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ABSTRACT

Aktivitas fisik dan mental yang tinggi sepanjang hari, ditambah dengan stimulasi dari lingkungan sekitar,
sering kali membuat anak sulit untuk beristirahat dengan baik di malam hari. Akibatnya, kurang tidur dapat
berdampak negatif pada konsentrasi, daya ingat, dan kemampuan siswa. Penting bagi orang tua dan pendidik
untuk menciptakan rutinitas tidur yang baik, seperti menetapkan waktu tidur yang konsisten dan mengurangi
penggunaan gadget sebelum tidur, agar anak dapat mendapatkan kualitas tidur yang optimal dan
memaksimalkan potensi mereka dalam Pendidikan. Tujuan untuk mengetahui apakah terdapat hubungan
antara sleep hygiene dan screen time dengan kualitas tidur pada siswa SD Negeri 1 Karangcegak. Desain
pada penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan pendekatan cross-sectional. Teknik pengambilan
sampel menggunakan proportionate random sampling, dengan jumlah sampel sebanyak 88 siswa SD Negeri
1 Karangcegak diambil dengan rumus Slovin pada tingkat kesalahan 5%. Analisis data pada penelitian ini
menggunakan analisis univariat dan analisis bivariat yaitu uji chi-square. Hasil pada penelitian ini
menunjukkan terdapat hubungan antara sleep hygiene dengan kualitas tidur dengan nilai p-value sebesar
0,049 dan terdapat hubungan antara screen time dengan kualitas tidur dengan nilai p-value sebesar 0,042.
Kesimpulan pada penelitian ini yaitu, terdapat hubungan antara sleep hygiene dan screen time dengan
kualitas tidur pada siswa SD Negeri 1 Karangcegak.

Kata kunci: kualitas tidur; screen time; sleep hygiene

THE CORRELATION BETWEEN SLEEP HYGIENE AND SCREEN TIME AND SLEEP
QUALITY AMONG ELEMENTARY STUDENTS

ABSTRACT

High levels of physical and mental activity throughout the day, coupled with environmental stimulation,
often make it difficult for children to rest adequately at night. As a result, insufficient sleep can negatively
affect students' concentration, memory, and overall cognitive abilities. Therefore, it is essential for parents
and educators to establish good sleep routinessuch as maintaining consistent bedtimes and limiting gadget
use before sleepto help children achieve optimal sleep quality and maximize their educational potential. This
study aims to investigate the correlation between sleep hygiene and screen time and sleep quality among
students of SD Negeri 1 Karangcegak. This research employed a quantitative design with a cross-sectional
approach. The sampling technique employed was proportionate random sampling, with a total of 88 students
from SD Negeri 1 Karangcegak selected using the Slovin formula at a 5% margin of error. Data were
analyzed using univariate and bivariate analyses, with the chi-square test employed for the latter. The
results of this study indicated that: There is a statistically significant correlation between sleep hygiene and
sleep quality, with a p-value of 0.049. There is also a statistically significant correlation between screen time
and sleep quality, with a p-value of 0.042. There is a significant correlation between both sleep hygiene and
screen time and the sleep quality of students at SD Negeri 1 Karangcegak.

Keywords: screen time, sleep hygiene; sleep quality

PENDAHULUAN
Kualitas tidur merupakan salah satu faktor penentu kesehatan fisik, emosional, dan kognitif pada
anak usia sekolah. Tidur yang cukup memungkinkan tubuh memulihkan energi, memperbaiki
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jaringan, menstabilkan emosi, serta memproses informasi baru, sehingga anak dapat
mempertahankan fokus dan mencapai prestasi optimal di sekolah (Baert et al., 2015; Yunita et al.,
2021). Sebaliknya, kurang tidur berdampak pada penurunan konsentrasi, daya ingat, dan
kemampuan berpikir, bahkan dapat memicu perilaku mudah marah dan sulit fokus (Nababan et al.,
2023; Gustiawati & Murwani, 2020). Anak usia sekolah dianjurkan tidur sekitar 10 jam setiap
malam untuk mendukung pertumbuhan dan fungsi kognitif yang optimal (Subarkah, 2019).

