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ABSTRACT

The preschool period is an important developmental stage that requires
adequate sleep to support physical growth, cognitive development, and
emotional regulation in children. However, previous studies have shown that
sleep disturbances among preschool children remain relatively high and may be
influenced by environmental factors and pre-sleep habits. This study aimed to
describe the sleep patterns of preschool-aged children in Kuningan District. A
quantitative study with a descriptive approach was conducted. The sample
consisted of 211 parents or guardians of kindergarten children who were
selected using a proportionate stratified random sampling technique. Data were
collected using the Indonesian version of the Children’s Sleep Habits
Questionnaire (CSHQ) based on parental reports during the past week and were
analyzed using univariate analysis. The results showed that the majority of
children (86.7%) met the criteria for sleep disturbance based on a CSHQ score
>41. Nevertheless, most children had a conducive sleep environment (70.6%),
while the use of gadgets before bedtime was most frequently reported in the
occasional category (49.3%). The average bedtime was 20.34, with a total sleep
duration of approximately 10 hours within a 24-hour period. It can be concluded
that most preschool children met the criteria for sleep disturbance despite
having a relatively conducive sleep environment and sleep duration that
remained within the recommended range. These findings highlight the
importance of parental attention and the role of health professionals in
promoting healthy sleep habits to support optimal sleep quality in children.

Keywords: Preschool Children, Sleep Patterns, Sleep Disturbance.

ABSTRAK

Masa prasekolah merupakan periode perkembangan penting yang memerlukan
pemenuhan kebutuhan tidur yang adekuat untuk mendukung pertumbuhan fisik,
perkembangan kognitif, serta regulasi emosi anak. Namun, berbagai penelitian
menunjukkan bahwa gangguan tidur pada anak prasekolah masih cukup tinggi
dan dapat dipengaruhi oleh faktor lingkungan serta kebiasaan sebelum tidur.
Penelitian ini bertujuan untuk menggambarkan pola tidur anak usia prasekolah
di Kecamatan Kuningan. Penelitian ini menggunakan desain kuantitatif dengan
pendekatan deskriptif. Sampel penelitian berjumlah 211 orang tua atau wali anak
taman kanak-kanak yang dipilih menggunakan teknik proportionate stratified
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random sampling. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner Children’s Sleep
Habits Questionnaire (CSHQ) versi Indonesia berdasarkan laporan orang tua
selama satu minggu terakhir dan dianalisis secara univariat. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa sebagian besar anak (86,7%) memenuhi kriteria gangguan
tidur berdasarkan skor CSHQ >41. Meskipun demikian, sebagian besar anak
memiliki lingkungan tidur yang kondusif (70,6%), sementara penggunaan gadget
sebelum tidur paling banyak berada pada kategori kadang-kadang (49,3%). Rata-
rata waktu tidur malam anak adalah pukul 20.34, dengan total durasi tidur
sekitar 10 jam dalam 24 jam. Penelitian ini menyimpulkan bahwa sebagian besar
anak prasekolah memenuhi kriteria gangguan tidur meskipun memiliki lingkungan
tidur yang relatif kondusif dan durasi tidur yang masih berada dalam kisaran
rekomendasi. Temuan ini menunjukkan pentingnya perhatian orang tua dan
tenaga kesehatan terhadap kebiasaan tidur anak guna mendukung kualitas tidur

yang optimal.

Kata Kunci: Anak Prasekolah, Pola Tidur, Gangguan Tidur.

PENDAHULUAN

Masa prasekolah merupakan
periode perkembangan anak yang
berlangsung pada rentang usia 3
hingga 6 tahun dan ditandai oleh
perubahan pesat pada aspek fisik,
kognitif, emosional, dan sosial
(Gizzonio et al., 2022). Pada fase ini
anak menunjukkan perkembangan
pesat dalam kemampuan eksplorasi,
kemandirian, serta interaksi dengan
lingkungan. Dalam teori
perkembangan psikososial Erikson,
anak prasekolah berada pada tahap
initiative versus guilt yang ditandai
dengan meningkatnya dorongan

eksplorasi dan kemandirian
(Orenstein & Kaur, 2026). Agar
proses pertumbuhan dan

perkembangan tersebut berlangsung
optimal, pemenuhan kebutuhan
dasar anak menjadi sangat penting.
Salah satu kebutuhan dasar yang
berperan penting dalam mendukung
perkembangan anak adalah
kebutuhan tidur (Berman et al.,
2016).

