalah kemampuan untuk berkonsentrasi.

Tujuan : Membuktikan adanya pengaruh kualitas tidur terhadap konsentrasi.

Metode : Penelitian ini menggunakan metode cross sectional. Sampel yang
digunakan terdiri dari 84 siswa kelas 5 SDN Ungaran 1 Yogyakarta. Variabel bebas
yaitu Kualitas Tidur. Variabel terikat yaitu Konsentrasi. Variabel perancu yaitu
jenis kelamin dan-durasi tidur.'Data yang digunakan adalah kuisioner mengenai
gangguan tidur pada anak (SDSC) dan Kuesioner Konsentrasi Belajar. Analisis data
dilakukan menggunakan analisis Spearman, Chi-Square dan Regresi Logistik
Ordinal.

Hasil : Tidak terdapat hubungan dan pengaruh kualitas tidur terhadap konsentrasi
dengan korelasi chi-square nilai p 0.349 dan regresi logistic dengan nilai p 0.370.
Pada variabel perancu jenis kelamin dan durasi tidur juga tidak ditemukan adanya
pengaruh terhadap konsentrasi, dengan nilai p 0.964 (jenis kelamin) dan nilai p
0.943 (durasi tidur).

Kesimpulan : Tidak terdapat pengaruh kualitas tidur terhadap konsentrasi.

Kata kunci : kualitas tidur, gangguan tidur, konsentrasi, konsentrasi anak,
SDSC.
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THE EFFECT OF SLEEP QUALITY ON THE CONCENTRATION OF
GRADE 5 ELEMENTARY SCHOOL STUDENTS IN UNGARAN 1
YOGYAKARTA PUBLIC ELEMENTARY SCHOOL
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ABSTRACT

Introduction : Sleep is one of the things that people need. In children sleep is
indispensable for its growth and development especially for development in the
brain that can affect cognition function and learning process. Sleep quality can be
assessed from whether or not there is sleep disorders.through questionnaires.
Questionnaire that can be used to see the presence or absence of sleep disorders in
children is sleep disturbances scales for children (SDSC) questionnaires. Chronic
sleep disorders can cause impairments in cognitive function one of which is the
ability to concentrate.

Objective : This study. aims to prove the influence of sleep quality on
concentration.

Methods . This study used cross sectional method. The sample consists of 84
of grade 5/ students at Ungaran 1 Yogyakarta Public Elementary School.
Independent variable is sleep quality. Dependent variable is concentration. The
potential confounders are gender and sleep duration. The instruments of this study
used questionnaires<on sleep disorders in children (SDSC) and Learning
Concentration Questionnaires. The data analysis were conducted using Spearman
analysis, Chi-Square analysis and Ordinal Logistics Regression analysis.

Result : There was no association and no effect of sleep quality on
concentration with chi-square correlation p-value of 0.349 and logistic regression
with p-value of 0.370. In the sex and sleep duration as potential confounders were
also found no association with concentration, with p-value 0.964 (gender) and p-
value 0.943 (sleep duration).

Conclusion : There is no effect on sleep quality on concentration.

Key words : Sleep quality, sleep disturbances, cognitive function,
concentration, concentration of children, SDSC.
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BAB |

PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang Masalah

Tidur merupakan salah satu hal yang dibutuhkan oleh manusia, mulai dari
anak-anak, remaja, dewasa, hingga lansia. Tidur adalah sebuah keadaan tidak sadar
yang dapat dibangunkan dengan sebuah.rangsangan (Hall, 2014). Tidur memiliki
beberapa fungsi fisiologis yang- berguna bagi tubuh, antara lain : proses
metabolisme energi, pertumbuhan dan perkembangan, perbaikan sel dan jaringan
tubuh (Hall, 2014).

Pada anak-anak, tidur sangat dibutuhkan untuk pertumbuhan dan
perkembangannya. Kebutuhan tidur pada anak akan semakin berkurang sesuai
dengan usia anak (Sekartini, 2015). Tidur memiliki peranan penting untuk maturasi
otak, karena pada saat tidur, sel-sel dalam tubuh dapat beregenerasi, mengingat
fungsi tidur dapat mempengaruhi sel-sel pada saraf otak yang dapat mempengaruhi
fungsi kognisi dan proses belajar (Sekartini, 2015; Hall, 2014). Tidak hanya itu,
fungsi tidur juga berguna untuk metabolisme pembentukan energi (Hall, 2014).

