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ABSTRAK

ALPRIDA. Pengaruh Terapi Sleep Hygiene Terhadap Gangguan Tidur Pada Anak Usia
Sekolah 6-12 Tahun yang Menjalani Perawatan di Ruang Asoka RSUD Mokoyurli Buol.
Dibimbing oleh JUWITA MELDASARI TEBISI dan NI KETUT KARIANI.

Gangguan tidur adalah beberapa kondisi yang berhubungan dengan gangguan dalam
bentuk kualitas, jumlah dan waktu tidur pada individu. Gangguan ini merupakan masalah
gangguan tidur selama perawatan yang umum terjadi pada anak dan remaja dengan
prevalensi antara 25%-40%. Pada anak usia sekolah, prevalensi gangguan tidur mencapai
30%. Tujuan penelitian ini diketahuinya pengaruh Terapi sleep hygiene terhadap
Gangguan Tidur Pada Anak Usia Sekolah 6-12 Tahun yang menjalani perawatan di ruang
Asoka RSUD Mokoyurli Buol. Jenis Penelitian ini adalah penelitian Quasi Experiment
dengan metode one grup pretest dan posttest. Populasi penelitian ini adalah semua Anak
Usia Sekolah 6-12 Tahun yang menjalani Perawatan di Ruang Asoka RSUD Mokoyurli
Buol, berjumlah 30 anak yang mengalami diare. Jumlah sampel 10 orang dengan teknik
pengambilan sampel meggunakan purposive sampling. Hasil uji Wilcoxon diperoleh nilai
p = 0.005 (< 0,05) maka dapat disimpulkan bahwa ada Pengaruh Terapi sleep hygiene
terhadap Gangguan Tidur Pada Anak Usia Sekolah 6-12 Tahun yang menjalani perawatan
di ruang Asoka RSUD Mokoyurli Buol. Saran diharapkan dapat menyediakan atau
melakukan terapi sleep hygiene pada anak usia sekolah 6-12 tahun dengan gangguan tidur
di Ruangan Asoka RSUD Mokoyurli Buol.

Kata kunci: Terapi Sleep Hygiene, Gangguan Tidur.
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Berdasarkan hasil dari World health organization (WHO) angka
kejadian masalah gangguan tidur terjadi pada anak-anak yaitu sebesar 30%-
35%. Angka kejadian di Beijing, China masalah gangguan tidur terhadap
anak usia 2-6 tahun sekitar 23,5%. Masalah gangguan tidur yang terjadi pada
anak sering kali tidak dianggap serius oleh orang tua bahkan tidak mengalami
perawatan dengan benar. Tanda dan gejala yang sering dikeluhkan oleh orang
tua yaitu kurangnya atau berlebihannya waktu tidur, waktu tidur yang tidak
teratur, mengantuk disiang hari dan terbangun dimalam hari *.

Growth Hormon (GH) yang dihasilkan oleh anak saat tidur adalah
sekitar 75%. Peningkatan kadar Growth Hormon (GH) sangat erat
hubungannya dengan kondisi fisik anak karna hormone ini punya tugas
memberi rangsangan terhadap pertumbuhan tulang dan jaringan, bahkan
mengatur metabolisme tubuh, serta dapat memperbaharui setiap sel yang ada
pada tubuh anak 2

Masalah terganggunya tidur adalah suatu keadaan yang berhubungan
dengan gangguan berupa kualitas, jumlah serta jam tidur anak. Gangguan
tidur adalah suatu keadaan yang sering dialami oleh anak dan remaja dengan
angka kejadian sekitar 25%-40%. Kejadian masalah gangguan tidur pada
anak usia sekolah sekitar 30%. Gangguan tidur yang terjadi secara terus
menerus atau dengan jangka waktu yang lama pada anak dapat menyebabkan
gangguan belajar disekolah, keadaan emosional yang berubah-rubah, sulit
berkonsentrasi, perubahan sikap (agresif, impulsivitas, atau hiperaktif) .

Ada berbagai macam dampak yang ditimbulkan dari gangguan tidur
yang dialami oleh anak diantaranya yaitu masalah pertumbuhan, gangguan
fungsi kognitif dan sikap sehari-hari, bahkan gangguan kardiovaskuler. Ada
beberapa penelitian mengatakan bahwa masalah perilaku disruptif, attention-
deficit/hyperactivity disorder (ADHD), sering kali dikaitkan dengan masalah



tidur yang belum terdiagnosis % Gangguan tidur juga dapat berpengaruh
terhadap kemampuan akademik diberbagai tingkatan usia *.

Sleep hygiene merupakan suatu terapi yang dapat membina kebiasaan
atau ritual yang dapat memberikan perasaan tenang sebelum tidur. sleep
hygiene dapat digunakan guna tercapainya peningkatan atau tercapainya
keadaan tidur yang berkualitas setiap malam. Terapi ini mengacu pada
beberapa hal yang dapat dilakukan untuk memfasilitasi mulainya tidur dan
mempertahankannya *.

