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Abstrak  

Pendahuluan; Kualitas tidur yang baik penting bagi kesehatan dan perkembangan remaja. Namun, prevalensi 

kualitas tidur buruk pada remaja masih cukup tinggi. Salah satu faktor yang diduga memengaruhi kualitas tidur 

adalah asupan protein karena mengandung asam amino triptofan yang berperan dalam pembentukan serotonin 

dan melatonin sebagai pengatur siklus tidur. Tujuan; untuk menganalisis hubungan antara asupan protein 

dengan kualitas tidur pada remaja di SMK Batik 2 Surakarta. Bahan dan Metode; penelitian observasional 

analitik dengan pendekatan cross-sectional yang melibatkan 146 responden yang dipilih menggunakan teknik 

simple random sampling. Penelitian diawali dengan penentuan populasi dan seleksi responden berdasarkan 

kriteria inklusi dan eksklusi, kemudian dilanjutkan dengan pengumpulan data asupan protein menggunakan Semi 

Quantitative Food Frequency Questionnaire (SQ-FFQ) selama tiga bulan terakhir, sedangkan kualitas tidur 

diukur menggunakan Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI). Analisis hubungan antara asupan protein dan 

kualitas tidur dilakukan menggunakan uji Pearson Product Moment, sedangkan hubungan dengan komponen 

kualitas tidur dianalisis menggunakan uji Chi-Square. Hasil; penelitian diperoleh bahwa tidak ada hubungan 

antara asupan protein dengan kualitas tidur dengan nilai p (0,236) maupun dengan komponen kualitas tidur 

(kualitas tidur subjektif p=0,341; latensi tidur p=0,420; durasi tidur p=0,348; efisiensi tidur p=0,700; gangguan 

tidur p=0,428; penggunaan obat tidur p=0,721; disfungsi aktivitas siang hari p=0,888). Kesimpulan; Asupan 

protein tidak berhubungan dengan kualitas tidur dan komponen kualitas tidur pada remaja, sehingga peningkatan 

kualitas tidur perlu mempertimbangkan faktor lain seperti gaya hidup, perilaku tidur, dan kondisi psikologis. 

Kata Kunci: Asupan protein, kualitas tidur, remaja, PSQI 

 

Abstract 

Background; Good sleep quality is important for the health and development of adolescents. However, the 

prevalence of poor sleep quality among adolescents remains quite high. One factor believed to influence sleep 

quality is protein intake, as protein contains the amino acid tryptophan, which plays a role in the production of 

serotonin and melatonin—substances that regulate the sleep-wake cycle. Objectives; to analyze the relationship 

between protein intake and sleep quality in adolescents at SMK Batik 2 Surakarta. Material and Method; an 

analytical observational study with a cross-sectional design involving 146 respondents selected using simple 

random sampling. The study began with the determination of the population and selection of respondents based 

on inclusion and exclusion criteria, followed by the collection of protein intake data using the Semi-Quantitative 

Food Frequency Questionnaire (SQ-FFQ) for the past three months, while sleep quality was measured using the 

Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI). The relationship between protein intake and sleep quality was analyzed 

using the Pearson Product Moment test, while the relationship with sleep quality components was analyzed using 

the Chi-Square test. Results; the study found that there was no relationship between protein intake and sleep 

quality with a p-value of 0.236 or with components of sleep quality (subjective sleep quality, p = 0.341; sleep 

latency, p = 0.420; sleep duration, p = 0.348; sleep efficiency, p = 0.700; sleep disturbances p=0.428; use of 

sleep medications p=0.721; daytime dysfunction p=0.888). Conclusion; Protein intake is not related to sleep 

quality in adolescents, so improving sleep quality needs to consider other factors such as lifestyle, sleep behavior, 

and psychological conditions. 
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PENDAHULUAN 

Tidur merupakan mekanisme biologis mendasar yang penting bagi fungsi fisiologis dan 

biokimia dalam tubuh manusia, meliputi fungsi kekebalan tubuh, regulasi metabolisme, pengontrolan 

nafsu makan, status emosional, serta sistem kardiovaskular dan hormonal (1). Tidur juga berperan 

dalam proses pemulihan organ tubuh melalui dua fase utama, yaitu Rapid Eye Movement (REM) dan 

