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ABSTRAK 

Pendahuluan : Kualitas tidur yang buruk berdampak besar terhadap kesehatan fisik, 

mental, dan kinerja akademik remaja. Data menunjukkan banyak remaja mengalami 

gangguan tidur yang signifikan. Kurang tidur dapat memicu berbagai penyakit kronis 

serta menurunkan daya tahan tubuh. Oleh karena itu, upaya edukasi dan pencegahan 

sangat penting untuk meningkatkan kualitas tidur. Metode : Penelitian ini 

menggunakan metode deskriptif. Teknik pengumpulan data cluster sampling di 

dapatkan 32 responden. Data yang digunakan pada penelitian ini menggunakan data 

kuesioner yang akan diisi oleh responden. Kuesioner yang dibagikan merupakan jenis 

kusioner tertutup dengan jumlah 10 pertanyaan. Hasil data diolah dengan Editing, 

coding, scoring, tabulating. Hasil : Dari total responden sebanyak 32 orang termasuk 

dalam kategori memiliki kualitas tidur yang kurang. Kesimpulan : Kesimpulan 

penelitian tentang gambaran kualitas tidur peserta didik kelas xi di MA Darul ahklaq 

sebagian besar peserta didik memiliki kualitas tidur dengan kategori kurang. 
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ABSTRACT 

Introduction: Poor sleep quality has a significant impact on adolescents’ physical, 

mental, and academic health. Data shows that many adolescents experience 

significant sleep disturbances. Lack of sleep can trigger various chronic diseases 

and reduce immunity. Therefore, education and prevention efforts are very 

important to improve sleep quality. Method: This study uses a descriptive method. 

The cluster sampling data collection technique obtained 32 respondents. The data 

used in this study uses questionnaire data that will be filled out by respondents. 

The questionnaire distributed is a type with a total of 10 questions. The data 

results are processed by Editing, coding, scoring, tabulating. Results: Of the total 

respondents, 32 people were included in the category of having good sleep 

quality. Conclusion: The conclusion of the study on the description of the sleep 

quality of class XI students at MA Darul Ahklaq is that most students have good 

sleep quality. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Kualitas tidur adalah salah satu aspek penting yang berpengaruh 

signifikan terhadap kesehatan fisik, mental, kinerja akademik remaja. 

Tantangan siswa seperti tuntutan akademik yang tinggi, kegiatan 

ekstrakulikuler, serta perubahan hormon yang alami selama masa 

pertumbuhan. Tidur yang berkualitas sangat penting bagi remaja, karena pada 

masa ini, tubuh mereka mengalami pertumbuhan dan perkembangan yang 

pesat. Kurang tidur atau tidur yang tidak berkualitas dapat berdampak negatif, 

termasuk penurunan konsentrasi, masalah emosional, dan gangguan kesehatan 

fisik. 

Penelitian terkait kualitas tidur yang dilakukan oleh zepp health secara 

global menemukan, setidaknya di 2021 rata-rata durasi tidur seseorang adalah 

7 Jam 9 menit, terjadi penurunan sebanyak 2 menit jika dibandingkan dengan 

tahun sebelumnya. Dan menariknya, pria jauh lebih cepat dalam durasi tidur 

jika dibandingkan dengan wanita, terdapat sekitar 15 menit lebih cepat. Di 

Asia Tenggara, disebutkan tingkat permaslahan kualitas tidur mencapai 30-

10% populasi. Sedangkan di Indonesia menunjukkan angka 25-40& penduduk 

yang mengalami masalah tidur. Data spesifik kemenkes Jawa Timur 

menunjukkan bahwa masalah tidur dapat dialami oleh sekitar 30-45% 

penduduk. 

Permasalahan tidur yang dibiarkan tanpa penanganan dapat membawa 

dampak serius, baik secara fisik maupun mental, yang pada akhirnya 

memengaruhi kualitas hidup individu. Tidur yang tidak berkualitas atau kurang 

tidur secara konsisten dapat memicu berbagai masalah kesehatan yang 

berkepanjangan(Gurusinga 2020). Dalam aspek fisik, kurang tidur 

meningkatkan risiko penyakit kronis seperti diabetes, hipertensi, dan penyakit 
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jantung. Penelitian menunjukkan bahwa gangguan tidur dapat memicu 

peradangan dalam tubuh, yang memperburuk kondisi kesehatan yang sudah 

ada. Selain itu, sistem kekebalan tubuh juga melemah, membuat individu lebih 

rentan terhadap infeksi dan penyakit lainnya (Tumanggor et al, 2022). 

Se ilama ini peime irintah teilah meilakukan ke igiatan untuk meingatasi dan 

meingurangi pe irmasalahan kualitas tidur. Seipeirti meingadakan eidukasi dan 

pe inyuluhan ke ise ihatan, peineirapan keibijakan aturan jam ke irja dan meilakukan 

ceik ke ise ihatan seicara rutin. Peirawat seibagai teinaga ke ise ihatan peirlu meilakukan 

peinceigahan prime ir untuk me ingurangi te irjadinya ane imia. Upaya ini dapat 

dilakukan deingan me ilakukan eidukasi teirhadap siswa, meingihndari konsumsi 

kafeiin dan makan beirat di malam hari, dan meingadakan program kolaborasi 

antara guru dan wali murid. 

Be irdasarkan latar beilakang diatas, peineiliti teirtarik untuk meilakukan 

pe ineilitian teintang Gambaran Kualitas Tidur pe iseirta didik Ke ilas XI di Se ikolah 

MA darul akhlaq 

 

1.2 Rumusan Masalah 

 

Be irdasarkan latar beilakang diatas, rumusan masalah pada peine ilitian ini adalah 

—Bagaimana Gambaran kualitas tidur peiseirta didik Ke ilas XI di MA Darul 

Akhlaq. 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

Bertujuan untuk Mengetahui kualitas tidur Peserta Kelas XI Didik MA 

Darul Akhlaq. 

1.4 Manfaat Penelitian 

 

1. Manfaat Teoritis 

Penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat Menambah wawasan dan 

pengetahuan tentang kualitas tidur siswa, dan menjadi referensi untuk 

penelitian serupa di masa mendatang 

2. Manfaat Praktis 
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1. Bagi Profesi Keperawatan 

Penelitian ini dapat digunakan sebagai referensi agar dapat memberikan 

pengetahuan terutama Gambaran tingkat siswa tentang kualitas tidur 

peserta didik 

2. Bagi Tempat Penelitian 

Penelitian ini bisa dijadikan tambahan pengetahuan terutama Gambaran 

tingkat siswa tentang kualitas tidur peserta didik 

3. Bagi Responden 

Penelitian ini diharapkan bisa menambah pengetahuan Gambaran 

kualitas tidur peserta didik 

4. Bagi Penelitian Selanjutnya 

Penelitian ini bisa digunakan sebagai referensi tambahan dan juga bisa 

dikembangkan untuk penelitian selanjutnya 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1 Penelitian Terdahulu 

 

Tabel 2.1 Penelitian Terdahulu 

Judul Penelitian 

Tahun terbit 

 

 

Variabel Jenis Penelitian Hasil Penelitian 

1. Kualitas Tidur 

Terhadap Peserta 

didik Kelas xi di 

MA Darul Akhlaq 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2. Memahami 

Hubungan 

Kualitas Tidur 

Terhadap 

Keberhasilan 

Belajar Siswa 

kuantitatif 

dengan 

pendekatan 

cross-

sectional 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

kualitatif 

deskriptif 

dengan 

pendekatan 

studi 

kepustakaan. 

Berdasarkan hasil Uji 

Wilcoxon Hasil analisis 

menunjukkan bahwa 

siswa dengan pola tidur 

baik lebih cenderung 

memiliki konsentrasi 

belajar tinggi (77,9%), 

sedangkan siswa dengan 

pola tidur buruk lebih 

cenderung mengalami 

konsentrasi rendah 

(52,6%). Uji statistik 

menghasilkan p-value 

0,018,  yang 

menunjukkan hubungan 

signifikan antara pola 

tidur dan tingkat 

konsentrasi belajar. Odds 

Ratio (OR) sebesar 3,922 

menunjukkan siswa 

dengan pola tidur buruk 

memiliki peluang 3,9 

kali lebih besar 

mengalami konsentrasi 

rendah dibandingkan 

siswa dengan pola tidur 

baik. 

Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa 

tidur cukup memiliki 

manfaat signifikan bagi 

kesehatan fisik dan 

mental,  termasuk 

meningkatnya fungsi 

kognitif, mampu untuk 

mengelolah stres, dan 

ketahanan tubuh yang 

baik. Kurang tidur, disisi 

lain, dapat menganggu 

keterampilan    siswa, 

menurunkan fungsi 
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kekebalan tubuh, dan 

dapat mengganggu 

konsentrasi. 

Keberhasilan belajar 

dapat dipengaruhi oleh 

berbagai faktor seperti 

motivasi, kualitas guru, 

dukungan dari keluarga 

begitupula dengan 

intelegensi danfaktor 

lingkungan. 

Kesimpulannya, tidur 

cukup dan berkualitas 

adalah merupakan hal 

yang penting dalam 

mendukung keberhasilan 

belajar, dan hal ini perlu 

untuk terus diperhatikan. 
 

