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ABSTRAK 

 

Ketika mahasiswa sudah semester akhir mereka merasakan sebuah tugas yang 

paling besar ketika berada di perguruan tinggi salah satunya skripsi yang harus 

diselesaikan. Hal ini menyebabkan mahasiswa rentan mengalami stress, 

kecemasan hingga berdampak pada gangguan tidur. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui hubungan antara stress dan kecemasan terhadap gangguan tidur pada 

mahasiswa semester akhir di Universitas Sriwijaya. penelitian ini merupakan 

penelitian kuantitatif dengan menggunakan desain cross sectional. Sampel 

penelitian berjumlah 175 orang. Teknik pengambilan sampel dilakukan dengan 

menggunakan metode cluster random sampling. Analisis data yang dilakukan 

adalah univariat, bivariate (uji Chi-square), dan multivariat (uji regresi logistik) 

yang kemudian disajikan dalam bentuk tabel disertai dengan interpretasi hasil 

perhitungan. Prevalensi gangguan tidur pada mahasiswa sebesar 85,7%. Hasil 

penelitian menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan antara stress dengan 

gangguan tidur (p-value=0,002), kecemasan dengan gangguan tidur (p-

value=0,000). Faktor lain yang berhubungan dengan gangguan tidur yaitu 

konsumsi minuman berkafein (p-value= 0,000), status tempat tinggal (p-value= 

0,46) dan aktivitas fisik (p-value=0,002). Dan diketahui tidak ada hubungan jenis 

kelamin (p-value=0,391) dengan gangguan tidur. Pada analisis multivariat 

didapatkan hubungan antara kecemasan dengan gangguan tidur setelah dikontrol 

variabel confounding (p-value=0,000 ; PR= 12,569 ; 95%CI= 0,489-13,562). Dari 

penelitian ini dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara kecemasan 

dengan gangguan tidur setelah dikontrol oleh variabel confounding pada 

mahasiswa semester akhir di Universitas Sriwijaya. Saran bagi institusi dapat 

memotivasi dan lebih memperkenalkan pada mahasiswa jika di Universitas 

terdapat bimbingan konseling.Saran bagi mahasiswa dengan adanya penelitian ini 

dapat menjadi rujukan atau referensi untuk dapat mengenali tanda serta gejala 

stress dan kecemasan. Bagi peneliti selanjutnya dapat memperdalam penelitian 

dengan melihat faktor-faktor lain yang dapat menyebabkan gangguan tidur. 

 

Kata kunci  : Stress, Kecemasan, Mahasiswa, Gangguan Tidur 
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ABSTRACT 

When students have come to the end of the semester, they tend to think that 

completing their thesis becomes the biggest task they need to finish. This causes 

students to be vulnerable to experience stress, anxiety and even sleep disorders. 

This study aims to determine the relationship between stress and anxiety towards 

sleep disorders for the final semester students at Sriwijaya University. This 

research is conducted with a quantitative method using a cross sectional design. 

The research sample consisted of 175 people. The sampling technique was carried 

out using the cluster random sampling method. The data analysis carried out was 

univariate, bivariate (Chi-square test), and multivariate (logistic regression test) 

which were then presented in tabular form accompanied by interpretation of the 

calculation results. The prevalence of sleep disorders in students is 85.7%. The 

results of the study showed that there was a significant relationship between stress 

and sleep disorders (p-value=0.002), anxiety and sleep disorders (p-value=0.000). 

Other factors related to sleep disorders are consumption of caffeinated drinks (p-

value= 0.000), residence status (p-value= 0.46) and physical activity (p-

value=0.002). And based on this research, it shows that there is no relationship 

between gender (p-value=0.391. In multivariate analysis, a relationship was 

obtained between anxiety and sleep disorders after controlling for confounding 

variables (p-value=0.000; PR= 12.569; 95%CI= 0.489-13.562). From this 

research it can be concluded that there is a relationship between anxiety and sleep 

disorders after controlling for confounding variables in final semester students at 

Sriwijaya University.. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 
1.1 Latar Belakang 

