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A B S T R A K  

Abstrak 
Latar Belakang: Mahasiswa kedokteran merupakan kelompok 
yang rentan terhadap kualitas tidur yang buruk dan dianggap 
memiliki tingkat stres yang tinggi dibandingkan dengan 
mahasiswa jurusan lain. Untuk meningkatkan kuantitas dan 
kualitas tidur seseorang maka perlu penerapan praktik sleep 
hygiene secara rutin dalam kehidupan sehari-hari. Sleep 
hygiene merupakan serangkaian perilaku dan lingkungan untuk 
menciptakan kualitas tidur yang optimal.  
Objektif: Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui 
hubungan antara tingkat stres dan sleep hygiene dengan 
kualitas tidur pada mahasiswa program studi pendidikan dokter 
Fakultas Kedokteran Universitas Andalas angkatan 2019-2021. 
Metode: Penelitian ini merupakan penelitian analitik dengan 
menggunakan metode cross sectional, menggunakan teknik 
proportionate stratified random sampling dengan jumlah 
sampel sebanyak 160 responden. Data responden didapatkan 
dari kuesioner dan dianalisis menggunakan uji chi square. 
Hasil: Hasil penelitian ini didapatkan responden perempuan 
lebih banyak dibandingkan dengan responden laki-laki, dengan 
usia terbanyak adalah 21 tahun (32,5%). Lebih dari setengah 
mahasiswa memiliki tingkat stres normal (61,9%) dan sleep 
hygiene kategori tidak baik (63,8%). Mayoritas mahasiswa 
memiliki kualitas tidur yang buruk (90,6%). 
Kesimpulan: Tidak terdapat hubungan antara tingkat stres 
dengan kualitas tidur (p = 0,215) dan tidak terdapat hubungan 
antara sleep hygiene dengan kualitas tidur (p = 1,000). 
Kata kunci: Tingkat stres, sleep hygiene, Kualitas Tidur 
 
Abstract 
Background: Medical students are prone to poor sleep quality 
and considered to have high level of stress compared to 
students from other majors. It is necessary to apply the practice 
of sleep hygiene regularly in everyday life to increase the 
quantity and quality of a person's sleep.  Sleep hygiene is a 
series of behaviors and environments to create optimal sleep 
quality. 
Objective: We aim to determine the relationship between stress 
levels and sleep hygiene with sleep quality in students of 

the medical education study program of the Faculty of 
Medicine, Andalas University batch 2019-2021. 
Methods: We used the cross sectional method, with 
proportionate stratified random sampling technique from a 
total sample of 160 respondents. Respondent data were 
obtained from questionnaires and analyzed using the chi 
square test. 
Results: More female respondents compared to male 
respondents, with the most age being 21 years (32.5%). More 
than half of college students had normal stress levels (61.9%) 
and poor sleep hygiene (63.8%). The majority of students have 
poor sleep quality (90.6%). 
Conclusion: There was no relationship between stress levels 
and sleep quality (p = 0.215) and there was no relationship 
between sleep hygiene and sleep quality (p = 1.000). 
Keyword: Stress levels, sleep hygiene, sleep quality 
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Apa yang ditambahkan pada studi ini? 
Tidak terdapat hubungan antara tingkat stres dan sleep 
hygiene dengan kualitas tidur pada mahasiswa program 
studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran Universitas 
Andalas angkatan 2019-2021. 

Apa yang sudah diketahui tentang topik ini? 
Kualitas tidur dipengaruhi oleh berbagai faktor seperti 
usia, aktivitas fisik, lingkungan, stres emosional, obat dan 
zat kimia, serta penyakit. 

http://jikesi.fk.unand.ac.id/
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Pendahuluan 

Tidur merupakan bagian terapeutik penting 
dari fisiologi manusia.1 Tidur adalah keadaan di 
mana seseorang berada dalam kondisi bawah 
sadar. namun, masih dapat dibangunkan dengan 
memberikan rangsangan sensorik atau lainnya.2 
Berdasarkan rekomendasi dari American Academy 
of Sleep Medicine (AASM) dan Sleep Research 
Society (SRS) rata-rata orang dewasa harus tidur 7 
jam atau lebih per malam secara teratur untuk 
meningkatkan kesehatan yang optimal. National 
Sleep Foundation (NSF) memberikan rekomendasi 
konsensus serupa yaitu tidur selama 7-9 jam 
untuk orang dewasa muda dan 7-8 jam untuk 
orang dewasa yang lebih tua.3  