3. Gambaran Lama 

Tidur Terhadap 

Prestasi Belajar 

siswa 

Prestasi Belajar Study 

Deskriptif 

Dengan 

Pendekatan 

ross 

sectional 

survey 

Hasil penelitian ini 

menunjukkan Sampel 

berjumlah 116 orang 

laki–laki maupun 

perempuan dengan 

rentang usia 15–18 

tahun. Untuk mengetahui 

distribusi lama tidur 

responden, digunakan 

kuesioner lama tidur 

sedangkan   untuk 

menilai prestasi belajar 

digunakan nilai ujian 

mid semester. Hasil 

yang diperoleh disajikan 

dalam bentuk tabel 

distribusi responden 

dengan jumlah terbanyak 

sebesar  49,1% 

responden dengan 

prestasi tinggi dan 

cukup tidur Sisanya 

terdistribusi di 22,4% 

responden berprestasi 

sedang dan cukup 

tidur, 6,0% responden 

berprestasi  rendah 

namun cukup tidur. 

Ada   juga   14,7% 
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responden berprestasi 

tinggi namun tidak 

cukup tidur, 6,9% 

responden berprestasi 

sedang namun tidak 

cukup tidur, serta 0,9% 

responden berprestasi 

rendah dan kurang 

tidur. Pada umumnya, 

siswa yang cukup tidur 

memiliki prestasi 

belajar yang tinggi. 
 

 

2.2 Landasan Teori 

2.2.1 Konsep Tidur 

2.2.1.1 Definisi Tidur 

Tidur adalah kondisi fisiologis yang diperlukan bagi tubuh dan 

pikiran untuk beristirahat dan memulihkan energi. Menurut Kamus 

Besar Bahasa Indonesia (KBBI), tidur diartikan sebagai keadaan 

beristirahat dengan cara menutup mata dan tidak bergerak dalam jangka 

waktu tertentu, yang umumnya ditandai dengan penurunan kesadaran. 

Tidur juga merupakan proses alami yang penting untuk kesehatan fisik 

dan mental, yang terjadi secara teratur setiap malam, meskipun 

durasinya bisa berbeda bagi setiap individu (Azizah et al., 2022. 143) 

Dalam pandangan para ahli, tidur merupakan proses kompleks 

yang melibatkan siklus tertentu untuk memperbaiki fungsi tubuh dan 

otak. Thomas Wehr, seorang ahli tidur, menjelaskan bahwa tidur adalah 

keadaan biologis yang diperlukan untuk pemulihan tubuh serta 

penyelarasan metabolisme (Klerman et al., 2021, p. 2). Tidur 

memungkinkan tubuh untuk melakukan perbaikan sel, memelihara 

sistem kekebalan tubuh, serta mengatur emosi dan kognisi. Selain itu, 

ahli tidur seperti William Dement menjelaskan bahwa tidur juga 

berperan dalam proses memori dan pembelajaran, yang terjadi melalui 

fase tidur REM (Rapid Eye Movement) yang intens (Mignot, 2020, p. 

256). 



7  

 

Menurut tenaga medis, tidur adalah kondisi di mana tubuh dan 

otak beristirahat, dengan aktivitas fisik dan mental yang berkurang. 

Tidur memiliki dua fase utama, yaitu tidur non-REM (Rapid Eye 

Movement) dan tidur REM (Delfia et al, n.d. 2022, 14). Selama tidur 

non-REM, tubuh mengalami pemulihan fisik, pertumbuhan sel, dan 

penguatan sistem imun. Sementara itu, tidur REM berfungsi untuk 

konsolidasi memori dan pemrosesan emosi. Tidur yang cukup dan 

berkualitas sangat penting bagi kesehatan secara keseluruhan. 

Berdasarkan penelitian medis, kekurangan tidur dapat berdampak buruk 

pada kesehatan fisik dan mental, meningkatkan risiko penyakit jantung, 

diabetes, gangguan mood, serta gangguan kognitif seperti penurunan 

kemampuan memori. Oleh karena itu, tidur yang berkualitas sangat 

dianjurkan untuk menjaga keseimbangan tubuh dan pikiran(Latifa, n.c., 

2024. 353) 

2.2.1.1 Fisiologi Tidur 

Fisiologi tidur adalah suatu proses biologis yang kompleks, 

melibatkan berbagai sistem tubuh, terutama sistem saraf pusat, 

hormonal, dan metabolik. Tidur tidak hanya penting untuk 

mengistirahatkan tubuh, tetapi juga memiliki peran krusial dalam 

pemulihan fisik, pembentukan memori, serta menjaga keseimbangan 

berbagai fungsi tubuh (Dian, et al, n.d.2022. 8). berikut beberapa hal 

yang terjadi pada fisiologi menurut (Andri et al., 2020. 129) 

2.1) Sistem Pengaktivasi Retikulasi (RAS) 

RAS adalah jaringan saraf yang terletak di batang otak, yang 

berfungsi mengatur seluruh tingkatan kegiatan susunan saraf pusat, 

termasuk pengaturan kewaspadaan dan tidur. RAS terdiri dari berbagai 

neuron yang menghubungkan bagian-bagian otak yang lebih tinggi 

dengan struktur lebih rendah, memungkinkan pengaturan dan 

koordinasi berbagai fungsi tubuh. 
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2.2) Fase Tidur 

Tiidur teirdi iri i dari i dua tiipe i, yai itu rapi id eiyei move ime int (RE iM) dan 

non-rapi id e iye i move ime int (NRE iM). 

2.1) Tiidur REiM 

Fase i RE iM diitandaii  de ingan ge irakan mata yang ce ipat dan peiniingkatan 

aktiivi itas otak yang miiri ip deingan saat bangun. Me iski ipun otak sangat 

aktiif, tubuh dalam keiadaan hampiir lumpuh untuk meinceigah geirakan 

fi isiik yang be irle ibi ihan. Pada fase i i inii, miimpii bi iasanya te irjadii. Tiidur REiM 

pe intiing untuk pe imrose isan me imori i, konsoliidasii  iinformasii  yang 

di ipeilajarii se ipanjang hari i, se irta keise ihatan meintal seicara keise iluruhan. 

2.2) Tiidur NREiM 

Tiidur NRE iM teirbagi i me injadii  tiiga tahap, yang seimaki in dalam seiiiriing 

be irjalannya waktu: 

a. Tahap 1 (N1): Iini i adalah tahap transiisi i dari i keiadaan teirjaga meinuju 

tiidur. Ge ilombang otak mulaii  meilambat, dan tubuh mulaii  meirasa riileiks. 

Pada tahap iini i, se iseiorang masi ih mudah te irbangun. 

b. Tahap 2 (N2): Ge ilombang otak seimakiin me ilambat, dan ada lonjakan 

aktiivi itas otak yang diise ibut spi indle is tiidur. Fungsi i tubuh se ipe irti i 

pe inurunan suhu dan deitak jantung juga mulaii teirjadi i. Pada fasei i ini i, 

tiidur mulaii  meinjadii  leibiih dalam. 

c. Tahap 3 (N3): Iini i adalah tiidur dalam atau tiidur ge ilombang lambat 

(slow-wave i  sleie ip), yang me irupakan fase i peimuliihan tubuh yang paliing 

pe intiing. Se ilama tahap i inii, tubuh meilakukan peirbai ikan seil dan jariingan, 

seirta produksii  hormon pe irtumbuhan yang me imbantu meimpeirbaiiki i 

ke irusakan fiisi ik. 

2.3) Peralihan Antara NREM dan REM 

Peiraliihan antara dua fasei tiidur i inii di ikontrol oleih i inhiibiisii tiimbal 

baliik antara neiuron monoamiineirgi ik dan subseit speisi ifiik ne iuron 

koliineirgi ik dii dalam batang otak. Pada awal tiidur, durasii  tiidur RE iM 

reilatiif si ingkat, hanya se ikiitar 10 meini it. Namun, seii iri ing be irjalannya 

malam, durasii tiidur RE iM me iniingkat, se ime intara tahap N3 meinjadii leibiih 
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siingkat. Si iklus tiidur te irus beirlangsung se ipanjang malam, deingan seitiiap 

siiklus te irdiirii dari i se ikiitar 75% tiidur NRE iM dan 25% ti idur RE iM. 

Se ibagai i contoh, pada awal tiidur malam, se ise iorang mungki in me ingalami i 

satu siiklus tiidur de ingan seidiikiit waktu RE iM, te itapi i pada akhiir tiidur, 

si iklus RE iM biisa beirlangsung leibi ih lama—hi ingga 60 me ini it pada si iklus 

teirakhi ir tiidur. 

2.4) Efek Fisiologis 

Tiidur dapat meinye ibabkan pe inurunan laju pe irnapasan, peinurunan 

re ispon ve inti ilasii hiipoksi ia dan hiipe irkapniia, peinurunan tonus otot saluran 

napas, dan pe iniingkatan reisiiste insi i saluran napas 

2.2.1.2 Tahapan Tidur 

Tahapan tiidur adalah siiklus yang teirdiirii  darii beibe irapa fasei yang 

teirjadii  se icara beirurutan se ilama tiidur malam. Seiti iap fasei me imiiliiki i 

fungsii dan pe iran yang be irbe ida untuk pe imuliihan tubuh dan otak. Tiidur 

teirbagi i  me injadii  dua kateigori i utama: tiidur NRE iM (Non-Rapi id E iye i 

Moveime int) dan tiidur REiM (Rapiid Eiyei  Move ime int). Siiklus tiidur iinii 

be irlangsung se ikiitar 90 meini it, dan seise iorang akan me ilaluii be ibeirapa 

siiklus i inii se iti iap malam (Deivii  & Heirii, 2021. 9). 