Berdasarkan Sari Pediatri sekitar 10% hingga 20% anak berusia 8-9
tahun mengalami kesulitan saat memulai tidur dan mempertahankan tidur,
gangguan tidur yang erat kaitannya dengan pernapasan terjadi pada anak usia
sekolah vyaitu sebesar 1%-3%, sedangkan kejadian mengantuk yang
berlebihan disiang hari pada anak usia sekolah yaitu sekitar 10% °.

Penelitian sebelumnya mengatakan bahwa sleep hygiene merupakan
terapi non-farmakologis untuk mengatasi gangguan tidur. Penelitian terdahulu
yang dilakukan pada desain non-equivalent control pre test-post test yang
mana didapatkan hasil yang signifikan yaitu (p=0,002) pada kelompok
intervensi setelah diberikan terapi sleep hygiene terhadap 16 responden °.

Beberapa penelitian lain mengatakan bahwa kejadian gangguan tidur
sebesar 25,1% DIMS (disorder of initiating and maintaining sleep) 61,5%,
SWTD (sleep wake transition disorder) 61,5%, DOES (disorder of excessive
somnolence) 55,4%, dan DA (disorder of arousal) 51,5%. Setelah dilakukan
terapi sleep hygiene didapatkan nilai SDSC pre dan pasca intervensi
(p<0,001). Yang artinya adanya perbaikan kualitas tidur, rasa ngantuk serta
perbaikan mood setelah diberikan terapi 2.

Berdasarkan data dari di RSUD Mokoyurli Buol Tahun 2020 bulan Mei
di ruangan Asoka jumlah anak dengan diare yang mengalami gangguan tidur
berjumlah 21 anak dengan usia 6-12 tahun. Adapun studi pendahuluan yang
dilakukan di RSUD Mokoyurli Buol dengan melakukan wawancara pada 3
ibu yang mempunyai anak dirawat diruangan Asoka, peneliti menanyakan
tentang masalah anak dengan diare yang mengalami gangguan tidur, semua

ibu menjawab bahwa anaknya mengalami gangguan tidur karena seringnya



BAB, selain BAB faktor lingkungan juga menyebabkan masalah gangguan
tidur pada anak. Dampak pada anak usia prasekolah yang diare mengalami
gangguan tidur hal ini dapat menyebabkan pertumbuhan dan perkembangan
anak yang terganggu, karena pada saat tidur anak mengalami pertumbuhan
dan perkembangan psikologi .

Berdasarkan uraian diatas peneliti merasa tertarik untuk mencari tahu
terkait tentang pegaruh terapi sleep hygiene terhadap gangguan tidur pada
anak usia sekolah 6-12 tahun yang menjalani perawatan di RSUD Mokoyurli
Buol.

B. Rumusan Masalah

Dari hasil penjabaran atau uraian diatas maka rumusan masalah yang
diangkat oleh peneliti adalah “Pengaruh Terapi Sleep Hygiene terhadap
Gangguan Tidur Pada Anak Usia Sekolah 6-12 Tahun yang Menjalani
Perawatan di RSUD Mokoyurli Buol”

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Dianalisis Pengaruh Terapi Sleep Hygiene terhadap gangguan tidur
pada anak usia sekolah 6-12 Tahun yang Menjalani Perawatan di
Ruangan Asoka RSUD Mokoyurli Buol.
2. Tujuan Khusus
a. Teridentifikasi gangguan tidur yang dialami oleh anak usia sekolah 6-
12 tahun sebelum diberikan terapi sleep hygiene di ruangan Asoka
RSUD Mokoyurli Buol.
b. Teridentifikasi gangguan tidur yang dialami oleh anak usia sekolah 6-
12 tahun setelah diberikan terapi sleep diruangan Asoka RSUD
Mokoyurli Buol.
D. Manfaat Penelitian
1. llmu Pendidikan
Penelitian ini dapat memberikan informasi tentang pengaruh terapi

sleep hygiene terhadap gangguan tidur pada anak usia sekolah 6-12 tahun



yang menjalani perawatan di ruangan Asoka RSUD Mokyurli Buol dan
dijadikan sebagai bahan kajian untuk kegiatan penelitian selanjutnya.
Bagi Masyarakat

Penelitian ini dapat memberikan tambahan pengetahuan kepada
masyarakat terkait dengan pengaruh terapi sleep hygiene terhadap
gangguan tidur pada anak usia 6-12 tahun yang menjalani Perawatan di
Ruangan Asoka RSUD Mokoyurli Buol.
Bagi Penelitian lain

Hasil penelitian dapat menjadi acuan bagi peneliti selanjutnya untuk
dapat mengembangkan penelitiannya terkait Terapi Sleep Hygiene
terhadap gangguan tidur pada anak usia sekolah 6-12 Tahun dengan

variabel-variabel yang lebih luas.
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