Kebanyakan orang dewasa muda (18-35 
tahun) secara individu mengalami pola tidur yang 
buruk. Pola tidur yang buruk dapat 
mengakibatkan gangguan keseimbangan fisiologi 
dan psikologi.4 Mahasiswa kedokteran merupakan 
kelompok yang rentan terhadap kualitas tidur 
yang buruk. Studi di negara berkembang 
mengungkapkan bahwa 32,5-76% mahasiswa 
kedokteran menderita kualitas tidur buruk. Studi 
Nilifda tahun 2016 terhadap mahasiswa 
kedokteran di Fakultas Kedokteran Universitas 
Andalas menunjukkan bahwa 56% mahasiswa 
memiliki kualitas tidur buruk.5 

Studi menunjukkan bahwa kualitas tidur yang 
buruk lebih tinggi di kalangan mahasiswa 
kedokteran dibandingkan dengan mahasiswa dari 
fakultas lain. Mahasiswa kedokteran dianggap 
sebagai kelompok mahasiswa yang memiliki 
tingkat stres yang tinggi. Hal ini mungkin 
disebabkan karena masa studi yang lama, beban 
akademik yang tinggi (durasi belajar yang lama 
dan membutuhkan konsentrasi penuh), stres 
ujian, tekanan teman sebaya, harapan orang tua 
yang tinggi, dan lingkungan yang sangat 
kompetitif.6,7 

Menurut American Academy of Sleep Medicine, 
terdapat efek samping dari gangguan pola tidur, 
yaitu berupa kurang tidur, kantuk berlebihan, 
insomnia, depresi, kinerja terganggu, hubungan 
sosial terganggu, bahkan stres.8 Stres sangat 
umum terjadi di kalangan mahasiswa kedokteran 
di seluruh dunia.9  

Penyebab umum stres mahasiswa kedokteran 
adalah keadaan saat ingin mengikuti ujian, 
tekanan dari orang tua, lingkungan perkuliahan 
yang dianggap tidak nyaman, kurangnya waktu 

istirahat, bahkan pertengkaran dengan teman 
seangkatan.9 Kejadian ini banyak terjadi pada 
mahasiswa kedokteran Universitas Andalas. 
Pernyataan “Tidak memiliki bahan belajar yang 
cukup” menjadi stressor yang paling banyak 
menyebabkan stres dalam konteks belajar-
mengajar.10 

Stres dapat menimbulkan efek positif dan 
negatif pada performa akademik pada mahasiswa. 
Efek positifnya adalah merangsang otak untuk 
lebih banyak berpikir untuk meningkatkan 
prestasi akademik. Di sisi lain, efek negatif 
memengaruhi mahasiswa secara kognitif, 
emosional, dan perilaku.11 Stres yang berlebihan 
menyebabkan sekresi hormon stres kortisol yang 
berlebihan sehingga menyebabkan penurunan 
fungsi pengambilan memori hipokampus dan 
amigdala karena penyumbatan total reseptor 
glukokortikoid.9 

Secara fisiologis, stres diketahui berkaitan 
dengan pola tidur. Stres meningkatkan hormon 
epinefrin, kortisol, dan norepinefrin yang memicu 
aktivitas sistem saraf simpatis yang dapat 
menyebabkan gangguan tidur sehingga 
menurunkan kualitas tidur.11 Hubungan positif 
sedang dan signifikan secara statistik antara stres 
dan kualitas tidur (r = .356, p < .001) ditemukan 
berdasarkan penelitian oleh Kartika tahun 2021 
terhadap mahasiswa kedokteran di Universitas 
Prima Indonesia. Ini menunjukkan bahwa 
semakin berat tingkat stres, maka semakin buruk 
kualitas tidur.12 Oleh sebab itu, untuk 
meningkatkan kuantitas dan kualitas tidur 
seseorang maka perlu dilakukan penerapan 
praktik sleep hygiene secara rutin dalam 
kehidupan sehari-hari.13 

