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Abstract 

 

Pendahuluan: Permasalahan yang muncul dari ketidaksiapan 

menghadapi menarche selain psikologis juga terdapat masalah fisik  

yang  dapat  terjadi  seperti sakit kepala, sakit pinggang, mual-mual 

dan berisiko terjadi infeksi pada  saluran  kemih  (ISK). 

Tujuan: Penelitian ini dilakukan untuk melihat hubungan 

kecemasan anak dengan gangguan tidur pada anak ASD di 2022. 

Metode: Menggunakan metode studi kolerasi dengan design cross- 

sectional. Sampel penelitian ini melibatkan 77 orang tua anak ASD 

pada Platform Peduli Autism Spectrum Disorder. Instrumen 

penelitian yang digunakan yaitu Children’s Sleep Habits 

Questionnaire (CSHQ) dan Anxiety Scale for Children with Autism 

Spectrum Disorder (ASC-ASD). Uji statistik bivariat penelitian 

menggunakan Spearman Corelation. 

Hasil: Didapatkan hasil bahwa hubungan antara variabel 

Kecemasan dengan gangguan tidur anak Autism Spectrum 

Disorder (ASD) dengan nilai p-value 0.296 (p-value >0,05). 

Kesimpulan: Tidak terdapat hubungan antara variabel Kecemasan 

dengan gangguan tidur anak Autism Spectrum Disorder (ASD) 

 

Kata Kunci: autism spectrum disorder, gangguan tidur, 

kecemasan anak 

Pendahuluan 

Kekurangan dalam komunikasi sosial, minat yang sempit, dan perilaku berulang 

termasuk ciri khas gangguan spektrum autisme (ASD), suatu kondisi perkembangan saraf. 

Prevalensi meningkat, dan artikel ini bertujuan untuk menyoroti variabel yang mungkin 

berdampak pada tingkat prevalensi, seperti modifikasi terbaru pada kriteria diagnostik.
1
 

Menurut WHO, prevalensi  ASD sebesar 16 % dari populasi anak global. Data Center 

For Disease Control and Prevention, Menurut laporan tahun 2013, ada 0,15-0,20 % orang di 

seluruh dunia yang menderita ASD. Setiap tahun, semakin banyak anak penyandang autisme 

di Indonesia. Menurut dokter spesialis anak dr. Widodo Judarwanto, jumlah penyandang 

autisme akan terus meningkat. Jumlah pasti anak autis di Indonesia saat ini belum diketahui. 

Ada 2,4 juta orang di Indonesia yang diperkirakan memiliki gangguan spektrum autisme 

(ASD), dan jumlah ini terus bertambah 500 orang setiap tahunnya.
2
 

Kecemasan termasuk respons yang khas terhadap bahaya, tetapi mungkin menjadi 

belum normal jika berlebihan dibandingkan dengan ancaman atau jika tampaknya tidak ada 

penyebabnya, yaitu jika itu bukan respons terhadap perubahan lingkungan.
3
 Gangguan 

kecemasan termasuk suatu penyakit mental yang paling sering terjadi secara keseluruhan, 

mailto:nurenilestari@gmail.com
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terjadi pada 6,5% dari semua anak-anak dan remaja. Dengan demikian, para ilmuwan akan 

melihat bagaimana kecemasan dan masalah tidur terkait pada anak-anak ASD.
4
 

Terdapat banyak aspek yang bisa menyebabkan rasa cemas pada anak yaitu gangguan 

obsesif-kompulsif, gangguan kecemasan perpisahan, gangguan kecemasan umum, fobia 

spesifik, gangguan kecemasan sosial, gangguan panik, dan agorafobia. Dan anak autistik 

memiliki level kecemasan yang jauh lebih tinggi dari anak-anak tipikal.
5
 

Kurang tidur berdampak pada suasana hati dan perilaku dan bahkan dapat 

menyebabkan masalah kesehatan mental.
6
 Kurang tidur mungkin memiliki efek buruk pada 

perhatian, memori, pembelajaran, dan perilaku anak-anak. Penelitian yang dilakukan oleh 

Gunes dkk, telah menemukan bahwa gangguan tidur berhubungan dengan kurangnya 

perhatian, hiperaktif, agresi, dan masalah perilaku pada anak-anak. Kesulitan tidur dilaporkan 

terkait dengan defisit dalam kecerdasan dan komunikasi nonverbal. Selain itu, tidur yang 

terganggu atau terbatas dapat menjadi prediktor defisit keterampilan sosial.
7
 Berdasarkan 

uraian tersebut, penulis tertarik untuk melakukan penelitian mengenai hubungan kecemasan 

dengan gangguan tidur anak ASD di Peduli ASD Research Center pada tahun 2022. 