Non-Rapid Eye Movement (NREM). Fase NREM berperan dalam proses pemulihan fisik melalui 

peningkatan aktivitas anabolik dan sintesis makromolekul, sedangkan fase REM berperan dalam 

pembentukan koneksi baru pada korteks otak serta sistem neuroendokrin yang berkaitan dengan fungsi 

kognitif dan emosional. Oleh karena itu, tidur yang cukup dan berkualitas baik, yaitu sekitar 7–8 jam 

per hari, sangat diperlukan untuk menjaga kesehatan fisik maupun mental (2). 

Kualitas tidur pada remaja masih menjadi permasalahan kesehatan di berbagai negara. 

Penelitian di tiga negara Eropa yaitu Spanyol, Islandia, dan Estonia juga menunjukkan bahwa 

prevalensi kualitas tidur buruk pada remaja usia 13–16 tahun masing-masing sebesar 51%, 41%, dan 

51% (3). Selain itu, studi systematic review dan meta-analysis di Cina melaporkan bahwa prevalensi 

gangguan tidur pada remaja mencapai 28% dan lebih tinggi pada siswa sekolah menengah atas 

dibandingkan sekolah menengah pertama (4). Gangguan tidur yang tinggi pada remaja dapat 

mengganggu ritme sirkadian normal dan berdampak negatif terhadap kesehatan fisik maupun 

kesejahteraan psikologis(5) 

Permasalahan kualitas tidur juga banyak ditemukan pada remaja di Indonesia. Penelitian yang 

dilakukan pada remaja SMA di Surabaya menunjukkan bahwa sekitar 90% responden memiliki 

kualitas tidur yang buruk (6). Penelitian lain melaporkan bahwa sebanyak 73,3% remaja putri di SMK 

Batik 2 Surakarta mengalami kualitas tidur yang buruk(7). Kondisi ini perlu mendapat perhatian 

karena masa remaja merupakan fase penting dalam proses pertumbuhan dan perkembangan fisik, 

psikologis, dan sosial yang akan mempengaruhi kesehatan pada masa dewasa (8). Selain itu, populasi 

remaja di Indonesia diperkirakan mencapai sekitar 46 juta jiwa atau sekitar 17% dari total jumlah 

penduduk sehingga kesehatan remaja menjadi aspek penting dalam pembangunan sumber daya 

manusia (9). 

Kualitas tidur dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor, salah satunya adalah asupan zat gizi. 

Hal ini karena zat gizi berperan dalam berbagai proses fisiologis tubuh, termasuk regulasi hormon dan 

neurotransmiter yang terlibat dalam mekanisme tidur (5). Salah satu zat gizi yang berperan dalam 

proses tersebut adalah protein. Protein mengandung asam amino triptofan yang merupakan prekursor 

utama dalam pembentukan neurotransmiter serotonin. Penelitian intervensi menunjukkan bahwa diet 

tinggi protein yang diberikan selama empat hari dapat mengurangi waktu terjaga saat tidur 

dibandingkan dengan diet kontrol (50% karbohidrat, 35% lemak, dan 15% protein). Hasil tersebut  

berkaitan dengan peran triptofan dalam pembentukan serotonin dan melatonin yang mengatur siklus 

tidur. Triptofan akan dikonversi menjadi serotonin yang berperan dalam menimbulkan rasa rileks dan 

memicu proses tidur, kemudian diubah menjadi hormon melatonin di kelenjar pineal yang berfungsi 

mengatur ritme sirkadian tubuh (10–12). Dengan demikian, kecukupan asupan protein berpotensi 

mempengaruhi kualitas tidur melalui mekanisme biologis tersebut. 

Beberapa penelitian telah mengkaji hubungan antara pola makan dan kualitas tidur pada 

remaja, namun sebagian besar masih berfokus pada komposisi makronutrien secara keseluruhan. 