Berbagai faktor memengaruhi kualitas tidur, antara lain kondisi lingkungan, aktivitas fisik,
kebiasaan harian, dan interaksi sosial (Hanief, 2018; Tamimy, 2021). Salah satu upaya yang
terbukti efektif dalam menjaga kualitas tidur adalah penerapan sleep hygiene, yaitu serangkaian
kebiasaan dan kondisi lingkungan yang mendukung tidur nyenyak. Praktik ini meliputi penetapan
jadwal tidur dan bangun yang konsisten, rutinitas sebelum tidur seperti membersihkan diri dan
menghindari aktivitas yang merangsang, membatasi tidur siang, serta mengurangi penggunaan
gadget sebelum tidur (Amelia & Annisa, 2022; Espie, 2022). Sejumlah penelitian menunjukkan
adanya hubungan signifikan antara penerapan sleep hygiene yang baik dengan kualitas tidur pada
remaja (Rini & Tamar, 2023; Purnama & Silalahi, 2020).

Selain sleep hygiene, faktor eksternal seperti screen time juga berperan penting. Screen time adalah
durasi penggunaan perangkat digital seperti smartphone, televisi, laptop, dan tablet. Paparan layar
yang berlebihan, terutama pada malam hari, dapat mengganggu siklus tidur alami, menunda waktu
tidur, serta menurunkan durasi dan kualitas tidur (Syilvani et al., 2024; Stiglic & Viner, 2019).
Rekomendasi dari Knebel et al. (2022) menyarankan agar durasi screen time pada remaja tidak
melebihi dua jam per hari. Namun, di era digital, tantangan untuk membatasi paparan ini semakin
besar karena perangkat elektronik telah menjadi bagian dari aktivitas belajar, hiburan, dan interaksi
sosial anak.

Hasil studi pendahuluan di SD Negeri 1 Karangcegak menunjukkan bahwa sebagian besar siswa
melakukan aktivitas seperti bermain game, menonton TV, atau menggunakan gadget sebelum tidur.
Kondisi lingkungan tidur yang kurang mendukung, seperti pencahayaan yang terlalu terang dan
tempat tidur yang kurang nyaman, juga ditemukan sebagai faktor pengganggu. Dampaknya, siswa
sering merasa mengantuk saat pelajaran berlangsung, kesulitan berkonsentrasi, dan memiliki pola
tidur yang tidak teratur. Fenomena ini menggambarkan bahwa kurangnya penerapan sleep hygiene
dan tingginya screen time dapat menjadi kombinasi yang memperburuk kualitas tidur siswa, yang
pada akhirnya berdampak pada performa akademik dan kesehatan mereka secara keseluruhan.
Berdasarkan rumusan masalah tersebut, dapat diambil tujuan pada penelitian ini adalah untuk
mengetahui hubungan antara sleep hygiene dan screen time dengan kualitas tidur pada siswa SD
Negeri 1 Karangcegak.

METODE

Penelitian ini menggunakan desain kuantitatif dengan pendekatan cross-sectional yang
dilaksanakan di SD Negeri 1 Karangcegak, Kabupaten Banyumas, pada bulan Mei—Juni 2024.
Populasi penelitian adalah seluruh siswa kelas IV, V, dan VI yang berjumlah 112 siswa. Penentuan
jumlah sampel dilakukan dengan rumus Slovin pada tingkat kesalahan 5%, sehingga diperoleh 88
responden. Pemilihan sampel dilakukan menggunakan teknik purposive sampling dengan kriteria
inklusi: siswa yang hadir pada saat pengumpulan data, bersedia menjadi responden, dan
mendapatkan izin tertulis dari orang tua/wali.