Metode 

Penelitian yang dipakai dalam penelitian termasuk cross-sectional. Penelitian ini 

memakai metodologi penelitian yang menekankan mengumpulkan data pada variabel 

independen dan dependen hanya sekali selama wawancara pasien.
8
 Sampel termasuk separuh 

dari banyak serta sifat yang diperoleh dari populasinya.
9
 Teknik penghitungan sampel yaitu 

dapat berhubungan penentuan jumlah sampel. Pemilihan jumlah sampel dapat 

diselenggarakan melalui pendekatan consecutive sampling. Penelitian telah berhasil lolos 

etical clearance sebelum dilakukan penelitian kepada sampel. Data yang diambil di Peduli 

ASD Research Center dengan total 77 responden orang tua dari anak ASD, yang terdiri dari 

anak usia 1- 5 tahun sebanyak 54 anak dan pada usia 6-10 tahun sebanyak 23 tahun. Dengan 

jenis kelamin laki-laki sebanyak 58 anak dan jenis kelamin perempuan sebanyak 19 anak. 

Sedangkan untuk variabel yang diteliti adalah terkait hubungan gangguan makan dengan usia, 

jenis kelamin, kecemasan dengan perilaku makan anak di Peduli ASD Research Center. Cara 

pengumpulan data dilakukan dengan menggunakan penyebaran kuesioner secara online. 

Dengan instrumen yang digunakan yaitu Anxiety Scale for Children with Autism Spectrum 

Disorder -24 item dan Children's Sleep Habits Questionnaire -22 item. 

Hasil 

Analisis Univariat 

Tabel 1. Karakteristik Demografi Responden Berdasarkan Usia dan Jenis Kelamin di Peduli 

ASD Research Center (n=77) 

Karakteristik Sosiodemografi Responden Orang Persentase 

Usia Responden 

Usia 0-5 tahun  

Usia 6-10 tahun 

 

54 

23 

 

70,1 % 

23,8% 

Jenis Kelamin Anak 

Laki-laki 

Perempuan  

 

58 

19 

 

75,3 % 

24,7 % 
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Berdasarkan tabel 1 sebagian besar usia anak rata – rata 5 tahun yaitu 54 orang (70,1 

%). Dilihat dari jenis kelamin, sebagian besar berjenis kelamin laki – laki yaitu 58 orang 

(75,3 %). Selain itu 19 orang berjenis kelamin perempuan (24,7 %).  

Tabel 2. Gambaran kecemasan dan Gangguan tidur Anak di Peduli ASD Research Center 

(n=77) 

Variabel Jumlah Persentase 

Kecemasan 

Rendah 

Sedang  

Tinggi 

 

28 

48 

1 

 

36,4 % 

62,3 % 

1,3 % 

Gangguan Tidur 

Rendah 

Sedang 

Tinggi 

 

23 

54 

0 

 

29,9 % 

70,1 % 

0% 

Pada tabel 2 mendeskripsikan kecemasan pada anak di Peduli ASD Research Center 

berada pada level sedang yaitu (62,3 %). Sedangkan untuk gangguan tidur pada anak di 

Peduli ASD Research Center berada pada level sedang yaitu (70,1 %). 

Analisis Bivariat 

Tabel 3. Hubungan Karakteristik Responden dengan Gangguan Tidur ASD 

Karakteristik Sosiodemografi 

Responden 

Gangguan Tidur Total 

(N) 
P-Value 

Rendah Sedang 

Usia Responden 

Usia 0-5 Tahun 

Usia 6-11 Tahun 

 

16 

7 

 

38 

16 

 

54 

23 

 

0.945 

 

Jenis Kelamin 

Laki-Laki 

Perempuan 

 

19 

4 

 

39 

15 

 

58 

19 

 

0.333 

Kecemasan 

Rendah 

Sedang 

Tinggi 

 

4 

18 

1 

 

17 

34 

3 

 

21 

52 

4 

 

0.296 

Berdasarkan tabel 3 tidak ada hubungan antara karakteristik responden dengan 

gangguan tidur anak ASD, semua nilai p-value > 0,05. Tidak ada hubungan antara 

karakteristik pada jenis kelamin responden dengan gangguan tidur anak ASD, semua nilai 

0,333 yang artinya nilai p-value >0,05. Tidak ada hubungan antara kecemasan dengan 

gangguan tidur pada anak ASD dengan nilai p-value (0,296) artinya lebih besar dari 0,05.  