Berdasarkan hal tersebut maka peneliti tertarik untuk menganalisa hubungan antara asupan protein 

dengan kualitas tidur. Maka dari itu, penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara 

asupan protein dengan kualitas tidur pada remaja di SMK Batik 2 Surakarta. 
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METODE 

 

Jenis penelitian obervasional dengan pendekatan cross sectional studi. Penelitian ini telah 

memperoleh izin ethical clearance dari komisi etik Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas 

Muhammadiyah Surakarta dengan nomor 1846/KEPK-FIK/XII/2025. Penelitian dilaksanakan di SMK 

Batik 2 Surakarta pada 5 Januari 2026. Penelitian diawali dengan penentuan populasi. Populasi 

penelitian adalah seluruh siswa kelas X dan XI SMK Batik 2 Surakarta. Responden dipilih 

menggunakan teknik Simple Random Sampling berdasarkan kriteria inklusi, yaitu siswa berusia 14–

18 tahun, terdaftar sebagai siswa kelas X atau XI, dan tidak sedang dalam kondisi sakit. Adapun 

kriteria eksklusi meliputi siswa yang menjalani diet khusus, menerapkan pola makan vegetarian, atau 

memiliki alergi makanan. Berdasarkan perhitungan menggunakan rumus Lemeshow, diperoleh jumlah 

sampel sebanyak 146 responden. 

Data asupan protein didapatkan melalui kuesioner SQ-FFQ tiga bulan terakhir yang sudah 

tervalidasi dan hasilnya berupa konsumsi rata-rata gram per hari yang kemudian konversi menjadi 

persen asupan berdasarkan AKG. Data kualitas tidur satu bulan terakhir diperoleh menggunakan 

kuesioner Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) versi indonesia. Analisis data program IBM, analisis 

hubungan asupan protein dengan kualitas tidur menggunakan uji Pearson Product Moment. 

Kemudian, analisis tambahan untuk mengetahui hubungan antara asupan protein dengan 7 komponen 

kualitas tidur yaitu kualitas tidur subjektif, latensi tidur, durasi tidur, efisiensi tidur, gangguan tidur, 

penggunaan obat tidur, disfungsi aktivitas pada siang hari, dilakukan menggunakan uji Chi-Square 

Test untuk melihat ada tidaknya hubungan antar kategori. Analisis hubungan antara asupan protein 

dan kualitas tidur total dilakukan menggunakan uji korelasi Pearson karena kedua variabel berskala 

numerik. Hubungan antara asupan protein dan komponen kualitas tidur dianalisis menggunakan uji 

Chi-Square karena data telah dikategorikan. Analisis dilakukan pada tingkat signifikansi α = 0,05. 

Asupan protein dikategorikan menjadi defisit (<90%AKG), normal (90-119% AKG), dan lebih 

(≥120% AKG)(13,14).  

 

HASIL  

 

Berdasarkan Tabel 1 karakteristik responden, mayoritas remaja berusia 16 tahun (42,5%) dan 

berjenis kelamin perempuan (71,2%). Sebagian besar remaja memiliki asupan protein lebih (39,7%) 

serta kualitas tidur yang sebagian besar buruk (55,5%). Karakteristik responden berdasarkan 

komponen kualitas tidur yaitu sebagian besar memiliki kualitas tidur subjektif cukup (75,3%), latensi 

tidur cukup (72,6%), durasi tidur cukup (71,9%), efisiensi kebiasaan tidur cukup (88,4%), gangguan 

tidur sedikit (80,8%), penggunaan obat tidur sedikit (98,6%), dan disfungsi aktivitas pada siang hari 

sedikit (67,1%).    

 

Tabel 1. Karakteristik Responden 

Karakteristik Responden n Persentase  

Usia (tahun)   

14 2 1.4 

15 18 12.3 

16 62 42.5 

17 56 38.4 

18 8 5.5 

Jenis Kelamin   

Laki-laki  42 28.8 

Perempuan  104 71.2 

Asupan Protein    

Defisit  37 25,3 

Normal  51 34,9 
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Lebih  58 39,7 

Kualitas Tidur   

Baik  65 44,5 

Buruk  81 55,5 

Komponen Kualitas Tidur :   

