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ARTICLE INFO ABSTRACT

This study was based on the fact that fifth semester students tend to lack
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Terapi Zikir improve sleep quality in fifth semester students.
Kualitas Tidur

Mahasiswa ABSTRAK

Penelitian ini didasari karena mahasiswa semester 5 cenderung kurang
tidur. Seperti yang diketahui bahwa kegiatan serta beban yang dialami
pada mahasiswa semester lima sangat banyak. Tidak jarang juga
buruknya kualitas tidur mengakibatkan penurunan kondisi psikologis dan
fisik mahasiswa. Penelitian ini menggunakan pendekatan quasy
eksperimen. Desain yang digunakan adalah one group pretest and
posttest. Responden dalam penelitian ini berjumlah 15 orang mahasiswa
yang mengalami kesulitan tidur. Berdasarkan hasil analisis data
menggunakan Paired Sample Test didapatkan nilai p sebesar 0.000 yang
artinya hipotesis dinyatakan diterima karena p = <0.05. Hal ini
menunjukkan bahwa terdapat pengaruh yang signifikan antara terapi zikir
dengan kualitas tidur. Maka dapat dikatakan bahwa terapi zikir mampu
secara efektif untuk meningkatkan kualitas tidur pada mahasiswa
semester 5.

Pendahuluan

Pada masa sekarang, mahasiswa semester lima yang kita ketahui cenderung kurang
tidur sehingga pada saat beraktivitas dikampus mempengaruhi kegiatan belajar. Seperti yang
diketahui bahwa kegiatan serta beban yang dialami pada mahasiswa semester lima sangat
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banyak. Hal tersebut dapat dilihat dari banyaknya tugas, kegiatan organisasi, dan tugas yang
semakin sulit tingkatannya. Banyaknya kegiatan tersebut kemungkinan besar yang dapat
memengaruhi kualitas tidur individu. Individu yang sering mengerjakan tugas sampai tidur
terlalu malam sehingga mempengaruhi kualitas atau jam tidur yang tidak terpenuhi. Menurut
Hirshkowitz et al., 2015 (dalam Aoza, 2019) Kebanyakan orang menganggap remeh masalah
tidur, karena menganggap tidur adalah suatu aktivitas yang sederhana. Mulai dari sisi waktu
idealnya, persiapan sebelum tidur, hingga kualitas tidur yang nantinya akan didapatkan oleh
orang tersebut. Perlu diketahui bahwa menurut National Sleep Foundation, idealnya
seseorang membutuhkan tidur 7 — 9 jam perhari. Untuk meningkatkan kualitas tidur pada
individu maka dari itu peneliti ingin melihat pengaruh Zikir untuk meningkatkan kualitas
tidur.

Menurut Potter dan Perry (dalam Hidayat, et al., 2018) Istirahat merupakan
kebutuhan fisiologis setiap manusia. Kebutuhan istirahat masing-masing individu salah
satunya dipengaruhi oleh kualitas tidur, status kesehatan, pola aktivitas, gaya hidup dan
umur. Kebutuhan istirahat orang sakit kronis berbeda dengan orang sehat meskipun dalam
rentang umur yang sama, hal ini disebabkan oleh penyakit atau rasa nyeri yang dirasakan.
Setiap individu membutuhkan tidur yang berkualitas dan ha tersebut sangat penting bagi
kualitas hidup. Setiap Individu juga memiliki kebutuhan tidur yang berbeda dari segi
kualitas tidur (Potter dan Perry, 2005). Terkait kualitas tidur ini, telah di temukan riset dari
suatu penelitian yang berjudul “Hubungan kecanduan smartphone dengan kualitas tidur pada
mahasiswa fakultas psikologi universitas 17 agustus 1945”. Dari penelitian tersebut terdapat
104 sampel atau responden, yang hasilnya 32 orang responden (30,8%) memiliki kualitas
tidur yang baik, sedangkan sebanyak 72 orang responden (69,2%) memiliki kualitas tidur
yang buruk. Artinya dapat kita simpulkan bahwa lebih dari 50% kualitas tidur mahasiswa
pada semester 5 sangat buruk (Adhitama et al., 2023).

Dari pengertiannya tidur merupakan bentuk relaksasi yang paling peka, dimana tidur
adalah salah satu sumber kekuatan kita di hari berikutnya (Barnard, 2002). Adapun menurut
Sadock (2010) Tidur adalah suatu keadaan yang berulang serta teratur, bersifat reversible
atau keadaan rileks yang ditandai dengan tingginya peningkatan respon terhadap stimulus
eksternal dibandingkan dengan keadaan terjaga. Menurut Igbal (2017) tidur juga dapat
didefinisikan sebagai proses sederhana dalam kehidupan dimana seseorang berada dalam
suatu keadaan bawah sadar dan dapat dibangunkan dengan pemberian sensorik atau dengan
rangsang lainnya.

