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 Hemoglobin levels play an important role in the health status of adolescents. 
Low hemoglobin levels in the blood can interfere with the growth process, 
decrease fitness levels, memory and immunity, and concentration levels. It 
can affect learning ability and academic achievement in adolescents. Sleep 
quality is thought to be one of the important factors that can affect 
hemoglobin regulation in the body. The purpose of this study was to 
determine the relationship between sleep quality and hemoglobin levels in 
adolescents at SMAS Sunan Kalijaga Jabung Malang Regency. The research 
method used observational-cross sectional with a total of 56 adolescents 
with the Multistage Sampling technique. We used the Pittsburgh Sleep 
Quality Index (PSQI) questionnaire to determine sleep quality and took 
capillary blood samples to determine hemoglobin levels. The results showed 
that most adolescents (89.3%) had poor sleep quality and 39.3% of 
adolescents had low hemoglobin levels. The correlation test used Spearman 
Rho and the results were p-value = 0.021 and r = -0.308. This means that 
there is a relationship between sleep quality and hemoglobin levels. 
Increasing sleep quality affects the regulation of blood hemoglobin levels in 
adolescents. 

  

PENDAHULUAN 

Gambaran kadar hemoglobin sangat 
penting, karena kurangnya kadar 
hemoglobin dalam darah pada remaja dapat 
menganggu proses pertumbuhan, 
penurunan tingkat kebugaran, penurunan 
daya ingat dan daya imun sehingga risiko 
terkena infeksi serta penurunan daya 
konsentrasi yang dapat berdampak pada 
kemampuan belajar dan prestasi belajar 
pada remaja [1]. Kadar hemoglobin yang 
rendah merupakan masalah yang terbanyak 
dialami oleh remaja. Data dari World Health 
Organization tahun 2019 menyebutkan 

bahwa prevalensi anemia cukup banyak 
pada perempuan usia 15-49 tahun sebesar 
29,9%[2]. Angka kejadian anemia pada usia 
15-24 tahun di Indonesia terus meningkat 
sejak tahun 2007, 2013, dan 2018. 
Penderita anemia pada usia 15-24 tahun di 
Indonesia jumlahnya bertambah pada 
tahun 2018 yakni sebanyak 32% atau 
dengan kata lain 3-4 dari 10 remaja 
mengidap anemia. Jumlah ini meningkat 
jika dibandingkan dengan data tahun 2013 
yang saat itu mencapai 18,4% [3].  

Terdapat tiga kemungkinan dasar penyebab 
anemia, antara lain penghancuran sel darah 
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merah yang berlebihan (anemia hemolitik), 
kehilangan darah, dan produksi sel darah 
merah yang tidak optimal [4]. Faktor risiko 
terjadinya anemia lebih besar pada 
perempuan dibandingkan laki-laki. 
Cadangan besi dalam tubuh perempuan 
lebih sedikit daripada laki-laki sedangkan 
kebutuhan per harinya justru lebih tinggi. 
Banyak faktor penyebab tingginya kasus 
anemia pada remaja, yaitu perdarahan 
hebat, menstruasi, kehamilan, kurangnya 
kadar zat besi dalam tubuh, kelainan 
genetik, pola hidup yang tidak sehat serta 
gangguan tidur [5]. 

Kurangnya pemenuhan kebutuhan tidur 
merupakan salah satu masalah kesehatan 
remaja, yang dapat dilihat dengan 
mengukur kualitas tidur. Kualitas tidur 
diduga memberikan pengaruh terkait 
dengan anemia pada remaja. Berdasarkan 
hasil survei yang dilakukan oleh National 
Sleep Foundation (NSF) didapatkan data 
bahwa 60% anak-anak dibawah usia 18 
tahun mengeluh lelah disiang hari dan 15% 
mengatakan mereka mengantuk di sekolah. 
National Sleep Foundation (NSF) 
menganjurkan waktu tidur yang ideal bagi 
remaja yaitu 8-10 jam per 24 jam [6]. 
Centers for Disease Control and Prevention 
(CDC) mengatakan bahwa salah satu 
masalah kesehatan adalah kurangnya 
pemenuhan tidur, persentase prevalensi 
tidak cukup tidur pada kelas 11 (82,8%) 
lebih tinggi daripada kelas 9 (71,1%), kelas 
10 (75,5,4%), dan kelas 12 (83%) [7]. 

