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Abstrak

Kualitas tidur merupakan salah satu aspek penting bagi kesehatan dan aktivitas belajar remaja.
Penelitian ini bertujuan mengukur kualitas tidur siswa SMK Buana Insan Kabupaten Bogor
Tahun 2026 menggunakan Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI). Penelitian menggunakan
desain deskriptif kuantitatif dengan pendekatan cross-sectional. Populasi penelitian adalah
seluruh siswa jurusan Keperawatan dan Farmasi sebanyak 58 siswa dengan teknik total
sampling. Pengumpulan data dilakukan menggunakan kuesioner PSQI yang terdiri atas tujuh
komponen, yaitu kualitas tidur subjektif, latensi tidur, durasi tidur, efisiensi kebiasaan tidur,
gangguan tidur, penggunaan obat tidur dan disfungsi siang hari. Analisis data dilakukan secara
deskriptif menggunakan distribusi frekuensi dan persentase. Hasil penelitian menunjukkan
bahwa 55 responden (94,8%) memiliki kualitas tidur buruk dan 3 responden (5,2%) memiliki
kualitas tidur baik. Permasalahan terutama ditemukan pada durasi tidur, latensi tidur, gangguan
tidur dan disfungsi siang hari, sedangkan sebagian besar responden memiliki efisiensi
kebiasaan tidur >85% dan tidak menggunakan obat tidur. Hasil pengukuran menunjukkan
perlunya edukasi sleep hygiene dan pengaturan aktivitas akademik untuk mendukung kualitas
tidur siswa.
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Abstract

Sleep quality is a crucial aspect of adolescent health and learning. This study aims to measure the
sleep quality of students at SMK Buana Insan, Bogor Regency, in 2026 using the Pittsburgh Sleep
Quality Index (PSQI). The study employed a descriptive quantitative design with a cross-sectional
approach. The study population comprised 58 students majoring in Nursing and Pharmacy, using
a total sampling technique. Data were collected using the PSQI questionnaire, which consists of
seven components: subjective sleep quality, sleep latency, sleep duration, habitual sleep
efficiency, sleep disturbances, use of sleeping medication, and daytime dysfunction. Data were
analyzed descriptively using frequency distributions and percentages. The results showed that 55
respondents (94.8%) had poor sleep quality, while 3 respondents (5.2%) had good sleep quality.
Problems were primarily found in sleep duration, sleep latency, sleep disturbances, and daytime
dysfunction. Most respondents had habitual sleep efficiency of >85% and did not use sleeping
medication. The results demonstrate the need for sleep hygiene education and academic activity
management to support student sleep quality.
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PENDAHULUAN

Tidur adalah kebutuhan seluruh manusia yang memiliki peran khusus untuk
mempertahankan kesehatan emosional, psikologis, fisik, kebutuhan serta kemampuan
menjalankan aktivitas sehari-hari. Kualitas tidur bukan sekedar mendapatkan pengaruh
dari durasi tidur, melainkan juga mencakup kenyenyakan, kontinuitas tidur, kemudahan
memulai tidur, serta situasi tubuh sesudah bangun. Tidur yang berkualitas membantu
tubuh melakukan proses pemulihan setelah beraktivitas, sedangkan buruknya kualitas
tidur umumnya mengakibatkan rasa kantuk, kelelahan, serta menurunnya konsentrasi
(Centers for Disease Control and Prevention, 2024). Dengan begitu, kualitas tidur
merupakan suatu faktor penting untuk memelihara kesehatan.

Pada masa remaja, tidur berperan krusial untuk mendukung pertumbuhan fisik dan
perkembangan kognitif. Remaja direkomendasikan memperoleh waktu tidur sekitar 89
jam setiap malam (Mardjono, 2026). Namun, kebutuhan tersebut sering tidak terpenuhi
akibat perubahan irama sirkadian, beban akademik, aktivitas sekolah, penggunaan
perangkat elektronik, serta kebiasaan tidur larut malam. Pergeseran waktu tidur pada
remaja menyebabkan kecenderungan tidur lebih malam dan dapat disertai kesulitan
memulai tidur serta rasa kantuk pada siang hari (Tirtonegoro, 2024). Kondisi tersebut juga
berpotensi dialami siswa sekolah menengah kejuruan (SMK) karena selain mengikuti
pembelajaran akademik, siswa memiliki kegiatan praktik dan tugas kompetensi yang
dapat meningkatkan beban aktivitas belajar (Sari et al., 2025).

Permasalahan kualitas tidur pada remaja telah ditemukan dalam berbagai penelitian.
Survei National Sleep Foundation tahun 2024 menunjukkan bahwa hampir 80% remaja di
Amerika Serikat tidak memperoleh tidur yang cukup. Dalam penelitian Alfian et al.
(2024) terhadap 22.024 responden Indonesia Family Life Survey menunjukkan bahwa
42,9% penduduk berusia 18-29 tahun mengalami gangguan tidur. Penelitian di
Kecamatan Cibinong, Kabupaten Bogor, juga menunjukkan bahwa 52,9% remaja usia
10-19 tahun memiliki kualitas tidur kurang baik (Fakhrurrozi et al., 2024). Temuan ini
membuktikan bahwa kualitas tidur merupakan masalah yang sering dialami golongan
remaja.

