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Abstrak 

Gangguan tidur pada anak usia prasekolah masih memiliki prevalensi yang cukup tinggi di Indonesia, yaitu 

mencapai 44,2%. Namun, penelitian mengenai hubungan gangguan tidur dengan perkembangan kognitif pada 

anak usia prasekolah masih terbatas, khususnya di Kota Depok. Penelitian ini bertujuan mengetahui hubungan 

antara gangguan tidur dengan perkembangan kognitif anak usia prasekolah di TKIT Raflesia. Penelitian ini 

menggunakan desain kuantitatif analitik dengan pendekatan cross sectional. Sampel berjumlah 64 anak usia 

prasekolah yaitu 4-6 tahun dengan teknik total sampling. Gangguan tidur diukur menggunakan Children's Sleep 

Habits Questionnaire (CSHQ) dan kuesioner perkembangan kognitif. Analisis data menggunakan uji Spearman 

Rank. Sebanyak 43 responden (67,2%) mengalami gangguan tidur dan 29 responden (45,3%) memiliki 

perkembangan kognitif kategori kurang. Terdapat hubungan yang signifikan antara gangguan tidur dengan 

perkembangan kognitif (p < 0,001; r = 0,641). Maknanya, nilai r = 0,641 menunjukkan arah korelasi positif 

sehingga semakin tingginya skor gangguan tidur semakin rendah kategori perkembangan kognitif anak. 

Kesimpulan: Masalah gangguan tidur berhubungan kuat dengan kognitif anak usia prasekolah di TKIT Raflesia. 

Perawat anak dan institusi sekolah disarankan mengintegrasikan sleep hygiene serta pemantauan perkembangan 

kognitif secara rutin.  

Kata kunci: Anak Usia Prasekolah, Gangguan Tidur, Perkembangan Kognitif. 

Abstract 

Sleep disorders among preschoolers still have a relatively high prevalence in Indonesia, reaching 44.2%. 

However, research on the relationship between sleep disorders and cognitive development in preschoolers remains 

limited, particularly in the city of Depok. This study aims to determine the relationship between sleep disorders 

and cognitive development in preschoolers at TKIT Raflesia. This study employed a quantitative analytical design 

with a cross-sectional approach. The sample consisted of 64 preschoolers aged 4–6 years, selected using total 

sampling. Sleep disorders were measured using the Children’s Sleep Habits Questionnaire (CSHQ) and a 

cognitive development questionnaire. Data analysis was performed using the Spearman rank test. A total of 43 

respondents (67.2%) experienced sleep disturbances, and 29 respondents (45.3%) were categorized as having 

below-average cognitive development. There was a significant relationship between sleep disturbances and 

cognitive development (p < 0.001; r = 0.641). This means that the r value of 0.641 indicates a positive correlation; 

thus, the higher the sleep disturbance score, the lower the child’s cognitive development category. Conclusion: 

Sleep disturbances are strongly associated with cognitive development in preschool-aged children at TKIT 

Raflesia. Pediatric nurses and school administrators are advised to integrate sleep hygiene practices and routine 

monitoring of cognitive development. 

Keywords: Cognitive Development, Preschoolers, Sleep Disorders. 

1. PENDAHULUAN 

Anak usia prasekolah merupakan kelompok anak berusia 3–6 tahun yang berada pada 

masa golden age, yaitu periode ketika pertumbuhan dan perkembangan berlangsung sangat 

cepat serta menjadi dasar bagi perkembangan pada tahap kehidupan berikutnya [1] Pada masa 

ini, perkembangan kognitif menjadi salah satu aspek yang sangat penting karena berkaitan 

dengan kemampuan anak dalam berpikir, berkonsentrasi, mengingat, memahami informasi, 

memecahkan masalah, dan mempersiapkan diri untuk mengikuti proses pembelajaran [2]. 