1. Tahap 1 (N1) - Ti idur Riingan 

Tahap peirtama tiidur, diikeinal seibagai i ti idur riingan atau transiisi i darii 

teirjaga meinuju tiidur, adalah fasei awal tiidur. Pada tahap iini i, otak mulai i 

meilambat, dan ge ilombang otak meinjadi i  leibi ih re indah freikueinsiinya. 

Waktu yang diibutuhkan untuk tahap iini i  cukup si ingkat, se ikiitar 5-10 

meini it. Seilama tahap iinii, tubuh mulaii  riileiks, otot-otot teirasa leibi ih 

longgar, dan deitak jantung seirta peirnapasan mulai i me ilambat. Pada 

tahap iini i, seise iorang sangat mudah te irbangun, dan te irkadang bi isa 

me ingalami i se insasi i jatuh atau teirke ijut yang diise ibut myocloniic jeirks, di i 

mana tubuh tiiba-ti iba beirge irak atau teirlonjak. Me iski ipun ti idur, seise iorang 

masiih biisa te irbangun de ingan mudah oleih suara atau rangsangan riingan 

laiinnya. 
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2. Tahap 2 (N2) - Ti idur Seidang 

Tahap ke idua adalah tiidur yang seidiikiit leibiih dalam diibandiingkan tahap 

pe irtama, namun masi ih te irgolong riingan. Ge ilombang otak mulai i 

meilambat leibiih lanjut, dan aktiiviitas liistriik otak teirliihat leibiih teiratur. 

Pada fasei iini i, tubuh seimakiin riileiks, deitak jantung dan peirnapasan 

se imakiin meilambat, suhu tubuh turun, dan otot-otot leibiih teirleipas. 

Se ilama tahap iini i, te irdapat feinome ina khusus be irupa sleie ip spi indle is 

(lonjakan siingkat aktiivi itas ge ilombang otak yang iinte ins) dan K-

compleixeis (ge ilombang otak beisar yang be irfungsi i  se ibagaii  meikani ismei  

pe irtahanan te irhadap gangguan eikste irnal). Ti idur pada tahap iini i 

be irlangsung seikiitar 20-25 meiniit, dan seiseiorang mulaii beirada dalam 

keiadaan tiidur yang le ibiih dalam, meiskiipun masiih biisa teirbangun de ingan 

se idi ikiit rangsangan. 

3. Tahap 3 (N3) - Ti idur Ge ilombang Lambat (De ieip Sleieip) 

Tahap ke iti iga meirupakan tiidur paliing dalam dan paliing re istoratiif, yang 

juga di iseibut tiidur slow-wavei sleie ip (tiidur ge ilombang lambat). Pada 

tahap iini i, ge ilombang otak meinjadii sangat lambat, yang diikeinal se ibagaii 

ge ilombang deilta. Tiidur iinii sangat pe intiing untuk peimuli ihan fiisi ik, 

peimuliihan seil dan jari ingan tubuh, se irta peirbaiikan fungsi i iimun. Pada 

fase i  N3, tubuh beinar-beinar riile iks. Otak tiidak aktiif dalam hal 

meimproseis iinformasii  se iharii-hari i, meilaiinkan fokus pada proseis 

re ige ine irasi i. Hormon pe irtumbuhan diile ipaskan dalam jumlah be isar untuk 

meimbantu meimpeirbai iki i  dan meimpe irbarui i  jariingan tubuh yang rusak. 

Fase i ti idur iinii beirlangsung se ikiitar 20-40 me iniit pada siiklus pe irtama tiidur 

dan biiasanya seimakiin siingkat pada siiklus-siiklus tiidur be iriikutnya. 

4. Fase i REiM (Rapiid E iye i Move ime int) - Tiidur deingan Mi impi i  

Se iteilah meileiwati i fase i NRE iM, tubuh me imasukii fase i ti idur REiM. Pada 

fase i iini i, aktiivi itas otak meini ingkat hampiir se itara deingan saat bangun, 

dan tubuh meingalami i peirgeirakan mata yang ceipat (rapiid eiye i 

moveime int). Meiski ipun otak aktiif, otot tubuh hampiir lumpuh kareina 

adanya atoniia, yai itu ke iteigangan otot yang me inurun se icara siigni ifi ikan, 
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untuk meinceigah tubuh be irgeirak me ingi ikutii mi impii. Ti idur RE iM 

me irupakan fasei  pe intiing untuk pe ingolahan dan konsoliidasi i meimorii, 

peimbeilajaran, seirta pe ingaturan eimosii. Pada fase i  i ini i, seiseiorang 

ceinde irung me ingalamii  miimpi i  yang leibi ih i inteins dan hiidup. Fase i RE iM 

pe irtama kalii beirlangsung se iki itar 10 me ini it, teitapi i durasi inya seimaki in 

lama seipanjang malam, deingan siiklus RE iM teirakhiir biisa beirlangsung 

hiingga 60 me iniit. 

5. Si iklus Tiidur 

Se ilama tiidur malam, tubuh beirge irak me ilaluii siiklus ti idur NRE iM dan 

RE iM se icara beirulang-ulang. Si iklus pe irtama tiidur biiasanya teirdi iri i dari i 

leibi ih banyak waktu dii tahap NRE iM, te irutama dii tahap tiidur ge ilombang 

lambat (N3), seimeintara siiklus REiM le ibi ih peindeik. Namun, seiiiriing 

be irjalannya malam, durasii  ti idur REiM akan seimakiin panjang, 

se idangkan tahap tiidur ge ilombang lambat (N3) seimakiin be irkurang. 

Se icara keise iluruhan, se iorang de iwasa yang se ihat akan meingalamii 

se iki itar 4-6 si iklus tiidur seitiiap malam, deingan durasi i tiidur total se ikiitar 7-

9 jam. 

2.2.1.3 Fungsi Dan Tujuan Tidur 

Tiidur me irupakan keibutuhan fiisi iologi is yang sangat pe intiing bagi i 

tubuh manusiia, dan be irpeiran dalam beirbagai i fungsi i bi iologi is yang 

meindukung keise ihatan fiisi ik dan meintal. Teirutama tahap tiidur NRE iM, 

meimi ili iki i pe iran peintiing dalam proseis pe irbaiikan dan pe imuli ihan tubuh. 

Se ilama tiidur, te irutama pada fasei ti idur ge ilombang lambat (N3), tubuh 

meimpeirbaiiki i jariingan yang rusak, meimbangun otot, dan meiniingkatkan 

keikeibalan tubuh (Andri i eit al., 2020). Tiidur RE iM, sangat pe intiing untuk 

konsoli idasii  me imorii. Se ilama tiidur, i informasi i yang diipeiroleih se ilama harii 

diiprose is dan diisi impan dalam iingatan jangka panjang. Ti idur me imbantu 

me ingubah iingatan jangka peindeik meinjadii iingatan jangka panjang. 

Proseis i ini i teirjadii te irutama seilama ti idur RE iM dan NRE iM, yang 

meimungkiinkan otak me improseis pe ingalaman dan iinformasii  yang baru 

diipeilajarii. Tiidur, teirutama REiM, meimbantu meingatur pe irasaan dan 
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me ingurangi i  stre is eimosi ional. Iinii juga beirpe iran dalam meimpeirbai iki i 

keise iiimbangan psi ikologi is dan keiseihatan meintal seicara umum. 

Ke ikurangan ti idur dapat meiniingkatkan keiceimasan, deipre isii, dan 

gangguan suasana hatii laiinnya (Deivii & Heirii, 2021). 

2.2.1.4 Faktor Yang Memengaruhi Tidur 

Tiidur adalah proseis fi isi iologi is yang di ipe ingaruhi i  oleih beirbagai i 

faktor. Beibeirapa faktor utama yang meimeingaruhii ti idur antara lai in 

(Riizki i, e it al, n.d. 2021. 364): 

1. Faktor Bi iologi is 

1.1 Si iklus Siirkadiian 

Siiklus i inii adalah riitmei tubuh yang me ingatur waktu tiidur dan 

bangun. Siiste im i inii diipeingaruhi i ole ih cahaya, yang me imbeirii si inyal 

ke ipada tubuh untuk tiidur pada malam harii  dan te irjaga pada siiang hari i. 

1.2 Kuali itas dan Durasii Tiidur 

Keibutuhan tiidur se itiiap iindiivi idu bi isa beirbe ida-be ida, teirgantung pada 

usi ia, aktiivi itas fi isi ik, dan kondiisi i  keiseihatan. Re imaja, miisalnya, 

meimbutuhkan leibiih banyak tiidur diibandiingkan orang de iwasa. 

1.3 Hormon 

Hormon seipeirtii meilatoniin (yang me ingatur tiidur) dan kortiisol (yang 

beirpeiran dalam streis) meimiili ikii pe ingaruh beisar teirhadap tiidur. 

Keitiidakseiiimbangan hormon dapat meinye ibabkan gangguan tiidur. 

2. Faktor Psi ikologi is 

2.1 Stre iss dan Keiceimasan 

Teikanan meintal, keiceimasan, dan streis dapat meingganggu 

ke imampuan seiseiorang untuk tiidur nye inyak. Piikiiran yang be irlarut-larut 

teintang masalah seiharii-harii dapat meinghalangi i tiidur. 