Terdapat beberapa faktor yang 
mempengaruhi kualitas tidur pada remaja 
antara lain fisiologis, stres, perilaku, sosial 
dan budaya, serta perubahan lingkungan 
dan gaya hidup [8]. Gangguan tidur 
biasanya terjadi karena adanya penyebab 
primer, dapat juga dikaitkan gangguan 
organik seperti asma, penyakit 
neuromuskular, obesitas, gastroesophageal 
reflux disease (GERD), epilepsi, gangguan 
perhatian dan autisme, atau gangguan 
masalah psikologis seperti kecemasan, 
depresi dan bullying [9]. Secara 
homeostatis, selama periode tidur tubuh 

akan menjaga keseimbangan faktor-faktor 
seperti suhu tubuh, keseimbangan asam-
basa dan tekanan darah. Selama fase tidur, 
tubuh mengalami regenerasi sel dan 
pembentukan sel darah merah di dalam 
tubuh. Apabila tidak mendapatkan durasi 
tidur yang ideal, ini dapat mengakibatkan 
kinerja yang tidak optimal dalam proses 
regerasi sel dan dapat menghambat proses 
pembuatan hemoglobin, sehingga produksi 
hemoglobin tidak mencukupi untuk 
memenuhi kebutuhan tubuh[10]. Kondisi 
ini secara pasti akan menghambat proses 
regenerasi sel dan pembentukan sel darah 
merah yang umumnya terjadi antara pukul 
21.00 hingga 24.00 malam. Ketika 
pembentukan eritrosit terganggu, maka 
pembentukan hemoglobin juga akan 
terpengaruh[11]. 

Kualitas tidur diduga memberikan 
pengaruh terkait dengan anemia pada 
remaja. Penelitian oleh menunjukkan data 
bahwa terdapat  hubungan  signifikan 
antara kualitas  tidur  dengan  kadar 
hemoglobin dan Eritrosit Indeks pada 
Mahasiswa Kedokteran, yaitu sebagian 
besar responden memiliki kualitas tidur 
kurang baik (64.8%) dan prevalensi anemia 
cukup tinggi 35,2%  [12]. Terdapat 
perbedaan hasil kadar hemoglobin 
penelitian yang dilakukan oleh Ariani, 
didapatkan bahwa terdapat hubungan 
antara kualitas tidur dengan kadar 
hemoglobin pada calon pendonor darah. 
Dalam peneltian ini, sebagian besar 
responden memiliki kualitas tidur kurang 
baik dan kadar hemoglobin normal, yaitu 
didapatkan hasil 49 dari 96 responden 
(51%) memiliki kualitas tidur kurang baik 
dan 74 responden (77%) memiliki kadar 
hemoglobin normal [13]. Gambaran kadar 
hemoglobin sangat penting, karena 
kurangnya kadar hemoglobin dalam darah 
pada remaja dapat menganggu proses 
pertumbuhan, penurunan tingkat 
kebugaran, penurunan daya ingat dan daya 
imun sehingga risiko terkena infeksi serta 
penurunan daya konsentrasi yang dapat 
berdampak pada kemampuan belajar dan 
prestasi belajar pada remaja [1]. 
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Menganalisis terkait dengan faktor 
pembentukan hemoglobin atau kejadian 
anemia pada remaja salah satunya adalah 
dengan melihat kualitas tidur. Sehingga 
berdasarkan uraian diatas peneliti tertarik 
untuk meneliti tentang hubungan antara 
kualitas tidur dan kadar hemoglobin pada 
remaja di SMAS Sunan Kalijogo Jabung. 

METODE 

Penelitian ini menggunakan metode 
penelitian deskriptif dengan pendekatan 
cross sectional dimana pengukuran kedua 
variabel dilakukan dalam waktu yang sama. 
Variabel independen atau variabel bebas 
dalam penelitian ini yaitu kadar hemoglobin 
dan Variabel dependen atau variabel terikat 
yang digunakan dalam penelitian ini yaitu 
kualitas tidur.  

Penelitian dilaksanakan di SMAS Sunan 
Kalijogo Jabung Kabupaten Malang pada 
bulan Agustus-September 2023. Populasi 
dalam penelitian ini adalah seluruh siswa-
siswi kelas XI di SMAS Sunan Kalijogo 
Jabung yang berusia 15-19 tahun dan tidak 
sedang menstruasi. Sampel yang ditepakan 
dalam penelitian ini berjumlah 56 
responden dengan pengambilam sampel 
menggunakan Multistage Sampling. 