Kualitas tidur merupakan ukuran tidur seseorang dengan hasil yang
diperoleh dari tidur yang mencakup kelelahan saat bangun tidur dan saat melakukan
aktivitas, perasaan cukup istirahat dan segar kembali saat bangun tidur dan

banyaknya jumlah bangun saat malam hari (Harvey, et al., 2008). Kualitas tidur



yang baik dapat menjadi prediktor untuk kesehatan fisik dan mental yang baik serta
untuk menjaga stamina dan vitalitas seseorang (Ohayon, et al., 2016). Kualitas tidur
pada anak dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor antara lain: faktor lingkungan
dan psikososial, gangguan sistem saraf pusat, penggunaan obat-obatan, gangguan
jadwal tidur-bangun, dan gangguan kesehatan (Marcdante, et al., 2018). Pada
penelitian yang dilakukan oleh Lemola et al (2011) ditemukan bahwa memiliki
kualitas tidur yang cukup dan baik dapat mempengaruhirasa optimis, penghargaan
diri, serta kompetensi sosial pada anak (Lemola, et al., 2011). Tidak hanya itu,
Moturi dan Avis (2010) dan Sekartini (2015) mengungkapkan bahwa penelitian
terakhir menunjukkan bahwa gangguan tidur yang kronik dapat menyebabkan
gangguan pada fungsi kognitif karena fungsi tidur memiliki pengaruh pada fungsi
kognitif terutama pada anak-anak dan berpengaruh juga terhadap kesehatan mental
seperti: fokus atensi, kemampuan untuk berkonsentrasi pada suatu hal pada satu
waktu, kontrol meod, rasa percaya diri, dan kontrol emosional pada anak (Moturi
& Avis, 2010).

Menurut_American Psychological Association, konsentrasi merupakan
tindakan menjadikan satu atau fokus, contohnya menyatukan proses pemikiran
seseorang untuk menanggung atau menghadapi satu masalah utama (APA, 2018).
Sedangkan, atensi merupakan suatu keadaan dimana sumber daya kognitif
difokuskan pada aspek tertentu dari lingkungan daripada yang lain dan sistem saraf
pusat siap untuk menanggapi rangsangan (APA, 2018). Dan menurut Lamba et al
(2014) atensi merupakan proses kognitif yang kompleks untuk membagi masalah

yang penting dan mengabaikan yang tidak penting (Lamba, et al., 2014).



Konsentrasi dapat dipengaruhi beberapa faktor baik eksternal maupun
internal. Seperti penelitian yang dilakukan oleh Lamba et al (2014), waktu belajar
yang memakan waktu terlalu lama sehingga orang dapat kehilangan konsentrasi dan
atensi (Lamba, et al., 2014). Bidzan-Bluma dan Lipowska (2018) meneliti bahwa
aktifitas fisik juga berpengaruh positif terhadap fungsi kognitif dan fungsi
emosional pada anak (Bidzan-Bluma & Lipowska, 2018). Dan menurut penelitian
yang telah dilakukan oleh Catur Masyeni (2010), terdapat beberapa faktor yang
dapat mempengaruhi konsentrasi belajar anak, yaitu : faktor usia, faktor
pengetahuan, faktor fisik, serta faktor sarana dan prasarana (Masyeni, 2010).

Faktor fisik yang paling berpengaruh terhadap konsentrasi belajar adalah
tubuh yang lelah atau letih (Masyeni, 2010). Pada penelitian yang dilakukan oleh
Catur Masyeni (2010), kelelahan dapat diakibatkan karena kualitas tidur yang
buruk, sehingga dapat menyebabkan kantuk dan rasa kurang antusias saat menjalani
aktivitas di siang-hari (Masyeni, 2010). Menurut penelitian yang dilakukan oleh
Polimeni et al (2007) dan pendapat Moturi dan Avis (2010), gangguan tidur yang
sering terjadi pada anak-anak dan remaja berhubungan dengan neuro-kognitif dan
psikososial yang tidak berkembang (Polimeni, et al., 2007; Moturi & Avis, 2010).
Kualitas tidur seseorang dapat menjadi salah satu hal yang dapat mempengaruhi
faktor fisik seseorang dalam melakukan aktivitas sehari-hari dan juga berpengaruh
pada konsentrasi seseorang. Berdasarkan uraian yang diatas, maka peneliti tertarik
untuk melakukan penelitian dengan tema, “Pengaruh Kualitas Tidur Terhadap

Konsentrasi Siswa Sekolah Dasar”.