Sleep Hygiene merupakan serangkaian 
rekomendasi perilaku dan lingkungan sebagai 
upaya mempromosikan tidur yang sehat untuk 
menciptakan kualitas tidur yang optimal.14 Sleep 
Hygiene dapat digunakan sebagai intervensi untuk 
meningkatkan kuantitas dan kualitas tidur.13 
Rekomendasi sleep hygiene adalah tidur secara 
teratur, hindari tidur siang, kurangi kebisingan 
kamar tidur, kelola stres, berolahraga secara 
teratur, dan hindari alkohol, kafein, serta 
nikotin.14 

Berdasarkan penelitian di Amerika Serikat dan 
Lithuania didapatkan pola tidur dan sleep hygiene 
yang buruk pada sebagian besar mahasiswa 
kedokteran.11 Sleep hygiene yang buruk dapat 
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memengaruhi aktivitas atau kinerja karena tujuan 
tidur adalah untuk beristirahat dan memulihkan 
energi dalam kondisi optimal. Deprivasi tidur 
akibat sleep hygiene yang buruk juga dapat 
menyebabkan gangguan suasana hati dan 
pengambilan keputusan, kemampuan belajar, 
manajemen informasi. Oleh karena itu, mahasiswa 
adalah salah satu kelompok berisiko yang 
membutuhkan praktik sleep hygiene.15  

Sebuah studi yang dilakukan di kalangan 
mahasiswa kedokteran di Universitas Qazvin 
menunjukkan bahwa proporsi mahasiswa dengan 
kualitas tidur yang buruk sebagian besar 
disebabkan oleh tidak adekuatnya edukasi 
terhadap praktik sleep hygiene, yang mana lebih 
tinggi terjadi pada mahasiswa senior dan/atau 
laki-laki dibandingkan mahasiswa junior (tahun 
pertama).16 

Penelitian yang dilakukan oleh Minar tahun 
2021 pada mahasiswa kedokteran di Universitas 
Sumatera Utara, ditemukan bahwa terdapat 
hubungan bermakna antara sleep hygiene dengan 
kuliatas tidur (p = 0.010).17 Studi lain yang 
dilakukan oleh Brick et al. menyatakan hal yang 
serupa yaitu kualitas tidur dipengaruhi oleh sleep 
hygiene.13  

  
Metode  

Penelitian ini merupakan penelitian analitik 
dengan pendekatan cross sectional dengan data 
dari kuesioner yang diberikan kepada mahasiswa 
program studi pendidikan dokter Fakultas 
Kedokteran Universitas Andalas angkatan 2019-
2021. Penelitian dilakukan di Fakultas Kedokteran 
Universitas Andalas pada bulan 
Januari−Desember 2022. 

Populasi pada penelitian ini adalah mahasiswa 
program studi pendidikan dokter Fakultas 
Kedokteran Universitas Andalas angkatan 2019-
2021. Populasi total berjumlah sebesar 718 orang. 
Populasi terdiri dari angkatan 2019 berjumlah 
242 orang, angkatan 2020 berjumlah 225 orang, 
dan angkatan 2021 berjumlah 251 orang. Sampel 
dalam penelitian ini adalah mahasiswa program 
studi pendidikan dokter Fakultas Kedokteran 
Universitas Andalas angkatan 2019-2021 yang 
memenuhi kriteria inklusi dan kriteria eksklusi. 

Teknik pengambilan sampel dalam penelitian 
ini adalah Proportionate Stratified Random 
Sampling. Sampel terdiri atas angkatan 2019 

berjumlah 47 orang, angkatan 2020 berjumlah 43 
orang, dan angkatan 2021 berjumlah 48 orang. 
 
Hasil  
Data Penelitian 

Sampel total pada penelitian ini berjumlah 160 
responden. Sampel terdiri dari angkatan 2019 
berjumlah 53 responden, angkatan 2020 
berjumlah 46 responden, dan angkatan 2021 
berjumlah 61 responden. Data yang dijadikan 
sebagai bahan penelitian adalah nama, usia, jenis 
kelamin, skor DASS-42 (Depression Anxiety Stress 
Scale), skor SHI (Sleep Hygiene Index), dan skor 
PSQI (Pittsburgh Sleep Quality Index). 