Berbagai penelitian terdahulu telah menggambarkan kualitas tidur pada kelompok
usia sekolah. Awalia et al. (2024) menemukan 24% peserta didik kelas X SMK Negeri 2
Ciamis mengalami kualitas tidur buruk, sedangkan Hemas et al. (2023) menemukan 63%
remaja di Asrama Putri Emaus Surabaya mengalami kualitas tidur kurang. Sonda (2021)
melaporkan 55,8% peserta didik kelas XII SMA Negeri | Manado mempunyai kualitas
tidur dengan tingkat buruk dan Kesuma et al. (2023) menemukan 59,5% siswa SMA
Negeri Sukawati mengalami kondisi serupa. Hasil yang lebih tinggi ditemukan Nurbaiti et
al. (2025), yaitu 76,3% siswa kelas XII SMK P Babakan Tangerang mengalami kualitas
tidur buruk, serta Walukow et al. (2025) yang menemukan 80% remaja putri mengalami
kualitas tidur buruk. Penelitian lainnya menunjukkan 63,4% anak usia sekolah (Sriasih &
Rahyanti, 2022), 73,07% remaja SMP (Montolalu et al., 2024) dan 40,5% siswa SMK
(Sunanda et al., 2025) mengalami buruknya kualitas tidur.

Walaupun studi tentang kualitas tidur remaja telah dilaksanakan oleh berbagai
peneliti, masih terdapat keterbatasan pada karakteristik dan cakupan responden. Sebagian
penelitian hanya berfokus pada tingkat kelas tertentu, remaja putri, atau kelompok dengan
karakteristik khusus seperti kecenderungan game online dan penggunaan smartphone.
Penelitian lainnya menghubungkan kualitas tidur dengan faktor tertentu, seperti indeks
massa tubuh, aktivitas fisik, harga diri dan kadar hemoglobin. Kondisi tersebut
menunjukkan bahwa masih diperlukan pengukuran kualitas tidur yang berfokus pada
kondisi tidur remaja secara umum tanpa membatasi responden berdasarkan faktor
tertentu. Selain itu, penelitian pada siswa SMK Kesehatan masih terbatas, padahal
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karakteristik pembelajarannya berbeda karena siswa mengikuti pembelajaran teori,
praktikum, serta penyusunan laporan dan tugas kompetensi.

Pengukuran kualitas tidur dapat dilakukan menggunakan Pittsburgh Sleep Quality
Index (PSQI), yaitu instrumental yang mengukur kualitas tidur melalui tujuh indikator
yang mencakup gangguan aktivitas di suanghari, konsumsi obat tidur, gangguan tidur,
efisiensi tidur, lama waktu tidur, latensi tidur, serta kualitas tidur subjektif. Penggunaan
PSQI memungkinkan kualitas tidur diukur secara sistematis berdasarkan skor global
sehingga kondisi tidur remaja dapat diketahui secara lebih menyeluruh. Kondisi tersebut
relevan untuk dikaji pada siswa SMK Buana Insan Kabupaten Bogor yang memiliki
program keahlian Farmasi dan Keperawatan. Proses pembelajaran tidak hanya berupa
teori, tetapi juga praktikum dan penyusunan laporan praktikum. Berdasarkan observasi
awal dan wawancara dengan kepala sekolah pada April 2026, ditemukan keluhan siswa
yang sering mengantuk di kelas dan kebiasaan tidur larut malam yang berkaitan dengan
penyelesaian tugas serta penggunaan gadget. Wawancara dengan siswa juga menunjukkan
bahwa kurang tidur menyebabkan mereka lebih mudah mengantuk dan mengalami
kesulitan berkonsentrasi saat mengikuti pembelajaran.

Studi pendahuluan menggunakan PSQI terhadap 10 siswa kelas XI dan XII SMK
Buana Insan menunjukkan bahwa 9 siswa (90%) mengalami kualitas tidur buruk. Seluruh
siswa kelas XII (100%) dan 4 dari 5 siswa kelas XI (80%) berada dalam kategori kualitas
tidur buruk. Selain itu, sebanyak 9 siswa (90%) memiliki durasi tidur kurang dari 8 jam.
Meskipun jumlah responden tersebut belum dapat menggambarkan kondisi seluruh siswa,
hasil studi pendahuluan menunjukkan adanya permasalahan kualitas tidur yang perlu
diukur secara lebih luas.

Berdasarkan kesenjangan penelitian tersebut, studi ini dilaksanakan untuk
mengukur kualitas tidur remaja terhadap siswa SMK Buana Insan Kabupaten Bogor
menggunakan Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI). Penelitian ini berfokus pada
pengukuran kualitas tidur secara menyeluruh sesuai dengan tujuh komponen PSQI tanpa
membatasi responden berdasarkan jenis kelamin maupun faktor tertentu. Output studi
diharapkan mampu menggambarkan situasi tidur remaja pada lingkungan SMK
Kesehatan dan menjadi data awal untuk mendukung upaya peningkatan kesehatan tidur
pada siswa.