Instrument dalam penelitian ini adalah 
kuesioner pengukuran kualitas tidur 
menggunakan kuesioner Pittsburgh Sleep 
Quality Index (PSQI) dan alat pengukuran 
kadar hemoglobin menggunakan testing 
system quick-check menggunakan satuan 
gr/dl. Dalam kuesioner ini terdapat 
kuesioner data umum atau demografi untuk 
remaja. Kuesioner Pittsburgh Sleep Quality 
Index (PSQI) untuk mengukur kualitas tidur 
responden selama satu bulan terakhir. 
Kuesioner Pittsburgh Sleep Quality Index 
(PSQI) terdiri dari 19 pertanyaan dengan 7 
item penilaian yang terdiri dari kualitas 
tidur, letensi tidur, durasi tidur, kebiasaan 
tidur, gangguan tidur, penggunaan obat 
tidur dan disfungsi tidur siang hari. Total 
hasil pengukuran dengan skor 0-3. Kualitas 
tidur baik jika didapatkan skor PSQI ≤5 dan 

kualitas tidur buruk jika skor PSQI > 5. 
Analisa data akan dilakukan dengan 
menggunakan bantuan SPSS 26 dan analisis 
untuk mengetahui korelasi antar variabel 
dependen dan variabel independen pada 
penelitian ini menggunakan uji korelasi uji 
statistik non-parametrik yaitu dengan 
Spearman ranks karena data berdistribusi 
tidak normal. 

Kelaikan etik penelitian ini diperoleh dari 
komisi etik penelitian kesehatan Fakultas 
Ilmu Kesehatan Universitas Brawijaya. 
Surat keterangan kelaikan etik No. Protokol 
53080/UNI10.F17.10.4/TU/2023 yang 
dinyatakan layak etik pada tanggal 9 
Agustus 2023. Pada saat pelaksanaan 
penelitian, peneliti memberikan penjelasan 
mengenai tujuan, manfaat, resiko, prosedur 
pelaksanaan penelitian, dan hak-hak 
responden, maka diharapkan tidak 
dijumpai masalah etik 

HASIL  

Berdasarkan data pada tabel 1, hasil 
penelitian menunjukkan sebagian besar 
responden berusia 15 tahun yaitu sebanyak 
31 responden (55,4%), berjenis kelamin 
perempuan yaitu sebanyak 40 responden 
atau 71,4%, 22 remaja (39,3%) memiliki 
Indeks Massa Tubuh (IMT) normal, 
konsumsi Fe sebagaian besar responden 
belum pernah mengonsumsi Fe yaitu 30 
remaja atau 53,6%, dan untuk konsumsi Fe 
baik rutin maupun tidak rutin memiliki 
frekuensi yang sama yaitu 13 remaja atau 
23,3%, responden berjenis kelamin 
perempuan sudah mengalami menstruasi 
yaitu sebanyak 40 responden (100%), 
responden tidak merokok yaitu 48 remaja 
atau 85,7% dan sisanya 8 responden 
merokok (14,3%), riwayat penyakit 
responden sebagian besar tidak memiliki 
riwayat penyakit yaitu sebesar 37 
responden atau 66,1%, maag 14 responden 
(25%), asma 2 responden (3,6%), dan 
typoid 3 responden (5,4%). 

Hasil analisis data kualitas tidur dari 7 
komponen PSQI pada tabel 2, didapatkan 
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nilai rata-rata tertinggi ditemukan pada 
komponen durasi tidur dengan nilai mean 
2,36 dan standar deviasi 0,726. Dari data 
diatas dapat diketahui bahwa komponen 
kualitas tidur yang paling baik adalah 
komponen penggunaan obat tidur, dengan 
nilai mean 0,02 dan standart deviasi 0,134 
yang artinya responden yang menggunakan 
obat tidur untuk memenuhi kebutuhan 
tidurnya sangat rendah sedangkan 
komponen kualitas tidur yang paling buruk 
adalah durasi tidur, dengan nilai mean 2,36 
dan standar deviasi 0,726 yang artinya 
sebagian besar responden mengalami 
jumlah waktu tidur antara 5-6 jam dalam 
satu harinya. Didapatkan data hasil ukur 
kualitas tidur pada remaja dari 56 
responden rata-rata nilai kualitas tidur 
sebesar 8,75, hasil ukur sebesar 4 dan hasil 
ukur tertinggi sebesar 12. 