Optimalisasi perkembangan kognitif dipengaruhi oleh berbagai faktor, baik faktor biologis 
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maupun lingkungan, sehingga diperlukan perhatian terhadap berbagai kondisi yang dapat 

menghambat proses perkembangan tersebut. 

Salah satu faktor yang diduga berperan terhadap perkembangan kognitif adalah 

gangguan tidur. Tidur merupakan kebutuhan fisiologis yang berfungsi menjaga pemulihan 

tubuh, perkembangan sistem saraf, serta proses konsolidasi memori yang berperan dalam 

kemampuan belajar anak. Anak usia prasekolah memerlukan waktu tidur sekitar 10–13 jam 

setiap hari agar proses tumbuh kembang berlangsung optimal [3][4]. Sebaliknya, gangguan 

tidur dapat menyebabkan penurunan konsentrasi, gangguan perilaku, kesulitan memahami 

informasi, dan menurunnya kemampuan belajar [5]. Masalah gangguan tidur masih cukup 

tinggi pada anak usia prasekolah. World Health Organization (WHO) melaporkan sekitar 20–

30% anak usia prasekolah mengalami gangguan tidur berdasarkan laporan orang tua [6]. Di 

Indonesia, prevalensi gangguan tidur pada anak mencapai 44,2%, sedangkan penelitian lain 

melaporkan sekitar 62,9% anak mengalami berbagai masalah tidur seperti sulit memulai tidur, 

sering terbangun pada malam hari, dan kualitas tidur yang kurang baik [7]. Di Jawa Barat, juga 

menemukan bahwa lebih dari separuh anak prasekolah mengalami gangguan tidur ringan 

hingga sedang [8]. 

Berbagai penelitian telah menunjukkan bahwa tidur berperan penting terhadap 

perkembangan anak. Martin (2023) melaporkan bahwa kualitas tidur berkontribusi terhadap 

perkembangan kognitif bayi dan anak usia dini [9]. Penelitian  di Kota Depok menunjukkan 

adanya hubungan antara durasi penggunaan media layar dengan gangguan pola tidur pada anak 

usia 3–5 tahun [10]. Selain itu, systematic review [11] mengungkapkan bahwa rutinitas sebelum 

tidur, lingkungan keluarga, penggunaan media elektronik, serta karakteristik orang tua 

merupakan faktor-faktor yang memengaruhi kualitas tidur anak. Meskipun demikian, 

penelitian-penelitian tersebut lebih banyak membahas faktor penyebab gangguan tidur maupun 

pola tidur, sedangkan kajian yang menghubungkan gangguan tidur dengan perkembangan 

kognitif anak usia prasekolah, khususnya di Kota Depok, masih terbatas. 

Berdasarkan studi pendahuluan di TKIT Raflesia, Kecamatan Cimanggis, Kota Depok, 

ditemukan bahwa beberapa anak memiliki kebiasaan tidur larut malam, penggunaan media 

layar yang berlebihan sebelum tidur, serta tampak kurang fokus dan mudah mengantuk selama 

proses pembelajaran. Kondisi tersebut menunjukkan perlunya perhatian terhadap gangguan 

tidur sebagai salah satu faktor yang berpotensi memengaruhi perkembangan kognitif anak. Oleh 

karena itu, penelitian ini dilakukan untuk memberikan gambaran mengenai hubungan gangguan 

tidur dengan perkembangan kognitif anak usia prasekolah di TKIT Raflesia melalui pendekatan 

kuantitatif dengan desain cross-sectional, sehingga diharapkan dapat menjadi dasar bagi upaya 

deteksi dini dan penyusunan intervensi dalam meningkatkan kualitas tidur serta 

mengoptimalkan perkembangan kognitif anak.  

2. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan desain kuantitatif analitik dengan pendekatan cross 

sectional untuk menganalisis hubungan antara gangguan tidur sebagai variabel independen 

dengan perkembangan kognitif sebagai variabel dependen pada anak usia prasekolah. 

