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ABSTRAK

Kualitas tidur mencakup aspek kuantitatif dari tidur, seperti durasi tidur, latensi tidur serta aspek subjektif
dari tidur. Seseorang yang mengalami masalah tidur akan mempengaruhi kualitas tidurnya. Kebersihan diri
seseorang sebelum tidur atau sleep hygiene merupakan kecenderungan yang dapat mempengaruhi kualitas
tidur meliputi kebiasaan tidur seperti jadwal tidur dalam sehari, aktivitas fisik, penggunaan alkohol, nikotin dan
kafein dapat memengaruhi kualitas tidur. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran Kebersihan diri
seseorang sebelum tidur atau sleep hygiene pada remaja. Penelitian ini menggunakan desain deskriptif dengan
pendekatan cross sectional. Populasi yang digunakan remaja berusia 12-19 tahun sebanyak 596 orang. Teknik
sampling menggunakan proportionate random sampling dengan jumlah sampel sebanyak 240. Alat pengumpulan
data berupa kuesioner. Analisis data univariat. Hasil penelitian menunjukkan mayoritas remaja memiliki
kebersihan diri sebelum tidur (sleep hygiene) buruk sebanyak 88 (36,7%) sedangkan yang baik hanya 28 (11,7%).
Diharapkan remaja dapat meningkatkan kebersihan diri sebelum tidur (sleep hygiene ) seperti menghindari hal-
hal yang dapat membuat terjaga serta tidak menggunakan tempat tidur untuk kegiatan selain tidur.

Kata Kunci: Kebersihan Diri, Sleep Hygiene, Tidur, Remaja

ABSTRACT

Sleep quality includes quantitative aspects of sleep, such as sleep duration, sleep latency and subjective
aspects of sleep. Somebody who encounters it will influence sleep quality. Personal hygine before sleeping (sleep
hygiene) is a tendency that can affect sleep quality including sleep habits such as sleep schedule in a day, physical
activity. The use of alcohol, nicotine and caffeine can affect sleep quality. This study aims to described Personal
hygine before sleeping (sleep hygiene) in adolescent. This study used a descriptive design with a cross sectional
approach. The adolescent population used was all adolescents aged 12-19 years as many as 596 people. The
sampling technique used a proportionate random sampling with total sample of 240 people. For data collection
tool using a questionnaire. The data analysis used is univariate analized. The results showed that the majority of
adolescent had poor personal hygine before sleeping (sleep hygiene), as many 88 (36,7%) and good as many 28
(11,7%). It is expected that adolescents can improve sleep hygiene such as avoiding things that can keep them
awake and not using the bed for activities other than sleeping.
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PENDAHULUAN 81,1%'. Pada penelitian yang dilakukan

Berdasarkan data yang dirilis oleh The National
Sleep Foundation (2022) menyebutkan, di Amerika
menunjukkan setidaknya terdapat 40 juta orang
yang menderita gangguan saat tidur. Data terbanyak
atau mayoritas gangguan tidur terjadi pada remaja
yaitu sebanyak 69%. Penelitian yang dilakukan oleh
menemukan bahwa remaja usia 12-15 tahun
mengalami prevalensi gangguan tidur sebesar

menunjukan 79% remaja memiliki kualitas tidur
yang buruk?.

Periode remaja atau masa remaja
merupakan masa peralihan dari anak-anak menjadi
dewasa yang mengalami perubahan fisik,
psikologis, maupun social®. Perubahan fisiologis
yang dialami oleh remaja akan didorong oleh
perubahan pada hormone pertumbuhan.



Istirahat tidur bukan hanya aktivitas yang
dilakukan untuk memenuhi kebutuhan pada setiap
individu, tetapi tidur dilakukan untuk istirahat guna
mengurangi stress dan penat sehingga tubuh akan
lebih siap pada saat melakukan aktivitas
selanjutnya®. Kualitas tidur merupakan kepuasan
seseorang terhadap aktivitas tidurnya, yang
menyebabkan kebutuhan tidur terpenuhi sehingga
tidak perlu menampakkan rasa lelah, gelisah, lesu,
apatis, kehitaman pada sekitar mata, kelopak mata
yang bengkak, konjungtiva berwarna merah, sakit
kepala, atau sering menguap.