Menurut Khasanah dan Hidayati, 2012 (dalam Dewi et al., 2016) kualitas tidur adalah
suatu keadaan dimana dalam proses tidur yang dijalani seorang individu menghasilkan
kesegaran dan kebugaran ketika terbangun. Kualitas tidur mencakup aspek kuantitatif seperti
durasi tidur, latensi tidur, serta aspek subjektif seperti tidur dalam dan istirahat. Adapun
menurut Nashori dan Diana (2005), kualitas tidur adalah suatu keadaan dimana tidur seorang
tenang dan segar pada saat individu tersebut terbangun. Menurut Lu (2015) kualitas tidur
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yang buruk dapat mempengaruhi konsentrasi serta merusak kemampuan untuk melakukan
kegiatan yang membutuhkan memori, seperti berhitung dan berpikir logis.

Morin (1992) menyatakan bahwa Hampir setiap manusia pernah mengalami masalah
tidur. Ganguan tidur disebabkan karena adanya faktor internal terdiri dari penyakit, stress
dan cemas. Faktor eksternal, dari lingkungan, gaya hidup, dan pengobatan (Darmojo, et al.,
2015 dalam Sukmalara, D., 2020). Selain itu, kuantitas dan kualitas tidur individu
dipengaruhi oleh beberapa faktor yaitu usia, aktifitas fisik, stres psikologis (penyakit dan
situasi yang menyebabkan stres), motivasi, kebudayaan, diet, konsumsi alkohol, merokok,
konsumsi kafein, lingkungan, gaya hidup, penyakit,serta pengobatan (Taylor et al, 1997).
Kualitas tidur yang buruk dapat menyebabkan gangguan keseimbangan fisiologis dan
psikologis (Khoirunnisaa, 2019). Di dalam kualitas tidur yang kurang baik, terdapat
gangguan pola tidur merupakan interupsi jumlah waktu dan kualitas tidur dikarenakan faktor
internal maupun eksternal, adapun masalah gangguan pola tidur diantaranya adalah kesulitan
saat memulai tidur, Kketidakpuasan tidur, tidak merasa cukup istirahat, penurunan
kemampuan fungsional, perubahan pola tidur (Herdman, 2015 dalam Rosanda, et al., 2023).
Sebagaimana menurut Mass,1998 (dalam Purwanto, 2016) bila tidur kurang lelap, maka kita
akan merasa letih, lemah, dan lesu pada saat bangun. Kehilangan jam tidur meskipun sedikit
mempunyai akibat yang sangat bagi semangat, kemampuan konsentrasi, Kkinerja,
produktivitas, ketrampilan komunikasi, dan kesehatan secara umum, termasuk system
gastrointestinal, fungsi kardiovaskular dan sistem kekebalan tubuh.

Menurut Lanywati, 2013 (dalam Rakhman et al., 2023) penanganan gangguan tidur
dapat dilakukan secara farmakologi dan non farmakologi. Pengobatan farmakologi
merupakan pengobatan yang mengandalkan pada konsumsi obat-obatan, yang mana obat-
obatan tersebut akan membuat individu lebih cepat tertidur. Namun penggunaan obat dengan
jumlah yang berlebih atau sering akan menimbulkan efek ketergantungan. Menurut Kusuma,
2013 (dalam Sari, 2016) Gangguan pada kualitas tidur dapat dilakukan terapi secara non
farmakologi seperti pengaturan tidur, psikologis, dan terapi relaksasi.

Bentuk intervensi terapi relaksasi dapat di lakukan dengan cara melakukan zikir.
Zikir merupakan bentuk ibadah yang sangat mudah dilakukan, tidak seperti ibadah lain yang
ditetapkan waktu dan ketentuan-ketentuan lainnya (Hidayat, et al., 2018). Zikir juga salah
satu kegiatan keagamaan dalam Islam, yang merupakan relaksasi agama dengan mengatakan
lafazd Allah secara perlahan dan berirama akan dapat menyebabkan respons relaksasi
(Khoirunnisaa, 2019). Kata Zikir berasal dari bahasa Arab yaitu kata dzakara, yadzkuru dan
dzikran yang berarti mengingat. Secara umum zikir adalah segala sesuatu berupa amal
perbuatan yang baik lahir batin, yang membawa seseorang untuk mengingat sang pencipta
Allah SWT. dan mendekat (tagarrub) kepada-Nya (Irham, 2011 dalam Al-Halaj, 2014).