 
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Tingkat Stres  

Tingkat Stres Frekuensi  (%) 
Normal 

Stres 
99 
61 

61,9 
38,1 

Total 160 100 
 
Pada tabel 1 data responden disajikan dalam 

bentuk tabel distribusi frekuensi dengan hasil 
yang didapat yaitu lebih dari setengah tingkat 
stres mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas 
Andalas angkatan 2019-2021 adalah normal 
dengan persentase 61,9%. 

 
Tabel 2. Distribusi Frekuensi Sleep Hygiene  

Sleep Hygiene Frekuensi  (%) 
Baik 

Tidak Baik 
45 

115 
28,1 
71,9 

Total 160 100 
 
Pada tabel 2 data responden disajikan dalam 

bentuk tabel distribusi frekuensi dengan hasil 
yang didapat yaitu lebih dari setengah distribusi 
sleep hygiene mahasiswa Fakultas Kedokteran 
Universitas Andalas angkatan 2019-2021 adalah 
tidak baik dengan persentase 63,8%. 
 
Tabel 3. Distribusi Frekuensi Kualitas Tidur  

Kualitas Tidur Frekuensi  (%) 
Baik 

Buruk 
15 

145 
9,4 

90,6 
Total 160 100 

 
Pada tabel 3 data responden disajikan dalam 

bentuk tabel distribusi frekuensi dengan hasil 
yang didapat yaitu mayoritas kualitas tidur 
mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas 
Andalas angkatan 2019-2021 adalah buruk 
dengan persentase 90,6%. 
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Tabel 4. Hubungan Tingkat Stres dengan Kualitas Tidur  
Tingkat 

Stres 
Kualitas Tidur Jumlah p-

value 
Baik Buruk   

f (%) f (%) f (%)  
Normal 

Stres 
12 
3 

12,1 
4,9 

87 
58 

87,9 
95,1 

99 
61 

100 
100 

0,215 

Jumlah 15 9,4 145 90,6 160 100  
 
Pada tabel 4 didapatkan hasil bahwa sebagian 

besar responden memiliki tingkat stres normal 
dengan kualitas tidur buruk (87,9%) lebih banyak 
dibandingkan dengan kualitas tidur baik (12,1%). 
Namun, secara statistik tidak terdapat hubungan 
antara tingkat stres dengan kualitas tidur. 
Diperoleh nilai p = 0,215 (p > 0,05). 

 
Tabel 5. Hubungan Sleep Hygiene dengan Kualitas Tidur  

Sleep 
Hygiene 

Kualitas Tidur Jumlah p-
value 

Baik Buruk   
f (%) f (%) f (%)  

Baik 
Tidak 
Baik 

4 
11 

8,9 
9,6 

41 
104 

91,1 
90,4 

45 
115 

100 
100 

1,000 

Jumlah 15 9,4 145 90,6 160 100  
 

Pada tabel 5 didapatkan hasil bahwa sebagian 
besar responden memiliki distribusi sleep hygiene 
tidak baik dengan kualitas tidur buruk (90,4%) 
lebih banyak dibandingkan dengan kualitas tidur 
baik (9,6%). Namun, secara statistik tidak 
terdapat hubungan antara sleep hygiene dengan 
kualitas tidur. Diperoleh nilai p = 1,000 (p > 0,05). 
 
Pembahasan  
Distribusi Frekuensi Tingkat Stres 

Tingkat stres mahasiswa Fakultas Kedokteran 
Universitas Andalas angkatan 2019-2021 pada 
penelitian ini menunjukkan lebih dari setengah 
mengalami tingkat stres normal (61,9%).  Hal ini 
sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 
Kartika terhadap mahasiswa kedokteran di 
Universitas Prima Indonesia. Pada penelitian 
tersebut didapatkan hasil bahwa tingkat stres 
yang terbanyak adalah normal dengan persentase 
95,3%.12 Penelitian ini juga sejalan dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Kartini, S  pada 
mahasiswa kedokteran di Universitas 
Muhammadiyah Makassar diperoleh tingkat stres 
mahasiswa terbanyak yaitu kategori normal 
dengan persentase 44,3%.19 