Variabel independen penelitian ini adalah sleep hygiene dan screen time, sedangkan variabel
dependen adalah kualitas tidur. Pengumpulan data menggunakan instrumen terstandar, yaitu
Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) untuk mengukur kualitas tidur (Aloba et al., 2007), Digital-
Screen Exposure Questionnaire (DSEQ) untuk mengukur durasi dan pola screen time (Kaur et al.,
2021), serta Sleep Hygiene Index (SHI) untuk menilai praktik sleep hygiene (Setyowati et al., 2020).
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Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI), studi terkini menunjukkan konsistensi internal (Cronbach’s
o) sebesar 0,68 (menjadi 0,78 setelah menghapus dua komponen) dan korelasi antar-waktu yang
memadai dalam sampel komunitas (o = 0,68; naik ke 0,78) sehingga menunjukkan reliabilitas dan
validitas yang dapat diterima (Wang et al., 2022; Zhang et al., 2020). Untuk instrumen Sleep
Hygiene Index (SHI), versi berbagai bahasa menunjukkan reliabilitas internal McDonald’s Q = 0,76
dan a = 0,66 serta korelasi test-retest r = 0,71 (p < 0,001) pada mahasiswa; versi Italia juga
menunjukkan struktur faktor yang mampu menjelaskan > 50 % varian total (Anwer et al., 2019;
Bacaro et al., 2022). Sedangkan untuk Digital-Screen Exposure Questionnaire (DSEQ),
pengembangan 2021 melaporkan kappa antar-waktu 0,52-1,00 dan koefisien intraklas (ICC) 0,62-
0,99 (p < 0,05); konsistensi internal untuk domain utama: o = 0,82 (screen-time & lingkungan
media), a = 0,74 (perilaku terkait media), dan o = 0,73 (aktivitas fisik) (Kaur et al., 2021). Prosedur
penelitian dimulai dengan sosialisasi kepada pihak sekolah dan orang tua, dilanjutkan dengan
pembagian lembar persetujuan (informed consent) kepada wali siswa. Pengisian kuesioner
dilakukan secara tatap muka di sekolah dengan pendampingan peneliti. Analisis data dilakukan
menggunakan uji chi-square untuk mengetahui hubungan antara sleep hygiene dan screen time
dengan kualitas tidur siswa. Penelitian ini telah mendapatkan persetujuan etik dari Komite Etik
Penelitian Kesehatan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Purwokerto dengan
nomor surat keterangan etik KEPK/UMP/40/1/2024.

HASIL
Tabel 1.
Distribusi Frekuensi Kualitas Tidur
Kualitas Tidur f %
Kualitas Tidur Baik 46 52,3
Kualitas Tidur Buruk 42 47,7

Berdasarkan tabel 1, diketahui jumlah responden sebanyak 88 dengan jumlah responden yang
memiliki tingkat kualitas tidur baik sebanyak 46 (52,3%), dan responden yang memiliki tingkat
kualitas tidur yang buruk sebanyak 42 (47,7%).

Tabel 2.
Distribusi Frekuensi Sleep Hygiene
Sleep Hygiene f %
Sleep Hygiene Rendah 19 21,6
Sleep Hygiene Sedang 39 443
Sleep Hygiene Tinggi 30 34,1

Berdasarkan tabel 2, diketahui jumlah responden sebanyak 88 dengan jumlah responden yang
memiliki tingkat sleep hygiene rendah sebanyak 19 (21,6%), responden yang memiliki Tingkat
sleep hygiene sedang sebanyak 39 (44,3%) dan responden yang memiliki tingkat sleep hygiene
tinggi sebanyak 30 (34,1%).