Kebersihan diri seseorang yang dilakukan
sebelum tidur atau sleep hygiene merupakan
aktivitas yang mana akan mendukung untuk
mendapatkan kebutuhan tidur secra normal,
sehingga setiap individu harus melakukan sleep
hygiene ini dengan teratur agar mewujudkan
memiliki tidur yang normal.

Berdasarkan data yang diperoleh dari hasil
wawancara didapatkan sleep hygiene pada
responden menggunakan tempat tidur untuk
melakukan Kkegiatan selain tidur yaitu dengan
menonton televisi, bermain, gadget. mengkonsumsi
kafein, mengalami marah atau merasa stress saat
hendak tidur, mengerjakan tugas sekolah sebelum
tidur. Responden mengatakan bahwa terkadang
merasa kediginan pada saat malam hari sehingga tak
jarang terbangun untuk ke kamar mandi. Kemudian
untuk waktu kurang lebih dua minggu terakhir jam
tidurnya tidak menentu, tetapi responden lain
mengatakan jam tidurnya tidak bermasalah dan
tidak tidur larut, tidak terbangun pada malam hari.
Maka, peneliti tertarik melakukan penelitian
mengenai kebersihan diri sebelum tidur atau sleep
hygiene pada remaja di Ungaran.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif
dengan menggunakan pendekatan desain Cross
Sectional. Populasi dalam penelitian ini remaja
dengan rentang usia 12-19 tahun sebanyak 596.
Teknik sampling yang digunakan menggunakan
proportionate random sampling, didapatkan sampel
sebanyak 240 responden. Pengambilan data dalam
penelitian ini menggunakan kuisioner Sleep Hygiene
Index (SHI) dengan 13 item pertanyaan. Analisis
data dalam penelitian ini menggunakan analisis
univariat.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis
Kelamin
Tabel 1. Distribusi  Frekuensi  Responden
berdasarkan Jenis Kelamin

Frekuensi Persen

(f) (%)

Jenis Kelamin
1 Perempuan 154 64,2
Laki-laki 86 35,8

No Karakteristik

385

- Frekuensi Persen
No Karakteristik
(U) (%0)

Total 240 100

Tabel 1, menunjukkan bahwa mayoritas
responden yaitu remaja perempuan sebanyak 154
(64,2%) responden.

Karakteristik Responden Berdasarkan Usia
Tabel 2. Distribusi Responden berdasarkan Usia
Frekuensi  Persen

No Karakteristik

() (%0)
Usia
13 tahun 13 54
14 tahun 31 12,9
15 tahun 53 22,1
1  16tahun 61 25,4
17 tahun 51 21,3
18 tahun 29 12,1
19 tahun 2 0,8
Total 240 100

Tabel 2, menunjukkan bahwa responden
remaja mayoritas berusia 16 tahun yaitu sebanyak
61 (25,4%) responden.

Gambaran Kebersihan Diri Sebelum Tidur
(Sleep Hygiene) pada Remaja

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Responden
berdasarkan Sleep Hygiene pada Remaja

No Sleep Frekuensi Persen
Hygiene ) (%)
1 Baik 28 11,7
2 Sedang 124 51,7
3 Buruk 88 36,7
Total 240 100

Tabel 3, menunjukkan  mayoritas
kebersihan diri sebelum tidur (sleep hygiene )
dengan kategori sedang pada remaja sebanyak 124
(51,7%) responden.