METODE

Studi ini menerapkan metode kuantitatif menggunakan pendekatan cross-sectional
serta desain deskriptif agar dapat mengukur kualitas tidur remaja dengan memanfaatkan
Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI). Penelitian dilaksanakan di SMK Buana Insan
Kabupaten Bogor, Jawa Barat, pada April-Agustus 2026. Studi ini mengambil populasi
keseluruhan peserta didik kelas X, XI, serta XII pada program keahlian Farmasi dan
Keperawatan yang berjumlah 58 siswa. Penetapan sampel dilakukan menerapkan total
sampling sehingga keseluruhan anggota populasi yang sesuai kualifikasi studi akan
menjadi responden. Siswa yang tidak dapat mengikuti pengumpulan data karena izin,
sakit, atau kondisi lain yang menghambat keikutsertaan tidak diikutsertakan dalam
penelitian.

Variabel yang diukur pada studi ini adalah kualitas tidur remaja. Pengukuran
dilakukan menerapkan kuesioner Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) dari Buysse et al.
(1989). PSQI adalah instrumental penilaian diri yang mengevaluasi kualitas tidur dalam
waktu sebulan terakhir melalui 19 pertanyaan yang diklasifikasikan menjadi tujuh
komponen, yakni disfungsi siang hari, konsumsi obat tidur, gangguan tidur, efisiensi
kebiasaan tidur, durasi tidur, latensi tidur, kualitas tidur subjektif, Kualitas tidur subjektif
dinilai berdasarkan persepsi responden terhadap kualitas tidurnya melalui Q9. Latensi
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tidur diukur berdasarkan durasi tidur yang dibutuhkan agar dapat tidur serta frekuensi
kesulitan memulai tidur melalui Q2 dan Q5a. Durasi tidur dinilai berdasarkan jumlah
waktu tidur sebenarnya setiap malam melalui Q4, sedangkan efisiensi tidur kebiasaan
yang diukur berdasarkan perbedaan waktu yang dihabiskan di tempat tidur serta lama
waktu tidur menggunakan Q1, Q3 dan Q4. Gangguan tidur dinilai berdasarkan frekuensi
berbagai gangguan selama tidur melalui Q5b—Q5j, penggunaan obat tidur berdasarkan
frekuensi penggunaan obat untuk membantu tidur melalui Q6 dan disfungsi siang hari
berdasarkan rasa mengantuk serta kesulitan mempertahankan semangat dalam beraktivitas
melalui Q7 dan QS.

Masing-masing dari tujuh komponen PSQI diberikan skor 0-3 sesuai dengan
jawaban responden. Seluruh skor komponen selanjutnya dijumlahkan agar mendapatkan
nilai global PSQI dengan interval 0-21. Tingginya nilai global menunjukkan kualitas tidur
buruk yang dimiliki responden. Berdasarkan kriteria Busysse et al. (1989), skor global di
bawah nilai 5 masuk dalam kategori kualitas tidur yang tinggi, sementara nilai di atas 5
masuk dalam kelompok kualitas tidur rendah. Pengukuran tersebut digunakan untuk
memperoleh gambaran kualitas tidur remaja secara keseluruhan maupun berdasarkan
masing-masing komponen PSQI.

Pengumpulan data dilakukan secara langsung di SMK Buana Insan setelah
memperoleh izin dari pihak sekolah. Sebelum pengisian kuesioner, peneliti menjelaskan
tujuan, prosedur, manfaat, serta kerahasiaan data studi pada responden. Responden yang
memiliki kesediaan mengikuti serta mengisi informed consent dan kuesioner PSQI secara
mandiri. Peneliti mendampingi proses pengisian dan memeriksa kelengkapan jawaban
setelah kuesioner dikumpulkan. Penelitian dilaksanakan dengan memperhatikan prinsip
informed consent, kerahasiaan (confidentiality), manfaat (beneficence) dan keadilan
(justice). Data yang diperoleh selanjutnya melalui tahap cleaning, coding dan entry. Data
direkap menggunakan Microsoft Excel serta dilakukan analisis menggunakan software
SPSS. Analisis dilaksanakan dengan deskriptif melalui penyajian ciri khas responden
berdasarkan kelas, jenis kelamin, usia dan jurusan sekaligus output hasil pengukuran
kualitas tidur berdasarkan skor global PSQI dan tujuh komponennya. Data dihadirkan
berbentuk persentase serta distribusi frekuensi agar dapat menggambarkan proporsi
responden sesuai dengan kategori kualitas tidur.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Pengukuran Kualitas Tidur pada Siswa SMK Buana Insan Kabupaten Bogor
Berdasarkan Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) Tahun 2026

