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ABSTRAK 

Latar Belakang: Gangguan tidur adalah kumpulan gejala yang ditandai dengan 

terganggunya jumlah kualitas dan kuantitas tidur pada seseorang. Kebutuhan tidur 

yang cukup ditentukan oleh kualitas tidur dan kuantitas tidur sehingga 

mempengaruhi kualitas hidup dari seseorang. 

 

Tujuan: Mengetahui hubungan antara gangguan tidur terhadap kualitas hidup pada 

mahasiswa. 

 

Metode Penelitian: Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional 

dengan rancangan penelitian cross sectional. Sampel menggunakan data primer 

yang dikumpulkan dari kuesioner Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) dan 

kuesioner The World Organization Quality of Life (WHOQOL) – BREF yang 

disebarkan secara Online dengan menggunakan Google Form. Jumlah sampel yang 

diambil adalah 83 mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta 

Wacana Yogyakarta 2018. Metode analysis menggunakan univariat dan bivariat. 

 

Hasil Penelitian: Hasil penelitian ini diperoleh nilai sig. antara gangguan tidur 

dengan kualitas hidup pada domain kesehatan fisik 0,426, domain psikologi 0,402, 

domain hubungan sosial 0,007, dan domain lingkungan 0,383. 

 

Kesimpulan: Terdapat hubungan negatif antara gangguan tidur dengan kualitas 

hidup pada domain hubungan sosial. 

 

Kata Kunci: Gangguan Tidur, Kualitas Hidup 
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ABSTRAK 

Background: Sleep disorders are a collection of symptoms characterized by 

disruption of the amount quality and quantity of sleep in a person. The need for 

adequate sleep is determined by the quality of sleep and the quantity of sleep that 

affects the quality of life of a person. 

 

Objective: Knowing the relationship between sleep disorders and quality of life in 

university students. 

 

Research Methods: This study is an observational analytical study with a cross-

sectional research design. The sample used primary data collected from the 

Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) questionnaire and The World Organization 

Quality of Life (WHOQOL)-BREF questionnaire which was distributed online 

using a Google form. The number of samples taken was 83 students of the Faculty 

of Medicine, Duta Wacana Christian University Yogyakarta class of 2018. The 

analysis method uses univariate and bivariate. 

 

Research Results: The results of this study obtained a sig. value between sleep 

disorders and quality of life in the physical health domain 0,426, psychological 

domain 0,402, social relationship domain 0,007, and environmental domain 0,383. 

 

Conclusion: There is a negative relationship between sleep disturbance and quality 

of life in the social relationship domain. 

 

Keywords: Sleep Disorder, Quality of Life.
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

 

 

1.1. Latar Belakang 

Gangguan tidur adalah kumpulan gejala yang ditandai dengan 

terganggunya jumlah, kualitas dan kuantitas tidur pada seseorang. Gangguan 

tidur merupakan keluhan yang paling sering ditemukan di layanan primer.  

Menurut National Sleep Foundation (NSF), gangguan tidur dapat 

menimbulkan beberapa efek pada seseorang menjadi cenderung bekerja dan 

berpikir lebih lambat dari biasanya, sulit mengingat sesuatu, dan membuat 

banyak kesalahan. Hal tersebut menyebabkan terjadinya penurunan 

produktivitas kerja dari seseorang (Nurdin et al., 2018). Gangguan tidur 

merupakan masalah kesehatan yang sering terjadi di masyarakat, terutama pada 

mahasiswa. Gangguan tidur yang paling sering dialami yaitu, insomnia, 

hipersomnia, obstructive sleep apnea dan narkolepsi terdapat 27% dari 1.845 

mahasiswa di Universitas Southeastern Amerika Serikat mengalami salah satu 

dari gangguan tidur tersebut (Gaultney, 2010). Berdasarkan data yang dimuat 

oleh Centers for Disease Control and Prevention (CDC), pada tahun 2014 

kasus gangguan tidur remaja umur 18-24 tahun di United States (US) sebanyak 

32,2% (Center for Disease Control and Prevention, 2017).  

Kasus gangguan tidur di Indonesia cukup banyak ditemukan, namun 

penelitian mengenai kasus gangguan tidur di Indonesia masih jarang dilakukan. 

Prevalensi gangguan tidur pada remaja di Indonesia sebanyak 38% untuk 
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remaja di daerah urban dan 37,7% di daerah sub urban (Nur’aini et al., 2014). 