Kualitas Tidur Subjektif    

Cukup  110 75,3 

Kurang  36 24,7 

Latensi Tidur    

Cukup  106 72,6 

Kurang  40 27,4 

Durasi Tidur    

Cukup  105 71,9 

Kurang  41 28,1 

Efisiensi Kebiasaan Tidur    

Cukup  128 87,7 

Kurang  18 12,3 

Gangguan Tidur    

Sedikit  118 80,8 

Banyak  28 19,2 

Penggunaan Obat Tidur   

Sedikit  144 98,6 

Banyak  2 1,4 

Disfungsi Aktivitas pada Siang 

Hari 

  

Sedikit  98 67,1 

Banyak  48 32,9 

 

         Responden dengan asupan protein defisit lebih banyak mengalami kualitas tidur buruk (59,5%) 

dibandingkan kualitas tidur baik (40,5%). Hasil uji Pearson Product Moment menunjukkan nilai p-

value sebesar 0,236 (p>0,05) yang berarti tidak terdapat hubungan antara asupan protein dengan 

kualitas tidur pada remaja, dengan nilai koefisien korelasi sebesar 0,099 yang menunjukkan adanya 

hubungan positif yang sangat lemah antara kedua variabel. Distribusi hasil penelitian berdasarkan 

hubungan asupan protein dengan kualitas tidur dapat dilihat pada Tabel 4. 

 

Tabel 2. Analisis Hubungan Asupan Protein dengan Kualitas Tidur 

 

Asupan 

Protein 

Kualitas Tidur  
Jumlah 

Koefisien 
Korelasi 

p-value* 
Baik   Buruk   

(n) (%) (n) (%) (n) (%

) 

Defisit  15 40,5 22 59,

5 

37 10

0 

0,099 0,236 
Normal   26 51 25 49 51 10

0 

Lebih  24 41,4 34 58,

6 

58 10

0 

 *Uji pearson product moment (p > 0,05) 

 

           Berdasarkan hasil uji chi square didapatkan tidak ada hubungan antara asupan protein dengan 

komponen kualitas tidur dengan nilai p-value >0,05 untuk semua komponen kualitas tidur. Sebagian 

besar responden memiliki kualitas tidur subjektif cukup pada kelompok asupan protein normal 

(80,4%), (p=0,341). Pada latensi tidur, mayoritas berada pada kategori cukup dengan asupan defisit 
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(81,1%) (p=0,420). Durasi tidur cukup dengan asupan defisit sebesar 78,4% (p=0,348), sedangkan 

efisiensi kebiasaan tidur cukup dengan asupan lebih sebesar 89,7% (p=0,700). Pada komponen 

gangguan tidur, mayoritas responden mengalami gangguan sedikit dengan asupan normal (86,3%) 

(p=0,428). Penggunaan obat tidur sebagian besar sedikit dengan asupan normal (100%) (p=0,721). 

Sementara itu, disfungsi aktivitas pada siang hari sebagian besar juga sedikit dengan asupan defisit 

(70,3%) (p=0,888). Hasil ini ditunjukkan pada Tabel 5. 

 

Tabel 3. Analisis Hubungan Asupan Protein dengan Komponen Kualitas Tidur 

Komponen 

Kualitas Tidur  

Asupan Protein 

p-value* Defisit   Normal    Lebih  

(n) (%) (n) (%) (n) (%) 

Kualitas Tidur Subjektif  

0,341 Cukup    29 78,4 41 80,4 40 69 

Kurang   8 21,6 10 19,6 18 31,3 

Latensi Tidur 

0,420 Cukup  30 81,1 36 70,6 40 69 

Kurang  7 18,9 15 29,4 16 31 

Durasi Tidur 

0,348 Cukup  29 78,4 38 74,5 38 65,5 

Kurang  8 21,6 13 25,5 20 34,5 

Efisiensi Kebiasaan Tidur 

0,700 Cukup  31 83,8 45 88,2 52 89,7 

Kurang  6 16,2 6 11,8 6 10,3 

Gangguan 

Tidur  

      

0,428 
Sedikit  28 75,7 44 86,3 46 79,3 

Banyak  9 24,3 7 13,7 12 20,7 

Penggunaan Obat Tidur 

0,721 Sedikit  36 97,3 51 100 57 98,3 

Banyak  1 2,7 0 0 1 1,7 

Disfungsi Aktivitas pada Siang Hari  

0,888 Sedikit  26 70,3 34 66,7 38 65,5 

Banyak  11 29,7 17 33,3 20 34,5 

*Uji Chi Square 

 