Pengukuran kualitas tidur responden pada studi ini menerapkan Pittsburgh Sleep
Quality Index (PSQI) berdasarkan kondisi tidur dalam waktu sebulan belakangan. PSQI
tersusun atas tujuh indikator, yakni disfungsi pada siang hari, konsumsi obat tidur,
gangguan tidur, efisiensi kebiasaan tidur, durasi, latensi dan kualitas tidur subjektif.
Pada komponen gangguan tidur, penilaian meliputi beberapa kondisi seperti terbangun
pada malam hari, terbangun karena ingin masuk ke kamarandi, mengalami kesulitan
napas, mendengkur ataupun batuk dengan suara lantang, merasa kepanasan atau
kedinginan, mimpi tidak baik, serta mengalami rasa nyeri. Skor masing-masing
komponen dihitung berdasarkan pedoman PSQI, selanjutnya diakumulasikan agar
mendapatkan nilai global PSQI yang memiliki interval 0-21. Nilai global PSQI di
bawah 5 membuktikan baiknya kualitas tidur, sementara nilai di atas 5 membuktikan
buruknya kualitas tidur.

Tabel 1. Hasil Pengukuran Kualitas Tidur pada Siswa SMK Buana Insan Kabupaten
Bogor Berdasarkan Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) Tahun 2026
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Kualitas Tidur Frekuensi (n) Persentase (%)
Kualitas tidur baik 3 5,2
Kualitas tidur buruk 55 94,8
Total 58 100

Sumber: Data Primer, 2026

Merujuk pada tabel di atas, output pengukuran menggunakan PSQI menunjukkan
bahwa dari keseluruhan responden, ditemukan 5,2% atau 3 orang memiliki kualitas
tidur baik serta 94,8% atau 55 orang dengan kualitas tidur buruk. Dengan demikian,
sebagian besar siswa yang menjadi responden pada studi ini berkualitas tidur buruk
berdasarkan nilai global PSQI.

Pengukuran Kualitas Tidur Remaja Berdasarkan Tujuh Komponen Pittsburgh
Sleep Quality Index (PSQI) pada Siswa SMK Buana Insan Kabupaten Bogor
Tahun 2026

Pengukuran kualitas tidur remaja dalam penelitian ini dilaksanakan menerapkan
Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) berdasarkan kondisi tidur respondennya dalam
waktu sebulan belakangan. PSQI mengukur kualitas tidur melalui tujuh indikator, yakni
daytime dysfunction (disfungsi pada siang hari), use of sleeping medication (konsumsi
obat tidur), sleep disturbances (gangguan tidur), efisiensi kebiasaan tidur (habitual sleep
efficiency), durasi tidur (sleep duration), subjective sleep quality (kualitas tidur subjektif).
Setiap komponen dinilai sesuai pedoman PSQI dan menghasilkan skor 0-3. Selanjutnya,
skor tujuh indikator diakumulasikan agar mendapatkan nilai global PSQI melalui interval
0-21. Nilai global di bawah 5 dikategorikan sebagai kualitas tidur yang baik, sementara
nilai di atas 5 dikategorikan sebagai kualitas tidur buruk. Output pengukuran pada

masing-masing PSQI tersaji dalam tabel di bawah ini:

Tabel 2. Hasil Pengukuran Kualitas Tidur Remaja Berdasarkan Tujuh Komponen
Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) pada Siswa SMK Buana Insan Kabupaten Bogor

Tahun 2026

Komponen PSQI Kategori Frekuensi (n) Persentase (%)
Kualitas Tidur Cukup baik 29 50,0
Subjektif Cukup buruk 22 37,9
Sangat buruk 7 12,1
Latensi Tidur Tidak ada kesulitan (<15 menit) 10 17,2
Sedikit kesulitan (16—30 menit) 29 50,0
Kesulitan sedang (31-60 menit) 10 17,2
Kesulitan berat (>60 menit) 9 15,5
Durasi Tidur Cukup (>8 jam) 3 5,2
Belum cukup (67 jam) 22 37,9
Kurang (56 jam) 15 25,9
Sangat kurang (<5 jam) 18 31,0
Efisiensi Kebiasaan >85% 45 77,6
Tidur 75-84% 6 10,3
65-74% 6 10,3
<65% 1 1,7
Gangguan Tidur  Ringan 28 48,3
Sedang 30 51,7
Penggunaan Obat  Tidak pernah 55 94,8
Tidur <1 kali/minggu 1 1,7
1-2 kali/minggu 2 34
>3 kali/minggu 0 0,0
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Disfungsi Siang Ringan 18 31,0
Hari Sedang 26 44,8
Berat 14 24,1

Sumber: Data Primer, 2026

Berdasarkan tabel di atas, hasil pengukuran kualitas tidur berdasarkan tujuh
komponen PSQI menunjukkan variasi pada setiap komponen. Pada komponen kualitas
tidur subjektif, mayoritas responden yaitu sejumlah 50% dinilai mempunyai kualitas tidur
baik, sedangkan 37,9% menilai cukup buruk dan 12,1% sangat buruk. Pada komponen
latensi tidur, kategori yang paling banyak ditemukan adalah sedikit kesulitan memulai
tidur dengan waktu 16-30 menit, yaitu 29 responden (50,0%). Pada komponen durasi
tidur, hanya 3 responden (5,2%) yang memiliki durasi tidur >8 jam. Sebagian besar
responden memiliki durasi tidur di bawah 8 jam, dengan 22 responden (37,9%) tidur 67
jam, 25,9% atau 15 orang tidur 5 hingga 6 jam, serta 31,0% atau 18 orang tidur di bawah
5 jam. Sementara itu, dalam kelompok efisiensi kebiasaan tidur, mayoritas responden
mempunyai efisiensi tidur di atas 85% yakni sejumlah 77,6% atau 45 responden.