Tabel 3.
Distribusi Frekuensi Screen Time
Sleep Hygiene f %
Screen Time Rendah 39 443
Screen Time Sedang 23 26,1
Screen Time Tinggi 26 29,5

Berdasarkan tabel 3, diketahui jumlah responden sebanyak 88 dengan jumlah responden yang
memiliki tingkat screen time rendah sebanyak 39 (44,3%), responden yang memiliki tingkat screen
time sedang sebanyak 23 (26,1%) dan responden yang memiliki tingkat screen time tinggi sebanyak
26 (29,5%)

Tabel 4.
Analisis Statistik Deskriptif
Variabel N Min Max Mean Std Dev
Kualitas Tidur 88 0 14 6,19 3,363
Sleep Hygiene 88 19 37 29,09 5,678
Screen Time 88 27 62 44,16 9,735
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Berdasarkan tabel 4, dapat diketahui bahwa jumlah responden pada penelitian ini sebanyak 88
responden. Variabel kualitas tidur memiliki nilai min sebesar 0, nilai max sebesar 14, nilai mean
sebesar 6,19 dan nilai std deviasi sebesar 3,363. Variabel sleep hygiene memiliki nilai min sebesar
19, nilai max sebesar 37, nilai mean sebesar 29,09 dan nilai std deviasi sebesar 5,678. Variabel
screen time memiliki nilai min sebesar 27, nilai max sebesar 62, nilai mean sebesar 44,16 dan nilai
std deviasi sebesar 9,735.

Tabel 5.
Hasil Uji Chi-Square Sleep Hygiene dengan Kualitas Tidur
Sleep Hygiene Kualitas Tidur
Baik Buruk Total P-Value
% f % F %
Rendah 9 10,23 10 11,36 19 21,59
Sedang 26 29,55 13 14,77 39 44,32 0,049
Tinggi 11 12,5 19 21,59 30 34,09

Tabel 5 menunjukkan hasil uji Chi-Square antara sleep hygiene dan kualitas tidur, diperoleh nilai
Asymp. Sig. (2-sided) atau p-value sebesar 0,042. Nilai ini lebih kecil dari a = 0,05 (0,042 < 0,05),
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara sleep hygiene dan
kualitas tidur.

Tabel 6.
Hasil Uji Chi-Square Screen Time dengan Kualitas Tidur
Kualitas Tidur
Screen Time Baik Buruk Total P-Value
f % f % f %
Rendah 21 23,86 18 20,45 39 44,32
Sedang 16 18,18 7 7,95 23 26,13 0,049
Tinggi 9 10,23 17 19,32 26 29,55

Tabel 6 hasil uji Chi-Square antara screen time dan kualitas tidur, diperoleh nilai Asymp. Sig. (2-
sided) atau p-value sebesar 0,049. Nilai ini lebih kecil dari o = 0,05 (0,049 < 0,05), sehingga dapat
disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara screen time dan kualitas tidur.

PEMBAHASAN

Gambaran Tingkat Kualitas Tidur

Hasil penelitian menunjukkan bahwa siswa dengan kualitas tidur baik lebih dominan dibandingkan
dengan siswa yang memiliki kualitas tidur buruk. Temuan ini dapat dikaitkan dengan kebiasaan
tidur yang teratur pada sebagian besar siswa serta durasi tidur rata-rata yang melebihi 8 jam per
malam. Pada siswa SD Negeri 1 Karangcegak, pola tidur yang teratur dan durasi tidur yang cukup
berkontribusi terhadap kualitas tidur yang optimal. Kualitas tidur yang baik diketahui berpengaruh
positif terhadap konsentrasi, daya ingat, serta perkembangan fisik dan mental siswa, sehingga
mendukung pencapaian prestasi belajar yang lebih baik (Gunarsa & Wibowo, 2021). Hal ini sejalan
dengan Kasingku & Lotulung (2024) yang menyatakan bahwa kualitas tidur memegang peranan
penting dalam fungsi otak, proses pemulihan tubuh, dan keseimbangan emosi. Kekurangan tidur
dapat berdampak negatif pada kemampuan kognitif, produktivitas, serta kesehatan secara
keseluruhan (Putra et al., 2024).