Allah SWT dalam surah Al-Ahzab ayat 41 berfirman: “Hai orang beriman,
berzikirlah (dengan menyebut nama) Allah, Zikir yang sebanyak-banyaknya”. Dalam agama
islam zikir merupakan bentuk memasrahkan diri kepada Allah SWT. Relaksasi zikir ini
merupakan sikap atau perilaku pasif dan pasrah dengan mengucapkan kata atau kalimat yang
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berulang-ulang sehingga akan menimbulkan respon relaksasi atau tenang (Saleh, 2018).
Menurut Purwanto (2012) zikir yang benar adalah zikir dengan kesadaran, bukan zikir
dengan pikiran. Jadi makna zikir adalah ‘sadar Allah’, bukan ‘mengingat Allah’ atau ‘ingat
Allah’. Pada penelitian sebelumnya yang dilakukan Kuswandari dan Afsah, 2016 (dalam
Imardiani, 2019) secara fisiologis, zikir akan menghasilkan beberapa efek medis dan
psikologis yaitu akan membuat seimbang kadar serotonin dan norepineprin di dalam tubuh.

Dalam penelitian yang berjudul “Terapi Kombinasi Sugesti Dan Zikir Dalam
Peningkatan Kualitas Tidur Pasien” hasilnya terdapat pengaruh terapi zikir terhadap kualitas
tidur (Hidayat, S., & Mumpuningtias, 2018). Penelitian ini menggunakan jurnal tersebut
sebagai sedikit bahan pembuatan jurnal ini. Maka dari itu, Berdasarkan pemaparan di atas,
peneliti tertarik untuk membahas mengenai pengaruh terapi kombinasi sugesti dan zikir
dalam peningkatan kualitas tidur mahasiswa semester lima Fakultas Psikologi UIN Raden
Fatah Palembang agar bisa membantu, serta menjadikan terapi sugesti dan zikir ini menjadi
terapi yang baik untuk meningkatkan kualitas tidur.

Metode

Pada penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif eksperimental jenis Pra-
Eksperimental (Pre-Experimental Design). Kuantitatif eksperimental yaitu penelitian yang
mencari hubungan sebab akibat antara variabel bebas dengan variabel terikat, dimana
variabel bebas dikontrol dan dikendalikan untuk dapat menentukan pengaruh yang
ditimbulkan pada variabel terikat. Pra-Eksperimental (Pre-Experimental Design)
menggunakan desain penelitian eksperimental pada umumnya, namun tidak menggunakan
kelompok control (Ratminingsih, 2010).

Desain pada penelitian ini yaitu desain satu kelompok (one group pretest-posttest).
Adapun VT (Variabel terikat) nya yaitu kualitas tidur sedangkan VB (Variabel Bebas) pada
penelitian ini yaitu Zikir. Populasi pada penelitian ini yaitu mahasiswa Fakultas Psikologi
UIN Raden Fatah Palembang dan terdapat 15 subjek sebagai sampel yang di gunakan yaitu
mahasiswa semester lima di Fakultas Psikologi UIN Raden Fatah Palembang. Metode
pengumpulan data menggunakan kuisioner, dengan memakai media google form. Alat ukur
yang kami gunakan untuk mengukur kualitas tidur yaitu SQS (Sleep Quality Scale). Terdapat
6 dimensi dan 28 aitem pernyataan berupa Skala Likert.

Ada enam dimensi kualitas tidur: gejala siang hari, pemulihan setelah tidur,
permulaan masalah dan mempertahankan tidur, kesulitan bangun, dan kepuasan tidur.
Pengembang berharap untuk menciptakan skala yang dapat digunakan sebagai penilaian
menyeluruh (Yi, H. et al., 2006). Metode pengukuran yang digunakan untuk menganalisis
data menggunakan program pengukuran statistik yaitu SPSS (Statistical Package for the
Social Sciens) versi 24.0. Analisis data yang dilakukan dalam penelitian ini yaitu dengan
menggunakan Paired Sample T-Test (Mayers, 2013 ).
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Hasil dan Diskusi

Subjek pada penelitian ini berjumlah 15 orang mahasiswa fakultas psikologi UIN
Raden Fatah Palembang semester lima yang sedang memiliki buruknya kualitas tidur.
Responden atau Subjek dalam kelompok ini hanya terdiri dari One Grup (satu kelompok)
yaitu kelompok eksperimen karena menggunakan jenis eksperimen One Grup Pretest-
Posttest. Penelitian ini menggunakan analisis untuk melakukan uji hipotesis dengan
menggunakan teknik uji T yaitu Paired Sample T-Test dalam menentukan hasil hipotesis
dari terapi yang dilakukan. Teknik ini digunakan untuk melihat efektifitas atau pengaruh
terapi zikir terhadap kualitas tidur pada mahasiswa semester lima fakultas psikologi yang
dilihat dari perbedaan antara skor pretest dan posttest.