Berdasarkan tabel 1 menunjukkan bahwa 
dari 56 responden mayoritas kualitas tidur 
responden adalah buruk, dengan jumlah 
responden yang mengalami kualitas tidur 
yang buruk sebanyak 50 responden 
(89,3%). sebanyak 28 remaja (50%) 
memiliki kadar hemoglobin normal, 22 
remaja (39,3%) memiliki kadar hemoglobin 
kurang dari normal, dan 6 remaja (10,7%) 
memiliki kadar hemoglobin lebih dari 
normal. 

Berdasarkan tabel 3, didapatkan data hasil 
ukur kadar hemoglobin pada remaja dari 56 
responden dari remaja di SMAS Sunan 
Kalijaga Jabung dengan rata-rata nilai kadar 
hemoglobin sebesar 12,07 dan median 
11,85. Hasil ukur terendah kadar 
hemoglobin sebesar 0,8 dan hasil ukur 
tertinggi sebesar 18,8. 

Berdasarkan tabel 4 diketahui bahwa nilai 
signifikan 0,021 (p-value <0,05) pada uji 
korelasi Spearman yang berarti terdapat 
hubungan antara kualitas tidur dan kadar 
hemoglobin pada remaja di SMAS Sunan 
Kalijaga, sehingga diputuskan H0 ditolak. 
Dengan nilai r 0,308 dimana menunjukkan 
kekuatan hubungan antar kedua variabel 

cukup. Angka koefisien korelasi 0,308 
bernilai negatif, arah hubungan kedua 
varibel bersifat tidak searah (hubungan 
tidak searah). Berdasarkan hasil uji statistik 
tersebut, maka dapat disimpulkan bahwa 
terdapat hubungan yang signifikan, jika 
kualitas tidur baik maka kadar hemoglobin 
yang dihasilkan juga baik, jika kualitas tidur 
menurun maka kadar hemoglobin juga 
menurun. 

Tabel 1  
Karakteristik Responden, kualitas tidur, dan kadar 

hemoglobin 
Karakteristik f % 

Usia   
15 tahun 31 55,4 
16 tahun 21 37,5 
17 tahun 3 5,4 
18 tahun 1 1,8 

Jenis Kelamin   
Laki-laki 16 28,6 
Perempuan 40 71,4 

Indeks Massa Tubuh (IMT)   
BB Kurang 17 30,4 
Normal 22 39,3% 
BB Berlebih 16 28,6 
Obesitas 1 1,8 

Konsumsi Fe   
Rutin 13 23,3 
Tidak rutin 13 23,2 
Belum pernah 30 53,6 

Menstruasi   
Sudah  40 100 
Belum  0 0 

Merokok   
Ya 8 14,3 
Tidak 48 85,7 

Riwayat penyakit   
Maag 14 25 
Asma  2 3,6 
Typoid 3 5,4 
Tidak ada 37 66,1 

Kualitas Tidur   
Baik (<5) 6 10,7 
Buruk (>5-21) 50 89,3 

Kadar hemoglobin   
<Normal 22 39,3 
Normal 28 50,0 
>Normal 6 10,7 
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Tabel 2 
Responden berdasarkan Kualitas Tidur per Dimensi 

Parameter Mean Min-Max 
Std 

Deviasi 
Interquartile 

Range 
1. Kualitas tidur subyektif 

2. Letensi tidur 

3. Durasi tidur 

4. Efisiensi kebiasaan tidur 

5. Gangguan tidur 

6. Penggunaan obat tidur 

7. Disfungsi tidur siang hari 

1,07 
0,73 
2,36 
1,30 
1,29 
0,02 
1,98 

0-3 
0-2 
1-3 
0-3 
0-3 
0-1 
0-3 

0,568 
0,726 
0,749 
0,872 
0,563 
0,134 
0,842 

3 
2 
2 
3 
3 
1 
3 

Skor Kualitas Tidur 8,75 4-12 2,29 8 

 
Tabel 3 

Hubungan kualitas tidur dengan kadar hemoglobin 
 variabel Correlation Coefficient Sig. (2-tailed) 