Tidur merupakan kebutuhan
biologis yang berperan penting
dalam menjaga keseimbangan fungsi
fisiologis dan psikologis tubuh. Pada
anak usia  prasekolah, tidur
berkontribusi terhadap pematangan
sistem saraf pusat, konsolidasi

memori, serta pengaturan emosi dan
perilaku anak (Singh et al., 2019).
National Sleep Foundation
merekomendasikan bahwa anak usia
prasekolah membutuhkan waktu
tidur sekitar 10 hingga 13 jam dalam
periode 24 jam (National Sleep
Foundation, 2025). Regulasi tidur
dipengaruhi oleh interaksi antara
mekanisme homeostatik yang
mengatur kebutuhan biologis tubuh
terhadap tidur dan ritme sirkadian
yang mengatur siklus tidur dan
bangun (Borbély, 2022).
Ketidakseimbangan antara kedua
mekanisme tersebut dapat
memengaruhi keteraturan pola tidur
anak.

Meskipun kebutuhan tidur anak
telah diketahui dengan jelas, masa
prasekolah merupakan periode yang
rentan terhadap munculnya berbagai
masalah tidur. Anak prasekolah
dapat mengalami kesulitan memulai
tidur, terbangun pada malam hari,
menolak waktu tidur, maupun
mengalami mimpi buruk
(Hockenberry et al., 2017). Kondisi
tersebut sering berkaitan dengan
meningkatnya kemandirian anak
serta rutinitas tidur yang tidak
konsisten dalam keluarga. Selain itu,
faktor  lingkungan  dan pola
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pengasuhan juga dapat
memengaruhi kebiasaan tidur anak.
Gangguan tidur yang berlangsung
dalam jangka panjang dapat
berdampak pada penurunan
konsentrasi, gangguan  regulasi
emosi, serta berbagai masalah
kesehatan pada masa selanjutnya
(Hockenberry et al., 2017; Liu et al.,
2024).

Penelitian di Jepang
melaporkan bahwa sekitar 80% anak
prasekolah memiliki skor CSHQ di
atas  cut-off gangguan  tidur
(Takahashi et al., 2017). Studi di
Tiongkok juga menunjukkan bahwa
sekitar 75,49% anak prasekolah
memiliki durasi tidur malam yang
kurang dari rekomendasi (Qiu et al.,
2024). Di Indonesia, penelitian di
Semarang menemukan bahwa 87,5%
anak prasekolah mengalami
gangguan tidur berdasarkan skor
CSHQ (Wahyuningrum et al., 2020).

Selain faktor keluarga, kondisi
lingkungan tempat tinggal juga
dapat memengaruhi kebiasaan tidur

anak. Beberapa penelitian
menunjukkan bahwa anak yang
tinggal di wilayah pedesaan

cenderung memiliki durasi tidur yang
lebih panjang dibandingkan anak di
wilayah perkotaan (Gupta et al.,
2016). Namun penelitian lain
menemukan prevalensi gangguan
tidur yang lebih tinggi pada anak di
wilayah pedesaan yang dikaitkan
dengan perubahan gaya hidup serta
meningkatnya paparan media
elektronik (Li et al., 2023).
Perbedaan temuan tersebut
menunjukkan bahwa pola tidur anak
bersifat kontekstual dan dapat
dipengaruhi oleh kondisi sosial serta
lingkungan tempat tinggal.

Wilayah semi-rural memiliki
karakteristik transisi antara
lingkungan pedesaan dan perkotaan
yang dapat memengaruhi pola
kehidupan masyarakat, termasuk
kebiasaan tidur anak. Kabupaten
Kuningan merupakan salah satu

wilayah di Provinsi Jawa Barat yang
sebagian besar wilayahnya masih
didominasi oleh kawasan pedesaan
sehingga dapat dikategorikan
sebagai wilayah semi-rural (Badan
Pusat Statistik Provinsi Jawa Barat,
2018).

Menurut informasi yang
diperoleh peneliti melalui studi
pendahuluan yang dilakukan pada
salah satu taman kanak-kanak di
Kecamatan Kuningan, ditemukan
adanya permasalahan pada pola
tidur anak prasekolah. Menurut
laporan orang tua dari 26 anak,
sebanyak 30,8% memiliki durasi tidur
kurang dari sembilan jam per hari
dan 65,4% tidak memiliki rutinitas
tidur siang yang teratur. Selain itu,
73,1% anak dilaporkan sering
terbangun pada malam hari dan
memerlukan pendampingan untuk
kembali tidur. Kondisi tersebut juga
berdampak pada perilaku anak pada
siang hari, seperti mudah
mengantuk, kurang fokus, mudah
marah, serta munculnya perilaku
tantrum.