Pada penelitian ini juga dilakukan uji prasyarat, yaitu uji normalitas. Uji normalitas
dilakukan untuk mengetahui apakah nilai residu yang diteliti memiliki distribusi normal atau
tidak. Uji normalitas dapat digunakan dengan menggunakan nilai Shapiro-Wilk. Untuk
pengolahan data, perhitungan ini dihitung dengan menggunakan program SPSS versi 24.0.

Tabel 1. Uji Normalitas Pretest-Posttest
Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Pretest KT 112 15 .200" .960 15 .694
Posttest KT .203 15 .097 .935 15 .329

*, This is a lower bound of the true significance.
a. Lilliefors Significance Correction

Teknik yang digunakan untuk menguji normalitas adalah Teknik uji normalitas
Shapiro-Wilk. Uji ini digunakan karena jumlah responden dalam penelitian ini berjumlah
kurang dari 20 responden sehingga kurang dari 100 responden. Berdasarkan table tersebut
didapatkan hasil bahwa data berdistribusi dengan normal karena diperoleh pada pre-test
(0,694>0,05) dan post-test (0,329>0,05).

Tabel 2. Uji Hipotesis (Paired Sample Test)

Paired Samples Test
Paired Differences
95% Confidence

Std. Std. Interval of the
Deviatio Error Difference Sig. (2-
Mean n Mean Lower Upper t df tailed)
Pair Pretest KT - 28.46  10.183 2.629 22.827 34.106 10.82 14 .000
1 Posttest KT 7 7

Uji hipotesis yang digunakan dalam penelitian ini yaitu menggunakan Paired Sample
T-Test. Pada hasil analisis ditemukan bahwa nilai p sebesar 0.000 (<0.05). Hal ini
menunjukkan bahwa terdapat pengaruh yang signifikan antara terapi zikir dengan
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peningkatan kualitas tidur mahasiswa semester lima fakultas psikologi uin raden fatah
Palembang.

Berdasarkan hasil menggunakan aplikasi SPSS 24.0 yang mana uji asumsi
normalitas dan uji hipotesis menggunakan Shapiro-Wilk dan T-Test. Data yang di dapatkan
dan yang di olah melalui kedua uji tersebut dari hasil menyebarkan pretest sebelum
dilakukannya terapi dan menyebarkan posttest setelah psikoterapi berakhir. Dari hal tersebut
ditemukan bahwa terapi zikir sebagai psikoterapi islam mampu meningkatkan kualitas tidur
pada mahasiswa semester lima Fakultas Psikologi UIN Raden Fatah Palembang. Hal
tersebut dibuktikan bahwa didapatkan hasil data dengan nilai p = 0.000 yang artinya
hipotesis dinyatakan diterima karena p = <0.05 (Mayers, 2013 ). Dapat disimpulkan bahwa
secara signifikan terdapat perbedaan sebelum dan sesudah pemberian terapi zikir. Artinya
terapi zikir mampu secara baik untuk meningkatkan kualitas tidur pada mahasiswa semester
lima jika dilakukan secara berturut-turut selama 5 hari.

Kesimpulan

Jadi dapat di Tarik kesimpulan bahwa kualitas tidur merupakan suatu keadaan
dimana tidur seorang individu menghasilkan kebugaran dan kesegaran pada saat individu
tersebut terbangun dan juga tidak adanya gangguan tidur yang terjadi selama proses tidur
berlangsung. Terapi zikir juga merupakan salah satu psikoterapi yang dapat di lakukan untuk
dapat meningkatkan kualitas tidur. Hal tersebut dapat di buktikan dari hasil uji asumsi
normalitas dan uji hipotesis menggunakan Shapiro-Wilk dan T-Test. Pada uji normalitas
diperoleh pada pre-test (0,694>0,05) dan post-test (0,329>0,05). Pada uji hipotesis
menggunakan Paired Sample T-Test, hasil analisis ditemukan bahwa nilai p sebesar 0.000
(<0.05). Dapat disimpulkan bahwa secara signifikan terdapat perbedaan sebelum dan
sesudah pemberian terapi zikir. Artinya terapi zikir mampu secara baik untuk meningkatkan
kualitas tidur pada mahasiswa semester lima jika dilakukan secara berturut-turut selama 5
hari.
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