Menurut Fenny & Supriatmo (2016), kualitas tidur adalah kondisi tercapainya kesegaran dan
kebugaran saat terbangun dari tidur. Tidur nyenyak memungkinkan tubuh dan otak menjalani
proses pemulihan yang diperlukan, sehingga individu merasa bertenaga, fokus, dan siap
menghadapi aktivitas sehari-hari dengan semangat. Utami et al. (2021) menjelaskan bahwa
indikator kualitas tidur meliputi durasi, kontinuitas, dan kedalaman tidur. Durasi tidur berkaitan
dengan jumlah waktu tidur, kontinuitas merujuk pada tidur yang tidak sering terbangun hingga
pagi, sedangkan kedalaman tidur berhubungan dengan tingkat kenyenyakan yang dirasakan.
Gangguan pada salah satu aspek tersebut, misalnya sering terbangun di tengah malam, dapat
menurunkan kualitas tidur dan berdampak pada aktivitas di siang hari.
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Gambaran Tingkat Sleep Hygiene

Hasil penelitian menunjukkan bahwa siswa dengan tingkat sleep hygiene sedang lebih mendominasi
dibandingkan dengan siswa yang memiliki tingkat sleep hygiene rendah maupun tinggi. Kondisi ini
dapat dijelaskan oleh adanya kebiasaan positif pada sebagian besar siswa, seperti memastikan
tempat tidur dalam keadaan bersih dan menggunakan pakaian tidur yang bersih sebelum tidur.
Kebiasaan tersebut berkontribusi pada terciptanya lingkungan tidur yang nyaman, yang pada
akhirnya dapat mendukung peningkatan kualitas tidur. Sleep hygiene meliputi serangkaian
kebiasaan dan pengaturan lingkungan tidur yang bertujuan untuk membantu individu mencapai
kualitas tidur optimal. Langkah-langkah yang umum dilakukan meliputi pembentukan rutinitas
tidur yang konsisten, mengurangi faktor-faktor pengganggu tidur, serta memantau pola tidur dan
aktivitas sebelum tidur. Penerapan strategi ini mampu menciptakan lingkungan tidur yang kondusif
dan rutinitas terstruktur, yang terbukti efektif dalam memperbaiki kualitas tidur (Primantika &
Noorratri, 2023). Secara konseptual, sleep hygiene mengacu pada perilaku atau pola tertentu yang
dapat diadopsi untuk meningkatkan mutu tidur seseorang. Kebiasaan ini mencakup aktivitas
sebelum tidur yang dilakukan secara konsisten sebagai langkah awal untuk mengatasi gangguan
tidur (Kartono & Damayanti, 2021). Selain itu, sleep hygiene juga dapat dipahami sebagai daftar
komponen yang membantu mempertahankan tidur sekaligus mengurangi faktor yang berpotensi
mengganggu selama tidur (Kusumawati & Maryatun, 2024).

Gambaran Tingkat Screen Time

Hasil penelitian menunjukkan bahwa siswa dengan tingkat screen time rendah lebih mendominasi
dibandingkan dengan siswa yang memiliki tingkat screen time sedang maupun tinggi. Kondisi ini
dapat dikaitkan dengan adanya pengawasan aktif dari orang tua dalam penggunaan gadget oleh
anak, serta kecenderungan siswa untuk memanfaatkan perangkat tersebut untuk tujuan yang lebih
produktif, seperti belajar. Pengawasan orang tua berperan penting dalam membatasi penggunaan
gadget yang tidak perlu, sehingga mampu meminimalkan potensi dampak negatif dari paparan layar
berlebihan terhadap kesehatan anak.

Menurut Yusran & Nurfadilah (2024), screen time didefinisikan sebagai durasi waktu yang
dihabiskan seseorang untuk menatap layar, termasuk smartphone, komputer, maupun televisi.
Kebiasaan ini terjadi setiap hari dengan durasi yang bervariasi (Feriani, 2020). Paparan layar yang
berlebihan terbukti dapat menurunkan kualitas tidur, mengurangi aktivitas fisik teratur, serta
membatasi kesempatan tubuh untuk meningkatkan kebugaran kardiorespirasi. Kebugaran
kardiorespirasi sendiri mencakup kemampuan jantung, paru-paru, dan sistem peredaran darah
dalam menyediakan oksigen dan nutrisi ke seluruh tubuh secara efisien (Zahrani et al., 2024).