Pendekatan ini dipilih karena pengukuran kedua variabel dilakukan pada waktu yang sama 

sehingga hubungan antarvariabel dapat dianalisis secara objektif. 

Penelitian dilaksanakan di TKIT Raflesia, Kecamatan Cimanggis, Kota Depok pada 

periode Mei 20 s/d 15 Juni 2026. Populasi penelitian berjumlah 72 anak usia prasekolah, dengan 

sampel sebanyak 64 responden yang dipilih menggunakan teknik total sampling sesuai kriteria 

inklusi dan eksklusi penelitian. Kriteria inklusi meliputi anak usia prasekolah berusia 4–6 tahun 

yang terdaftar sebagai siswa aktif di TKIT Raflesia, hadir selama pelaksanaan penelitian, serta 
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memperoleh persetujuan (informed consent) dari orang tua atau wali untuk berpartisipasi dalam 

penelitian. Kriteria eksklusi meliputi anak yang tidak hadir selama pengambilan data, orang tua 

atau wali yang tidak mengisi kuesioner secara lengkap, serta anak yang memiliki riwayat 

gangguan neurologis atau kelainan perkembangan yang telah didiagnosis dan berpotensi 

memengaruhi perkembangan kognitif. 

Pengukuran gangguan tidur dilakukan menggunakan Children's Sleep Habits 

Questionnaire (CSHQ) yang terdiri atas 33 item pertanyaan. Skor total ≤41 dikategorikan tidak 

mengalami gangguan tidur, sedangkan skor >41 dikategorikan mengalami gangguan tidur [12]. 

Perkembangan kognitif diukur menggunakan kuesioner perkembangan kognitif anak usia 

prasekolah yang terdiri atas 20 pertanyaan dengan kategori hasil baik (48–60), cukup (34–47), 

dan kurang (20–33)[13]. Instrumen Children's Sleep Habits Questionnaire (CSHQ) versi 

Indonesia telah diuji validitas menggunakan korelasi Pearson Product Moment, 33 item 

dinyatakan valid, serta memiliki nilai Cronbach's Alpha sebesar 0,80. Sementara itu, instrumen 

perkembangan kognitif yang disusun oleh Depdiknas (2003) dalam Handarbeni (2019) telah 

memenuhi validitas berdasarkan expert judgement dan memiliki nilai Cronbach's Alpha 

sebesar 0,811, sehingga kedua instrumen dinyatakan valid dan reliabel untuk digunakan dalam 

penelitian ini. 

Hipotesis penelitian adalah terdapat hubungan antara gangguan tidur dengan 

perkembangan kognitif pada anak usia prasekolah. Penelitian ini telah menerapkan prinsip etika 

penelitian yang meliputi informed consent, justice, anonymity, dan confidentiality. Data 

dianalisis secara univariat untuk menggambarkan distribusi frekuensi karakteristik responden, 

gangguan tidur, dan perkembangan kognitif. Analisis bivariat menggunakan uji Spearman Rank 

dengan tingkat signifikansi α = 0,05 untuk mengetahui hubungan antara gangguan tidur dan 

perkembangan kognitif anak usia prasekolah.  

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Sebanyak 64 anak usia prasekolah di TKIT Raflesia menjadi responden dalam 

penelitian ini.  

Tabel 1. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia dan Jenis Kelamin 

Karakteristik Frekuensi (n) Persentase (%) 

Usia   

4 Tahun 3 4,7 

5 Tahun 26 40,6 

6 Tahun 35 54,7 

Jenis Kelamin   

Laki Laki 31 48,4 

Perempuan 33 51,6 

Berdasarkan Tabel 1, mayoritas responden berusia 6 tahun sebanyak 35 anak (54,7%). 