Tidur merupakan kebutuhan dasar setiap makhluk hidup dan salah satu 

kebutuhan fisiologi manusia, yang mana secara alami terjadi karena adanya 

perubahan status kesadaran, yang ditandai dengan penurunan kesadaran dan 

respon terhadap stimulun (Khonsary, 2017). Lebih lanjut Khonsary (2017) juga 

menjelaskan bahwa saat tidur, seseorang berada dalam keadaan bawah sadar yang 

sebenarnya masih dapat dibangunkan dengan pemberian rangsangan sensorik atau 

dengan rangsangan lainnya. Ketika kebutuhan tidur tidak terpenuhi secara 

kuantitas maupun kualitas maka akan mengakibatkan terjadinya suatu masalah 

gangguan tidur. Gangguan tidur pada individu dapat menyebabkan kelelahan, 

penurunan sistem kekebalan tubuh serta penurunan konsentrasi dalam berpikir 

(Yasmien, Tarigan dan Lidyana, 2020). 

Gangguan tidur merupakan masalah yang sangat umum terjadi pada 

individu di dunia. Berdasarkan survei yang dilakukan oleh Medicastore (2010) 

dan Cable News Network Indonesia (2017) ditemukan bahwa prevalensi gangguan 

tidur terdapat sekitar 10-48% yang mana sekitar 68,9% terjadi pada pelajar. Setiap 

tahun diperkirakan sekitar 20% sampai 50% orang dewasa melaporkan adanya 

gangguan tidur dan sekitar 17% diantaranya mengalami gangguan tidur yang 

serius. Prevalensi gangguan tidur setiap tahunnya cenderung meningkat, hal ini 

juga sesuai dengan peningkatan usia dan berbagai penyebabnya. Secara global 

prevalensi gangguan tidur di dunia bervariasi mulai 15,3%-39,2%. Indonesia 

sendiri memiliki tingkat prevalensi penderita gangguan tidur yang diperkirakan 

mencapai 10% yang berjumlah sekitar 23 juta penduduk. Salah satunya 

berdasarkan penelitian yang dilakukan di provinsi Riau ditemukan terdapat 

gangguan kualitas tidur pada mahasiswa sebanyak 84% (Syafrianda J, dkk, 2015). 

Menurut data survey National Sleep Foundation (NSF) 10% sampai 30% orang 

dewasa menderita insomnia kronis (NSF, 2022). Sejalan dengan penelitian 

Haryati (2020) terhadap mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Halu Oleo 
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hampir lebih dari separuh mahasiswa (89,1%) memiliki kualitas tidur yang buruk. 

Artinya banyak orang dewasa yang sulit tidur dan kualitas tidurnya terganggu. 

Mahasiswa merupakan Salah satu kelompok yang kualitas tidurnya mudah 

terganggu.  

Ketika mahasiswa sudah memasuki semester akhir mereka merasakan 

sebuah tuntutan yang paling besar ketika berada di perguruan tinggi. Mahasiswa 

tingkat akhir diwajibkan untuk menyelesaikan suatu tugas yakni tugas akhir 

skripsi yang harus diselesaikan sebagai syarat untuk mendapatkan gelar sarjana 

agar dapat lulus tepat waktu. Skripsi adalah tugas akhir setiap mahasiswa setelah 

menempuh pendidikan di universitas sebagai bahan penilaian akhir (Fera, 2019). 

Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Ahmad, Rijal dan Haryati (2020) 

menemukan hasil bahwa pada mahasiswa keperawatan yang sedang menyusun 

skripsi terdapat sebanyak 68 orang (85%) memiliki kualitas tidur yang buruk, 

karena responden sering tidur larut malam untuk mengerjakan skripsi dan tidur 

kurang dari 6 jam. Selanjutnya, pada penelitian yang dilakukan oleh Teguh 

saputri, Rotinsulu and Fitriany (2021) terhadap mahasiswa kedokteran yang 

sedang menyusun skripsi mayoritas mahasiswa mengalami kualitas tidur buruk 

sebanyak 43 orang (69,4%).  