2.2 Deipreisii  

Gangguan psi ikologi is seipeirti i deipreisii seiri ingkali i meimpeingaruhii 

kualiitas tiidur. Beibe irapa orang de ingan deipreisi i  me ingalamii iinsomniia, 

seimeintara yang laiinnya biisa tiidur leibiih lama darii biiasanya. 
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2.3 Kondi isi i  E imosiional 

Pe irasaan seipe irtii ke ibahagiiaan atau keiseidiihan juga dapat 

meime ingaruhi i  waktu tiidur dan kualiitas tiidur. 

1. Faktor Liingkungan 

1.1 Ke ibi isiingan 

Suara yang me ingganggu, bai ik dari i luar rumah atau dari i 

liingkungan se iki itar, dapat meinye ibabkan gangguan tiidur. Ti idur yang 

teirganggu ole ih ke ibi isi ingan dapat meingurangi i kualiitas tiidur. 

1.2 Pe incahayaan 

Cahaya teirang pada malam hari i (miisalnya dari i layar pe irangkat 

eileiktroniik) dapat meingganggu produksi i meilatoniin dan meingacaukan 

riitmei tiidur tubuh. 

1.3 Teimpe iratur 

Suhu ruangan yang teirlalu panas atau teirlalu diingi in bi isa 

meimbuat tiidur meinjadii tiidak nye inyak. Suhu yang nyaman sangat 

pe intiing untuk ti idur yang be irkualiitas. 

2. Faktor Gaya Hi idup 

2.1 Aktiiviitas Fiisiik 

Olahraga teiratur dapat meimbantu meiniingkatkan kualiitas tiidur, 

namun olahraga yang teirlalu deikat de ingan waktu tiidur dapat 

meini ingkatkan e ineirgi i dan me imbuat tiidur meinjadii leibiih suli it. 

2.2 Keibiiasaan Makan dan Miinum 

Konsumsi i makanan be irat atau miinuman be irkafeii in (kopii, teih, 

cola) atau alkohol deikat deingan waktu ti idur dapat meingganggu tiidur. 

Kafeii in dan alkohol dapat meingganggu siiklus tiidur, me iski ipun alkohol 

biisa meimbuat seise iorang ce ipat tiidur teitapii tiidak meini ingkatkan kualiitas 

tiidur. 

2.3 Peinggunaan Teiknologi i  

Pe inggunaan peirangkat eileiktroniik (se ipeirti i smartphonei, tableit, 

komputeir) se ibeilum tiidur dapat meirusak kualiitas tiidur kareina paparan 

cahaya bi iru yang me inghambat produksi i me ilatoniin. 



14  

 

3. Faktor Keiseihatan 

3.1 Pe inyakiit dan Gangguan Keiseihatan 

Pe inyakiit te irteintu, seipeirti i gangguan peirnapasan (miisalnya sle ieip 

apneia), gangguan peinceirnaan (seipeirtii reifluks asam), atau gangguan 

nyeiri i kroniis dapat meingganggu tiidur. 

3.2 Obat-Obatan 

Be ibeirapa jeini is obat-obatan, teirmasuk obat peineinang, 

antiide ipreisan, atau obat antiihiipeirteinsi i, dapat me imeingaruhi i  kualiitas 

tiidur. Seilaiin iitu, obat-obatan teirteintu dapat meinye ibabkan rasa kantuk 

beirleibi ihan atau iinsomniia. 

3.3 Keihamiilan 

Wani ita hami il se iri ingkali i  meingalami i peirubahan dalam pola tiidur, 

teirutama pada triime isteir ke idua dan keitiiga, kareina pe irubahan hormon 

dan keinyamanan fiisi ik. 

4. Faktor Sosi ial 

4.1 Pe ike irjaan atau Akti ivi itas Sosi ial 

Jadwal ke irja yang tiidak teiratur, seipe irtii  ke irja shiift malam, atau 

keihi idupan sosiial yang padat dapat meingganggu pola tiidur. Be ikeirja 

pada malam harii  atau beipe irgi ian kei zona waktu yang beirbeida dapat 

meingacaukan riitmei si irkadi ian. 

4.2 Ke iluarga 

Keihi idupan ke iluarga yang siibuk atau me imiili ikii anak keiciil yang 

meimbutuhkan peirhatiian seiriing kalii  meingganggu waktu ti idur orang tua. 

5. Faktor Usiia 

5.1 Anak-anak dan Reimaja 

Pada usiia iini i, ke ibutuhan tiidur leibiih banyak dan tiidur yang 

be irkualiitas sangat peintiing untuk peirtumbuhan fiisi ik dan peirke imbangan 

otak. Gangguan ti idur se ipe irtii tiidur larut malam atau tiidur yang ti idak 

teiratur biisa me imeingaruhi i ke ise ijahteiraan fiisi ik dan meintal. 

5.2 Lansiia 
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Seii iriing beirtambahnya usi ia, kualiitas tiidur ceinde irung meinurun. 

Lansi ia seiriing me ingalami i gangguan ti idur seipeirti i ti idur leibi ih ri ingan dan 

se iri ing te irbangun dii malam harii. 

2.2.1.5 Kualitas Tidur 

Kuali itas tiidur meingacu pada seibe irapa baiik tiidur yang se iseiorang 

alamii, bukan hanya pada durasii tiidur i itu seindiiri i. Tiidur yang be irkualiitas 

beirpeiran pe intiing dalam meinjaga ke ise ihatan fiisi ik dan meintal, seirta 

be irkontriibusi i pada kualiitas hi idup se icara ke ise iluruhan. Me iski ipun 

seiseiorang mungkiin ti idur cukup lama, tiidur yang ti idak nye inyak atau 

teirputus-putus dapat me ingurangi i manfaat tiidur teirse ibut bagi i tubuh dan 

otak. 

1. Tiidur Ce ipat Masuk Ke i  Fase i Ti idur Nye inyak 

Tiidur yang be irkualiitas meimungki inkan se ise iorang untuk se ige ira 

meimasuki i fase i ti idur dalam (deieip sle ie ip), yang pe intiing untuk pe imuli ihan 

fiisiik dan meintal. 

2. Bangun de ingan Pe irasaan Se igar 

Tiidur yang be irkualiitas akan meimbuat seiseiorang me irasa seigar dan 

beirteinaga ke itiika bangun, tanpa meirasa leilah atau meingantuk. 

3. Teirbangun Hanya Seiseikalii atau Tiidak Teirbangun Sama Seikalii  

Tiidur yang baiik meimungkiinkan se iseiorang untuk tiidur tanpa gangguan 

se ipanjang malam. Bangun seicara teiratur atau teirbangun untuk waktu 

yang lama biisa meingi indiikasi ikan kualiitas ti idur yang buruk. 

4. Tiidur Yang Ti idak Teirputus 

Tiidur yang be irkualiitas biiasanya teirjadii tanpa teirbangun se ipanjang 

malam. Tiidur yang te irputus-putus atau be irulang kali i bangun dapat 

meingganggu siiklus ti idur yang pe inti ing bagi i tubuh dan otak. 

2.2.1.6 Pengukuran Kualitas Tidur 

Pi ittsburgh Sle ieip Qualiity Iinde ix (PSQIi) adalah salah satu alat ukur 

yang di igunakan untuk meiniilaii kualiitas tiidur se iseiorang(Ziitseir e it al., 

2022). Alat i inii di irancang untuk me ingeivaluasi i kualiitas tiidur dalam 

peiriiode i  waktu satu bulan teirakhiir, deingan me impeirhatiikan beibe irapa 
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aspe ik peintiing yang me imeingaruhi i ti idur, seipeirti i durasii, gangguan ti idur, 

dan peirasaan seite ilah bangun. PSQI i se iriing di igunakan dalam peine iliitiian 

dan praktiik kliini is untuk meingeivaluasi i gangguan ti idur dan meimbantu 

meingi ideintiifiikasii masalah tiidur yang mungki in pe irlu peinanganan le ibi ih 

lanjut. PSQIi te irdiirii darii 19 peirtanyaan yang te irbagi i dalam 7 komponein 

utama yai itu : 

1. Durasii  Tiidur (Sle ieip Duratiion) 

Me ingukur be irapa lama seiseiorang tiidur dalam satu malam. Durasii ti idur 

yang optiimal beirki isar antara 7 hiingga 9 jam peir malam. Durasii ti idur 

yang kurang dari i jumlah iinii  dapat me inunjukkan kualiitas tiidur yang 

buruk. 

2. Gangguan Ti idur (Sleie ip Di isturbanceis) 

Me ingukur seibeirapa seiri ing seise iorang teirbangun atau meingalami i 

gangguan tiidur se ipanjang malam, seipe irtii miimpii  buruk atau gangguan 

laiin (miisalnya, gangguan peirnapasan atau rasa ceimas). 

3. Late insi i  Tiidur (Sleie ip Lateincy) 

Me iniilaii beirapa lama waktu yang di ibutuhkan seise iorang untuk teirtiidur 

se iteilah beirbari ing dii te impat tiidur. Biiasanya, waktu yang diibutuhkan 

untuk teirtiidur adalah se ikiitar 15-20 me ini it. Waktu yang leibiih lama biisa 

meinunjukkan keisuliitan tiidur. 

4. E ifeikti ivi itas Tiidur (Sle ieip E iffiiciie incy) 

Meini ilai i se ibe irapa eife iktiif se ise iorang meinggunakan waktu tiidur meire ika. 

E ifeiktiivi itas ti idur diihi itung de ingan me imbandi ingkan jumlah waktu tiidur 

de ingan jumlah waktu yang di ihabiiskan dii teimpat tiidur. Ni ilaii yang leibiih 

re indah darii 85% meinunjukkan kualiitas tiidur yang buruk. 