Hasil penelitian pada tabel 3, menunjukkan
bahwa mayoritas ditemukan bahwa remaja berada di
kategori perilaku sleep hygiene sedang. Dapat
dilihat terdapat 124 (51,7%) remaja yang mengalami
perilaku sleep hygiene dengan kategori sedang.
Sedangkan sleep hygiene baik menunjukkan angka
28 (11,7%) dan perilaku sleep hygiene dengan
kategori buruk menunjukkan hasil 88 (36,7%). Hasil
penelitian  menunjukkan rata-rata  responden
dipengaruhi oleh bangun dari tempat tidur dengan
waktu yang berbeda-beda pada setiap harinya,
berada ditempat tidur lebih lama.

Hasil analisis dari penelitian sebelumnya
mengenai sleep hygiene dengan hasil belajar blok
pada mahasiswa tahap akademik fakultas
kedokteran didapati sleep hygiene pada 65
responden sebagian besar memiliki sleep hygiene



dengan kategori sedang (skor 28-40) yaitu 52 orang
(80,0%) sedangkan untuk perilaku sleep hygiene
dengan kategori baik (skor 13-27) yaitu 12 orang
(18,5%) dan sleep hygiene dengan kategori buruk
(skor 41-65) yaitu terdapat 1 orang (1,5%). Rata-rata
responden tidur pada waktu yang berbeda dari hari
ke hari, menggunakan tempat tidur untuk melakukan
berbagai aktivitas aktivitas®.

Hasil penelitian juga menunjukkan bahwa
perilaku sleep hygiene remaja paling rendah dalam
indicator kognitif dimana artinya remaja sering
melakukan aktivitas sebelum tidur yang membuat
terjaga seperti menonton televisi, bermain ponsel.
Kemudian melakukan aktivitas di tempat tidur untuk
hal lain selain tidur misalnya: menelepon, bermain
game, membuka social media. Hasil ini sejalan
dengan penelitian yang dilaukan bahwa remaja Bali
melakukan hal-hal yang membuat terjaga terutama
di tempat tidur seperti menggunakan ponsel®.

Perubahan pola tidur yang dialami remaja
akan memepengaruhi durasi tidur serta perbedaan
waktu tidur saat weekday dan weekend yang
nantinya akan memengaruhi kualitas tidur remaja
menjadi buruk. Durasi tidur untuk setiap orang
berbeda-beda. Kebutuhan waktu tidur yang sesuai
dengan remaja sangat dibutuhkan karena akan
berpengaruh pada produktivitas remaja itu sendiri
dan bisa menyebabkan turunnya konsentrasi dalam
belajar serta dapat mempengaruhi kesehatan.

Pada penelitian sebelumnya mengenai
sleep hygiene dengan gangguan tidur pada remaja di
dapatkan remaja melakukkan kegiatan yang
membuat terjaga selama satu jam sebelum tidur
seperti bermain game, menonton televisi, membaca
buku atau koran, kemudian melakukan aktivitas di
tempat tidur misalnya, menelpon, dan mengerjakan
pekerjaan rumah (PR) atau belajar’. Hasil penelitian
ini juga sejalan dengan penelitian yang dilaukan
bahwa sebagian dari anak juga melaukan kebiasaan
sebelum tidur yang dapat mempengaruhi kualitas
tidurnya seperti bermain gadget dan menonton
televise sebelum tidur®.

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian sebelumnya vyaitu didapatkan insiden
kualitas tidur buruk sebanyak 47 orang dengan
(72,3%) dengan banyak yang mengalami stress
akibat akademik dengan sebanyak 36 orang
(55,4%)°.

Pola tidur yang baik akan sangat
berdampak baik dengan kesehatan begitu pula
dengan pola tidur yang yang berubah akan
berpengaruh  dengan  aktivitas  sehari-hari
menyebabkan tidur yang kurang, sehingga akan
menyebabkan rasa kantuk pada siang. Kualitas
tidur merupakan kepuasan seseorang terhadap
aktivitas tidurnya, yang menyebabkan kebutuhan
tidur terpenuhi sehingga tidak perlu menampakkan
rasa lelah, gelisah, lesu, apatis, kehitaman pada
sekitar mata, kelopak mata yang bengkak,
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konjungtiva berwarna merah, sakit kepala, atau
sering menguap®®.