Buruknya kualitas tidur dapat disebabkan oleh berbagai hal yang beragam, 

diantaranya seperti emosi yang dialami seseorang, cemas, depresi dan sebuah 

kebiasaan yang menuntut pada pekerjaan maupun aktivitas sosial, seperti stress 

(Zurrahmi Z.R, 2021). Pada individu normal, gangguan tidur yang 

berkepanjangan umumnya dapat mengakibatkan perubahan-perubahan pada jam 

biologis tubuhnya, menurunnya daya tahan tubuh, mudah tersinggung, 

menurunkan prestasi kerja, kurangnya konsentrasi, kelelahan, depresi hingga 

mengganggu produktivitas sehari-hari. Sejalan dengan Siregar (2022) yang 

menyatakan bahwa tidur yang tidak baik akan berdampak pada masalah kesehatan 

seperti perasaan yang cepat berubah, cepat lelah, fokus berkurang, dan hasil 

akademik yang kurang maksimal. Selanjutnya, masalah mental yang akan muncul 

apabila kualitas tidur yang buruk adalah stress, cemas hingga depresi. 
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Menurut Priyoto (2014) Stres mengacu pada munculnya reaksi fisik dan 

psikis sehingga dapat menimbulkan ketegangan dan mengganggu dalam 

melakukan aktivitas. Berdasarkan hasil survey American College Health 

Association National College Health Assessment tahun 2021 di Amerika Serikat, 

stress merupakan salah satu masalah utama yang dihadapi mahasiswa, dengan 

sebanyak 38,5% mahasiswa mengatakan bahwa stress merupakan penghambat 

prestasi akademik. Berbagai sumber stress akan menimbulkan tekanan akademik 

bahkan psikologis bagi mahasiswa, jika tekanan tersebut terlalu tinggi maka akan 

menyebabkan penurunan kesehatan terutama pada mahasiswa yang memiliki 

kerentanan psikologis. Kerentanan psikologis yang maksud adalah seperti cemas, 

agresif, apatis, bosan, depresi, kelelahan, frustasi, mudah gugup dan hal lainnya. 

Stressor yang dihadapi mahasiswa semester akhir tidak hanya menyebabkan 

mahasiswa rentan stress tetapi juga rentan mengalami gangguan tidur. Sejalan 

dengan penelitian yang dilakukan pada mahasiswa semester akhir di Fakultas 

Kesehatan Masyarakat Universitas SAM Ratulangi Manado, sebagian besar 

mahasiswa berada pada kategori stress sedang dengan kualitas tidur kurang baik 

yaitu sebanyak 95 mahasiswa (74,2%) (Sulana, Sekeon, dan Mantjori, 2020). 

Menurut World Health Organization (2016), sekitar 3,6% populasi dunia 

menderita gangguan kecemasan. Dan hampir 264 juta penduduk dunia yang 

mengalami stress dan depresi (WHO, 2019). Sedangkan studi prevalensi terhadap 

4.169 responden di Inggris menemukan bahwa 90% mengalami stress. Penyebab 

umum gangguan tidur adalah kecemasan (5-15%), perubahan jadwal (5%), 

penyakit (<1%) dan stress (65%) (Kusuma, 2019). Prevalensi gangguan 

kecemasan di Indonesia menunjukkan bahwa sekitar 20% dari populasi, hingga 

47,7% remaja mengalami kecemasan, yang merupakan gangguan mental 

emosional, dengan sebanyak 14 juta orang mengalami gejala depresi, hingga 6% 

untuk usia diatas 15 tahun (Riskesdas, 2018). 

Berbeda dengan stress, kecemasan adalah respon emosional dasar yang 

dapat mengancam diri sendiri. Kecemasan yang muncul merupakan sinyal untuk 

mengetahui bahwa adanya bahaya yang sedang mengancam. Sehingga dapat 

menghadapi ancaman tersebut, agar dapat lebih berhati-hati dan waspada 
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(Mu’min, 2021). Kecemasan adalah penyebab gangguan tidur paling umum kedua 

setelah depresi, menurut Journal of the New Zealand Medical Association. 

Menurut Jurnal Dialogues in Clinical Neuroscience,  sekitar 33,7% populasi 

dunia hidup dengan gangguan kecemasan. Dengan demikian, stress dan 

kecemasan di mahasiswa merupakan fenomena global dan salah satu faktor 

penyebab gangguan tidur. Mahasiswa mengalami berbagai tingkat stress dan 

kecemasan di masa semester akhir mereka, mulai dari yang ringan hingga yang 

parah. Jika keduanya berada pada level yang tinggi, maka dapat menimbulkan 

masalah kesehatan bahkan psikologisnya.  