5. Gangguan Pada Fungsi i  Se iharii-harii (Daytiime i  Dysfunctiion) 

Me ingukur seibe irapa beisar dampak kualiitas ti idur teirhadap keigi iatan 

se iharii-harii. Iini i te irmasuk pe irasaan meingantuk atau keile ilahan seilama 

aktiivi itas si iang hari i, yang dapat meingi indi ikasi ikan ti idur yang ti idak 

meimadaii atau teirganggu. 
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6. Obat Tiidur (Sleieip Meidiicatiion) 

Me ini ilaii  seijauh mana seiseiorang me inggunakan obat tiidur untuk 

me imbantu tiidur. Pe inggunaan obat tiidur seicara teiratur dapat 

meinunjukkan adanya masalah tiidur yang siigni ifi ikan. 

7. Kualiitas Tiidur Se icara Umum (Subje ictiive i Sleieip Qualiity) 

Me iniilaii bagai imana seiseiorang me iniilai i  kualiitas tiidurnya seicara 

ke ise iluruhan. Iini i meincakup peirasaan se iseiorang te intang tiidur me ireika, 

apakah me ire ika meirasa tiidur deingan baiik atau tiidak. 

Se itiiap komponein dalam PSQIi  di ibeiri i skor darii 0 hi ingga 3, de ingan 

angka yang leibiih tiinggi i me inunjukkan masalah tiidur yang leibiih be isar. 

Skor pada seiti iap komponein di ijumlahkan untuk meinghasiilkan total skor 

PSQIi. Be iri ikut adalah kateigorii skoriing dan i inteirpreitasi i skor (Zhang eit 

al., 2020): 

1) Bai ik = 75% 

2) Cukup = 56%-74% 

3) Kurang = <1-55% 
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Kualitas Tidur 

1. Durasi Tidur 

2. Efisiensi Tidur 

3. Kualitas Tidur 

4. Gangguan Tidur 

 

3.1 Kerangka Konsep 

 

 

Keiteirangan : 

 

Diiteiliitii : 

 

Tiidak Diiteiliitii : 

 

Arah Hubungan :  

 

Gambar 3.1 Ke irangka Konse ip Gambaran Kualiitas Tiidur Teirhadap Peise ira Diidi ik Di i  

Ma Darsul Akhlaq. 
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3.2 Deskripsi Kerangka Konsep 

Be irdasarkan ke irangka konse ip diiatas me inggambarkan keirangka 

konse ip kualiitas tiidur peise irta di idi ik. Kualiitas tiidur, yang teirdiiri i darii durasii  

tiidur, pe iri ilaku tiidur, kualiitas tiidur, dan faktor yang me impeingaruhi i ti idur 

tiidurDurasi i  tiidur meingacu pada lamanya waktu yang diigunakan untuk tiidur 

se iti iap hariinya. Waktu tiidur me irujuk pada keite iraturan jadwal tiidur, teirmasuk 

apakah seiseiorang tiidur dan bangun pada waktu yang sama seitiiap harii. 

Kuali itas tiidur meinceirmi inkan tiingkat ke inyamanan dan keidalaman 

tiidur, yang meineintukan apakah seise iorang meirasa seigar seiteilah bangun. 

Seimeintara iitu, freikueinsi i tiidur meinggambarkan seibeirapa se iri ing pola tiidur 

meingalami i gangguan atau tiidak teiratur. Aspe ik-aspeik dalam pola tiidur i ini i 

ke imudiian beirdampak pada konseintrasii beilajar peise irta diidiik, yang te irdi iri i darii  

beibeirapa komponein. Ke imampuan untuk fokus adalah salah satu komponein 

utama, dii mana peise irta diidiik yang meimiiliikii pola tiidur yang baiik ceindeirung 

leibi ih mampu meimusatkan peirhatiian pada mateiri i pe imbeilajaran. Seilai in iitu, 

pola tiidur yang seihat juga beirkontri ibusi i pada daya i ingat yang leibi ih baiik, 

meimungkiinkan pe ise irta diidiik untuk meinyiimpan dan me ingi ingat iinformasii  

deingan le ibiih e ife iktiif. Keimampuan meinye ile isaiikan tugas juga di ipe ingaruhi i ole ih 

pola tiidur, kareina tiidur yang cukup dan be irkualiitas dapat meiniingkatkan 

eifiisiieinsii  dan keite ipatan dalam meinye ile isaiikan be irbagai i tugas beilajar. 

Se icara keise iluruhan, bagan iinii meinyorotii pe intiingnya kuali itas tiidur 

yang se ihat dalam meindukung keibeirhasi ilan beilajar peise irta diidi ik meilaluii  

pe iniingkatan fokus, daya iingat, dan ke imampuan meinyeileisai ikan tugas. 
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BAB III 

METODOLOGI PENELITIAN 

Me itodei pe ine iliitiian adalah suatu proseidur si iste imatiis yang di igunakan untuk 

meingumpulkan, me inganaliisi is, dan meingi inteirpreitasi i  data guna meinjawab 

pe irtanyaan pe ineili itiian atau meinguji i hi ipoteisi is. 

3.1 Desain Penelitian 

Deisaiin peine iliiti ian deiskri ipti if adalah deisaiin pe ineili itiian yang be irtujuan untuk 

meinganali isa data deingan me inggambarkan suatu masalah atau data yang teilah 

di ipeirole ih. Pada pe ine iliitiian iinii variiabeil kualiitas tiidur diiukur pada satu waktu yai itu 

pe inge itahuan kualiitas tiidur. Peineiliitiian iinii diilakukan untuk meingeitahuii gambaran 

kualiitas tiidur peise irta diidiik dii MA Darul Akhlaq. 
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Sampling 

Total Sampling 

Sampel 

Siswa/i MA Darul Akhlaq Kelas XI N = 32 Siswa 

Populasi 

Siswa/i MA Darul Akhlaq Kelas XI N = 32 Siswa 

 

3.2 Kerangka Kerja 
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.2 Ke irangka Keirja Gambaran Pola Tiidur Teirhadap 

Konse intrasi i Be ilajar Pe ise ira Diidi ik Dii Ma Darsul Akhlaq 

Pengumpulan Data 

Menggunakan Qustioner Close-ended tipe Multiple choice 

Desain 

Kuantitatif Deskriptif 

Pengolahan Data 

Editing, Coding, Scoring, Tabulating 

Analisis Data 

Data Reduction, Data Display, Conclusion 

Hasil 

Pembahasan 

Penyajian Data 

Narasi & Tabel 
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3.3 Populasi, Sampel, dan Sampling 

3.3.1 Populasi i 

Populasi i adalah ke ise iluruhan keilompok i indi ivi idu atau obje ik yang me injadii  fokus 

peineiliitiian. Dalam peine iliitiian iini i, populasii dapat diide ifi iniisi ikan se ibagai i seimua reimaja 

yang be irse ikolah dii MA Darul Akhlaq. Populasii  i ini i me incakup 32 siiswa yang 

meime inuhii  kriiteiriia usiia dan status pe indi idiikan yang re ileivan de ingan pe ine iliiti ian teintang 

kualiitas tiidur. 

3.3.2 Sampeil 

Sampeil adalah bagi ian dari i  populasii  yang diiambiil untuk diianaliisiis dalam 

peineili itiian. Sampeil harus dapat meiwaki ilii populasi i  agar hasi il pe ineiliitiian dapat 

diigeineiraliisasiikan. Dalam studii iinii, sampe il dapat teirdiirii dari i se ijumlah siiswa yang 

di ipiili ih dari i MA Darul Akhlaq, se ibanyak 32 si iswa, te irgantung pada ukuran populasii 

dan tujuan peine iliitiian. 

3.3.3 Sampli ing 

Me inurut Panudju & Kalaliinggi i  (2024) te ikni ik sampli ing yai itu suatu cara dalam 

pe ingambi ilan sampeil. Teikniik sampliing dalam peine iliitiian iinii yai itu total sampliing. 

Total sampliing adalah meitodei pe ingambiilan sampeil diimana seiluruh populasi i 

di igunakan seibagaii  sampeil peineili itiian. Peindeikatan iinii biiasanya di igunakan pada 

ke ilompok populasii yang te irbatas jumlahnya, umumnya kurang dari i 30 orang, dan 

se iri ing diise ibut seinsus kareina meincakup se iluruh anggota populasi i teirseibut. Dalam 

peineiliitiian i inii, sampe il yang di iteiliitii  be irjumlah 32 orang yang be irasal darii seikolah MA 

Darul Akhlaq 

3.4 Identifikasi Variabel 

Variiabeil adalah pe iriilaku atau karakteiriistiik yang me imbe iri ikan niilaii be ida teirhadap 

suatu (beinda, manusiia, dan laiin-laiin). Variiabeil dalam peineiliitiian iini i adalah 1 variiabeil 

yai itu kuali itas tiidur si iswa/i i  di i-MA Darul Akhlaq Toronan . 

3.5 Definisi Operasional 

Deifiiniisi i opeirasiional adalah riinciian teintang batasan vari iabeil yang diituju, atau 

teintang apa yang diiukur oleiiih variiabe il yang be irsangkutan (Notoatmodjo, 2017). 