Hubungan Sleep Hygiene dengan Kualitas Tidur

Berdasarkan hasil uji Chi-Square pada penelitian ini, diketahui bahwa terdapat hubungan signifikan
antara sleep hygiene dengan kualitas tidur pada siswa SD Negeri 1 Karangcegak. Temuan ini
sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Angelina (2023) dan Sinaga et al. (2021), yang
sama-sama menyebutkan bahwa sleep hygiene berpengaruh secara bermakna terhadap kualitas tidur
seseorang. Tujuan utama penerapan sleep hygiene adalah mengurangi faktor-faktor yang dapat
mengganggu kualitas tidur, baik yang bersumber dari lingkungan maupun dari diri individu itu
sendiri (Patrisia et al., 2020). Praktik sleep hygiene relatif mudah diterapkan, tidak memerlukan
peralatan khusus, serta aman dilakukan. Tidur yang berkualitas berdampak positif terhadap
kesehatan fisik, kesehatan mental, produktivitas, serta kualitas hidup secara keseluruhan. Dengan
membentuk rutinitas tidur yang sehat, seseorang dapat memfasilitasi proses tidur yang alami dan
optimal.

Proses tidur sendiri dipengaruhi oleh berbagai mekanisme biologis, seperti produksi melatonin,
kadar serotonin-asetilkolin, serta aktivitas bagian otak seperti Reficular Activating System dan

Bulbar Synchronizing Region. Hormon yang dihasilkan oleh hipotalamus juga berperan penting
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dalam mengatur siklus tidur dan bangun (Uliyah & Hidayat, 2021). Hasil penelitian Kartono dan
Damayanti (2021) menunjukkan adanya perbaikan kualitas tidur setelah diberikan intervensi sleep
hygiene, di mana tingkat gangguan tidur yang semula tergolong berat menurun menjadi lebih
ringan. Intervensi ini biasanya dilakukan selama +30 menit sebelum tidur, dengan langkah-langkah
seperti menghindari penggunaan perangkat elektronik, tidak mengonsumsi makanan atau minuman
tertentu, serta menciptakan kondisi lingkungan tidur yang nyaman (Tiala et al., 2022).

Sleep hygiene dapat mencakup berbagai kebiasaan positif, seperti menciptakan lingkungan tidur
yang tenang dan bersih, mengatur pola makan malam yang sehat, melakukan aktivitas fisik secara
teratur, serta menetapkan ritual sebelum tidur yang konsisten (Patrisia et al., 2020). Dengan
meminimalkan faktor pengganggu, kebiasaan tidur yang sehat ini mampu mengurangi risiko
gangguan tidur dan meningkatkan kualitas istirahat malam (Zupanec et al., 2017). Dalam kerangka
Teori Kebutuhan Maslow, tidur termasuk dalam kebutuhan fisiologis, yaitu kebutuhan paling dasar
yang harus dipenuhi agar tubuh dapat berfungsi optimal (Nuraini et al., 2024). Siswa yang tidur
cukup dan berkualitas akan merasa lebih segar, fokus, dan siap mengikuti kegiatan belajar serta
berinteraksi sosial di sekolah. Pemenuhan kebutuhan tidur ini menjadi fondasi bagi tercapainya
kebutuhan-kebutuhan berikutnya, seperti rasa aman, kasih sayang, dan penghargaan diri. Dengan
demikian, penerapan sleep hygiene yang baik tidak hanya mendukung kesehatan fisik dan mental
siswa, tetapi juga membantu mereka mencapai perkembangan dan pencapaian yang lebih tinggi
dalam kehidupan.