Pada umumnya gangguan tidur sering dialami oleh mahasiswa kedokteran, 

dikarenakan memiliki tanggung jawab yang besar nantinya dalam 

meningkatkan kesehatan masyarakat. Hal ini dikarenakan intensitas dan durasi 

pendidikan yang tinggi, tanggung jawab yang berat, dan tugas yang harus 

dikerjakan oleh mahasiswa kedokteran (Azad et al., 2015). Dalam hal ini, 

gangguan tidur dapat mempengaruhi kualitas hidup seseorang dalam kegiatan 

sehari-harinya. Istirahat dan tidur merupakan kebutuhan yang paling dasar 

dibutuhkan oleh setiap orang, dan juga pola tidur yang teratur dan baik dapat 

memberikan efek yang bagus terhadap kesehatan (Hall, 2014). Menurut 

Lanywati menyatakan bahwa kebutuhan tidur yang cukup ditentukan oleh 

kualitas tidur dan kuantitas tidur sehingga mempengaruhi kulitas hidup dari 

seseorang (Wicaksono et al., 2012). 

Kualitas hidup adalah persepsi individual terhadap posisinya dalam 

kehidupan dalam konteks budaya, sistem nilai dimana seseorang tersebut 

berada dan hubungannya terhadap tujuan hidup, standart, harapan, dan yang 

lainnya (Jacob and Sandjaya, 2018). Kualitas hidup dapat diukur dari kesehatan 

fisik, kesehatan psikologis, hubungan sosial, tingkat kebebasan, dan hubungan 

seseorang dengan lingkungannya (Lara and Hidajah, 2016).  

Berdasarkan permasalahan tersebut, maka peneliti ingin mengetahui 

hubungan antara gangguan tidur terhadap kualitas hidup mahasiswa. 
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1.2. Masalah penelitian 

Apakah ada hubungan gangguan tidur terhadap kualitas hidup mahasiswa? 

1.3. Tujuan penelitian 

1.3.1. Tujuan Umum 

Mengetahui hubungan antara gangguan tidur terhadap kualitas 

hidup pada mahasiswa. 

1.3.2. Tujuan Khusus 

1.3.2.1. Mengukur skala gangguan tidur pada mahasiswa. 

1.3.2.2. Mengukur skala kualitas hidup pada mahasiswa. 

1.3.2.3. Mengetahui hubungan antara gangguan tidur terhadap 

kualitas hidup pada mahasiswa  

1.4. Manfaat penelitian 

1.4.1. Manfaat Bagi Peneliti 

Meningkatkan pengetahuan bagi peneliti terkait pengaruh 

gangguan tidur terhadap kualitas hidup. 

1.4.2. Manfaat Bagi Subjek Penelitian 

1.4.2.1. Meningkatkan pengetahuan bagi mahasiswa fakultas 

kedokteran terkait pengaruh gangguan tidur terhadap kualitas 

hidup. 

1.4.2.2. Dapat memotivasi mahasiswa fakultas kedokteran untuk 

memiliki kualitas hidup yang baik. 
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1.4.2.3. Mendapatkan edukasi terkait manajemen gangguan tidur 

dengan menggunakan pendekatan nonfarmakologis berupa 

sleep hygiene. 

1.4.3. Manfaat Bagi Institusi 

Dapat meningkatkan pengetahuan bagi institusi untuk melakukan 

promosi, prevensi, rehabilitasi dan edukasi terhadap mahasiswa 

fakultas kedokteran agar dapat mencegah gangguan tidur untuk 

meningkatkan kualitas hidup. 

1.4.4. Manfaat Bagi Keilmuan 

Berdasarkan hasil data yang didapatkan dari penelitian ini, 

diharapkan untuk menambah wawasan dalam mengembangkan ilmu 

pengetahuan terkait gangguan tidur terhadap kualitas hidup pada 

mahasiswa fakultas kedokteran, sehingga hasil dari penelitian ini dapat 

dijadikan dokumen data yang baru. 