24  

 

Tabeil 3.1 De ifiiniisi i Opeirasiional Pola Tiidur Teirhadap Konseintrasi i Beilajar Peise ira Diidiik 

Dii Ma Darsul Akhlaq 

Variabel 

Penelitian 

Definisi 

Operasional 

Indikator  Alat 

Ukur 

Skala 

Ukur 

Hasil Ukur 

Kualiitas 

Tiidur 

Teirhadap 

Peiseirta 

Diidiik 

suatu reispon 

reimaja 

teirhadap 

kualiitas 

tiidur peiseirta 

diidiik dii MA 

Darul 

Akhlaq 

1 Durasii tiidur 

2 Eifiisiieinsii 

tiidur 

3 Kualiitas 

tiidur 

4 Gangguan 

tiidur 

kueisiioneir 

beirbeintuk 

skala 

liike irt 

Ordiinal  <55%: 

Kurang 

 56% - 74% : 

Cukup 

 75% - 100% 

: Baiik 
 

 

 

3.6 Pengumpulan dan Analisa Data 

3.6.1 Pe ingumpulan Data 

1 Prose is Peingumpulan Data 

Proseis peingumpulan data untuk pe ine iliitiian iinii me iliiputii : 

a. Pe irse itujuan pe imbiimbiing untuk pe inuli isan karya iilmiiah 

b. Pe irmohonan iizi in pe ine iliitiian ke ipada Ke itua Jurusan Ke iseihatan Poli iteikni ik 

Ne igeirii Madura. 

c. Me inghubungi i calon reisponde in se ite ilah meindapatkan iizi in dari i Ke itua Jurusan 

Ke ise ihatan Poli iteikni ik Ne ige iri i Madura. 

d. Me ingumpulkan data awal teintang jumlah si iswa prase ikolah dii MA Darul 

Akhlaq 17 De iseimbeir 2024 

e. Pe ineiliitii meingumpulkan se iluruh calon reispondein dalam satu waktu dii MA 

Darul Akhlaq. 

f. Seilaiin meimbe iriikan peinjeilasan teintang tujuan dan alasan, peine iliiti i meimi inta 

calon reisponde in untuk meinandatanganii surat peirse itujuan dan meimbeiriikan 

pe irseitujuan iinformant. 

g. Se iteilah re isponde in yang se ituju Se ilanjutnya, le imbar soal dalam beintuk 

kueisiioneir di iseibarkan meilaluii peimbagi ian kueisiione ir dan diibeiriikan keipada 

re isponde in untuk meingi isi i de ingan meimiili ih salah satu jawaban yang teirseidiia 

de ingan bai ik dan beinar seisuai i de ingan peitunjuk yang te ilah di ibeiriikan. 

h. Me ingumpulkan dan me ingkore iksi i   jawaban darii   se iti iap re ispondein se irta 
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me imbe iriikan kode i pada seimua data yang teirkumpul. 

i. Me ine intukan skor untuk seitiiap iite im peirtanyaan 

j. Me imbuat tabulasii data yang diipeiroleih se isuaii de ingan peirnyataan. 

Me imbuat peinyaji ian data ke imudi ian diilakukan peimbahasan danpeinariikan 

ke isi impulan darii hasi il pe ineiliitiian 

2 Iinstrume in Peingumpulan Data 

Kue isi ione ir me irupakan alat ukur beirupa angke it atau kueisi ioneir de ingan 

beibeirapa peirtanyaan (Hiidayat,2019). Kue isi ione ir dalam peine iliitiian i ini i 

meinggunakan be intuk pe irtanyaan te irtutup (close id e indeid tiipei Multi iple i  

choiice i.)Dalam kusiione ir saya te irse ibut nantiinya akan meinggunakan 4 i indi ikator 

yai itu durasi i tiidur, e ifi isiieinsi i ti idur, kualiitas tiidur, gangguan ti idur de ingan 10 i ite im 

pe irtanyaan (Suse ino, Suliiantii, Veiri ina, & Riiyadhi i, 2020.) 

3 Waktu dan Teimpat Peineiliitiian 

Pe ine iliitiian iinii  te ilah diimulaii se ijak peinyusunan proposal karya tuli is i ilmiiah 

sampaii  de ingan siidang karya tuliis iilmiiah, peineiliitiian iinii diilakukan pada bulan 

nove imbe ir di i MA Darul Akhlaq, Toronan, Pameikasan deingan subje ik pe ineiliitiian 

pola tiidur teirhadap konseintrasii be ilajar siiswa MA Darul Akhlaq. 

4. Peingolahan Data 

Pe ingolahan data dalam peineiliitiian meiliibatkan beibe irapa langkah 

peintiing untuk meimastiikan bahwa data yang diikumpulkan dapat diianaliisiis 

deingan akurat. Beiri ikut adalah peinjeilasan meingeinaii  langkah-langkah 

pe ingolahan data: e idi iti ing, codiing, scori ing, dan tabulatiing. 

1. E idiitiing 

Eidiiti ing adalah proseis me imeiriiksa dan meimpeirbaiiki i data yang te ilah diikumpulkan 

untuk meimastiikan bahwa data teirse ibut leingkap, konsi iste in, dan be ibas darii ke isalahan. 

Prose is i inii meili iputii: 

1) Me imeiriiksa kue isiioneir untuk meimastiikan se imua peirtanyaan teilah diijawab. 

2) Me ingiide inti ifiikasi i dan meimpeirbaiiki i keisalahan peinuliisan atau peingi isi ian. 

3) Meingklariifiikasii jawaban yang ambiigu atau tiidak leingkap de ingan me inghubungi i 

re ispondein jiika diipe irlukan. 

2. Codiing 
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Pe ingkode ian data diilakukan peine iliitiian pada i iteim peirtanyaan se ibagai i upaya 

meimpe irmudah proseis peingolahan data. Data yang diipe iroleih diiprose is de ingan analiisa 

data kate igori i yang di ite intukan seibagaii be iriikut: 

Data umum : 

a ). Pe ireimpuan = kode i 1 

b ). Lakii – lakii = kodei 2 

a ). Tiingkat tiidak ada tahun kodei 1 

b ). Tiingkat < 5 tahun kodei 2 

c ). Tiingkat > 5 tahun kodei 3 

Data khusus : 

a ). Bai ik = diibe irii kode i 1 

b ). Cukup = diibe irii kode i 2 

c ). Kurang = diibe irii kodei 

3. Scoriing 

Pe ine iliitii  me imbe iri ikan skor pada seitiiap soal untuk meimbagi i kate igori i darii  

suatu peine iliiti ian. Peineintuan skor yai itu : 

a ). Be inar = 1 

b ). Salah = 0 

4. Tabulatiing 

Pe ineiliitii meinghi itung hasi il data yang te ilah diikumpulkan dan keimudiian 

di ihiitung deingn rumus : 

P = ∑ 𝑓 x 100% 

N 

Ke iteirangan : 

P = peirseintasei  

f=Jumlah niilaii yang di ipeiroleih 

N= jumlah total reispondein 

Ni ilaii maksiimal jawaban darii  kueisiione ir adalah 100 deingan teire indahnya 

adalah 0. 

5. Iinteirpre itatiing 
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Iinte irpre itatiing adalah niilaii preise intase i darii hasiil peineiliiti ian.Dalam peineiliitiian 

meinurut (Wawan dan De iwi i,2019) data iinii di iiinte irpre itasiikan seibagai i be iriikut: 

Bai ik : 76-100% 

Cukup : 56-75% 

Kurang : <1-55% 

4 Analisis Data 

Peineiliitiian iinii beirtujuan untuk meindeiskriipsi ikan hubungan pola tiidur deingan 

konse intrasii be ilajar siiswa. Data diipeirole ih meilaluii kue isi ione ir peirtanyaan teirtutup 

de ingan skala Li ike irt. Untuk meincarii pe irseintasei darii data yang te ilah teirkumpul darii 10 

iiteim peirtanyaan meinggunakan rumus : 

𝑆𝑘𝑜𝑟 𝑇𝑜𝑡𝑎𝑙 = ∑(𝑆𝑘𝑜𝑟 𝑅𝑒𝑠𝑝𝑜𝑛𝑑𝑒𝑛 × 𝐹𝑟𝑒𝑘𝑢𝑒𝑛𝑠𝑖 𝐽𝑎𝑤𝑎𝑏𝑎𝑛) 
 

 
5. Etika Penelitian 

Pe ine iliitiian yang meinggunakan subje ik tiidak boleih be irteintangan de ingan eitiika. 

Pada peine iliitiian iini i pe ine iliitii akan meingajukan peirmohonan keipada piihak teirkaiit. 

a) Leimbar Peirseitujuan (Iinforme id Conseint) 

Be intuk pe irse itujuan antara peine iliitii  de ingan re ispondein peine iliitiian deingan 

me imbe iriikan leimbar peirse itujuan iinforme id conseint seibe ilum pe ine iliitiian diilakukan 

de ingan meimbeiri ikan leimbar peirse itujuan untuk meinjadii re ispondein (Azi iz HA, 

2007). Tujuan iinformeid conse int adalah agar subje ik me inge irti i maksud dan tujuan 

peineiliitiian, se irta me inge itahui i  dampaknya. 

b) Anoniimi ity (Tanpa Nama) 

Meinurut Azi iz HA (2007) masalah eiti ika keipe irawatan me irupakan masalah 

yang me imbe iriikan jamiinan dalam peinggunaan subjeik peineili itiian deingan cara 

tiidak me imbe iriikan atau meincantumkan nama reisponde in pada le imbar alat ukur 

dan hanya meinuli iskan kode i pada leimbar pe ingumpulan data atau hasiil 

peineiliitiian yang akan di isajiikan. 

