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ABSTRAK 

HUBUNGAN KUALITAS TIDUR DENGAN NYERI KEPALA 

PRIMER PADA MAHASISWA PROGRAM STUDI 

PENDIDIKAN DOKTER FAKULTAS KEDOKTERAN 

UNIVERSITAS SRIWIJAYA 

(Andi Kania Putri Noviami, Desember 2018, 48 halaman) 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

Latar Belakang : Nyeri kepala primer merupakan salah satu alasan utama 

seseorang untuk menemui dokter. Nyeri kepala primer dapat menyebabkan 

penurunan kualitas hidup dan berpengaruh buruk terhadap akademik. Tidur dan 

nyeri kepala primer memiliki hubungan yang kompleks dan luas. Gangguan tidur 

dapat menjadi pemicu nyeri kepala primer. Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui hubungan kualitas tidur dengan nyeri kepala primer pada mahasiswa 

Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya. 

Metode : Jenis penelitian yang dilakukan adalah penelitian observasional analitik 

dengan desain studi cross sectional dengan menggunakan data primer dari hasil 

pengisian kuisioner nyeri kepala primer, PSQI (Pittsburgh Sleep Quality Index), 

dan WHO Well Being Index. Dalam penelitian ini terdapat 384 sampel yang 

memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi 

Hasil : Hasil penelitian ini menunjukkan dari 384 subjek penelitian, terdapat 147 

(38.3%) yang mengalami nyeri kepala primer. Diantara 147 subjek penelitian yang 

mengalami nyeri kepala primer, 67 (45.6%) mengalami migrain, 77 (52.4%) 

mengalami TTH, dan 3 (2%) mengalami nyeri kepala kluster. Terdapat 254 (66.1%) 

subjek penelitian yang memiliki kualitas tidur buruk. Analisis menggunakan Chi 

square menunjukkan bahwa kualitas tidur memiliki hubungan yang bermakna 

dengan nyeri kepala primer. 

Kesimpulan : Terdapat hubungan antara kualitas tidur dengan nyeri kepala primer 

pada mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran 

Universitas Sriwijaya. 

Kata Kunci : Nyeri Kepala Primer, Kualitas Tidur, Migrain, Nyeri Kepala Tipe 

Tegang, Nyeri Kepala Kluster. 
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ABSTRACT 

ASSOCIATION OF SLEEP QUALITY WITH PRIMARY 

HEADACHE AMONG MEDICAL STUDENT IN FACULTY OF 

MEDICINE SRIWIJAYA UNIVERSITY 

(Andi Kania Putri Noviami, December 2018, 48 pages) 

Faculty of Medicine Sriwijaya University 

Introduction : Primary headache is one of the main reason for people to see 

doctors. Primary headache could result in decreasing of life quality and adversely 

affecting academic. Sleep and primary headache have a complicated and wide 

relation. Sleep deprivation could be the trigger of primary headache. The aim of 

this study was to perceive the association of sleep quality with primary headache 

among Medical tudent in faculty of medicine Sriwijaya University. 

Method : This study was analytical cross-sectional study with primary data from 

primary headache questionnaires, PSQI (Pittsburgh Sleep Quality Index), and 

WHO Well Being Index. In this study, 384 samples were fulfilled inclusion criteria.   

Result : The result of this study showed that from 384 subjects, there were 147 

(38.3%) of them who suffer from primary headache. Among the 147 subjects, 67 

(45.6%) had migraine, 77 (52.4%) had TTH, and 3 (2%) had cluster headache. 

There are 254 (66.1%) subjects who have poor sleep quality. Chi Square test 

showed that there was an association between sleep quality and primary headache. 

Conclusion : There was an association between sleep quality and primary headache 

among medical student in Faculty of Medicine Sriwijaya University. 

Keyword : Primary Headache, Sleep Quality, Migraine, Tension Type Headache, 

Cluster Headache. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

 

1.1 Latar Belakang 

Nyeri kepala merupakan suatu jenis nyeri alih ke permukaan kepala yang 

berasal dari struktur bagian dalam (Guyton dan Hall, 2014). Nyeri kepala menjadi 

salah satu alasan utama pasien datang ke dokter dan menyebabkan disabilitas yang 

tinggi dibandingkan penyakit neurologis lainnya (Louis, Mayer, dan Rowland, 

2010). Nyeri kepala dikelompokkan menjadi nyeri kepala primer dan nyeri kepala 

sekunder. Nyeri kepala primer dibagi menjadi migrain, Tension Type Headache 

(TTH), dan nyeri kepala kluster. Nyeri kepala sekunder dibagi menjadi nyeri kepala 

akibat trauma atau cedera kepala dan leher, nyeri kepala akibat infeksi, nyeri kepala 

akibat gangguan vaskular dan servikal, dan nyeri kepala sekunder lainnya 

(International Headache Society, 2013).  

Nyeri kepala merupakan gangguan neurologis yang paling umum, 

mempengaruhi hampir semua orang setidaknya sekali dalam hidup. Nyeri kepala 

primer menyebabkan penurunan kualitas hidup. Pada pelajar dapat berpengaruh 

buruk terhadap akademik (Basso dkk., 2010). Secara global, prevalensi nyeri kepala 

sebesar 47 %, diantaranya 10% migrain, 38% TTH dan 3% nyeri kepala kronis. 