1.5. Keaslian penelitian 

Tabel 1. Keaslian Penelitian 

 

Peneliti Judul Penelitian Desain Penelitian dan 

Ukuran Sampel 

Hasil 

Kumara, 

Aryanni, 

Diniari, 2019 

Proporsi Gangguan 

Tidur Pada Mahasiswa 

Program Studi 

Pendidikan Dokter 

Semester Satu dan 

Semester Tujuh 

Fakultas Kedokteran 

Universitas Udaya, 

Bali, Indonesia 

Desain penelitian cross 

sectional. Menggunakan 

instrument penelitian : 

1. Pittsburgh Sleep Quality 

Index (PSQI) 

 

Ukuran sampel :  

140 orang 

Sebanyak 81 

mahasiswa 

mengalami gangguan 

tidur, dan lebih 

banyak ditemukan 

pada mahasiswa 

semester satu yaitu 

33,5% dibandingkan 

dengan mahasiswa 

semester tujuh yaitu 

24,2%. 
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Chasanah, 

2017 

Hubungan Kualitas 

Tidur dengan Kualitas 

Hidup Pada Lansia di 

Desa Karangasem Kec. 

Laweyan Surakarta  

Desain penelitian cross 

sectional. Menggunakan 

instrument penelitian : 

1. Pittsburgh Sleep Quality 

Index (PSQI) 

2. WHOQOL-BREF  

 

Ukuran sampel : 

96 orang 

Terdapat hubungan 

kualitas tidur dengan 

kualitas hidup lansia 

di desa Karangasem 

Kecamatan Lawean 

Surakarta 

Pereira, 

Rihadi, dan 

Maramis, 

2014 

Hubungan Pola Tidur 

dengan Kualitas Hidup 

Orang Lanjut Usia di 

Griya Usia Lanjut ST. 

Yosef Surabaya 

Desain penelitian cross 

sectional. Menggunakan 

instrument penelitian : 

1. Insomnia Rating Scale 

2. WHOQOL-BREF 

 

Ukuran sampel : 

55 orang 

 

Tidak didapatkan 

hubungan antara pola 

tidur dengan kualitas 

hidup lansia dipanti 

wreda dan juga tidak 

ditemukan hubungan 

antara lama gangguan 

pola tidur dengan 

kualitas hidup di panti 

wreda. 

Fenny dan 

Supriatmo, 

2016 

Hubungan Kualitas dan 

Kuantitas Tidur 

Dengan Prestasi 

Belajar Pada 

Mahasiswa Fakultas 

Kedokteran 

Desain penelitian case 

control. Menggunakan 

instrument penelitian : 

1. Pittsburgh Sleep Quality 

Index (PSQI) 

2. Sleep Timing 

Questionnaire (STQ) 

 

Ukuran sampel :  

594 

Berdasarkan analisis 

chi square didapatkan 

hasil nilai p<0,0001 

(p≤ 0,05) yang 

menunjukkan bahwa 

terdapat hubungan 

yang bermakna. 

Selain itu, 

berdasarkan analisis 

multivariat dengan 

menggunakan uji 

regresi logistik, 

didapatkan hasil 

persamaan model 

akhir dengan berupa 

log p (prestasi belajar 

buruk) = -1,068 + 

0,570 (kualitas 

tidur)+1,303(kuantitas 

tidur). 

 

Perbedaan yang terdapat pada penelitian ini dengan penelitian yang 

sebelumnya adalah sampel dan subjek penelitian serta lokasi penelitian.  
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan yang telah diuraikan, maka 

dapat ditarik kesimpulan sebagai berikut: 

1. Terdapat hubungan negatif antara gangguan tidur dengan kualitas hidup 

pada domain hubungan soaial. 

5.2. Saran 

1. Bagi Institusi 

Bagi Universitas Kristen Duta Wacana Yogyakarta diharapkan 

memberikan konsultasi tentang gangguan tidur dan edukasi mengenai pola 

tidur yang baik sebagai upaya intervensi untuk meningkatkan kualitas 

tidur mahasiswa. 

2. Bagi Responden 

Bagi responden sebaiknya dapat mengenali dan tidak mengabaikan 

gangguan tidur sehingga dapat memiliki kualitas hidup yang baik. Bagi 

responden yang mengalami gangguan tidur dapat melakukan perubahan 

gaya hidup sehari-hari seperti melakukan aktivitas fisik, meluangkan 

waktu untuk istirahat dan relaksasi tubuh guna meningkatkan kualitas tidur 

sehingga memiliki kualitas hidup yang baik terutama pada hubungan 

sosial. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 
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Bagi peneliti selanjutnya dapat melakukan penelitian yang 

dilakukan secara offline dan juga dapat memperluas populasi responden 

yang diteliti sehingga hasil penelitian yang diperoleh dapat mencakup 

secara keselurahan. 
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