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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1. Latar belakang 

 Tidur merupakan kebutuhan dasar manusia, rerata waktu tidur seorang 

manusia adalah sepertiga dari umur hidupnya. Tidur didefinisikan sebagai keadaan 

tak sadar yang dapat dibangunkan dengan pemberian rangsang sensorik atau 

dengan rangsang lainya. Tidur harus dibedakan dengan koma, yang merupakan 

keadaan tak sadar yang tidak dapat dibangunkan. Terdapat berbagai tahap dalam 

tidur, dari tidur yang sangat ringan sampai tidur yang sangat dalam. Tidur 

merupakan proses fisiologis yang terjadi dimana suatu organisme atau manusia 

tidak sadar, namun masih bisa diberi rangsangan. Tidur berfungsi untuk 

mempertahankan status kesehatan yang optimal melalui periode istirahat untuk 

menyimpan dan menyiapkan energi untuk kegiatan berikutnya. Secara fisiologis 

tidur terbagi antara fase tidur terjaga atau non Rapid Eye Movement (NREM) dan 

fase tidur Rapid Eye Movement (REM) atau yang disebut fase mimpi (Guyton, 

2014). 

 Hasil penelitian menunjukkan bahwa kualitas tidur pada mahasiswa 

Fakultas Kedokteran Universitas Riau angkatan 2014 yang tergolong dalam 

kategori buruk sebesar 68,1% (Sinaga, 2015). Hal ini sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan pada mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Sumatera Utara 

dimana didapatkan 51% mahasiswa memiliki kualitas tidur yang buruk (Fauzan, 

2015). Hasil yang sama juga didapatkan pada penelitian yang dilakukan oleh 

Manalu terhadap mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Riau angkatan 2012 
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dengan hasil 84% mahasiswa memiliki kualitas tidur yang buruk (Manalu et al, 

2012).  

 Glukosa darah adalah istilah yang mengacu kepada kadar glukosa dalam 

darah yang konsentrasinya diatur ketat oleh tubuh. Glukosa yang dialirkan melalui 

darah adalah sumber utama energi untuk sel- sel tubuh. Glukosa dimetabolisme di 

dalam tubuh oleh hormon insulin dan glucagon, ada juga yang disimpan dalam otot 

untuk persediaan energi (Guyton dan Hall, 2014). Faktor-faktor yang dapat 

mempengaruhi peningkatan kadar glukosa darah meningkat yaitu bertambahnya 

jumlah makanan yang dikonsumsi, kurang olahraga, bertambahnya berat badan dan 

usia, meningkatnya stress dan faktor emosi, serta dampak perawatan dari obat, 

misalnya steroid. (Methaaprilia, 2010). 

 Penelitian sistematik yang dilakukan antonie terdapat teori bahwa tidur yang 

berdurasi pendek dapat meningkatkan insidensi resiko terkena diabetes melitus 

tipe-2 karena peran dari hormon leptin dan ghrelin(Antonie, 2008). 

 Gangguan tidur merupakan masalah yang umum terjadi pada pasien yang 

mengalami suatu penyakit seperti ditunjukan oleh penelitian yang dilakukan oleh 

Márcio dan kawan-kawan tahun 2011 dan 2012 tentang hubungan kualitas tidur dan 

sindrom metabolik pada mahasiswa yang ada di Fortelaza, dari 17.228 mahasiswa 

yang diteliti hasil mengatakan bahwa ada pengaruh antara kualitas tidur dan 

sindrom metabolik terutama glukosa (Marcio, et al 2015). 
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1.2. Masalah Penelitian 

 Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan diatas, maka rumusan 

permasalahan penelitian ini adalah: apakah ada perbedaan glukosa darah puasa 

berdasarkan kualitas tidur mahasiswa angkatan 2014 FK UKDW? 

 

1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1. Tujuan Umum : 

 Untuk mengetahui perbedaan kadar glukosa berdasarkan kualitas tidur pada 

mahasiswa angkatan 2014 FK UKDW. 