Klasifikasi nyeri kepala ICHD (The International Classification of Headache 

Disorders) dapat digunakan untuk mengetahui prevalensi nyeri kepala. Prevalensi 

migrain lebih tinggi di Eropa dan Amerika Utara dibandingkan di Afrika. 

Sementara itu, prevalensi TTH jauh lebih tinggi di Eropa (80%) dibandingkan di 

Asia dan Amerika (20-30%) (Jensen dan Stovner, 2008). Berdasarkan penelitian 

yang dilakukan pada mahasiswa kedokteran di Nigeria menunjukkan sebanyak 

46% mahasiswa mengalami nyeri kepala (Ojini, Okubadejo dan Danesi, 2009). 

Gangguan tidur, terutama tidur yang tidak adekuat, dikaitkan dengan 

peningkatan risiko obesitas, diabetes, dan insensitivitas insulin. Gangguan 

sirkardian yang biasanya disebabkan oleh jam kerja dapat memberikan dampak 

negatif bagi kesehatan (Kim, Jeong dan Hong, 2015). Gangguan tidur dapat 
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mengganggu mahasiswa dalam belajar dan dapat mempengaruhi memori 

prosedural (Hershner dan Chervin, 2014). Seseorang dengan pola tidur yang tidak 

teratur memiliki kualitas tidur yang buruk (Kang dan Chen, 2009). Dalam beberapa 

penelitian, wanita memiliki risiko lebih tinggi terhadap kualitas tidur yang buruk. 

Semakin bertambah usia seseorang cenderung memiliki kualitas tidur yang buruk 

(Berhane dkk., 2012). 

Tidur dan nyeri kepala memiliki hubungan yang kompleks dan luas. 

Gangguan tidur (tidur yang tidak adekuat, tidur yang berlebihan, dan perubahan 

pola tidur) dapat menjadi pemicu migrain atau TTH. Tidur yang cukup dapat 

meringankan nyeri kepala (Stark dan Stark, 2015). Kekurangan tidur menjadi faktor 

risiko tertinggi kedua setelah stres dalam mencetuskan nyeri kepala pada remaja 

(Cuvellier dkk., 2012). Berdasarkan hasil penelitian Menon dan Kinnera (2013) 

menunjukkan sebanyak 68% mahasiswa kedokteran mengalami nyeri kepala dan 

42% diantaranya merupakan nyeri kepala tipe migrain. Gangguan tidur menjadi 

faktor pencetus migrain tertinggi pada mahasiswa kedokteran, diikuti perubahan 

cuaca, stres, melewatkan jam makan, dll. Hasil penelitian Beghi dkk. (2012) 

menunjukkan terdapat hubungan antara nyeri kepala dengan gangguan tidur dan 

jadwal makan yang tidak teratur. Sebaliknya, merokok, konsumsi kafein, 

kurangnya aktivitas fisik, dan obesitas tidak berhubungan dengan kejadian nyeri 

kepala pada penelitian tersebut. Hasil penelitian tersebut selaras dengan penelitian 

oleh Funazu dkk (2009) yang mengungkapkan bahwa kekurangan tidur atau tidur 

yang berlebihan memiliki hubungan dengan nyeri kepala. Penelitian ini diharapkan 

dapat memberi gambaran mengenai hubungan kualitas tidur dengan nyeri kepala 

primer pada mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran 

Universitas Sriwijaya. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Adakah hubungan kualitas tidur dengan nyeri kepala primer pada mahasiswa 

Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya? 
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1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mengetahui hubungan kualitas tidur dengan nyeri kepala primer pada 

mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran Universitas 

Sriwijaya. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengidentifikasi proporsi kualitas tidur pada mahasiswa Program Studi 

Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya. 

2. Mengidentifikasi proporsi nyeri kepala primer pada mahasiswa Program 

Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya. 

3. Mengidentifikasi proporsi stres pada mahasiswa Program Studi 

Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya. 

4. Menganalisis hubungan kualitas tidur dengan nyeri kepala primer pada 

mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran 

Universitas Sriwijaya. 

5. Menganalisis hubungan stres dengan nyeri kepala primer pada mahasiswa 

Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran Universitas 

Sriwijaya. 

 

1.4 Hipotesis 

Terdapat hubungan antara kualitas tidur dengan nyeri kepala primer pada 

mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran Universitas 

Sriwijaya. 

 

1.5 Manfaat Penelitian 

1.5.1 Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat mendukung teori mengenai 

hubungan kualitas tidur dengan nyeri kepala primer dan dapat menjadi bahan 

rujukan untuk penelitian selanjutnya yang ingin mencari tahu hubungan 

kualitas tidur dengan nyeri kepala primer. 
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1.5.2 Manfaat Praktis 

 Dengan mengetahui hubungan kualitas tidur dengan nyeri kepala 

primer diharapkan dapat menambah wawasan peneliti dan pembaca mengenai 

hubungan kualitas tidur dan nyeri kepala primer. 
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