Pada komponen gangguan tidur, sebanyak 30 responden (51,7%) berada pada
kategori sedang dan 28 responden (48,3%) pada kategori ringan. Pada komponen
penggunaan obat tidur, mayoritas responden, yaitu 55 responden (94,8%), tak pernah
mengonsumsi obat tidur dalam waktu sebulan belakangan. Adapun pada komponen
disfungsi siang hari, kategori sedang merupakan kategori terbanyak yaitu 44,8% atau 26
orang, dilanjutkan dengan kelompok ringan sejumlah 31,0% atau 18 orang, serta
kelompok berat sejumlah 24,1% atau 14 orang. Secara menyeluruh, output tersebut
menjadi bukti bahwa pengukuran kualitas tidur siswa melalui PSQI memperlihatkan
adanya permasalahan terutama pada lama waktu tidur, disfungsi tidur, gangguan tidur,
serta latensi tidur. Meskipun mayoritas responden mempunyai efisiensi tidur baik serta
tak mengonsumsi obat tidur, output pengukuran pada komponen lainnya menunjukkan
kondisi tidur yang kurang optimal. Temuan tersebut menjadi dasar dalam menentukan
kategori kualitas tidur berdasarkan skor global PSQI.

Pembahasan

Hasil pengukuran menerapkan Pittshurgh Sleep Quality Index (PSQI)
membuktikan bahwa 55 orang (94,8%) berkualitas tidur yang buruk, meskipun pada
komponen kualitas tidur subjektif mayoritas responden memberi penilaian kualitas tidur
baik.. Perbedaan tersebut terjadi karena skor global PSQI merupakan hasil pengukuran
tujuh komponen, bukan hanya persepsi subjektif responden. Proporsi kualitas tidur
buruk yang tinggi dapat berhubungan pada padatnya aktivitas siswa, seperti
pembelajaran, praktikum, ekstrakurikuler, les, organisasi dan pekerjaan, serta kebiasaan
menggunakan gadget dan menyelesaikan tugas hingga larut malam. Berdasarkan
karakteristik responden, kualitas tidur yang buruk mayoritas dirasakan wanita (72,7%)
dan usia 16-17 tahun. Penemuan tersebut relevan pada studi Kang et al. (2026) yang
membuktikan kualitas tidur perempuan lebih buruk dibandingkan laki-laki, serta
National Sleep Foundation (2026) yang menyebutkan perempuan lebih sering
mengalami gangguan tidur dan National Sleep Foundation (2024) mengenai pergeseran
waktu biologis pada remaja. Kualitas tidur buruk juga ditemukan pada kedua jurusan,
yaitu Keperawatan (54,5%) dan Farmasi (45,5%), sejalan dengan Sari et al. (2025) dan
Lai et al. (2022) yang membuktikan adanya permasalahan kualitas tidur terhadap siswa
yang memiliki tuntutan pembelajaran dan praktik kejuruan. Pada tingkat kelas, seluruh
siswa kelas XII memiliki kualitas tidur buruk, yang sejalan dengan Mujahidin et al.
(2025) mengenai tingginya kualitas tidur buruk terhadap peserta didik kelas XII yang
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memiliki beban akademik meningkat. Selain itu, 72,7% responden dengan kualitas tidur
buruk mengikuti ekstrakurikuler, sejalan dengan Purba et al. (2023) yang
mengidentifikasi proporsi kualitas tidur buruk yang tinggi pada remaja dengan aktivitas
tambahan. Kondisi kualitas tidur yang buruk perlu menjadi perhatian karena menurut
Tirtonegoro (2022) kurang tidur dapat berkaitan dengan penurunan daya tahan tubuh,
perubahan kondisi psikologis, gangguan konsentrasi dan daya ingat.