Berdasarkan fenomena
tersebut, penelitian mengenai pola
tidur anak usia prasekolah pada
konteks wilayah semi-rural masih
penting untuk dilakukan. Penelitian
yang secara khusus menggambarkan
pola tidur anak prasekolah pada
wilayah semi-rural di Indonesia
masih terbatas. Oleh karena itu,
penelitian ini  dilakukan untuk
menggambarkan pola tidur anak usia
prasekolah di Kecamatan Kuningan.
Hasil penelitian ini diharapkan dapat
memberikan gambaran mengenai
kondisi pola tidur anak prasekolah
serta menjadi dasar bagi upaya
peningkatan kesehatan tidur anak di
masyarakat.

KAJIAN PUSTAKA

Pola tidur pada anak
merupakan konsep multidimensional
yang mencakup durasi tidur, waktu
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tidur, kualitas tidur, efisiensi tidur,
kewaspadaan saat bangun, serta
kebiasaan tidur yang memengaruhi
kesehatan tidur secara keseluruhan
(Meltzer et al., 2021). Secara
fisiologis, regulasi tidur dijelaskan
melalui Two-Process Model of Sleep
Regulation yang terdiri dari dua
mekanisme utama, vyaitu proses
homeostatik dan ritme sirkadian
(Borbély, 2022). Proses homeostatik
menggambarkan tekanan kebutuhan
tidur yang meningkat selama
seseorang terjaga dan menurun
ketika seseorang tidur. Sementara
itu, ritme sirkadian merupakan ritme
biologis yang mengatur siklus tidur
dan bangun dalam periode sekitar 24
jam melalui pengaruh sistem saraf
pusat dan regulasi hormonal tubuh.
Interaksi antara kedua mekanisme

tersebut berperan dalam
menentukan waktu seseorang mulai
tidur, durasi tidur, serta
kecenderungan rasa kantuk

sepanjang hari (Borbély, 2022).

Dalam konteks perkembangan
anak, pola tidur pada usia
prasekolah umumnya mulai
menunjukkan pola yang lebih stabil
dibandingkan  usia  sebelumnya.
Sebagian besar waktu tidur anak
terjadi pada malam hari dengan
periode terjaga yang lebih panjang
pada siang hari, meskipun sebagian
anak masih mempertahankan
kebiasaan tidur siang. National Sleep
Foundation merekomendasikan
bahwa anak usia  prasekolah
memerlukan waktu tidur sekitar 10-
13 jam dalam periode 24 jam untuk
mendukung pertumbuhan dan
perkembangan yang optimal
(National Sleep Foundation, 2025).
Konsistensi  waktu  tidur dan
kecukupan durasi tidur berperan
penting dalam mendukung
perkembangan otak, kemampuan
belajar, serta regulasi emosi pada
anak usia dini (Guerlich et al., 2024;
Hoyniak et al., 2020).

Keteraturan pola tidur
memiliki peran penting dalam
mendukung kesehatan dan
perkembangan anak. Tidur

memberikan kesempatan bagi tubuh
untuk melakukan proses pemulihan
fisiologis, termasuk sintesis protein,
perbaikan sel, serta pematangan
sistem saraf pusat (Berman et al.,
2016). Selain itu, pola tidur yang
tidak adekuat dapat memengaruhi
fungsi kognitif, kemampuan
konsentrasi, serta regulasi emosi
pada anak (Mason et al., 2021;
Skeldon et al., 2016). Oleh karena
itu, pemahaman mengenai
karakteristik pola tidur anak usia
prasekolah menjadi penting sebagai
dasar  dalam mengidentifikasi
kebiasaan  tidur anak dalam
kehidupan sehari-hari. Oleh karena
itu, penelitian ini bertujuan untuk
menggambarkan karakteristik pola
tidur anak usia prasekolah di
Kecamatan Kuningan.

METODOLOGI PENELITIAN

Penelitian ini  merupakan
penelitian kuantitatif dengan
rancangan deskriptif yang bertujuan
untuk menggambarkan pola tidur
anak usia  prasekolah  tanpa
memberikan intervensi terhadap
variabel yang diteliti. Populasi
dalam penelitian ini adalah seluruh
orang tua atau wali dari peserta
didik taman  kanak-kanak di
Kecamatan Kuningan yang berjumlah
366 responden yang berasal dari lima
taman kanak-kanak. Sampel
penelitian berjumlah 211 responden
yang dipilih menggunakan teknik
probability sampling dengan metode
proportionate stratified random
sampling untuk memastikan
keterwakilan setiap sekolah secara
proporsional.