Pembahasan 

Hubungan Kecemasan dengan Gangguan Tidur pada Anak Autism Spectrum Disorder 

(ASD) 

Penelitian ini diselenggarakan sepanjang bulan Desember 2022 sampai Januari 2023 

berbasis online survey menggunakan google form dan diisi langsung oleh orangtua anak ASD 

yang menjadi responden di Peduli ASD Research Center. Penelitian ini menggunakan dua 

instrumen yaitu modifikasi instrumen Anxiety Scale for Children with Autism Spectrum 

Disorder (ASC-ASD) dan modifikasi instrumen Children's Sleep Habits Questionnaire 

(CSHQ). Karakteristik demografi responden dengan karakteristik yang diteliti adalah usia, 
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jenis kelamin. 

Berdsarkan hasil penelitian ini ditemukan usia anak paling banyak berada di usia 0 – 5 

tahun dengan presentase 70,1%. Penelitian Ulfa, yang meneliti deteksi dini analitik, 

mengklaim hal itu dengan kecemsan berpisah dan ditemukan responden terbanyak dalam 

penelitian ini usia 5 tahun sebesar 54,3%.
10

 Hal tersebut juga sejalan dengan penelitian yang 

dilakukan oleh Af’idah dkk. tentang Analisis Gangguan Kecemasan Sosial Anak 

Berkebutuhan Khusus pada Usia Dini dengan usia anak 3 tahun.
11

 

Pada variabel gender, gender pria lebih banyak (75,3 %) dibanding perempuan (24,7 

%). Hasil tersebut juga didukung oleh Ariana (2016), dimana jumlah jenis kelamin laki-laki 

60%. Banyaknya tingkat kecemasan pada anak autism berjenis kelamin laki-laki ini telah di 

uji statistik dan ditemukan tidak adanya kaitan antara gender dengan tingkat rasa cemas untuk 

anak autism.
12

 

Hasil penelitian selanjutnya mengenai kecemasan anak Autism Spectrum Disorder 

(ASD), diperoleh hasil penelitian berada pada level sedang yaitu 62,3 %. Hasil ini sejalan 

dengan penelitian yang diselenggarakan oleh Santi, 2023. Ditemukan mayoritas level 

kecemasan sedang dan berat sebanyak 21 responden (55,3%).
13 Menurut Dr. Jephtha tausig, 

psikolog klinis berbasis di New York City (2019), mengatakan bahwa kecemasan pada orang 

autis mungkin terasa lebih menyedihkan dan ketika anak autism merasakan gelombang 

kecemasan, itu bisa terasa disorientasi dan membingungkan.
14

 

Pada variabel kecemasan ditemukan jika belum terdapat kaitan yang signifikan 

terhadap gangguan tidur untuk anak Autism Spectrum Disorder (ASD) yaitu hasilnya nilai p-

value 0,296 (> 0,05). Salah satu penyebab anak ASD mengalami gangguan tidur yaitu 

diakibatkan oleh gangguan produksi hormon melatonin, sesuai dengan temuan penelitian 

sebelumnya bahwa salah satu penyebab anak ASD mengalami gangguan tidur yaitu 

gangguan produksi hormon melantonin. Biasanya, kadar melatonin meningkat pada malam 

hari dan menurun sepanjang hari.
15

 Selain itu rangsangan lingkungan yang berlebihan juga 

dapat menyebabkan anak ASD mengalami gangguan tidur. Ini disebabkan oleh kepekaan 

yang meningkat terhadap sentuhan atau suara pada anak-anak dengan ASD. Anak-anak dapat 

dengan cepat dibangunkan bahkan oleh suara atau sentuhan sekecil apa pun, sehingga sulit 

bagi mereka untuk kembali tidur.
16

 