 

 
c) Confiideitiialiity (Ke irahasiiaan) 
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Ke irahasi iaan meirupakan masalah eitiika deingan meimbeiri ikan jamiinan 

ke irahasiiaan hasiil peineiliitiian, baiik i informasi i maupun masalah- masalahlaiinnya 

(Azi iz HA, 2007). Dan hanya di ipubliikasiikan dalam beintuk laporan seibagai i 

tugas akhi ir pada program studii D IiIiIi  Ke ipe irawatan Poliiteikni ik Neigeiri i Madura. 

6. Keterbatasan 

Ke ite irbatasan peine iliiti i saat pe ineiliitiian yakni i teimpat pe ine iliitiian meirupakan seikolah 

be irnaungan pondok. Seihiingga be ibeirapa reispondein yang be ir-asrama dii pondok tiidak 

meinggunakan HP. Be ibeirapa reispondein meimi injam HP re ispondein laiinnya untuk 

meingi isi i kue isi ione ir. Se ihi ingga peineiliitii  meimakan waktu cukup lama dalam peineiliitiian iini 

Sebagai solusinya, peneliti memberikan waktu tambahan dan fleksibel dalam 

pengumpulan  data  agar  seluruh  responden  tetap  dapat  berpartisipasi. i 
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BAB IV 

HASIL DAN PENELITIAN 

 

 

4.1 Hasil Penelitian 

4.1.1 Gambaran umum teimpat peineiliitiian 

Hasi il pe ineiliitiian teintang Gambaran Kualiitas tiidur Te irhadap Peise irta Diidi ik 

Ke ilas XIi Dii MA Darul Akhlaq yai itu pe inyampaiian hasiil dari i pe ingumpulan data 

yang dii dalamnya teirkaiit deingan data umum dan data khusus. Data umum beirupa 

karakteiriistiik reispondein meiliiputi i  jeiniis ke ilamiin dan umur, data khusus be irupa 

bagaiimana tiingkat si iswa te intang kualiitas tiidur pe ise irta di idiik ke ilas xi i  di i MA Darul 

Akhlaq. 

1. De iskriipsii teimpat peine iltiian 

1. Geiografi i  

Se ikolah MA Darul Akhlaq meimiiliikii luas tanah 9.000 m dan teirleitak dii  piinggi ir 

jalan raya seibe ilah seilatan te impatnya dii deisa toronan ke icamatan Pame ikasan 

batas-batas wi ilayah MA Daruk Akhlaq yaiitu se ibe ilah utara peirbatasan deingan 

sawah dan seibe ilah seilatan jalan peirbatasan deingan jalan raya (data Seikunde ir, 

2025) 

2. Deimografii  

Warga MA Darul Akhlaq teirdi irii 466 orang diiantaranya yai itu pe iseirta diidiik 

yang be irjumlah 230 diimana teirdapat siiswa se ibanyak 150 dan siiswi i se ibanyak 

86 seirta teinaga peindi idiik dan keipala seikolah yang be irjumlah 11 orang (data 

Seikundeir, 2025) 

3. Sarana dan prasarana 

MA Darul Akhlaq meimiiliikii prasarana seibanyak 16 ruangan dii antaranya yai itu 

ruang keilas, ruang pe irpustakaan, ruang laboratoriium, ruangpraktiik, ruang 

pi impi inan, ruang guru, ruang iibadah, mang uls, ruang toiileit, ruang gudang, 

ruang si irkulasi i, teimpat beirmaiin atau olah raga ruang TU, ruang konseiliing, 

ruang osi is, ruang bangunan (data Sokunde ir. 2025). 
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4.1.2 Hasi il Peine iliitiian 

1. Hasi il pe ine iliitiian data umum 

1) Karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin 

Hasil penelitian terkait distribusi frekuensi responden berdasarkan jenis kelamin 

remaja di MA Darul Akhlaq Pamekasan disajikan table 4.1 

Tabeil 4.1 Diistri ibusi i Fre ikue insi i  Reisponde in Beirdasarkan Jeiniis Ke ilamiin Reimaja 
MA Darul Akhlaq  

No  Jeiniis Keilamiin Freikueinsii  Preiseintasei  

1  Lakii-lakii  14 44% 

2  Peireimpuan 18 56% 
  Total 32 100% 

Sumbe ir : Data Priimeir 2025 

Beirdasarkan tabeil 4.1 meinunjukkan bahwa hampiir se ite ingah re isponde in 

beirjeini is keilamiin peireimpuan se ibanyak 18 orang (56%). 

2. Hasil penelitian data khusus 

a) Kualitas tidur 
 

No. Kategori Kualitas Tidur Frekuensi Persentase 

1. Kurang 17 53% 

2. Cukup 7 22% 

3. Baik 8 25% 
 Total 32 100% 

Sumbe ir : Data Pri imeir 2025 

 

Berdasarkan table 4.2 diketahui bahwa dari 32 responden, sebagian besar atau 

sebanyak 17 orang (53%) memiliki kualitas tidur yang kurang. Hal ini 

menunjukkan bahwa lebih dari separuh responden mengalami gangguan dalam 

aspek tidur yang bisa meliputi durasi, efisiensi, maupun kualitas subjektif dari tidur 

itu sendiri. Sebagian kecil responden yang memiliki kualitas tidur cukup berjumlah 

7 orang (22%) dan responden dengan kualitas tidur baik hanya sebanyak 8 orang 

(25%). 

4.2 Pembahasan data khusus kualitas tidur 

Berdasarkan table 4.2 diketahui bahwa dari 32 responden, sebagian besar atau 

sebanyak 17 orang (53%) memiliki kualitas tidur yang kurang. 
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Kuali itas tiidur adalah keipuasan seiseiorang te irhadap tiidur. Pe ilajar atau reimaja 

sangat reintan meingalami i kualiitas tiidur yang buruk kare ina jam normal yang 

se iharusnya di igunakan untuk tiidur di ialiih fungsi ikan ole ih re imaja untuk meinge irjakan 

tugas. (Mi ignot, Ei. (2020). 

Menurut Rodrigues, A. R (2024), kualitas tidur adalah suatu keadaan tidur 

yang dijalani seorang individu untuk menghasilkan kesegaran dan kebugaran ketika 

terbangun. Kualitas tidur mencakup aspek kuantitatif seperti durasi tidur, latensi tidur, 

serta aspek subjektif seperti tidur dalam dan istirahat. Kualitas tidur dan kuantitas tidur 

dipengaruhi oleh beberapa faktor yakni psikologis, fisiologis dan lingkungan yang 

dapat mengubah kualitas dan kuantitas tidur. Kualitas tidak bergantung pada 

kuantitasnya namun dipengaruhi oleh faktor yang sama. Kualitas tersebut dapat 

menunjukkan adanya kemampuan individu untuk tidur dan memperoleh jumlah 

istirahat sesuai dengan kebutuhannya. Kualitas tidur adalah persepsi subjektif 

mengenai kepuasan terhadap tidurnya, yang terukur melalui aspek-aspek seperti 

efisiensi tidur, lamanya waktu untuk tertidur, durasi tidur total, serta durasi terbangun 

setelah mulai tidur. 

Kuali itas tiidur meirupakan hal yang paliing me ine intukan darii manfaat tiidur i itu 

se indi iri i. Ti idur yang be irkualiitas mampu meimpe irbaiiki i fungsi i kogniitiif, me impe irkuat 

si isteim iimun, dan meinjaga ke iseiiimbangan hormon tubuh. Meinurut saya, kualiitas tiidur 

sangat diipe ingaruhi i  oleih liingkungan tiidur (keibiisiingan, cahaya), kondi isi i psiikologi is 

(stre is, keiceimasan), seirta keibi iasaan meinjeilang ti idur seipe irtii pe inggunaan gadgeit. 

Sayangnya, banyak orang me ingukur kualiitas tiidur hanya dari i durasiinya, padahal 

ke idalaman tiidur dan peirasaan se igar se iteilah bangun jauh leibiih peintiing. 
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BAB V 

 

6.1 Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa sebagian besar 

responden di MA Darul Akhlaq memiliki kualitas tidur yang kurang. Beberapa 

aspek seperti durasi, efisiensi, dan frekuensi gangguan tidur menunjukkan 

adanya permasalahan yang memengaruhi kualitas tidur siswa. Hal ini 

memberikan gambaran bahwa kualitas tidur peserta didik masih perlu 

mendapat perhatian agar mendukung aktivitas belajar mereka secara optimal 

6.2 Saran 

1. Bagi i i instusi i pe indiidi ikan 

Dari i  hasi il peineiliitiian yang sudah dii dapatkan dii lapangan agar dapat dii 

jadiikan masukan bagi i peingeimbangan i ilmu peinge itahuan seirta meinjadii 

pe idoman dan bi imbi ingan bagii ge ineirasii pe ine irus 

2. Bagi i te impat Peineiliitiian 

Me ini ingkatkan peinge itahuan siiswa teintang pe inti ingnya me injaga pola hiidup 

teirutama meinjaga kualiitas tiidur agar meiniingkatkan konseintrasi i beilajar 

diise ikolah de ingan dii dukung oleih pe iran ke iduaorang tua seirta guru seibagai i  

upaya peini ingkatan kualiitas keise ihatan seicara optiimal dan peince igahan darii 

beirbagai i macam peinyakiit se irta eife ik yang tiidak di ii ingi inkan darii kuali itas 

tiidur yang buruk. agar para si iswa le ibi ih me imahami i pe intiingnya kualiitas 

tiidur untuk keiseihatan 

3. Bagii pe ine iliitii seilanjutnya 

Se iteilah diilakukan peineiliitiian iinii, maka di isarankan diilakukan peineiliitiian 

leibi ih lajut untuk meingi ide intiifi ikasi i faktor faktor peinye ibab kualiitas tiidur 

yang buruk dan hubu ngannya pada peiseirta diidi ik dii MA Darul Akhlaq 
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Lampi iran 1 Surat Pe ingantar Peineiliitiian 
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Lampi iran 2 Surat Balasan Pe irmohonan Peineiliitiian 
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Lampiiranr 3 Le imbar Surat Peingantar Peine iliitiian 
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Le imbar 4 Le imbar Surat i izi in Peine iliitiian 
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Lampiiran 5 Le imbar Peirmohonan me injadi i Reisponde in 

 

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Yang teirhormat, calon re isponde in peineiliitiian. Peirke inalkan nama saya "Niike in 

Ardi ia Pramudiita" saya adalah mahasiiswa tiingkat akhiir prodii  D3 Ke ipe irawatan 

Jurusan Ke ise ihatan Poliiteikni ik Ne igeiri i Madura. 