Pengumpulan data dilakukan
menggunakan kuesioner Children’s
Sleep Habits Questionnaire (CSHQ)
versi Indonesia yang diisi oleh orang
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tua berdasarkan kebiasaan tidur
anak dalam satu minggu terakhir.
Instrumen ini dikembangkan oleh
Owens et al. (2000) untuk
mengidentifikasi masalah perilaku
tidur pada anak dan telah
diterjemahkan serta diuji validitas
dan reliabilitasnya pada populasi
anak di Indonesia oleh Hartini et al.
(2017). CSHQ terdiri dari 33 item
yang mencakup delapan subskala,
yaitu bedtime resistance, sleep
onset delay, sleep duration, sleep
anxiety, night wakening,
parasomnias, sleep-disordered
breathing, dan daytime sleepiness.

Hasil uji validitas menunjukkan
bahwa 31 dari 33 item memiliki
korelasi positif yang signifikan
dengan skor total, sedangkan uji
reliabilitas menggunakan metode
Cronbach’s alpha menunjukkan nilai
0,80, yang mengindikasikan
konsistensi internal yang baik pada

HASIL PENELITIAN

instrumen tersebut (Hartini et al.,
2017).

Penelitian ini telah
memperoleh persetujuan etik dari
Komisi Etik Penelitian Kesehatan
Fakultas Ilmu dan Teknologi
Kesehatan  Universitas Jenderal
Achmad Yani Cimahi dengan nomor
surat 028/KEPK/FITKes-
Unjani/ll/2026.

Analisis data dilakukan secara
univariat menggunakan perangkat
lunak IBM SPSS versi 31 untuk
menggambarkan karakteristik
responden serta pola tidur anak
prasekolah. Data kategorik disajikan
dalam bentuk distribusi frekuensi
dan persentase, sedangkan data
numerik disajikan dalam bentuk
rerata dan simpangan baku. Status
tidur anak ditentukan berdasarkan
skor total CSHQ dengan cut-off point
>41 vyang dikategorikan sebagai
gangguan tidur (Owens et al., 2000).

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Data Karakteristik Anak Usia Prasekolah

Usia Anak
4 tahun 7 3,3
5 tahun 85 40,3
6 tahun 119 56,4
Jenis kelamin anak
Laki-laki 99 46,9
Perempuan 112 53,1
Pendidikan Terakhir Ibu
SD/sederajat 2 0,9
SMP/sederajat 11 5,2
SMA/SMK/sederajat 74 35,1
Perguruan Tinggi 124 58,8
Pendapatan Keluarga/bulan
< Rp2.369.380,00 (UMK 32 15,2
Kuningan) 21 10,0
= Rp2.369.380,00 (UMK 158 74,9
Kuningan)
> Rp2.369.380,00 (UMK
Kuningan)

Lingkungan Tidur
Tidak kondusif
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Cukup kondusif 61 28,9
Kondusif 149 70,6
Penggunaan gadget menjelang
tidur 62 29,4
Selalu (5-7 hari/minggu) 104 49,3
Kadang-kadang (2-4 45 21,3
hari/minggu)
Jarang (0-1 hari/minggu)
Total 211 100%

Sebagaimana ditunjukkan pada
Tabel 1, sebagian besar anak dalam
penelitian ini berusia 6 tahun (56,4%)
dan berjenis kelamin perempuan
(53,1%). Mayoritas ibu responden

memiliki pendidikan terakhir
perguruan tinggi (58,8%).
Berdasarkan kondisi ekonomi

keluarga, sebagian besar responden
berasal dari keluarga dengan

pendapatan di atas Upah Minimum
Kabupaten (UMK) Kuningan (74,9%).
Selain itu, sebagian besar anak
dilaporkan memiliki lingkungan tidur
yang kondusif (70,6%). Penggunaan
gadget menjelang waktu tidur paling
banyak berada pada kategori
kadang-kadang (2-4 hari per minggu)
sebesar 49,3%.