Menurut survey American College Health Association National College 

Health di Amerika pada tahun 2021, kecemasan merupakan hal serius yang 

dialami oleh mahasiswa, sebanyak 30,7% mahasiswa mengalami kecemasan, 

yang merupakan masalah akademik terbesar kedua setelah stress. Menurut data 

prevalensi kecemasan pada mahasiswa di Spanyol (23,6%) (Ramon-Arbues et. al, 

2020). Sejalan dengan beberapa penelitian sebelumnya mengatakan bahwa 

sebanyak 9 dari rata-rata mahasiswa yang sedang menyelesaikan skripsi di 

Fakultas Kesehatan Masyarakat Unismuh Palu mengalami kecemasan sedang dan 

mengalami insomnia (64,3%), sementara sebagian mahasiswa tahun terakhir juga 

memiliki tingkat kecemasan sedang (47,2%) (Warja, Afni dan Yani, 2019). 

Sejalan dengan penelitian pada mahasiswa STIKES Surya Global Yogyakarta 

yang sedang menyusun skripsi sebagian besar menunjukkan kecemasan berat, 20 

responden (45,4%) dan 27 responden (61,4%) memiliki kualitas tidur yang buruk 

(Murwani and Utari, 2021). Selain itu, Retno et.al (2016) melakukan penelitian 

(60,4%) dimana tingkat kecemasan sebagian besar mahasiswa tingkat akhir masuk 

dalam kategori yang sama (47,2%).  

Berdasarkan penelitian oleh Handayani (2020) menyatakan bahwa jenis 

kelamin perempuan, usia, status kawin, pendapatan dan tingkat pendidikan 

merupakan faktor risiko kejadian gangguan tidur. Sedangkan berdasarkan 

penelitian Gunes & Arslantas (2017) faktor risiko yang menyebabkan gangguan 

tidur berupa faktor lingkungan seperti lingkungan yang tidak aman, adanya 

pengalaman yang kurang menyenangkan yang pernah terjadi dengan keluarga, 
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teman, dan lingkungan sekitar. Lebih lanjut Gunes & Arslantas (2017) 

menjelaskan faktor risiko yang dapat menyebabkan gangguan tidur berupa 

penyakit kronis, penggunaan obat-obatan, gangguan pencernaan, makanan atau 

minuman yang dikonsumsi sebelum tidur, masalah keluarga atau masalah pribadi. 

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan kepada 10 orang 

mahasiswa SI di Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya angkatan 

2019 melalui wawancara, didapatkan bahwa 4 orang mengalami masalah tidur 

seperti sulit untuk memulai tidur, 3 orang mengatakan kurang puas dengan dengan 

tidurnya sehingga berpengaruh pada kegiatan di siang hari dan 3 orang 

mengatakan sering terbangun di malam hari. Di Sumatera Selatan khususnya di 

Universitas Sriwijaya belum dilaporkan penelitian tentang kejadian gangguan 

tidur pada mahasiswa semester akhir. Mengingat rentannya mahasiswa 

mengalami stress akibat adanya tuntutan untuk segera menyelesaikan tugas akhir 

yaitu skripsi dan juga kecemasan apakah dapat menyelesaikan perkuliahan tepat 

waktu.  

Meninjau permasalahan yang telah diuraikan di atas, maka peneliti 

menyimpulkan perlu adanya penelitian terkait dengan “Hubungan Stress dan 

Kecemasan Terhadap Gangguan Tidur Pada Mahasiswa Tingkat Akhir Di 

Universitas Sriwijaya.” 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang dapat diketahui bawah stress dan kecemasan 

merupakan salah satu masalah utama yang dihadapi oleh mahasiswa. Seperti salah 

satu survey yang dilakukan oleh  American College Health Association National 

College Health Assessment (ACHA-NCHA) tahun 2021 di Amerika Serikat  

menyatakan bahwa (38,5%) mahasiswa mengatakan stress sebagai penghalang 

performa akademik. Serta survey yang dilakukan oleh American College Health 

Association National College Health Assessment (ACHA-NCHA) tahun 2021 di 

Amerika, sebanyak (30,7%) mahasiswa mengalami kecemasan, hal tersebut 

merupakan masalah akademik terbesar ke-2 setelah stress. Stressor pemicu 

timbulnya stress pada akademis, jika berada pada tingkat tinggi menyebabkan 
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menurunnya kesehatan. Stressor yang dihadapi mahasiswa semester akhir tidak 

hanya menyebabkan mahasiswa rentan stress tetapi juga rentan mengalami 

gangguan tidur. 