Dari 240 responden terdapat 87 remaja
yang memiliki kebiasaan kebersihan diri sebelum
tidur (sleep hygiene) buruk dan memiliki Kkulitas
tidur yang buruk sedangkan responden dengan sleep
hygiene baik sebanyak 19 dan memiliki kualitas
tidur yang baik pula.

Hasil penelitian juga didapatkan bahwa
terdapat remaja yang memiliki perilaku sleep
hygiene baik dipengaruhi oleh gaya hidup dimana
aktivitas serta lingkungan dimana bahwa mengalami
sulit tidur setelah beranjak dari tempat tidur dan
terbangun tengah malam karena merasa kedinginan
dan mempunyai keiinginan untuk buang air kecil.
Kondisi lingkungan sekitar yang terlalu bising dan
tidur dengan merasakan nyeri.

Sebagian besar remaja berada pada
kategori sleep hygiene buruk dengan kualitas tidur
buruk. Hal ini menunjukkan kesesuaian antara sleep
hygiene dengan kualitas tidur bahwa apabila sleep
hygiene berada di kategori buruk maka kulitas tidur
akan mengikuti pula menjadi buruk. Sleep hygiene
remaja paling rendah dalam indicator kognitif
dimana artinya remaja sering melakukan aktivitas
sebelum tidur yang membuat terjaga Seperti
menonton televisi, bermain ponsel. Kemudian
melakukan aktivitas di tempat tidur untuk hal lain
selain tidur misalnya: menelepon, bermain game,
membuka social media. Dalam penelitian ini
terdapat satu responden yang berada pada kategori
sleep hygiene buruk namun kualitas tidurnya baik.

Selama proses tidur terjadi maka energy
akan disimpan, kemudian energy tersebut akan
diarahkan pada fungsi seluler yang penting. Secara
umum akan terjadi dua efek fisiologis dari tidur
yang pertama karena efek pada system saraf akan
diperkirakan dapat memulihkan kepekaan yang
normal serta keseimbangan yang terjadi diantara
berbagai susunan saraf; yang kedua, efek yang
terjadi pada struktur tubuh akan memulihkan
kesegaran dan fungsi dalam organ tubuh karena
selama masa tidur mengalami penurunan. Sleep
hygiene merupakan factor yang penting dalam
kualitas tidur pada remaja*?. Sleep hygiene dilaukan
untuk menetapkan jadwal tidur agar teratur dan
memiliki  rutinitas yang  konsisten  dan
mengkondisikan lingkungan yang baik dan siklus
bangun dengan siklus tubuh yang lain seperti suhu
tubuh. Sleep hygiene merupakan salah satu latihan
dari kebiasaan sleep hygiene itu sendiri yang dapat
mempengaruhi tidur. Meningkatkan sleep hygiene
merupakan salah satu cara sederhana untuk
meningkatkan kualitas tidur. Aktivitas selain tidur
yang dilaukan di atas tempat tidur akan
mempengaruhi cara kerja otak sehingga akan selalu
merasa bahwa tempat tidur tidak berhubungan
dengan aktivitas tidur. Hal ini tentu saja dapat
meningkatkan kesulitas pada saat akan tidur.



SIMPULAN

Hasil penelitian menunjukkan mayoritas remaja
memiliki  kebersihan diri sebelum tidur (sleep
hygiene) buruk sebanyak 88 (36,7%), sedang
sebanyak 124 (51,7%) dan baik sebanyak 88
(36,7%) .

Bagi peneliti selanjutnya guna melakukan
penelitian lebih lanjut yang berkaitan dengan sleep
hygiene dengan kualitas tidur pada remaja, serta
disarankan untuk mengembangkan lebih lanjut
seperti pemberian edukasi sleep hygiene pada
remaja.
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