Berdasarkan jenis kelamin, sebagian besar responden adalah perempuan sebanyak 33 anak 

(51,6%). 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Gangguan Tidur Anak Usia Prasekolah di TKIT Raflesia 

Indikator Frekuensi  Presentase (%) 

Tidak ada gangguan tidur 21 32,8 

Ada gangguan tidur 43 67,2 
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Berdasarkan Tabel 2, Dari 64 responden, sebagian besar anak mengalami gangguan 

tidur, yaitu sebanyak 43 responden (67,2%), sedangkan responden yang tidak mengalami 

gangguan tidur sebanyak 21 responden (32,8%). Hasil ini menunjukkan bahwa lebih dari 

separuh anak usia prasekolah di TKIT Raflesia mengalami gangguan tidur. 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Perkembangan Kongnitif Anak Usia Prasekolah di TKIT 

Raflesia  

Indikator Frekuensi  Presentase (%) 

Baik 20 31,3 

Cukup 15 23,4 

Kurang 29 45,3 

Berdasarkan Tabel 3 diketahui bahwa dari 64 responden, sebagian besar anak memiliki 

perkembangan kognitif kategori kurang, yaitu sebanyak 29 responden (45,3%). Selanjutnya, 

sebanyak 20 responden (31,3%) memiliki perkembangan kognitif kategori baik, sedangkan 15 

responden (23,4%) memiliki perkembangan kognitif kategori cukup. Dengan demikian, 

kategori perkembangan kognitif yang paling banyak ditemukan pada anak usia prasekolah di 

TKIT Raflesia adalah kategori kurang. 

Tabel 4. Gangguan Tidur dengan Perkembangan Kognitif Anak Usia Prasekolah di TKIT 

Raflesia 

Sleep Habit 

Questionnaire 

 

Perkembangan Kognitif Total P-

Value 

r 

Baik Cukup Kurang 

n % n % n % n % 

Gangguan tidur 4 9,3 12 27,9 27 62.8 43 100,0 0,000 0,641 

Tidak ada 

gangguan tidur 

16 76.2 3 14.3 2 9,5 21 100,0 

Berdasarkan Tabel 3, dari 43 anak yang mengalami gangguan tidur, sebagian besar 

memiliki perkembangan kognitif kategori kurang yaitu sebanyak 27 anak (62,8%). Sebaliknya, 

dari 21 anak yang tidak mengalami gangguan tidur, sebagian besar memiliki perkembangan 

kognitif kategori baik yaitu sebanyak 16 anak (76,2%). Hasil uji Spearman Rank menunjukkan 

nilai p = 0,000 (p < 0,05) dengan koefisien korelasi r = 0,641, yang berarti terdapat hubungan 

yang signifikan dengan kategori kuat antara gangguan tidur dan perkembangan kognitif anak 

usia prasekolah. 

Pembahasan 

Gambaran Gangguan Tidur Anak Usia Prasekolah di TKIT Raflesia 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 64 anak usia prasekolah di TKIT Raflesia, 

sebanyak 43 anak (67,2%) mengalami gangguan tidur, sedangkan 21 anak (32,8%) tidak 

mengalami gangguan tidur. Temuan ini menunjukkan bahwa sebagian besar anak masih 

mengalami gangguan tidur sehingga pemenuhan kebutuhan tidurnya belum optimal. Tidur 

merupakan kebutuhan fisiologis yang berperan penting dalam pertumbuhan, perkembangan 

sistem saraf, serta konsolidasi memori yang mendukung proses belajar anak. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Kuok et al. (2022) yang menunjukkan 

bahwa gangguan tidur masih banyak ditemukan pada anak usia prasekolah, terutama berupa 

kesulitan memulai tidur, sering terbangun pada malam hari, dan durasi tidur yang kurang[14]. 

Selain itu, Shetty et al. (2022) menyatakan bahwa rutinitas tidur yang tidak konsisten dan 
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kurangnya pendampingan orang tua berhubungan dengan meningkatnya kejadian gangguan 

tidur pada anak[15]. 