PEMBAHASAN 

 

 Kualitas tidur merupakan salah satu bagian penting dalam kesehatan karena berperan dalam 

proses regenerasi sel, keseimbangan hormonal, fungsi kognitif, serta metabolisme tubuh. Pola 

konsumsi makanan yang mencerminkan jumlah, frekuensi, dan komposisi zat gizi turut berkontribusi 

terhadap fungsi fisiologis tubuh, termasuk sistem saraf dan ritme sirkadian yang mengatur siklus tidur 

bangun. Pola makan yang tidak seimbang diketahui berkaitan dengan berbagai masalah kesehatan, 

seperti gangguan metabolik, perubahan suasana hati, serta gangguan tidur (15). Asupan zat gizi 

tertentu, seperti protein, sering dikaitkan dengan kualitas tidur karena mengandung triptofan yang 

berperan sebagai prekursor serotonin dan melatonin yang mengatur tidur(12). Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa lebih dari separuh responden memiliki kualitas tidur yang buruk. Temuan ini 

menunjukkan bahwa gangguan kualitas tidur masih cukup umum terjadi pada kelompok remaja. 

Kondisi tersebut kemungkinan dipengaruhi oleh berbagai faktor seperti tekanan akademik, 

penggunaan perangkat seluler sebelum tidur, stres, dan pola tidur yang tidak teratur. Selain itu, remaja 

juga mengalami perubahan biologis berupa pergeseran ritme sirkadian selama masa pubertas yang 

menyebabkan kecenderungan tidur lebih larut, sementara jadwal sekolah yang dimulai lebih pagi dapat 

mengurangi durasi tidur yang optimal. Pola makan yang tidak sehat, seperti konsumsi makanan tinggi 



Jurnal Dunia Gizi, Vol. 9, No.1, Juni 2026 : 30 - 38 

Nabila Nur Farestiana: Universitas Muhammadiyah Surakarta, Jalan Tromol, Pabelan No. 1, Sukoharjo, Indonesia. Hp. 085712028959. 

Email: nabilanrf27@gmail.com. 

35 

 

 

gula, makanan ultra-proses, serta kebiasaan makan larut malam, juga dapat memperburuk kualitas 

tidur melalui peningkatan inflamasi dan gangguan metabolisme (16) 

 Distribusi asupan protein responden menunjukkan adanya variasi antara kategori defisit, 

normal, dan lebih. Meskipun demikian, hasil analisis menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan 

yang signifikan antara asupan protein dan kualitas tidur secara keseluruhan (p = 0,236). Temuan ini 

menunjukkan bahwa kecukupan protein secara kuantitatif belum tentu berpengaruh langsung terhadap 

kualitas tidur pada remaja. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian kualitas tidur pada pegawai 

bank yang juga melaporkan tidak adanya hubungan signifikan antara asupan protein dan kualitas tidur 

pada responden dewasa (17). Tinjauan sistematis menyatakan bahwa hubungan antara komposisi 

makronutrien, termasuk protein, dan kualitas tidur masih menunjukkan hasil yang tidak konsisten. 

Secara umum, kualitas pola makan secara keseluruhan lebih sering dikaitkan dengan kualitas tidur 

dibandingkan satu jenis zat gizi tunggal (18). Hal ini dapat karenakan meskipun protein merupakan 

sumber triptofan sebagai prekursor serotonin dan melatonin, ketersediaannya di otak dipengaruhi oleh 

kompetisi dengan asam amino netral besar (LNAA) pada sawar darah otak, sehingga asupan protein 

tinggi tidak serta-merta meningkatkan kualitas tidur tanpa dukungan zat gizi lain, terutama karbohidrat 

yang dapat meningkatkan ketersediaan triptofan melalui mekanisme insulin(12,19). 

 Berdasarkan analisis komponen kualitas tidur, pada komponen kualitas tidur subjektif tidak 

ditemukan hubungan yang signifikan antara asupan protein dengan kualitastidur subjektif  (p = 0,341). 