Gambaran tingkat stres berdasarkan jawaban 
responden didapatkan bahwa sebagian besar 
responden merasa mudah marah karena hal-hal 

sepele dan sulit untuk sabar dalam menghadapi 
gangguan terhadap hal yang sedang dilakukan. 
Hal ini dapat dilihat pada aspek penilaian no 1 dan 
11. Stres yang dialami mahasiswa memiliki 
penyebab yang berbeda-beda antara individu 
yang satu dengan yang lain. Stres dapat 
disebabkan oleh faktor internal dan eksternal. 
Faktor internal biasanya berasal dari dalam diri 
sendiri, antara lain kondisi fisik, kepribadian 
mahasiswa, serta motivasi internal. Faktor 
eksternal biasanya berasal dari luar individu, 
antara lain keluarga, kampus, teman, dosen, 
lingkungan, dan lain-lain.12 

  
Distribusi Frekuensi Sleep Hygiene 

Distribusi sleep hygiene mahasiswa Fakultas 
Kedokteran Universitas Andalas angkatan 2019-
2021 pada penelitian ini menunjukkan lebih dari 
setengah memiliki sleep hygiene tidak baik 
(63,8%). Penelitian ini sejalan dengan penelitian 
yang dilakukan oleh Talitha pada mahasiswa 
preklinik Fakultas Kedokteran di Universitas 
Andalas yang menemukan bahwa setengah dari 
mahasiswa memiliki tingkat sleep hygiene tidak 
baik (54,2%).20 Penelitian ini juga sesuai dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Mardalifa pada 
mahasiswa kedokteran di Universitas Andalas 
yang memperoleh tingkat sleep hygiene tidak baik 
(80%).15 

Gambaran sleep hygiene pada penelitian ini 
menunjukkan bahwa sebagian besar responden 
melakukan sesuatu yang membuat terjaga sampai 
sebelum waktu tidur (misalnya: membaca buku, 
menonton televisi, mendengarkan radio, bermain 
game, menggunakan internet, dan lainnya), 
menggunakan tempat tidur untuk melakukan 
aktivitas selain tidur (misalnya: menonton 
televisi, membaca, makan, atau belajar), dan 
melakukan pekerjaan penting sebelum tidur 
(misalnya: membaca, menulis buku harian, 
belajar, dan lainnya). Hal ini dapat dilihat pada 
pertanyaan no 7, 9, dan 12. Aktivitas serta kondisi 
menjelang waktu tidur dapat memengaruhi 
kualitas tidur.13 

 Secara umum, mahasiswa memiliki kesadaran 
praktik sleep hygiene yang buruk. Hal ini 
dikarenakan mahasiswa memiliki jadwal tidur 
yang tidak teratur, tidur larut malam, memiliki 
jam pelajaran yang berbeda-beda, baru 
menemukan kebebasan, serta kurangnya 
pengetahuan tentang praktik sleep hygiene. 
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Pengetahuan mahasiswa tentang sleep hygiene 
relatif tidak adekuat. Hal ini dibuktikan dengan 
rendahnya kesadaran mahasiswa kedokteran 
tentang sleep hygiene dan kualitas tidur 
dibandingkan dengan mahasiswa dari fakultas 
lain.16 Berdasarkan penelitian lain, menunjukkan 
hasil yang berbeda yaitu kesadaran akan praktik 
sleep hygiene tidak selalu menjamin kualitas tidur 
yang baik. Namun, bisa menjadi salah satu 
indikator ketidakpuasan terhadap tidur yang 
didapat.15 

 
Distribusi Frekuensi Kualitas Tidur 

Mayoritas distribusi kualitas tidur mahasiswa 
Fakultas Kedokteran Universitas Andalas 
angkatan 2019-2021 adalah buruk (90,6%). 
Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang 
dilakukan oleh Talitha pada mahasiswa preklinik 
Fakultas Kedokteran di Universitas Andalas. Pada 
penelitian tersebut didapatkan mayoritas 
mahasiswa memiliki kualitas tidur yang buruk 
(95,1%).20 Penelitian ini juga sesuai dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Minar pada 
mahasiswa kedokteran angkatan 2017-2019 di 
Universitas Sumatera Utara. Pada penelitian 
tersebut diperoleh mayoritas mahasiswa memiliki 
kualitas tidur yang buruk (83,3%).17 