Tabel 2. Rerata Waktu dan Durasi Tidur Anak Usia Prasekolah

Variabel Mean + SD

Waktu tidur malam 20.34 + 0.44
Waktu bangun pagi 05.26 + 0.28
Durasi tidur malam (jam) 8.51 +0.43
Durasi tidur siang (jam) 1.08 + 0.46
Total durasi tidur 24 jam (jam) 10.00 + 0.58

Berdasarkan Tabel 2, anak
prasekolah dalam penelitian ini rata-
rata mulai tidur pada pukul 20.34
dan bangun pada pukul 05.26. Durasi
tidur malam anak mencapai rata-
rata 8 jam 51 menit, sedangkan tidur

siang memberikan tambahan waktu
tidur sekitar 1 jam. Secara
keseluruhan, total durasi tidur anak
dalam 24 jam mencapai rata-rata
sekitar 10 jam.

Tabel 3. Status Gangguan Tidur Anak Usia Prasekolah

Kategori tidur Frekuensi Persentase (%)
Pola tidur normal 28 13,3
Gangguan tidur 183 86,7
Total 211 100
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Berdasarkan Tabel 3, sebagian
besar responden yaitu 86,7% (n =
183) memenuhi kriteria gangguan
tidur berdasarkan cut-off skor CSHQ

PEMBAHASAN
Sebagian besar anak
prasekolah  (86,7%; n = 183)

memenuhi kriteria gangguan tidur
berdasarkan cut-off skor CSHQ >41.
Temuan ini menunjukkan bahwa
proporsi gangguan tidur pada anak
prasekolah dalam penelitian ini
tergolong tinggi. Hasil tersebut
sejalan dengan berbagai penelitian
di negara Asia yang juga melaporkan
tingginya prevalensi gangguan tidur
pada anak usia dini. Penelitian di
Tiongkok melaporkan prevalensi
gangguan tidur sebesar 76,78% pada
anak prasekolah dan bahkan
mencapai 89,4% pada populasi rural
(Hua et al., 2022; Zhao et al., 2022).
Studi di Jepang juga menunjukkan
bahwa sekitar 80% anak prasekolah
memiliki skor CSHQ di atas titik
potong gangguan tidur (Takahashi et
al., 2017), sementara penelitian di
Indonesia melaporkan prevalensi
gangguan tidur sebesar 87,5% pada
anak prasekolah (Wahyuningrum et
al., 2020). Temuan tersebut
menunjukkan bahwa gangguan tidur
pada anak prasekolah merupakan
fenomena yang cukup umum
ditemukan dalam berbagai konteks
budaya.

Salah satu faktor yang dapat
berperan dalam pola tidur anak
adalah kondisi lingkungan tidur.
Hasil penelitian menunjukkan bahwa
sebagian besar anak (70,6%)
memiliki kondisi kamar tidur yang
tergolong kondusif. Lingkungan tidur
yang nyaman, seperti pencahayaan
yang redup, tingkat kebisingan yang
rendah, serta suhu ruangan yang
sesuai, diketahui berperan dalam
memfasilitasi proses inisiasi tidur
dan meningkatkan kualitas tidur

>41, sedangkan 13,3% (n = 28)
berada pada kategori pola tidur
normal.

anak (Fadzil, 2021; Harding et al.,
2019). Sebaliknya, paparan cahaya
dan kebisingan yang berlebihan
dapat memperlambat proses tertidur
serta menurunkan efisiensi tidur
(Yeo et al.,, 2024). Kondisi
lingkungan tidur yang mendukung
dapat membantu anak mencapai
proses tidur yang lebih optimal.

Namun demikian, penggunaan
gadget sebelum tidur masih cukup
sering ditemukan pada anak.
Penggunaan perangkat elektronik
menjelang waktu tidur diketahui
berkaitan dengan waktu tidur yang
lebih larut dan durasi tidur yang
lebih pendek. Paparan cahaya biru
dari layar dapat menekan sekresi
melatonin, hormon yang berperan
dalam proses inisiasi tidur (Lee et
al., 2018; Staples et al., 2021).
Selain itu, aktivitas menggunakan
perangkat digital juga dapat
meningkatkan stimulasi kognitif dan
emosional pada anak sehingga
memperpanjang proses  transisi
menuju tidur (Hockenberry et al.,
2017; Larsomsri et al., 2024).
Dengan demikian, meskipun kondisi
lingkungan tidur sebagian besar
sudah kondusif, kebiasaan
penggunaan gadget sebelum tidur
tetap  berpotensi mengganggu
keteraturan pola tidur anak.