Hubungan Screen Time dengan Kualitas Tidur

Berdasarkan hasil uji Chi-Square pada penelitian ini, terdapat hubungan signifikan antara screen
time dengan kualitas tidur pada siswa SD Negeri 1 Karangcegak. Hasil ini sejalan dengan temuan
Sinaga et al. (2021) yang menunjukkan bahwa durasi screen time berpengaruh secara bermakna
terhadap kualitas tidur seseorang. Screen time merujuk pada jumlah waktu yang dihabiskan untuk
menggunakan perangkat dengan layar, seperti televisi, komputer, atau gawai (smartphone, tablet)
(Munandar, 2024). Penggunaan perangkat elektronik dalam durasi yang panjang, terutama
menjelang waktu tidur, dapat memengaruhi pola tidur seseorang. Penelitian Istiqomah dan
Lisiswanti (2017) membuktikan bahwa screen time berlebih dapat menurunkan durasi tidur,
menyebabkan keterlambatan waktu tidur, dan meningkatkan risiko gangguan tidur. Hal ini selaras
dengan Kaye et al. (2020) yang menyebutkan bahwa peningkatan paparan layar berkorelasi dengan
berkurangnya durasi tidur dan menurunnya kualitas tidur secara keseluruhan.

Selain memengaruhi aspek biologis tidur, screen time berlebihan juga dapat berdampak pada
interaksi sosial dan hubungan keluarga. McCrory et al. (2013) menemukan bahwa penggunaan
layar yang terlalu lama, baik melalui TV, komputer, maupun tablet, tidak hanya mengganggu pola
tidur, tetapi juga berkontribusi pada penurunan kesehatan kardiovaskular serta peningkatan risiko
mortalitas. Dalam studi tersebut, individu yang menghabiskan banyak waktu di depan layar
memiliki risiko kematian yang 52% lebih tinggi, sementara berolahraga secara rutin hanya
menurunkan risiko sebesar 4%. Fakta ini mempertegas bahwa pengendalian screen time merupakan
langkah penting untuk menjaga kesehatan fisik, mental, dan kualitas tidur.

Secara biologis, paparan cahaya biru dari layar perangkat elektronik, terutama pada malam hari,
dapat menghambat produksi hormon melatonin yang berperan penting dalam mengatur siklus tidur-
bangun. Hambatan ini menyebabkan tubuh sulit memasuki fase tidur yang dalam, sehingga kualitas
tidur menurun (Nuraini et al., 2024). Jika ditinjau melalui kerangka Teori Kebutuhan Maslow, tidur
termasuk kebutuhan fisiologis yang menjadi dasar bagi pemenuhan kebutuhan lainnya. Siswa yang
memiliki screen time berlebih, khususnya di waktu sebelum tidur, berisiko mengalami penurunan
kualitas tidur. Akibatnya, mereka mungkin merasa kurang segar saat bangun, sulit berkonsentrasi di
sekolah, dan mengalami gangguan emosi yang dapat memengaruhi rasa aman, hubungan sosial,
hingga harga diri. Oleh karena itu, pengelolaan screen time yang tepat, khususnya dengan
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membatasi penggunaannya di malam hari, menjadi salah satu strategi penting untuk memastikan
pemenuhan kebutuhan dasar ini, yang pada gilirannya akan menunjang kesehatan, pembelajaran,
dan perkembangan siswa secara optimal.

SIMPULAN

Dari total responden, siswa SD Negeri 1 Karangcegak yang memiliki kualitas tidur baik berjumlah
46 orang, sedangkan yang memiliki kualitas tidur buruk berjumlah 42 orang. Distribusi sleep
hygiene siswa menunjukkan 19 orang berada pada kategori rendah, 39 orang pada kategori sedang,
dan 30 orang pada kategori tinggi. Distribusi screen time siswa menunjukkan 39 orang berada pada
kategori rendah, 23 orang pada kategori sedang, dan 26 orang pada kategori tinggi. Hasil uji Chi-
Square menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara sleep hygiene dengan kualitas tidur
siswa SD Negeri 1 Karangcegak. Hasil uji Chi-Square juga menunjukkan adanya hubungan yang
signifikan antara screen time dengan kualitas tidur siswa SD Negeri 1 Karangcegak.
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