Hal ini menunjukkan bahwa penilaian individu terhadap kualitas tidurnya lebih dipengaruhi oleh faktor 

psikologis seperti stres, kecemasan, serta kepuasan terhadap pengalaman tidur. Penelitian lain juga 

melaporkan bahwa total asupan protein tidak menunjukkan perbedaan yang bermakna terhadap 

kualitas tidur subjektif berdasarkan jumlah maupun sumber protein yang dikonsumsi (20). Pada 

komponen latensi tidur, penelitian ini juga tidak menemukan hubungan yang bermakna dengan asupan 

protein (p = 0,420). Latensi tidur menggambarkan lama waktu yang dibutuhkan seseorang untuk 

tertidur setelah berbaring di tempat tidur. Pada kelompok remaja, latensi tidur lebih banyak 

dipengaruhi oleh aktivitas sebelum tidur, seperti penggunaan perangkat elektronik, paparan cahaya 

biru, serta kondisi psikologis menjelang tidur. Penelitian yang dilakukan pada orang dewasa dan lansia 

di Singapura menunjukkan bahwa latensi tidur tidak memiliki hubungan yang signifikan dengan 

asupan protein (12). 

 Pada komponen durasi tidur, hasil penelitian menunjukkan tidak adanya hubungan yang 

signifikan antara asupan protein dan lama tidur responden (p = 0,348). Durasi tidur pada remaja lebih 

banyak dipengaruhi oleh faktor perilaku dan lingkungan, seperti jadwal sekolah, aktivitas sosial, serta 

kebiasaan tidur larut malam. Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa perubahan ritme sirkadian 

selama masa pubertas menyebabkan remaja cenderung tidur lebih larut sehingga durasi tidur menjadi 

lebih pendek dibandingkan kelompok usia anak-anak (16). Begitu pula pada komponen efisiensi 

kebiasaan tidur, yang menunjukkan tidak adanya hubungan yang signifikan (p = 0,700). Efisiensi tidur 

menggambarkan rasio antara waktu tidur efektif dengan waktu yang dihabiskan di tempat tidur. Hasil 

ini menunjukkan bahwa efisiensi tidur lebih berkaitan dengan kebiasaan tidur individu serta kondisi 

lingkungan tidur dibandingkan dengan asupan protein. Penelitian lain juga melaporkan hasil serupa, 

di mana efisiensi tidur responden lebih dipengaruhi oleh faktor perilaku dibandingkan faktor nutrisi 

(12). 

 Pada komponen gangguan tidur, hasil penelitian menunjukkan tidak adanya hubungan yang 

signifikan antara asupan protein dan gangguan tidur (p = 0,428). Gangguan tidur pada remaja, seperti 

sering terbangun pada malam hari atau kesulitan mempertahankan tidur, lebih sering dipengaruhi oleh 

faktor lingkungan dan perilaku. Selain itu, pada komponen penggunaan obat tidur, tidak ditemukan 

hubungan yang signifikan antara asupan protein dan penggunaan obat tidur (p = 0,721). Hal ini 

kemungkinan disebabkan oleh rendahnya variasi data karena hampir seluruh responden tidak 

menggunakan obat tidur. Penelitian lain menunjukkan bahwa asupan protein tidak memberikan 

pengaruh yang konsisten terhadap subkomponen kualitas tidur dalam instrumen PSQI, termasuk 
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penggunaan obat tidur (20). Pada komponen disfungsi aktivitas siang hari, hasil penelitian juga 

menunjukkan tidak adanya hubungan yang signifikan antara asupan protein dan gangguan aktivitas 

pada siang hari (p = 0,888). Disfungsi aktivitas siang hari seperti rasa mengantuk berlebihan dan 

penurunan konsentrasi lebih berkaitan dengan kualitas tidur global dan durasi tidur malam secara 

keseluruhan. Penelitian pada remaja eropa menunjukkan bahwa durasi tidur yang pendek dan kualitas 

tidur yang buruk merupakan faktor utama yang berkontribusi terhadap penurunan performa akademik 

dan aktivitas harian (3). 