Pada komponen kualitas tidur subjektif, sebanyak 29 responden (50%) menilai
kualitas tidurnya cukup baik, 22 responden (37,9%) cukup buruk dan 7 responden
(12,1%) sangat buruk. Penilaian subjektif didasarkan pada persepsi siswa terhadap
kondisi tidurnya selama satu bulan terakhir, sehingga siswa yang tidak merasakan
keluhan tidur berat dapat menilai tidurnya cukup baik meskipun pada komponen PSQI
lainnya masih ditemukan masalah (Buysse et al., 1998). Hasil tersebut relevan pada
Hutasoit et al. (2024) yang membuktikan mayoritas siswa menilai kualitas tidur baik
sejumlah 45,1%, cukup baik sejumlah 40,5% dan buruk sejumlah 13,3%. Pada
kelompok yang mengevaluasi kualitas tidur cukup buruk sampai dengan sangat buruk,
mayoritas memiliki jenis kelamin perempuan yakni 65,5% atau 19 orang yang sejalan
dengan Domingo et al. (2024) yang menemukan bahwa remaja perempuan lebih banyak
menilai kualitas tidur subjektifnya buruk (33,1%) dibandingkan laki-laki (8,7%) karena
lebih sering mengalami kesulitan memulai tidur dan kantuk pada siang hari. Penilaian
buruk juga banyak ditemukan pada usia 16-17 tahun yang dapat berkaitan dengan
perubahan ritme sirkadian dan tuntutan pembelajaran yang semakin tinggi, sesuai
dengan Wolde & Aydiko (2022) yang menyatakan bahwa remaja rentan mengalami
penurunan kualitas tidur akibat perubahan ritme sirkadian.

Pada komponen latensi tidur, sebanyak 29 responden (50%) membutuhkan waktu
16-30 menit untuk tertidur, 10 responden (17,2%) <15 menit, 10 responden (17,2%)
31-60 menit dan 9 responden (15,5%) lebih dari 60 menit, sehingga menunjukkan
bahwa sebagian siswa mengalami kesulitan dalam memulai tidur. Latensi tidur adalah
periode yang diperlukan semenjak mulai berbaring sampai benar tidur dan lamanya
waktu tidur tersebut dapat menunjukkan adanya masalah dalam memulai tidur (Buysse
et al., 1998). Pada kelompok dengan latensi tidur berat, mayoritas memiliki jenis
kelamin perempuan sejumlah 88,9% atau 8 orang, berumur 16 hingga 17 tahun, kelas
XII sejumlah 55,5% atau 5 orang dan jurusan Farmasi sebanyak 7 responden (77,8%).
Hasil wawancara menunjukkan bahwa penggunaan gadget sebelum mengerjakan tugas,
laporan praktikum, hafalan prosedur Keperawatan maupun resep dan jenis obat pada
Farmasi, serta persiapan ujian dapat membuat aktivitas akademik berlangsung hingga
malam dan pikiran tetap aktif menjelang tidur. Kondisi tersebut dapat berkaitan dengan
waktu yang lebih lama untuk memulai tidur, sejalan dengan Domingo et al. (2024) yang
menemukan rata-rata latensi tidur remaja sekitar 20 menit. Dighriri et al. (2022) juga
menunjukkan bahwa 41,4% siswa memiliki latensi tidur lebih dari 60 menit, sedangkan
Potter & Perry (2023) menjelaskan bahwa kecemasan, stres emosional dan aktivitas
fisik dapat meningkatkan kewaspadaan sehingga memperpanjang latensi tidur. Latensi
tidur yang panjang dapat mengurangi waktu tidur dan berpotensi menimbulkan
kelelahan, kantuk pada siang hari, serta kesulitan berkonsentrasi, sehingga siswa perlu
mengatur waktu pengerjaan tugas dan persiapan ujian lebih awal, mengurangi
penggunaan gadget menjelang tidur, serta membuat jadwal kegiatan agar pikiran lebih
rileks ketika memasuki waktu istirahat.

Pada komponen durasi tidur, sebanyak 22 responden (37,9%) tidur selama 6-7
jam, 25,9% atau 15 orang selama 5 hingga 6 jam, serta 31% atau 18 orang di bawah 5
jam, sedangkan hanya 5,2% atau 3 orang yang mencapai 8 jam, sehingga sebagian
besar responden belum memenuhi kebutuhan tidur yang direkomendasikan bagi remaja.
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Kondisi tersebut dapat berkaitan dengan kebiasaan menyelesaikan tugas setelah pukul
20.00 sehingga waktu tidur menjadi lebih larut, sejalan dengan Fadhilah et al. (2023)
yang mengidentifikasi bahwa sebagian besar remaja memiliki waktu tidur di bawah 8
jam, terutama pada hari sekolah. Menurut Tirtonegoro (2024) remaja membutuhkan
tidur 8 hingga 10 jam tiap malamnya agar dapat menguatkan tumbuh kembang fisik
serta intelektual. Berdasarkan karakteristik, sebanyak 21 responden perempuan (63,6%)
memiliki durasi tidur <8 jam, yang dapat berkaitan dengan kesulitan memperoleh
kenyamanan tidur serta keluhan fisiologis pada saat atau menjelang menstruasi;
penemuan tersebut relevan pada Forest et al. (2022) yang menemukan bahwa remaja
perempuan usia 13—17,5 tahun memiliki durasi tidur lebih pendek dibandingkan laki-
laki karena lebih banyak mengalami kesulitan tidur. Durasi tidur yang kurang dapat
berkaitan dengan meningkatnya kantuk, kelelahan, penurunan konsentrasi, motivasi
belajar dan keterlibatan siswa dalam pembelajaran.