Gambaran kualitas tidur yang teridentifikasi 
menunjukkan sebagian besar responden memiliki 
waktu tidur yang kurang yaitu 5-6 jam dan 
terganggunya aktivitas di siang hari. Hal ini dapat 
dilihat pada komponen no 3 dan 7. Kurangnya 
waktu tidur dan terganggunya aktivitas di siang 
hari menunjukkan bahwa responden memiliki 
kualitas tidur yang buruk. Kualitas tidur yang 
buruk pada mahasiswa kedokteran dapat 
disebabkan oleh kecemasan dalam mengikuti 
ujian, faktor lingkungan, jadwal perkuliahan yang 
tidak teratur, dan lainnya.21 

 
Hubungan Tingkat Stres dengan Kualitas Tidur 

Sebagian besar responden memiliki tingkat 
stres normal dengan kualitas tidur buruk (87,9%) 
lebih banyak dibandingkan dengan kualitas tidur 
baik (12,1%). Pada penelitian ini tidak ditemukan 
hubungan antara tingkat stres dengan kualitas 
tidur pada mahasiswa Fakultas Kedokteran 
Universitas Andalas angkatan 2019-2021 dengan 
nilai p = 0,215 (p > 0,05). Penelitian ini sejalan 
dengan penelitian yang dilakukan oleh Kartini, S 
pada mahasiswa kedokteran di Universitas 

Muhammadiyah Makassar didapatkan tingkat 
stres pada mahasiswa tidak memiliki hubungan 
yang bermakna dengan kualitas tidur.19 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 
responden yang memiliki tingkat stres normal 
juga dapat memiliki kualitas tidur yang buruk. Hal 
ini disebabkan oleh adanya sistem RAS yang 
mengatur keadaan terjaga atau bangun pada 
seseorang. Apabila aktivitas RAS meningkat maka 
seseorang dalam keadaan terjaga atau bangun. 
Sebaliknya, apabila aktivitas RAS menurun maka 
seseorang dalam keadaan tidur. RAS dipengaruhi 
oleh aktivitas neurotransmitter yang tidak 
dipengaruhi oleh stres.2 

 Kebutuhan tidur setiap individu berbeda-
beda, ada yang dapat terpenuhi dengan baik 
bahkan sebaliknya. Kualitas tidur seseorang tidak 
hanya dipengaruhi oleh tingkat stres. Ada faktor 
lain yang dapat mempengaruhi kualitas tidur 
seseorang, seperti penyakit fisik yang 
menimbulkan rasa nyeri dan ketidaknyamanan 
pada seseorang, obat-obatan tidur dengan atau 
tanpa resep, pola tidur yang tidak teratur, tidur 
yang berlebihan di siang hari, faktor lingkungan, 
status kesehatan, cemas, depresi, latihan fisik, 
tingkat kelelahan, serta kebiasaan asupan nutisi. 
Dengan demikian, berdasarkan hasil penelitian 
ini, tingkat stres yang disebabkan oleh tekanan 
akademik tidak bisa menjadi faktor tunggal yang 
dapat mempengaruhi kualitas tidur responden.19 

Hasil penelitian ini tidak sejalan dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Kartika tahun 
2021 pada mahasiswa kedokteran di Universitas 
Prima Indonesia. Pada penelitian tersebut 
didapatkan hubungan yang positif sedang dan 
signifikan secara statistik antara stres dengan 
kualitas tidur. Perbedaan lain yang ditemukan 
adalah pada penelitian ini jumlah sampel lebih 
sedikit (160 responden) dibandingkan dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Kartika (193 
responden). Pada penelitian ini menggunakan 
kuesioner DASS-42 sedangkan pada penelitian 
yang dilakukan oleh Kartika menggunakan 
kuesioner DASS-21. Selain itu, pada penelitian ini 
menggunakan uji statistik Pearson Chi Square 
sedangkan penelitian yang dilakukan oleh Kartika 
menggunakan uji Korelasi Pearson.12 
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Hubungan Sleep Hygiene dengan Kualitas 
Tidur 

Sebagian besar responden memiliki distribusi 
sleep hygiene tidak baik dengan kualitas tidur 
buruk (90,4%) lebih banyak dibandingkan dengan 
kualitas tidur baik (9,6%). Pada penelitian ini 
tidak ditemukan hubungan antara sleep hygiene 
dengan kualitas tidur pada mahasiswa Fakultas 
Kedokteran Universitas Andalas angkatan 2019-
2021. Diperoleh nilai p = 1,000 (p > 0,05).  