Spearman rho Kualitas tidur -0.308 0.021 
 Kadar Hemoglobin   

*Uji korelasi Spearman p-value <0,05 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil analisis univariat 
didapatkan skor PSQI pada remaja di SMAS 
Sunan Kalijaga Jabung yang memiliki 
kualitas tidur buruk sejumlah 50 responden 
atau 89,3%. Sedangkan remaja yang 
memiliki kualitas tidur baik sebanyak 6 
responden atau 10,7%. Penelitian ini 
sejalan dengan penelitian sebelumnya dari 
Hikma et al (2021) yakni sebagian besar 
memiliki kualitas tidur buruk sebanyak 52 
reponden (69,3%) dan sisanya memiliki 
kualitas tidur baik sebanyak 23 responden 
(30,7%) [14]. Selain itu penelitian lain yang 
juga mendukung hasil penelitian ini yaitu 
remaja Madrasah Aliyah Negeri 4 Banjar 
yang memiliki  kualitas tidur yang buruk 
yaitu sebanyak 139 responden (66,5%) dan 
yang memiliki  kualitas  tidur  yang  baik  
yaitu  sebanyak 70 responden (33,5%) [15]. 
Hal ini menunjukkan bahwa remaja yang 
memiliki kualitas tidur buruk lebih banyak 
dibandingkan dengan remaja yang memiliki 
kualitas tidur baik.  

Jika ditelusuri secara menyeluruh, dari 
semua dimensi atau aspek kualitas tidur, 
dimensi penggunaan obat tidur memiliki 
nilai yang lebih tinggi dari dimensi yang 
lainnya dengan nilai mean 0,02, sedangkan 
dimensi kualitas tidur yang paling buruk 
adalah durasi tidur, dengan nilai mean 2,36. 
Rendahnya dimensi durasi tidur siswa di 

SMAS Sunan Kalijaga Jabung karena 
disebabkan oleh beberapa kebiasaan yang 
dilakukan sebelum tidur. Pada remaja di 
SMAS Sunan Kalijaga Jabung didapatkan 
dari hasil observasi bahwa responden 
sering tertidur pada waktu larut malam 
disebabkan karena durasi tidur responden 
yang pendek, tidak dapat bernapas dengan 
nyaman pada waktu tidur, terbangun 
dimalam hari, terbangun karena ingin ke 
toilet, mimpi buruk, dan kurang mampu 
tertidur kurang dari 30 menit sejak 
berbaring di tempat tidur sehingga 
responden mengalami kualitas tidur yang 
kurang baik.  

Salah satu kualitas tidur yang perlu 
diperhatikan kembali adalah kedalaman 
tidur. Tidur yang dalam terjadi pada fase 
Non Rapid Eye Movement (NREM) tahap III 
dan IV. Pada tahap ini terjadi sekresi 
hormon untuk merangsang perbaikan dan 
pembaharuan sel-sel tubuh termasuk sel 
darah. Fase Non Rapid Eye Movement 
(NREM) berlangsung selama 70-100 menit. 
Dengan demikian apabila kedalaman tidur 
tidak tercapai dapat menyebabkan 
terjadinya rendahnya kadar hemoglobin. 
Tidur merupakan proses yang sangat 
dibutuhkan untuk pembentukan sel-sel 
tubuh yang baru, perbaikan sel-sel tubuh 
yang rusak, memberi waktu organ tubuh 
untuk beristirahat maupun untuk menjaga 
keseimbangan metabolisme dan biokimiawi 
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tubuh (16,17). Berkurangnya waktu tidur 
dapat menyebabkan biosintesis sel-sel 
tubuh, termasuk biosintesis hemoglobin 
terganggu. Ketika seseorang mengalami 
gangguan tidur akan menyebabkan kualitas 
tidur seseorang menjadi buruk, hal ini 
memicu terjadinya stress oksidatif apabila 
berlangsung selama 12 jam dapat 
menyebabkan lisisnya eritrosit yang 
menyebabkan hemoglobin dalam darah 
rendah [18]. 