Menurut peneliti, tingginya proporsi gangguan tidur pada anak usia prasekolah di TKIT 

Raflesia menunjukkan bahwa pemenuhan kebutuhan tidur anak masih perlu mendapat 

perhatian. Selama pengumpulan data, peneliti mengamati beberapa anak tampak mengantuk, 

kurang fokus, dan mudah kehilangan konsentrasi selama proses pembelajaran. Guru juga 

menyampaikan bahwa pada setiap kelas terdapat sekitar dua hingga tiga anak yang sering 

menunjukkan kondisi serupa pada pagi hari. Temuan tersebut mengindikasikan bahwa sebagian 

anak kemungkinan belum memperoleh kualitas tidur yang optimal. Namun, karena penelitian 

ini hanya menganalisis hubungan antara gangguan tidur dan perkembangan kognitif, faktor-

faktor yang berkontribusi terhadap terjadinya gangguan tidur, seperti rutinitas tidur, 

penggunaan media elektronik, maupun pola pengasuhan orang tua, tidak dianalisis secara 

khusus. Oleh karena itu, diperlukan upaya promotif melalui penerapan sleep hygiene, 

pembentukan rutinitas tidur yang konsisten, serta edukasi kepada orang tua agar kebutuhan 

tidur anak dapat terpenuhi sesuai dengan tahap perkembangannya. 

 

Gambaran Perkembangan Kognitif Anak Usia Prasekolah di TKIT Raflesia 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki 

perkembangan kognitif kategori kurang, yaitu sebanyak 29 anak (45,3%), diikuti kategori baik 

sebanyak 20 anak (31,3%) dan kategori cukup sebanyak 15 anak (23,4%). Temuan ini 

menunjukkan bahwa masih terdapat anak yang belum mencapai perkembangan kognitif secara 

optimal. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Anggeriyane et al. (2025) yang 

menyatakan bahwa perkembangan kognitif anak usia prasekolah masih menunjukkan variasi 

pada setiap individu karena dipengaruhi oleh proses pertumbuhan, kematangan sistem saraf, 

serta stimulasi yang diberikan oleh keluarga dan lingkungan[16]. Selain itu, Nurseha et al. 

(2025) menjelaskan bahwa perkembangan kognitif yang optimal memerlukan stimulasi yang 

berkesinambungan melalui aktivitas belajar, bermain, dan interaksi dengan lingkungan sejak 

usia dini[17]. Penelitian Sun et al. (2022) juga melaporkan bahwa perbaikan gangguan tidur 

selama masa taman kanak-kanak berkaitan dengan peningkatan fungsi eksekutif, seperti 

perhatian, memori kerja, dan kemampuan mengendalikan perilaku[18]. Temuan tersebut 

menunjukkan bahwa kualitas tidur yang baik berperan penting dalam mendukung 

perkembangan fungsi kognitif anak. 

Menurut peneliti, masih ditemukannya perkembangan kognitif kategori kurang 

menunjukkan bahwa sebagian anak belum memperoleh stimulasi yang optimal untuk 

mendukung kemampuan berpikir dan belajar. Selama pengambilan data, peneliti mengamati 

adanya beberapa anak yang mengalami kesulitan mempertahankan perhatian saat kegiatan 

pembelajaran berlangsung dan memerlukan arahan berulang dari guru ketika mengikuti 

instruksi. Meskipun penelitian ini hanya menganalisis hubungan antara gangguan tidur dan 

perkembangan kognitif, perkembangan kognitif anak pada dasarnya dipengaruhi oleh berbagai 

faktor, seperti stimulasi dari orang tua, lingkungan belajar, status kesehatan, status gizi, serta 

karakteristik individu anak. Oleh karena itu, diperlukan kerja sama antara keluarga, sekolah, 

dan tenaga kesehatan dalam memberikan stimulasi yang sesuai dengan tahap perkembangan 

anak agar perkembangan kognitif dapat berlangsung secara optimal. 
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Gangguan Tidur dengan Perkembangan Kognitif Anak Usia Prasekolah di  TKIT 

Raflesia  

Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara 

gangguan tidur dengan perkembangan kognitif anak usia prasekolah di TKIT Raflesia (p = 

0,000; r = 0,641). Nilai koefisien korelasi tersebut menunjukkan hubungan yang kuat, sehingga 

anak yang mengalami gangguan tidur cenderung memiliki perkembangan kognitif yang lebih 

rendah dibandingkan anak yang tidak mengalami gangguan tidur. 

