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KATA PENGANTAR 
 

Assalamu’alaikum Warrahmatullahi Wabarakatuh 

Puji syukur penulis panjatkan ke hadirat Allah Subhanahu wa Ta’ala 

atas limpahan rahmat, taufik, dan hidayah-Nya, sehingga penulis dapat 

menyelesaikan skripsi yang berjudul “Gambaran Kualitas Tidur pada Remaja di 

Panti Asuhan”. Skripsi ini disusun sebagai salah satu syarat untuk memperoleh 

gelar Sarjana Keperawatan di Departemen Ilmu Keperawatan, Fakultas 

Kedokteran, Universitas Diponegoro. 

Penelitian ini bertujuan untuk memberikan gambaran yang 

komprehensif mengenai kondisi kualitas tidur pada remaja yang tinggal di panti 

asuhan, dengan menggunakan pendekatan kuantitatif deskriptif dan instrumen 

Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI). Masa remaja merupakan fase 

perkembangan yang krusial, ditandai dengan berbagai perubahan biologis, 

psikologis, dan sosial. Tinggal di lingkungan panti asuhan dapat menjadi salah satu 

faktor yang memengaruhi kualitas tidur remaja, baik secara langsung maupun tidak 

langsung. Oleh karena itu, penelitian ini diharapkan dapat menjadi dasar ilmiah 

dalam pengembangan intervensi keperawatan promotif dan preventif yang berbasis 

bukti. 

Penulis menyadari bahwa penyusunan skripsi ini tidak lepas dari 

keterbatasan, baik dalam aspek waktu, sumber daya, maupun pengalaman. Oleh 

sebab itu, dengan rendah hati penulis membuka diri terhadap kritik dan saran yang 

konstruktif demi perbaikan dan pengembangan keilmuan di masa yang akan datang. 
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Akhir kata, penulis menyampaikan rasa terima kasih yang sebesar-

besarnya kepada semua pihak yang telah memberikan dukungan moril, spiritual, 

maupun akademik, khususnya kepada para pembimbing, dosen, pengasuh dan 

remaja di panti asuhan yang menjadi responden, serta keluarga dan teman-teman 

yang senantiasa memberikan semangat dan doa. 

Semoga skripsi ini dapat memberikan manfaat bagi pengembangan 

ilmu keperawatan, khususnya dalam bidang keperawatan komunitas dan kesehatan 

remaja, serta menjadi referensi bagi penelitian selanjutnya yang relevan dengan 

peningkatan kualitas tidur dan kesejahteraan remaja di lingkungan panti asuhan. 

Wassalamu’alaikum Warahmatullahi Wabarakatuh. 

Semarang, Juli 2025 

Penulis 

 

 

Eka Berlian Amanda Setya Agitha 

NIM. 22020121130067 
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ABSTRAK 

Eka Berlian Amanda Setya Agitha 

Gambaran Kualitas Tidur pada Remaja di  Panti Asuhan 

 

Masa remaja merupakan tahap perkembangan yang kompleks dan rentan terhadap 

gangguan tidur. Remaja di panti asuhan menghadapi tantangan lingkungan dan 

psikososial yang berbeda dibandingkan remaja yang tinggal bersama keluarga, 

sehingga berpotensi memengaruhi kualitas tidur mereka. Penelitian ini bertujuan 

untuk mengetahui gambaran kualitas tidur pada remaja di panti asuhan. Penelitian 

menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain deskriptif. Sampel berjumlah 

140 remaja dari dua panti asuhan di Kecamatan Banyumanik, Kota Semarang, 

dengan teknik total sampling. Instrumen yang digunakan adalah kuesioner 

demografi dan Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI). Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa sebagian besar remaja memiliki kualitas tidur buruk (68,6%). 

Komponen kualitas tidur subjektif mayoritas berada dalam kategori cukup baik 

(60,7%). Latensi tidur sebagian besar tergolong baik (49,3%), sedangkan durasi 

tidur terbanyak berada pada rentang 5–6 jam per malam (41,4%), menunjukkan 

ketidaksesuaian dengan rekomendasi tidur remaja. Efisiensi tidur sebagian besar 

dalam kategori baik (76,4%). Gangguan tidur cukup tinggi, dengan 63,6% 

mengalami gangguan ringan. Sebagian besar responden tidak menggunakan obat 

tidur (90,7%). Disfungsi siang hari menunjukkan bahwa lebih dari separuh remaja 

mengalami gangguan dalam berbagai tingkat, dengan 20,7% mengalami disfungsi 

berat. Dapat disimpulkan bahwa sebagian besar remaja di panti asuhan mengalami 

kualitas tidur yang buruk, terutama pada aspek durasi tidur, gangguan tidur, dan 

disfungsi siang hari. Hasil ini dapat menjadi dasar bagi intervensi kesehatan tidur 

berbasis lingkungan dan psikososial di panti asuhan. 

Kata kunci: kualitas tidur, remaja, panti asuhan, PSQI 
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ABSTRACT 

Eka Berlian Amanda Setya Agitha 

Overview of Sleep Quality Among Adolescents in Orphanages 

 

ABSTRACT 

Adolescence is a complex developmental stage and is vulnerable to sleep 

disturbances. Adolescents living in orphanages face different environmental and 

psychosocial challenges compared to those living with families, which can 

potentially affect their sleep quality. This study aimed to describe the sleep quality 

of adolescents in orphanages. A quantitative approach with a descriptive design 

was used. The sample consisted of 140 adolescents from two orphanages in 

Banyumanik District, Semarang City, selected using a total sampling technique. 

The research instruments were a demographic questionnaire and the Pittsburgh 

Sleep Quality Index (PSQI). The results showed that most adolescents had poor 

sleep quality (68.6%). The component of subjective sleep quality was mostly in the 

fairly good category (60.7%). Sleep latency was generally good (49.3%), while the 

most common sleep duration was 5–6 hours per night (41.4%), indicating a 

shortfall from the recommended sleep duration. Sleep efficiency was largely good, 

with 76.4% of adolescents having an efficiency rate above 85%. Sleep disturbances 

were relatively high, with 63.6% experiencing mild disturbances. The majority did 

not use sleep medication (90.7%). Daytime dysfunction showed that more than half 

of the respondents experienced varying degrees of impairment, with 20.7% 

reporting severe dysfunction. In conclusion, most adolescents in orphanages 

experienced poor sleep quality, particularly in terms of sleep duration, 

disturbances, and daytime dysfunction. These findings may serve as a basis for 

developing sleep health interventions tailored to the environmental and 

psychosocial context of institutionalized adolescents. 

Keywords: sleep quality, adolescents, orphanage, PSQI 

 