Berdasarkan hasil penelitian terdapat 3 
kategori kadar hemoglobin pada remaja di 
SMAS Sunan Kalijaga Jabung, dapat dilihat 
bahwa hasil terbanyak menunjukkan 
kategori normal yaitu sebanyak 28 
responden atau 50% dari total responden 
sebanyak 56 remaja, yang artinya kadar 
hemoglobin pada penelitian ini 
dikategorikan dalam rentan normal atau 
baik. Kadar hemoglobin normal apabila >12 
g/dL. Kadar hemoglobin normal 
dikarenakan zat besi di dalam tubuh juga 
normal. Hasil penelitian ini sejalan dengan 
penelitian Herwandar et al di Kab. 
Tasikmalaya bahwa sebagian besar 
responden memiliki kadar hemoglobin 
normal sebanyak 73 responden (86,9%) 
[19]. Hal ini juga sejalan dengan penelitian 
Kusudaryati bahwa remaja di Desa 
Donohudan Kabupaten Boyolali sebagian 
besar memiliki kadar hemoglobin normal 
31 (86,1%) dari 36 responden [20]. Namun 
hasil penelitian ini tidak sejalan dengan 
penelitian Barus  yang menyakan sebagian 
besar remaja memiliki kadar hemoglobin 
tidak normal sebesar 30 responden 
(57,69%) dari 52 responden [21]. Terdapat 
22 (39,3%) responden memiliki hasil 
pemeriksaan kadar hemoglobinnya rendah, 
dengan hasil ini remaja tersebut beresiko 
terkena anemia. Remaja yang menderita 
anemia akan mengalami terhambatnya 
proses tumbuh, motorik, mental dan 
kecerdasan serta penurunan tingkat 
kebugaran, daya ingat, kekebalan tubuh, 
dan konsentrasi sehingga berdampak pada 
kemampuan belajar rendah dan 
berpengaruh pada prestasi belajar. Selain 
itu juga dapat menurunkan daya tahan 

tubuh sehingga rentan terhadap infeksi 
[22]. Maka dari itu penting untuk 
memperhatikan hemoglobin khsusunya 
pada remaja sebab bisa mengganggu 
aktivitas dan kesahatan. 

Berdasarkan tabel 4, Spearman rho 
diperoleh nilai p = 0,021 yang artinya 
terdapat hubungan antara kualitas tidur 
dengan kadar hemoglobin pada remaja di 
SMAS Sunan Kalijaga Jabung. Pada 
penelitian ini, secara statistik ada hubungan 
antara kualitas tidur dengan kadar 
hemoglobin, berdasarkan data 50 dari 56 
siswa yang memiliki kualitas tidur buruk 
terdapat 21 responden yang memiliki kadar 
hemoglobin dibawah normal. Banyaknya 
siswa yang memiliki kualitas tidur buruk 
dibuktikan dengan hasil pengisian 
kuesioner PSQI dimana hampir semua 
siswa memulai tidur pada waktu lebih dari 
jam 9 malam dan terbangun pada jam 5 
pagi. Selain waktu tidur di malam hari, 
gangguan-gangguan selama tidur dan 
kurangnya hwaktu tidur pada siang hari 
juga menjadi faktor buruknya kualitas tidur 
pada remaja. Penelitian ini sejalan dengan 
hasil penelitian yang dilakukan oleh Mawo 
et al  yang menyatakan bahwa durasi tidur 
dan gangguan tidur berhubungan dengan 
kadar hemoglobin. Penelitian ini juga sesuai 
dengan  salah satu aspek pada kualitas tidur 
yaitu durasi tidur, dimana waktu tidur yang 
kurang akan berdampak bagi tubuh karena 
proses biologis yang terjadi saat tidur akan 
ikut terganggu antara lain pembentukan 
kadar hemoglobin yang terganggu sehingga 
menjadi lebih rendah dari nilai 
normalnya[5]. Plasma besi menurun 
sampai satu setengah dari angka normal 
ketika kekurangan tidur sampai dengan 120 
jam. Pada 48 jam pertama menurun dengan 
cepat, selanjutnya menurun secara 
bertahap. Untuk kembali mencapai angka 
normal dibutuhkan waktu paling tidak 
selama satu minggu [23].  

Hal ini juga sejalan dengan penelitian lain, 
hasil penelitian didapatkan responden yang 
memiliki kualitas tidur paling buruk tanpa 
disertai anemia sebanyak 19 orang (35,2%). 
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Sebaliknya, responden yang memiliki 
kualitas tidur baik yang disertai anemia 
sebanyak 3 orang. Hasil analisis 
menggunakan uji Chi-Square memiliki 
tingkat signifikansi sebesar p = 0,028 (p < 
0,05), yang berarti ada hubungan signifikan 
antara Kualitas Tidur dan Kadar 
Hemoglobin pada Mahasiswa Kedokteran 
Universitas Nusa Cendana [12]. 