Temuan ini dapat dijelaskan melalui proses fisiologis tidur Menurut Brodt et al (2023), 

khususnya pada fase Rapid Eye Movement (REM). Fase REM berperan penting dalam proses 

konsolidasi memori (memory consolidation), yaitu proses penyimpanan dan penguatan 

informasi yang diperoleh selama anak beraktivitas menjadi memori jangka panjang. Selain itu, 

fase REM berkontribusi terhadap perkembangan sistem saraf, plastisitas sinaps, kemampuan 

belajar, perhatian, dan fungsi eksekutif. Apabila kualitas maupun durasi tidur terganggu, 

terutama pada fase REM, proses tersebut menjadi kurang optimal sehingga kemampuan anak 

dalam berkonsentrasi, mengingat, memahami informasi, dan memecahkan masalah dapat 

menurun. Hal tersebut pada akhirnya berdampak terhadap perkembangan kognitif anak usia 

prasekolah[19]. 

Hasil penelitian Martin (2024) yang menyatakan bahwa tidur memiliki peran penting 

dalam perkembangan kognitif anak usia dini [9]. Temuan tersebut memperkuat hasil penelitian 

ini bahwa kualitas tidur merupakan salah satu faktor penting yang mendukung perkembangan 

kognitif anak. Penelitian Guerlich (2024) juga menunjukkan bahwa durasi tidur yang optimal 

berhubungan dengan perkembangan bahasa, perilaku, dan kecerdasan nonverbal pada anak 

prasekolah [20]. 

Meskipun demikian, perkembangan kognitif anak tidak hanya dipengaruhi oleh 

gangguan tidur. Faktor lain seperti status gizi, stimulasi dari orang tua, pola asuh, kondisi 

kesehatan, lingkungan belajar, dan penggunaan media elektronik juga dapat memengaruhi 

perkembangan kognitif anak usia prasekolah. Oleh karena itu, upaya untuk mengoptimalkan 

perkembangan kognitif tidak hanya dilakukan dengan memperbaiki kualitas tidur, tetapi juga 

melalui pemberian stimulasi yang sesuai, penerapan sleep hygiene, serta kerja sama antara 

orang tua, guru, dan tenaga kesehatan dalam mendukung tumbuh kembang anak. 

4. KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian, mayoritas responden merupakan anak usia 6 tahun 

(54,7%) dan berjenis kelamin perempuan (51,6%). Dan Sebagian besar anak usia prasekolah di 

TKIT Raflesia mengalami gangguan tidur (67,2%), yang menunjukkan bahwa masalah tidur 

masih banyak ditemukan pada kelompok usia prasekolah. Selain itu, perkembangan kognitif 

responden didominasi kategori kurang (45,3%), sehingga masih terdapat anak yang belum 

mencapai perkembangan kognitif secara optimal. Analisis menggunakan uji Spearman Rank 

menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara gangguan tidur dengan perkembangan 

kognitif (p = 0,000) dengan kekuatan hubungan yang kuat (r = 0,641). Temuan ini menunjukkan 

bahwa anak yang mengalami gangguan tidur cenderung memiliki perkembangan kognitif yang 

lebih rendah dibandingkan anak yang tidak mengalami gangguan tidur. Oleh karena itu, 

pemenuhan kebutuhan tidur melalui penerapan sleep hygiene, pembentukan rutinitas tidur yang 

teratur, serta keterlibatan aktif orang tua, guru, dan tenaga kesehatan perlu ditingkatkan sebagai 

bagian dari strategi untuk mengoptimalkan perkembangan kognitif anak sejak usia dini. 
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