Pada komponen efisiensi kebiasaan tidur, sebanyak 45 responden (77,6%)
memiliki efisiensi tidur >85%, sedangkan 13 responden (22,3%) berada di bawah 85%,
yang menunjukkan bahwa sebagian besar siswa mampu memanfaatkan waktu di tempat
tidur untuk tidur secara relatif optimal meskipun sebagian masih memiliki durasi tidur
yang kurang. Efisiensi tidur adalah perbedaan diantara jumlah waktu di tempat tidur
serta waktu yang diperlukan untuk tidur dan hasil studi ini relevan pada studi Hutasoit
et al. (2024) yang menemukan bahwa 127 responden (73,4%) memiliki efisiensi tidur
>85%. Pada kelompok dengan efisiensi tidur <85%, perempuan merupakan kelompok
terbanyak, yaitu 9 responden (62,2%), yang dapat berkaitan dengan kesulitan memulai
tidur dan waktu terjaga yang lebih lama; hal ini sejalan dengan Hrozanova et al. (2023)
yang menunjukkan bahwa perempuan memiliki wake after sleep onset lebih lama
dibandingkan laki-laki sehingga dapat menurunkan efisiensi tidur. Efisiensi tidur <85%
juga paling banyak ditemukan pada kelas X, yaitu 8 responden (61,5%), yang
berdasarkan wawancara dapat berkaitan dengan proses adaptasi terhadap pembelajaran
dan praktikum di SMK serta tuntutan menghafalkan prosedur yang membuat siswa
masih memikirkan materi ketika berada di tempat tidur. Temuan tersebut dapat
dikaitkan dengan Jung & Fenelon (2025) yang menunjukkan bahwa penundaan waktu
masuk sekolah dapat meningkatkan durasi tidur karena waktu bangun menjadi lebih
lambat. Efisiensi tidur yang rendah dapat menyebabkan waktu tidur aktual menjadi
lebih sedikit dan berpotensi berkaitan dengan kelelahan, kantuk, serta gangguan
konsentrasi, sehingga siswa dapat mempertahankan efisiensi tidur dengan
menyelesaikan tugas dan persiapan praktikum lebih awal, membuat jadwal belajar,
serta menghindari penggunaan gadget ketika sudah berada di tempat tidur.

Pada komponen gangguan tidur, sebanyak 30 responden (51,7%) mengalami
gangguan tidur kategori sedang, yang membuktikan bahwa sebagian siswa masih
mendapatkan gangguan tidur dalam waktu sebulan belakangan, seperti terbangun di
malam hari, merasa kedinginan dan nyeri. Temuan tersebut relevan pada Sari et al.
(2025) yang mengidenfitikan bahwa 79,7% remaja mengalami gangguan tidur,
terutama terkait gangguan transisi tidur-bangun (sleep-wake transition disorders).
Berdasarkan karakteristik responden dengan gangguan tidur sedang hingga berat,
sebagian besar berjenis kelamin perempuan sebanyak 21 responden (70%), berusia 16—
17 tahun, kelas XII sebanyak 13 responden (43,3%) dan mengikuti ekstrakurikuler
sebanyak 23 responden (76,7%). Padatnya aktivitas pembelajaran, tugas, laporan
praktikum, hafalan, serta penggunaan gadget sebelum mengerjakan tugas dapat
membuat aktivitas akademik berlangsung hingga malam dan pikiran tetap aktif
menjelang tidur, sehingga berpotensi berkaitan dengan kesulitan memulai tidur atau
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terbangun pada malam hari, meskipun kondisi tersebut bukan satu-satunya faktor
gangguan tidur.

Pada komponen penggunaan obat tidur, sebanyak 55 responden (94,8%) tidak
pernah menggunakan obat tidur, sedangkan sebagian kecil lainnya menggunakan obat
tidur dengan frekuensi rendah. Hasil wawancara menunjukkan bahwa siswa yang
mengalami kesulitan tidur umumnya tidak mempertimbangkan penggunaan obat tidur
karena merasa takut terhadap penggunaannya dan lebih memilih menunggu hingga
dapat tertidur secara alami. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa rendahnya
penggunaan obat tidur tidak hanya berkaitan dengan penilaian kualitas tidur siswa,
tetapi juga dengan kecenderungan siswa untuk menghadapi kesulitan tidur tanpa
bantuan farmakologis. Hasil ini sejalan dengan Alasmari et al. (2022) yang menemukan
bahwa 75,15% responden tidak menggunakan obat tidur dan lebih memilih mengatasi
gangguan tidur tanpa bantuan farmakologis. Meskipun penggunaan obat tidur dalam
penelitian ini relatif rendah, penggunaan obat atau suplemen untuk membantu tidur
tanpa pertimbangan tenaga kesehatan tetap perlu diperhatikan karena dapat
menimbulkan risiko penggunaan yang tidak tepat. Menurut Rishi et al. (2023) kesulitan
tidur pada remaja sebaiknya terlebih dahulu ditangani melalui perubahan jadwal,
kebiasaan dan perilaku tidur, sedangkan penggunaan melatonin atau suplemen perlu
dikonsultasikan dengan tenaga kesehatan karena kandungannya dapat bervariasi dari
jumlah yang tercantum pada label.