1.2. Rumusan Masalah
Apakah terdapat pengaruh pada kualitas tidur terhadap konsentrasi pada siswa kelas

5 sekolah dasar di SDN Ungaran 1 Yogyakarta?

1.3. Tujuan Penelitian

1.3.1. Tujuan Umum

Untuk membuktikan bahwa terdapat pengaruh kualitas tidur terhadap konsentrasi

pada siswa kelas 5 sekolah dasar di SDN Ungaran 1 Yogyakarta.

1.3.2. Tujuan Khusus

a. Mengetahui kualitas tidur pada siswa kelas 5 sekolah dasar di SDN Ungaran 1
Yogyakarta

b. Mengetahui-tingkat konsentrasi pada siswa kelas 5 sekolah dasar di SDN
Ungaran 1 Yogyakarta

c. Mengetahui-durasi tidur pada siswa kelas 5 sekolah dasar di SDN Ungaran 1
Yogyakarta

d. Mengetahui faktor gangguan tidur yang mempengaruhi kualitas tidur pada anak

e. Mengetahui pengaruh kualitas tidur terhadap konsentrasi pada anak



1.4. Manfaat Penelitian

1.4.1. Bagi Peneliti

Untuk meningkatkan pengetahuan peneliti tentang pengaruh kualitas tidur terhadap

konsentrasi pada anak.

1.4.2. Bagqi Institusi Pendidikan

Diharapkan dapat menambah bahan bacaan dan dapat digunakan sebagai data untuk

penelitian selanjutnya.

1.4.3. Bagi Anak dan Keluarga

Memberikan edukasi kepada anak dan keluarga mengenai pentingnya memiliki
tidur yang cukup tanpa gangguan tidur sehingga anak dapat memiliki kualitas tidur

yang baik untuk kesehatan.

1.5. Keaslian Penelitian

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

Penelitian, JUd.u.I Desain Penelitian Sampel Hasil
Tahun penelitian

Masyeni, Hubungan Penelitian Responden Koefisien

2010 Kualitas Tidur Observasional Analitik  adalah siswa korelasi Kendal
Dengan dengan pendekatan Muhammadiyah Tau sebesar
Konsentrasi Cross Wirobrajan 3 0,325 dengan p
Belai S; sectional.Menggunakan v K sebesar 0,004.

clajar ISWa L uesioner untuk 0gya arta,_ Berdasarkan

Sb menilai kualitas tidur ~ dengan teknik  pjjaj n<0,005

Muhammadiyah kuesioner PSQI pengambilan maka



(Retnaningsih
& Kustriyani,
2014)

(Rahmadi,
2017)

Wirobrajan 3
Yogyakarta
Tahun 2010

Hubungan
Antara Kualitas
Tidur Dengan
Konsentrasi
Belajar pada
Anak Usia
Sekolah di SD
Negeri 3
Candisari
Kecamatan
Purwodadi
Kabupaten
Grobogan

Hubungan
Kualitas Tidur
Terhadap
Konsentrasi
Mahasiswa
Fakultas
Kedokteran
Universitas
Muhammadiyah
Palembang
Sebelum
Mengikuti
Ujian

(Pittsburgh Sleep
Quality Index) dan
kuesioner yang
digunakan untuk
mengukur konsentrasi
belajar adalah Digit
Symbol Test.

Desain penelitian
menggunakan
penelitian observasi
dengan pendekatan
crosssectional dan
dengan pengamatan
secara langsung.

Desain pada penelitian
ini adalah
observasional analitik
dan menggunakan

metode cross sectional.

Pengambilan data
menggunakan
kuesioner PSQI
(Pittsburgh Sleep
Quality Index) dan
penilaian daya
konsentrasi
menggunakan Stroop
Test.

sampel adalah
incidental
sampling

Sampel yang
digunakan
merupakan
siswa dari kelas
4 hingga kelas 5
dengan
responden
sebanyak 42
siswa.