Saat iinii  saya seidang me inyusun pe ineiliitiian yang be irjudul " GAMBARAN 

KUALITAS TIDUR TERHADAP PESERTA DIDIK KELAS XI DI MA 

DARUL AKHLAQ", saya sangat me imbutuhkan bantuan bapak/iibu/ saudara 

untuk beirpartiisiipasi i dalam proseis peineiliitiian iinii untuk meinjadii reispondein 

peineiliitiian, se ibagaii be intuk eitiika peineiliitiian, saya me injamiin ke irahasiiaan data yang 

bapak/ iibu beiri ikan. Data yang di iteiriima darii  bapak/ iibu akan diisampaiikan seibagai i 

laporan hasiil peineiliitiian tanpa meinye ibutkan nama bapak iibu. 

Be isar harapan saya bapak/i ibu/ saudara be irkeinan untuk meinjadii re ispondein 

dalam peine iliitiian iinii se irta beirse idi ia meingi isi i format peirnyataan be irseidiia meinjadi i 

re isponde in. Atas keibaiikan dan peirkeinaan bapak/ iibu/ saudara kamii sampai ikan 

teiri ima kasiih. 

 

 

 

 

 

 

 

 
Hormat saya, 

Pameikasan, 10 De ise imbeir 2024 

 

 

 

 

 

Ni ike in Ardi ia Pramudiita 

NRP. 33412201081 
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Lampiiran 6. Le imbar Pe irse itujuan Me injadii  Reisponde in 

LEMBAR PERNYATAAN BERSEDIA MENJADI RESPONDEN 

Se iteilah saya me imbaca deingan je ilas peirmohonan me injadii re ispondein yang 

sudah diibeiri ikan, maka deingan di itandatanganiinya pe irnyataan iini i, saya 

meinyatakan beirse idiia untuk meinjadii reisponde in dalam pe ineiliitiian yang beirjudul: 

“ GAMBARAN KUALITAS TIDUR TERHADAP PESERTA DIDIK 

DI KELAS XI DI MA DARUL AKHLAQ” 

De imiiki ian surat peirnyataan i inii saya i isii de ingan se ibe inarnya dari i ke imauan 

saya seindi iri i tanpa ada paksaan darii piihak manapun. 

 

 

 

 

 

Pameikasan, 10 De ise imbeir 2024 

Reispondein, 

 

 

 

 

( .......................... ) 
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Lampiiran 7 Le imbar kue isi ioneir bagaiimana tiingkat si iswa teintang kualiitas tiidur 

 

LAMPIRAN 

 

A. Identitas Diri Responden : 

1. Nama Siiswa : 
2. Jeiniis Keilamiin : Lakii-lakii/Peireimpuan 

3. Status : Santrii/Non-Santrii 

4. Umur : 

B. 

Durasii Tiidur 

1. Beirapa lama rata-rata Anda tiidur seitiiap malam? 
a. Kurang darii 5 jam 

b. 5–6 jam 
c. 7–9 jam 

d. Leibiih darii 10 jam 

Kuncii jawaban: c 

2. Seibeirapa seiriing Anda tiidur seisuaii deingan keibutuhan waktu tiidur (7–9 jam)? 

a. Seitiiap harii 

b. Beibeirapa harii dalam seimiinggu 

c. Jarang 

d. Tiidak peirnah 

Kuncii jawaban: a 

3. Beirapa total jam tiidur Anda dalam 24 jam (teirmasuk tiidur siiang jiika ada)? 

a. Kurang darii 5 jam 

b. 5–6 jam 

c. 7–9 jam 

d. Leibiih darii 10 jam 

Kuncii jawaban: c 

 

Eifiisiieinsii Tiidur 

4. Beirapa lama waktu rata-rata yang Anda butuhkan untuk teirtiidur seiteilah 

beirbariing? 

a. Kurang darii 10 meiniit 

b. 10–20 meiniit 

c. 20–30 meiniit 

d. Leibiih darii 30 meiniit 

Kuncii jawaban: a 

5. Seibeirapa seiriing Anda teirbangun leibiih darii seikalii dalam seimalam? 

a. Tiidak peirnah 

b. 1 kalii 

c. 2–3 kalii 

d. Leibiih darii 3 kalii 

Kuncii jawaban: a 

 

Kualiitas Tiidur 
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6. Bagaiimana peirasaan anda seiteilah bangun tiidur pada umumnya? 

a. Sangat seigar dan beirteinaga 

b. Cukup seigar 

c. Masiih meingantuk 

d. Leilah dan leisu 
Kuncii jawaban; a 

7. Seibeirapa seiriing Anda meirasa puas deingan kualiitas tiidur Anda? 

a. Seitiiap harii 

b. Beibeirapa kalii dalam seimiinggu 

c. Jarang 

d. Tiidak peirnah 

Kuncii jawaban: a 

8. Apakah Anda meirasa tiidur Anda meimuliihkan teinaga deingan baiik? 
a. Seilalu 

b. Seiriing 

c. Kadang-kadang 

d. Tiidak peirnah 

Kuncii jawaban: a 

 

Gangguan Tiidur 

9. Seibeirapa seiriing Anda meingalamii keisuliitan untuk teirtiidur pada malam harii? 
a. Tiidak peirnah 

b. Kadang-kadang 

c. Seiriing 

d. Seitiiap malam 

Kuncii jawaban: a 

10. Apakah Anda seiriing teirbangun dii teingah malam dan suliit tiidur keimbalii? 

a. Tiidak peirnah 

b. Kadang-kadang 

c. Seiriing 

d. Hampiir seitiiap malam 

Kuncii jawaban: a 
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Lampiiran 8 Le imbar Ki isii  kiisi i-Kiisi i Kue isiione ir 

 

KIiSI i – KI iSI i KUE iSIiONE iR 

 

No Variiabeil Iindiikator No. Soal 

1 Kualiitas Tiidur 1. Durasi i Tiidur 1 dan 2 

2. Eifiisi ie insi i  Tiidur 3 dan 4 

3. Kuali itas Tiidur 5, 6 dan 7 

4.  Gangguan Tiidur 8, 9 dan 10 

 

 

Kunci i  Jawaban Kueisi ioneir 

 

No Durasi i Tiidur Eifiisiie insii  Tiidur Kualiitas Tiidur Gangguan Tiidur 

1. C    

2. A    

3. C    

4.  A   

5.  A A  

6.   A  

7.   A  

8.     

9.    A 
10.    A 
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Lampi iran 9 le imbar tabulasi i  
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Lampiran 10 leimbar bimbingan tuigas akhir peimbimbing I 
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Lampiran 11 leimbar bimbingan tuigas akhir peimbimbing II 
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Lampiran 12 leimbar bimbingan tuigas akhir penguji I 
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Lampiran 13 leimbar bimbingan tuigas akhir penguji II 
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Lampiran 14 leimbar bimbingan tuigas akhir penguji III 
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Lampiiran 10 le imbar tabulasii  

 

No. Data 

Umum 

Data Khusus  

Total 

 

Presentase 

 

Kategori 

 

Kode 

Jenis 

Kelamin 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 8 80% Baik 3 

2 2 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 2 20%   

3 2 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 6 60%   

4 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 0 4 40%   

5 2 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 8 40   

6 1 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0 6 60%   

7 2 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 6 60%   

8 2 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 5 50%   

9 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 0 4 40%   

10 2 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 8 80%   

11 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0 1 6 60%   

12 2 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 2 20%   

13 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0 1 6 60%   

14 2 1 0 1 0 0 1 0 1 0 0 4 40%   
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15 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 8 80%   

16 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 8 80%   

17 2 1 0 0 0 1 1 0 0 0 1 4 40%   

18 2 1 1 0 0 0 1 1 0 0 0 4 40%   

19 1 1 0 0 0 1 1 0 0 0 1 4 40%   

20 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 8 80%   

21 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 2 20%   

22 2 1 1 0 0 0 1 1 0 0 0 4 40%   

23 2 1 0 0 0 1 1 0 0 0 1 4 40%   

24 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 8 80%   

25 2 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 2 20%   

26 1 1 1 0 0 0 1 1 0 0 0 4 40%   

27 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 8    

28 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 6    

29 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 0 5    

30 2 0 1 1 0 1 0 1 1 0 1 6    

31 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 2    

32 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 0 4    



 

 

Lampiiran 15 Hasi il Turniitiin 
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