1.3.2. Tujuan khusus : 

1. Mendeskripsikan kualitas tidur pada mahasiswa angkatan 2014 

FK UKDW dengan pengukuran Pittsburgh Sleep Quality Index 

(PSQI) 

2. Mengetahui kadar glukosa darah pada mahasiswa angkatan 

2014 FK UKDW dengan POCT 

3. Menganalisis perbandingan glukosa darah puasa berdasarkan 

kualitas tidur pada mahasiswa angkatan 2014 FK UKDW 

 

1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1. Bagi mahasiswa 

 Memberikan informasi tentang perbandingan glukosa darah puasa 

berdasarkan kualitas tidur pada mahasiswa angkatan 2014 FK UKDW 
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1.4.2. Bagi peneliti 

 Diharapkan peneliti dapat lebih memperdalam ilmu pengetahuannya 

dalam hal fisiologis yakni tentang kualitas tidur dan juga pengaturan kadar 

glukosa. 

 

1.5. Keaslian Penelitian 

Nama Peneliti Judul Disain Hasil 

Márcio et al 

(2015) 

Relation between 

sleep quality and 

metabolic 

syndrome among 

university 

students 

Cross Sectional Terdapat pengaruh 

antara kualitas tidur 

dan sindrom 

metabolik. 

(p=0.013) 

 

Antonie & Luis 

(2008) 

Sleep and 

metabolism: 

shared circuits, 

new  

Sistematic review Hubungan antara 

gangguan tidur dan 

ketidakseimbangan 

hormonal dapat 

menyebabkan 

gangguan 

metabolisme, 

termasuk obesitas 

dan diabetes 

 

Naresh & 

Vsevolod (2005) 

Disorders of 

glucose 

metabolism in 

sleep apnea 

Sistematic review Sleep apnea 

berhubungan 

dengan perubahan 

metabolisme 

glukosa dan 

merupakan 

predisposisi yang 

akhirnya 

berkembang 

akhirnya menjadi 

diabetes melitus 

Tipe 2 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1 Kesimpulan 

Berdasarkan hasil analisis yang dilakukan pada bab sebelumnya, dapat 

disimpulkan sebagai berikut: 

1. Sebagian besar mahasiswa FK UKDW angkatan 2014 mempunyai kualitas tidur 

yang buruk. 

2. Sebagian besar mahasiswa FK UKDW angkatan 2014 mempunyai kadar 

glukosa darah yang rendah. 

3. Tidak terdapat perbedaan kadar glukosa darah puasa berdasarkan kualitas tidur 

pada mahasiswa FK UKDW angkatan 2014. 
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5.2 Saran 

1. Bagi mahasiswa, diharapkan mahasiswa lebih memperhatikan kebutuhan 

fisiologis tubuhnya, terutama kebutuhan untuk tidur, karena hasil penelitian 

menunjukkan bahwa sebagian besar responden mempunyai kualitas tidur yang 

buruk. Mahasiswa harus mengatur kembali waktunya, baik untuk kuliah, 

mengerjakan tugas, main dan untuk tidur sehingga tercipta kualitas tidur yang 

baik, yang dapat meningkatkan kadar glukosa darahnya. 

2. Bagi peneliti selanjutnya, diharapkan menambah variabel lain yang diduga 

mempengaruhi kualitas tidur dan menambah jumlah sampel dari kategori usia 

yang lain, sehingga dapat digeneralisasikan lebih luas. 

3. Bagi peneliti selanjutnya, penelitian ini dapat dilanjut untuk mengetahui 

hubungan negative atau positif antara tidur dan glukosa untuk memastikan agar 

penelitian selanjutnya lebih valid. 

4. Bagi peneliti selanjutnya, diharapkan dapat memperbaiki kekurangan yang 

telah terjadi dalam penelitian ini sehingga hasil penelitian dapat lebih baik. 
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