Pada komponen disfungsi siang hari, sejumlah 44,8% atau 26 orang berada pada
kelompok sedang dan 24,1% atau 14 orang dalam kelompok berat, yang menunjukkan
bahwa sebagian besar siswa mengalami gangguan aktivitas pada siang hari. Hasil
wawancara menunjukkan siswa sering mengantuk saat pembelajaran, sulit
berkonsentrasi dan mudah lelah setelah begadang untuk menyelesaikan tugas. Temuan
ini sejalan dengan Wulandari & Pranata (2024) yang menemukan mayoritas responden
menghadapi disfungsi siang hari pada kelompok buruk (38%) dan sangat buruk (56%).
Pada kelompok dengan disfungsi siang hari berat, mayoritas memiliki jenis kelamin
perempuan sejumlah 64,3% atau 9 orang, berumur 16 tahun, berasal dari jurusan
Keperawatan sejumlah 64,3% atau 9 orang, serta kelas XII sejumlah 50% atau 7 orang.
Kondisi tersebut dapat berkaitan dengan durasi tidur yang kurang dan kesulitan tidur,
sedangkan Forest et al. (2022) membuktikan bahwa perempuan mempunyai durasi tidur
lebih pendek serta lebih banyak mengalami kesulitan tidur. Selain itu, tingginya
tuntutan akademik pada siswa kelas XII dapat menjadi konteks yang berkaitan dengan
berkurangnya waktu tidur serta meningkatnya gangguan fungsi pada siang hari, sejalan
dengan Carollo et al. (2022) yang menemukan bahwa academic stress berkaitan dengan
pola tidur remaja. Disfungsi siang hari dapat ditandai dengan mengantuk, kurang
bersemangat, sulit mempertahankan perhatian dan menurunnya konsentrasi selama
pembelajaran maupun praktikum.

SIMPULAN

Merujuk output pengukuran dengan menerapkan Pittsburgh Sleep Quality Index
(PSQI) pada 58 siswa SMK Buana Insan Kabupaten Bogor Tahun 2026, dapat
disimpulkan bahwa mayoritas siswa mempunyai kualitas tidur yang buruk, yakni
94,8% atau 55 orang, sementara 5,2% atau 3 orang mempunyai kualitas tidur baik. Pada
tujuh indikator PSQI, permasalahan terutama terlihat pada disfungsi siang hari,
gangguan tidur, durasi, latensi dan kualitas tidur subjektif. Sementara efisiensi kualitas
tidur mayoritas ada dalam kelompok baik dan penggunaan obat tidur sebagian besar
tidak pernah dilakukan. Kualitas tidur yang buruk mayoritas dialami oleh perempuan ,
usia 16—17 tahun, serta siswa yang memiliki aktivitas akademik dan kegiatan tambahan
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seperti ekstrakurikuler. Hasil pengukuran menunjukkan bahwa meskipun sebagian
siswa menilai kualitas tidurnya cukup baik secara subjektif, pengukuran secara
keseluruhan berdasarkan tujuh komponen PSQI masih menunjukkan adanya
permasalahan kualitas tidur. Dengan begitu, dibutuhkan usaha untuk meningkatkan
sleep hygiene dengan pengaturan jadwal tidur yang konsisten, pembatasan penggunaan
gadget sebelum tidur, pengelolaan tugas dan kegiatan akademik secara lebih teratur,
serta edukasi tentang urgensi kecukupan waktu tidur untuk aktivitas belajar dan
kesehatan siswa.

Berdasarkan hasil penelitian, pihak sekolah disarankan memberikan edukasi
mengenai kualitas tidur dan sleep hygiene, mengoptimalkan layanan BK, serta
membantu siswa mengatur keseimbangan antara kegiatan sekolah, tugas, aktivitas
tambahan dan waktu tidur. Siswa disarankan menjaga jadwal tidur dan bangun secara
konsisten, menyelesaikan tugas secara bertahap, mengurangi penggunaan gadget dan
overthinking sebelum tidur, serta mengutamakan cara nonfarmakologis dalam
mengatasi kesulitan tidur dan berkonsultasi dengan tenaga kesehatan apabila gangguan
berlangsung terus-menerus. Guru juga disarankan memperhatikan siswa yang sering
mengantuk, lelah, atau sulit berkonsentrasi serta melakukan koordinasi dalam
pemberian tugas agar tidak menumpuk. Peneliti berikutnya diharapkan mampu
menerapkan desain analitik dengan mengikutsertakan sampel dan sekolah yang lebih
meluas, serta mempertimbangkan instrumen pengukuran lain agar mendapatkan output
yang semakin detail.
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