Dari sisi waktu tidur, rata-rata
anak dalam penelitian ini mulai tidur
pada pukul 20.34 dan bangun sekitar
pukul 05.26. Waktu tidur ini
tergolong sedikit lebih  awal
dibandingkan beberapa penelitian
sebelumnya yang melaporkan waktu
tidur anak prasekolah sekitar pukul
21.30 (Gultekin & Temel, 2020;
Hasegawa et al., 2024). Jadwal
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bangun yang relatif konsisten
menunjukkan bahwa ritme sirkadian
anak cenderung stabil, karena waktu
bangun lebih dipengaruhi oleh ritme
biologis dibandingkan kebiasaan
keluarga (Hasegawa et al., 2024).
Stabilitas ritme sirkadian tersebut
berperan penting dalam menjaga
keteraturan siklus tidur dan bangun
pada anak usia prasekolah.

Dari sisi durasi tidur, rata-rata
tidur malam anak adalah 8 jam 51
menit dengan tambahan tidur siang
sekitar 1 jam, sehingga total durasi
tidur dalam 24 jam mencapai sekitar
10 jam. Durasi ini masih berada
dalam kisaran rekomendasi
kebutuhan tidur anak usia
prasekolah yaitu sekitar 10-13 jam
per hari (National Sleep Foundation,
2025). Penelitian terbaru juga
menunjukkan bahwa anak
prasekolah dengan waktu tidur
sekitar pukul 21.00 dan durasi tidur
malam sekitar 10 jam cenderung
memiliki tingkat gejala kecemasan
yang lebih rendah (Qiu et al., 2024).

Namun demikian, rerata durasi
tidur dalam penelitian ini berada
pada batas bawah rekomendasi,
sehingga sebagian anak kemungkinan
belum memperoleh waktu tidur yang
optimal. Durasi tidur yang tidak
adekuat diketahui berkaitan dengan
berbagai dampak perkembangan,
termasuk penurunan fungsi kognitif,
gangguan konsentrasi, serta
kesulitan dalam regulasi emosi pada
anak usia dini (Mason et al., 2021;
Skeldon et al., 2016).

Berdasarkan temuan tersebut,
peneliti menyimpulkan bahwa pola
tidur anak prasekolah dipengaruhi
oleh interaksi antara kondisi
lingkungan tidur, kebiasaan sebelum
tidur, serta rutinitas keluarga.
Tingginya proporsi gangguan tidur
yang ditemukan dalam penelitian ini
menunjukkan  bahwa  meskipun
sebagian besar anak memiliki
lingkungan tidur yang kondusif,
kebiasaan penggunaan gadget

sebelum tidur serta rutinitas tidur
yang kurang konsisten tetap
berpotensi memengaruhi
keteraturan pola tidur anak. Oleh
karena itu, upaya peningkatan
kesehatan tidur  pada anak
prasekolah perlu difokuskan pada
pembentukan rutinitas tidur yang
konsisten dalam keluarga,
pembatasan penggunaan perangkat
elektronik sebelum waktu tidur,
serta penciptaan lingkungan tidur
yang mendukung proses tidur yang
optimal.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian
maka dapat disimpulkan bahwa
sebagian besar anak usia prasekolah
di Kecamatan Kuningan memenuhi
kriteria gangguan tidur berdasarkan
skor  Children’s Sleep Habits
Questionnaire (CSHQ). Selain itu,
sebagian besar anak memiliki
lingkungan tidur yang tergolong
kondusif dan penggunaan gadget
sebelum tidur paling banyak berada
pada kategori kadang-kadang. Dari
sisi pola tidur, anak prasekolah
dalam penelitian ini  umumnya
memiliki waktu tidur malam sekitar
pukul 20.34 dengan total durasi tidur
harian sekitar 10 jam yang masih
berada dalam kisaran rekomendasi
kebutuhan tidur anak usia
prasekolah.

Hasil penelitian ini diharapkan
dapat menjadi sumber informasi
bagi orang tua dan tenaga kesehatan
dalam  meningkatkan  perhatian
terhadap kesehatan tidur anak.
Upaya yang dapat dilakukan antara
lain dengan membentuk rutinitas
tidur yang konsisten, menciptakan
lingkungan tidur yang nyaman, serta
membatasi  penggunaan  gadget
sebelum  waktu  tidur  untuk
mendukung kualitas tidur anak
prasekolah.

Bagi peneliti selanjutnya, hasil
penelitian ini diharapkan dapat
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menjadi dasar untuk melakukan
penelitian lebih lanjut yang bersifat
analitik  guna  mengidentifikasi
faktor-faktor yang berhubungan
dengan gangguan tidur pada anak
prasekolah, sehingga dapat
diperoleh pemahaman yang lebih
komprehensif mengenai determinan
pola tidur anak.
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