Meninjau permasalahan yang telah diuraikan di atas, maka perlu adanya 

penelitian terkait dengan Hubungan stress dan Kecemasan Terhadap Gangguan 

Tidur Pada Mahasiswa Tingkat Akhir Di Universitas Sriwijaya. 

1.3 Tujuan Penelitian  

1.3.1 Tujuan Umum : 

Untuk mengetahui hubungan stress dan kecemasan terhadap gangguan tidur 

pada mahasiswa tingkat akhir di Universitas Sriwijaya. 

1.3.2 Tujuan Khusus :  

a. Mengidentifikasi gambaran gangguan tidur mahasiswa tingkat akhir di 

Universitas Sriwijaya. 

b. Mengidentifikasi gambaran stress pada mahasiswa tingkat akhir di 

Universitas Sriwijaya. 

c. Mengidentifikasi gambaran kecemasan pada mahasiswa tingkat akhir di 

Universitas Sriwijaya. 

d. Mengetahui distribusi jenis kelamin, status tempat tinggal, konsumsi 

minuman berkafein, dan aktivitas fisik pada mahasiswa tingkat akhir di 

Universitas Sriwijaya. 

e. Mengetahui hubungan stress dengan gangguan tidur pada mahasiswa 

tingkat akhir di Universitas Sriwijaya. 

f. Mengetahui hubungan kecemasan dengan gangguan tidur pada mahasiswa 

tingkat akhir di Universitas Sriwijaya. 

g. Mengetahui hubungan, jenis kelamin, status tempat tinggal, konsumsi 

minuman berkafein dan aktivitas fisik dengan gangguan tidur pada 

mahasiswa tingkat akhir di Universitas Sriwijaya. 

h. Mengetahui hubungan stress dengan gangguan tidur pada mahasiswa 

tingkat akhir di Universitas Sriwijaya setelah dikontrol oleh variabel jenis 
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kelamin, status tempat tinggal, konsumsi minuman berkafein dan aktivitas 

fisik. 

i. Mengetahui hubungan kecemasan dengan gangguan tidur pada mahasiswa 

tingkat akhir di Universitas Sriwijaya setelah dikontrol oleh variabel jenis 

kelamin, status tempat tinggal, konsumsi minuman berkafein dan aktivitas 

fisik. 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat dan menambah 

wawasan serta informasi mengenai tentang gangguan tidur pada mahasiswa 

tingkat akhir serta hubungannya dengan stress dan kecemasan serta dapat menjadi 

referensi bagi peneliti selanjutnya. 

1.4.2 Manfaat Praktis  

1.4.2.1 Manfaat Bagi Peneliti 

Penelitian ini diharapkan dapat menambah pengalaman, meningkatkan 

pengetahuan serta mengembangkan wawasan peneliti dan dapat dipraktekkan 

dalam kehidupan sehari-hari. Serta dapat meningkatkan kemampuan peneliti 

berdasarkan ilmu yang telah diperoleh di universitas. 

1.4.2.2 Manfaat Bagi Universitas Sriwijaya 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi dan kepustakaan 

baru bagi Universitas Sriwijaya. Serta hasil yang didapatkan dari penelitian ini 

dapat bermanfaat dan dapat digunakan sebagai bahan referensi untuk melakukan 

penelitian lebih lanjut khususnya terkait hubungan stress dan kecemasan terhadap 

gangguan tidur mahasiswa tingkat akhir di Universitas Sriwijaya. 

1.4.2.3 Manfaat Bagi Responden  

Penelitian ini diharapkan dapat menambah informasi dan kesadaran bagi 

mahasiswa terkait pentingnya memperhatikan diri seperti mengurangi kecemasan 

serta menghindari stress. 
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1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

Penelitian ini dilakukan untuk agar dapat diketahui hubungan stress dan 

kecemasan terhadap gangguan tidur pada mahasiswa semester akhir Universitas 

Sriwijaya. Pengambilan data penelitian ini dilakukan pada bulan Juni-Juli 2023 

dan dilaksanakan di Universitas Sriwijaya. 
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