Sampel
Penelitian
dilakukan
dengan metode
total sampling.
Sampel
penelitian
merupakan
responden
mahasiswa
Fakultas
Kedokteran

disimpulkan
ada hubungan
yang positif
antara kualitas
tidur dengan
konsentrasi
belajar siswa
SD
Muhammadiyah
Wirobrajan 3
Yogyakarta
Tahun 2010.

Terdapat
hubungan yang
signifikan
antara kualitas
tidur dengan
dengan
konsentrasi
belajar pada
anak usia
sekolah di SDN
3 Candisari
Kecamatan
Purwodadi,
Kabupatan
Grobogan.

Terdapat
hubungan
bermakna
antara kualitas
tidur terhadap
konsentrasi
mahasiswa
Fakultas
Kedokteran
Universitas
Muhammadiyah
Palembang
dengan p value
(0,002).



(Sastrawan &
Griadhi,
2017)

(Vargas, et
al., 2017)

Hubungan
Antara Kualitas
Tidur Dan Daya
Konsentrasi
Mahasiswa
Program Studi
Pendidikan
Dokter Fakultas
Kedokteran
Universitas
Udayana

Effects of Sleep
Deprivation on
Sustained
Attention in
Young Adults

Penelitian dilakukan
dengan Studi analitik

cross sectional.
Kuesioner yang
digunakan untuk

menilai kualitas tidur

adalah PSQI
(Pittsburgh Sleep

Quality Index) dan
melakukan pengukuran
Continous Performance
Task untuk menilai

daya konsentrasi

Penelitian dilakukan

dengan pengisian

catatan tidur (sleep
diaries). Dan untuk
mengukur atensi dinilai
dengan menjalankan
tes Tolouse-Piéron, lalu
mengukur number of
correct responses (CR),
kelalaian, dan koefisien

atensi saat menit

pertama, menit kelima,
dan menit kesepuluh.

Universitas
Muhammadiyah
Palembang.

Jumlah sampel
adalah 100
orang
mahasiswa
semester 1

Jumlah sampel
dalam
penelitian ini
sebanyak 60
Dewasa muda
yang sehat dan
sedang
menempuh
pendidikan S1
(undergradute)
yang memiliki
visual yang baik
dan dilaporkan
tidak memiliki

Kondisi kualitas
tidur dan daya
konsentrasi
mahasiswa
semester |
Program Studi
Pendidikan
Dokter Fakultas
Kedokteran
Udayana tahun
ajaran
2014/2015
didominasi oleh
kualitas tidur
dan daya
konsentrasi
yang buruk.
Terdapat
hubungan yang
signifikan
antara kualitas
tidur dengan
daya
konsentrasi.

Hasil
menunjukkan
bahwa terjadi
pengurangan
angka CR di
menit kelima
dibandingkan
saat menit awal,
tetapi hanya
terjadi disesi
post test. Dan
kelalaian
jumlahnya
meningkat di
menit kelima
dibandingkan
dengan menit




diagnosis sleep  awal setelah

deprivation kurang tidur.
Sedangkan
untuk koefisien
atensi juga
menurun pada
menit kelima
dan kesepuluh
dibandingkan
dengan menit
pertama.

Perbedaan penelitian yang dilakukan dengan penelitian. sebelumnya :

1. Penelitian ini dilakukan di SDN--Ungaran. 1 Yogyakarta, sedangkan
penelitian 1, 2, 3, 4, dan 5 lokasi pengambilan data berbeda-beda. Penelitian
1 di SD Muhammadiyah Wirobrajan 3 Yogyakarta. Penelitian 2 di
Universitas Udayana Bali. Penelitian 3 di Universitas Muhammadiyah
Palembang.<Penelitian 4 berada di SDN 3 Candisari Kecamatan Purwodadi,

Kabupaten Grobogan.-Dan penelitian 5 dilakukan di Brazil.

2. Penelitian-ini menggunakan sampel penelitian siswa Sekolah Dasar, pada

penelitian 2 dan 3 menggunakan responden mahasiswa semester 1.

3. Pada penelitian ini menggunakan instrumen kuesioner konsentrasi belajar
untuk penilaian konsentrasi, sedangkan pada penelitian 1 menggunakan
Digit Symbol Test. Pada penelitian 2 menggunakan Continous Performance
Task, Pada penelitian 3 menggunakan Stroop Test. Pada penelitian 4

dilakukan pengamatan secara langsung terhadap responden. Pada penelitian



5 instrumen yang digunakan merupakan hasil catatan tidur responden dan

pengukuran tes untuk sustained attention dengan tes Tolouse-Piéron.



BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

51. Kesimpulan
Dari hasil penelitian pengaruh kualitas tidur terhadap konsentrasi siswa

kelas V sekolah dasar diperoleh kesimpulan sebagai berikut.

1. Tidak terdapat hubungan ataupun pengaruh yang signifikan dari kualitas tidur
terhadap konsentrasi belajar siswa.

2. Kualitas tidur siswa mayoritas baik.

3. Konsentrasi belajar siswa mayoritas tinggi.

4. Durasi tidur siswa mayoritas kurang, tetapi tidak mempengaruhi konsentrasi
belajar anak:

5. Gangguan tiduryang terjadi mayoritas adalah gangguan transisi tidur — bangun.

5.2. Saran

5.2.1. Bagi Anak

1. Mengikuti rekomendasi durasi tidur ideal dengan mematuhi jadwal waktu tidur
dan bangun yang sudah diatur, serta menghindari faktor-faktor yang dapat
menghambat waktu tidur untuk menghindari terjadinya gangguan tidur dan
meningkatkan kualitas tidur. Apabila dirasa tidak nyaman ketika tidur, dapat

langsung disampaikan kepada orang tua/wali sehingga dapat ditangani dengan
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5.2.2.

1.
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tepat dan cepat sehingga anak memiliki kualitas tidur yang baik, sehingga
masalah tidur tidak berkepanjangan.

Mematuhi jadwal belajar yang sudah disusun bersama orang tua sehingga
manajemen belajar dapat lebih efektif dan dapat membantu anak lebih

berkonsentrasi ketika belajar.

Bagi Orang Tua/Wali Anak

Membantu untuk mengamati anak apabila didapati anak terlihat kurang tidur
atau kurang fokus untuk berkonsentrasi ketika belajar.

Membantu anak mengajarkan sleep. hygiene atau pola tidur bersih untuk
mengindari gangguan tidur dan meningkatkan kualitas tidur yang baik pada
anak, seperti: mengatur jadwal tidur yang konsisten antara jam tidur dan jam
bangun, sehingga anak dapat lebih disiplin terhadap waktu tidur dan memiliki
kualitas tidur yang baik untuk kesehatan. Menghindari hal-hal yang dapat
menghambat--tidur seperti menyalakan alat-alat elektronik (TV, gadget),
menciptakan kondisi ruangan dengan cahaya minimal saat akan tidur supaya
dapat membantu untuk segera tidur, buang air kecil terlebih dahulu agar tidak
mengganggu tidur.

Untuk menjaga konsentrasi anak tetap baik atau untuk meningkatkan
konsentrasi anak, dapat dilakukan dengan menjaga asupan makanan bergizi
dan melakukan aktifitas fisik atau olahraga teratur untuk membantu kelancaran

peredaran darah ke otak, sehingga otak anak dapat lebih bekerja optimal untuk
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membantu anak dalam berkonsentrasi, dan membantu anak dalam

mengorganisir jadwal belajar anak, sehingga anak dapat belajar lebih efektif.

5.2.3. Peneliti Selanjutnya

1. Penelitian dapat dilakukan dengan populasi dan sampel dengan spektrum yang
lebih luas, tidak hanya berfokus pada satu angkatan saja tetapi juga pada
angkatan yang lain, baik di lokasi yang sama atau bahkan berbeda lokasi.

2. Pengambilan data dapat dilakukan dengan metode yang berbeda, seperti
melakukan follow up kembali sesuai dengan kuesioner yang ada, yakni selama
6 bulan setelah pengambilan data pertama, untuk menilai lebih lanjut kualitas
tidur dan diikuti dengan melihat konsentrasinya juga, sehingga hasil yang
didapatkan berbeda dari penelitian ini dan dapat memperkaya hasil penelitian
mengenai pengaruh kualitas tidur terhadap konsentrasi.

3. Penelitian dapat dilakukan kembali dengan perbandingan faktor yang lain
(misal: durasi tidur atau lama tidur terhadap konsentrasi, tingkat kecemasan
terhadap konsentrasi).

4. Penelitian dapat dilakukan dengan melihat hasil tes obyektif baik untuk

mengukur kualitas tidur maupun daya konsentrasi.
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