Pada penelitian ditemukan bahwa remaja 
yang mengalami kualitas tidur buruk lebih 
banyak memiliki kadar hemoglobin rendah 
meskipun masih dalam rentang normal, 
maka peneliti melakukan uji Contingency 
Coefficient  didapatkan hasil -0,308 yang 
berarti keeratan dalam hubungan kualitas 
tidur dan kadar hemoglobin cukup. Angka 
koefisien korelasi 0,308 bernilai negatif, 
arah hubungan kedua varibel bersifat tidak 
searah (hubungan tidak searah) jika artinya 
semakin tinggi nilai skor kualitas tidur 
(semakin rendah kualitas tidur) maka 
semakin rendah kadar hemoglobin, jika 
semakin rendah skor kualitas tidur 
(kualitas tidur baik) maka kadar 
hemoglobin juga membaik. Berdasarkan 
analisa data dapat diketahui p= 0,021 
(p<0,05) maka H1 diterima sehingga dapat 
disimpulkan bahwa terdapat hubungan 
yang signifikan antara kualitas tidur dan 
kadar hemoglobin pada remaja di SMAS 
Sunan Kalijaga Jabung dengan keterikatan 
hubungan cukup. Hal ini dapat disebabkan 
buruknya kualitas tidur, sehingga 
mengganggu proses biologis yang terjadi 
saat tidur. Selama tidur, tubuh melakukan 
perbaikan sel dan regenerasi, termasuk sel 
darah merah yang memproduksi 
hemoglobin. Tidur yang tidak cukup dapat 
menghambat proses ini, sehingga produksi 
hemoglobin menjadi tidak optimal. Selain 
itu, kurang tidur dapat meningkatkan kadar 
hormon kortisol, yang berhubungan dengan 
stres oksidatif [24]. Stres oksidatif dapat 
menyebabkan lisis eritrosit (penghancuran 
sel darah merah) lebih cepat dari biasanya, 
yang berdampak pada penurunan kadar 
hemoglobin dalam darah. 

Dari analisis di atas, dapat disimpulkan 
bahwa kualitas tidur memiliki dampak 
langsung terhadap kadar hemoglobin 
melalui mekanisme biologis dan fisiologis 
yang kompleks. Kualitas tidur yang baik 
mendukung proses regenerasi sel dan 
menjaga keseimbangan hormonal, sehingga 
membantu mempertahankan kadar 
hemoglobin dalam batas normal. 
Sebaliknya, kualitas tidur yang buruk dapat 
memicu berbagai masalah kesehatan, 
termasuk penurunan kadar hemoglobin. 
Dengan demikian, penelitian ini 
memberikan bukti bahwa perbaikan 
kualitas tidur pada remaja tidak hanya 
penting untuk kesehatan mental dan fisik 
secara umum, tetapi juga krusial untuk 
menjaga kadar hemoglobin yang sehat, 
mencegah anemia, serta mendukung 
pertumbuhan dan perkembangan optimal 
pada masa remaja. 

SIMPULAN  

Berdasarkan hasil penelitian yang telah 
dilakukan dapat disimpulkan bahwa 
sebagian besar remaja, yaitu 89,3%, 
mengalami kualitas tidur yang buruk. 
Meskipun demikian, kadar hemoglobin 
yang terukur pada remaja tersebut 
menunjukkan hasil yang normal, dimana 28 
responden atau 50% dari total 56 
partisipan memiliki kadar hemoglobin 
dalam rentang normal. Analisis lebih lanjut 
mengungkapkan adanya hubungan yang 
cukup signifikan antara kualitas tidur dan 
kadar hemoglobin. Temuan ini 
mengindikasikan bahwa kualitas tidur yang 
buruk dapat berkontribusi pada penurunan 
kadar hemoglobin, meskipun tidak secara 
langsung menyebabkan anemia. Penelitian 
ini menekankan pentingnya perhatian 
terhadap kualitas tidur remaja sebagai 
faktor yang dapat memengaruhi kesehatan 
darah mereka serta mendukung 
pertumbuhan dan perkembangan yang 
optimal selama masa remaja. 
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