Selanjutnya pada variabel gangguan tidur ada anak Autism Spectrum Disorder (ASD), 

diperoleh hasil penelitian berada pada level sedang yaitu 70,1 % sedangkan yang mengalami 

level rendah yaitu 29,9 %. Hasil ini sejalan dengan penelitian Rana et al., (2021) dengan hasil 

75%.
17

 

Menurut Hallahan & Kauffman (2009), interaksi sosial, komunikasi, perilaku 

berulang, dan stereotip sulit bagi seseorang dengan autisme. Beberapa dari mereka juga 

bergumul dengan masalah tidur dan kesulitan kognitif. Ada banyak hal berbeda yang 

mungkin membuat anak-anak khawatir yaitu gangguan obsesif-kompulsif, gangguan 

kecemasan perpisahan, gangguan kecemasan umum, fobia spesifik, gangguan kecemasan 

sosial, gangguan panik, dan agorafobia. Dan anak autistik memiliki level kecemasan yang 

jauh lebih tinggi dari anak-anak tipikal.
5
 

Berdasarkan hasil penelitian pada hubungan usia dengan gangguan tidur dengan nilai 

p 0,945, hasilnya lebih besar dari 0,05. Hal ini menunjukkan bahwa tidak ada hubungan 
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antara gangguan tidur pada anak ASD dengan usia responden. berdasarkan penelitian Sikora 

et al. yang mempelajari tentang kaitan Masalah Tidur dan Perilaku Siang Hari pada Anak 

Berbagai Usia dengan Gangguan Spektrum Autisme dan didapatkan hasil yang negatif antara 

usia anak prasekolah dan sekolah terhadap tidur.
18

 

Selanjutnya hasil penelitian pada hubungan jenis kelamin dengan gangguan tidur studi 

ini memperoleh nilai p sebanyak 0,333, yang menunjukkan nilai p-value > 0,05, 

menunjukkan bahwa fitur gender dan masalah tidur pada anak ASD tidak berhubungan. 

Temuan penelitian ini sejalan dengan temuan Levin et al., yang tidak menemukan hubungan 

antara seks dan kesulitan tidur pada anak dengan gangguan spektrum autisme (ASD). 

Kemampuan anak untuk menurun berdampak pada bagaimana anak-anak dengan ASD 

menanggapi masalah tidur.
19

 Upaya yang dilakukan oleh orangtua yaitu membaca buku, 

menghadiri seminar, dan mengajukan banyak pertanyaan dari spesialis untuk mempelajari 

lebih lanjut tentang kondisi autisme dan kemungkinan terapinya.
20

 

Untuk jam tidur yang dibutuhkan anak itu berbeda-beda. Anak-anak membutuhkan 

antara 14 - 17 jam tidur setiap hari untuk anak dengan usia 0 - 3, 12 hingga 15 jam untuk 

anak usia 4 - 11 bulan, 11 - 14 jam untuk anak usia 1 - 2 tahun, 10 hingga 13 jam untuk anak 

usia dari 3 - 5 tahun di prasekolah, dan 9 sampai 11 jam untuk anak usia 6 - 13 tahun. Kita 

dapat mencoba sejumlah strategi, termasuk rutin menegakkan jam tidur dan bangun, 

menciptakan suasana kamar tidur yang nyaman, dan mematikan gadget dan perangkat 

elektronik lainnya sebelum tidur, untuk membantu anak anda agar tetap pada waktu tidur 

yang disarankan sesuai usia anak itu sendiri. 

Kesimpulan 

Hasil penelitian memaparkan usia anak sebagian besar berusia 0-5 tahun sebanyak 

70,1 %, gender anak responden separuh laki-laki dengan besaran 75,3 % dan perempuan 

sebanyak 24,7%.  Kecemasan yang dialami anak Autism Spectrum Disorder (ASD) sebagian 

besar berapa pada level sedang yaitu sebanyak 62,3 %. Gangguan tidur yang dialami anak 

Autism Spectrum Disorder (ASD) sebagian besar berada pada level sedang yaitu sebanyak 

70,1 %. Tidak terdapat hubungan antara karakteristik responden dengan gangguan tidur 

dengan nilai p-value > 0,05. Tidak terdapat hubungan antara variabel kecemasan dengan 

gangguan tidur anak Autism Spectrum Disorder (ASD) dengan nilai p-value 0.296 (0,05). 
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