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang 
dilakukan oleh Talitha pada mahasiswa preklinik 
Fakultas Kedokteran di Universitas Andalas. Pada 
penelitian tersebut didapatkan bahwa tidak 
terdapat hubungan yang signifikan antara sleep 
hygiene dengan kualitas tidur.20 Penelitian ini juga 
sejalan dengan penelitian sebelumnya yang 
dilakukan oleh Nugroho pada mahasiswa 
kedokteran di Universitas Trisakti. Pada 
penelitian tersebut, tidak terdapat hubungan yang 
signifikan antara sleep hygiene dengan kualitas 
tidur pada mahasiswa kedokteran Universitas 
Trisakti.21 

Mahasiswa kedokteran memiliki kualitas tidur 
yang buruk dibandingkan dengan mahasiwa 
fakultas lain.22 Kualitas tidur tidak hanya 
dipengaruhi oleh sleep hygiene melainkan ada 
faktor lain yang mempengaruhi, seperti belajar 
hingga larut malam, cemas berlebihan saat 
menghadapi ujian, hubungan interpersonal, 
jadwal kuliah yang bervariasi, ketidakpedulian 
akan kesehatan pribadi, tidak cepat puas dengan 
hasil belajar, serta melakukan aktivitas lain 
sebelum tidur. Selain itu, tingkat sleep hygiene 
yang adekuat secara umum tidak cukup untuk 
menjamin kualitas tidur yang baik pada 
mahasiswa kedokteran. Hal ini bisa disebabkan 
karena adanya faktor risiko lain yang 
mempengaruhi tidur seseorang, seperti 
kecemasan dan depresi.13 Namun, sleep hygiene 
tetap bisa menjadi acuan untuk dijadikan suatu 
kebiasaan yang baik sehingga menghasilkan 
kualitas tidur yang lebih baik.22,21  

Hasil penelitian ini tidak sejalan dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Minar. Pada 
penelitian tersebut didapatkan adanya korelasi 
bermakna antara sleep hygiene dengan kuliatas 
tidur pada mahasiswa Fakultas Kedokteran 
Universitas Sumatera Utara angkatan 2017 – 
2019.17 Studi lain yang dilakukan oleh Brick et al. 

menyatakan hal yang serupa yaitu kualitas tidur 
dipengaruhi oleh sleep hygiene.13 

Perbedaan lain yang ditemukan adalah pada 
penelitian ini jumlah sampel lebih banyak (160 
responden) dibandingkan dengan penelitian yang 
dilakukan Minar (30 responden). Hal ini 
dikarenakan rumus sampel yang digunakan 
berbeda. Pada penelitian ini menggunakan rumus 
sampel Lemeshow sedangkan pada penelitian 
yang dilakukan oleh Minar menggunakan rumus 
sampel analisis korelatif. Selain itu, pada 
penelitian ini menggunakan uji Pearson Chi Square 
sedangkan pada penelitian Kartika menggunakan 
uji Spearman.17 

 
Keterbatasan Penelitian 

Penelitian ini hanya menilai tingkat stres dan 
sleep hygiene sebagai salah satu faktor dari 
kualitas tidur tanpa mempertimbangkan faktor 
lain, seperti gangguan kecemasan, depresi, dan 
hubungan interpersonal dari mahasiswa. 
 
Simpulan  

Hasil penelitian ini menunjukkan lebih dari 
setengah mahasiswa Program Studi Pendidikan 
Dokter Fakultas Kedokteran Universitas Andalas 
angkatan 2019-2021 mengalami tingkat stres 
kategori normal dan memiliki sleep hygiene 
kategori tidak baik. Kualitas tidur pada mahasiswa 
kedokteran yang diteliti mayoritas memiliki 
kualitas tidur kategori buruk. Tidak terdapat 
hubungan antara tingkat stress maupun sleep 
hygiene dengan kualitas tidur pada mahasiswa 
kedokteran. Bagi peneliti selanjutnya disarankan 
untuk menilai tingkat kecemasan, adanya 
gangguan depresi, dan hubungan interpersonal 
pada mahasiswa dalam menilai kualitas tidur. 
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