 Secara keseluruhan, hasil penelitian ini menunjukkan bahwa tidak ditemukannya hubungan 

antara asupan protein dan kualitas tidur dapat dikarenakan oleh beberapa faktor. Pertama, jenis protein 

yang dikonsumsi tidak dibedakan secara rinci. Protein nabati cenderung memiliki rasio triptofan yang 

lebih tinggi serta dikonsumsi bersama karbohidrat yang dapat meningkatkan ketersediaan triptofan di 

otak, sedangkan protein hewani tertentu seperti susu memiliki kandungan LNAA yang lebih tinggi 

sehingga dapat menghambat transportasi triptofan (12). Kedua, pola makan secara keseluruhan lebih 

berpengaruh terhadap kualitas tidur. Pola makan sehat yang kaya buah, ikan, dan biji-bijian utuh serta 

rendah makanan olahan terbukti berhubungan dengan penurunan risiko kualitas tidur buruk, sedangkan 

pola makan tidak sehat dapat meningkatkan inflamasi dan gangguan tidur(16,18). Selain itu, faktor 

lain seperti waktu makan juga berperan, di mana makan dalam waktu kurang dari 3 jam sebelum tidur 

dapat meningkatkan risiko terbangun di malam hari akibat proses pencernaan dan refluks asam 

lambung (21). Kualitas tidur merupakan fenomena multifaktorial yang tidak hanya dipengaruhi oleh 

satu komponen zat gizi, seperti protein. Temuan ini juga konsisten dengan systematic review dan meta-

analysis oleh yang menyimpulkan bahwa peningkatan asupan protein tidak memberikan pengaruh 

signifikan terhadap berbagai komponen kualitas tidur. Oleh karena itu, upaya peningkatan kualitas 

tidur pada remaja perlu dilakukan melalui pendekatan yang lebih komprehensif, seperti penerapan 

sleep hygiene, pengelolaan stres, pembatasan penggunaan gawai sebelum tidur, serta perbaikan pola 

makan secara keseluruhan(22). 

 Penelitian ini memiliki beberapa kelebihan. Pertama, penelitian ini menggunakan instrumen 

Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) yang telah banyak digunakan secara internasional untuk menilai 

kualitas tidur secara komprehensif melalui tujuh komponen utama. Kedua, pengukuran asupan protein 

menggunakan metode Semi Quantitative Food Frequency Questionnaire (SQ-FFQ) memungkinkan 

penilaian pola konsumsi makanan responden dalam periode waktu yang relatif panjang sehingga 

memberikan gambaran yang lebih representatif mengenai pola konsumsi protein. Namun demikian, 

penelitian ini juga memiliki beberapa keterbatasan. Desain penelitian cross-sectional tidak 

memungkinkan peneliti untuk menentukan hubungan sebab akibat antara asupan protein dan kualitas 

tidur. Selain itu, penggunaan kuesioner dalam pengukuran asupan makanan berpotensi menimbulkan 

bias ingatan (recall bias). Penelitian ini juga belum mempertimbangkan faktor lain yang berpotensi 

memengaruhi kualitas tidur seperti aktivitas fisik, konsumsi kafein, tingkat stres, serta penggunaan 

perangkat elektronik sebelum tidur.. 

 

KESIMPULAN 

 

Remaja di SMK Batik 2 Surakarta sebagian besar memiliki kualitas tidur buruk dengan 

asupan protein berlebih. Tidak adanya hubungan asupan protein dengan kualitas tidur secara 

keseluruhan maupun dengan tiap komponen kualitas tidur yang dialami oleh remaja di SMK Batik 2 

Surakarta. Hal ini menunjukkan bahwa kualitas tidur pada remaja merupakan fenomena 

multifaktorial yang dipengaruhi oleh berbagai faktor selain asupan zat gizi tunggal, seperti kebiasaan 

penggunaan gawai, stres akademik, serta pola tidur yang tidak teratur. Oleh karena itu, upaya 

peningkatan kualitas tidur pada remaja perlu dilakukan secara komprehensif melalui penerapan 

perilaku tidur sehat (sleep hygiene), pengelolaan stres, serta pengaturan penggunaan perangkat 

elektronik sebelum tidur. 
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