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Abstrak

Penyakit kronis adalah suatu penyakit menahun yang dapat berlangsung lama dan fatal, penyakit ini
diasosiasikan dengan kerusakan atau penurunan fungsi fisik dan mental yang berkepanjangan dan jarang
sembuh. Penyakit kronis akan menyebabkan berbagai masalah seperti masalah medis, sosial dan psikologis.
Keluhan tentang gangguan tidur dan excessive daytime sleepiness adalah hal yang sering dialami dikalangan
pasien dengan penyakit kronis dengan prevalensi yang cukup tinggi. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui kejadian excessive daytime sleepiness (EDS) pada pasien dengan penyakit kronis. Penelitian ini
adalah penelitian cross sectional yang menggunakan metode deskriptif analitik dengan besar sampel 76
pasien dengan penyakit kronis. Sebanyak 31.6% pasien dengan penyakit kronis mengalami excessive daytime
sleepiness (EDS). Angka kejadian excessive daytime sleepiness pada pasien dengan penyakit kronis
tergolong cukup tinggi yaitu sebesar 31.6%.

Kata Kunci : excessive daytime sleepines, eds, penyakit kronis

PENDAHULUAN

Penyakit kronis merupakan penyakit berkepanjangan dan jarang sembuh. Walaupun penyakit kronis
tidak mengancam jiwa tetapi akan menjadi beban bagi individu, keluarga dan masyarakat. Penyakit
kronis akan menyebabkan berbagai masalah seperti masalah medis, sosial dan psikologis (Yenny &
Herwana, 2006). Penyakit kronis merupakan permasalahan kesehatan serius dan penyebab kematian
terbesar di dunia. Pada tahun 2008, penyakit kronis menyebabkan kematian pada 36 juta orang di
seluruh dunia atau setara dengan 36 % jumlah kematian di dunia (WHO, 2013). Berdasarkan hasil
temuan Riskesdas pada tahun 2013, penyakit kronis merupakan sepuluh penyebab utama kematian
di Indonesia.

Mattson (dalam Bradford, 2002) menjelaskan bahwa penyakit kronis adalah suatu penyakit
menahun yang dapat berlangsung lama dan fatal, penyakit ini diasosiasikan dengan kerusakan atau
penurunan fungsi fisik dan mental. Salah satu jenis penyakit kronis yang merupakan penyebab
kematian nomor satu di dunia, terutama pada negara berkembang, adalah penyakit jantung (WHO,
2013).

Tidur adalah periode istirahat untuk tubuh dan pikiran, yang selama masa ini kemauan dan
kesadaran ditangguhkan sebagian atau seluruhnya dan fungsi-fungsi tubuh sebagian dihentikan
(Dorland, 2010). Menurut Prayitno (2002) Tidur adalah kondisi organisme yang sedang istirahat
secara reguler, berulang dan reversibel dalam keadaan dimana ambang rangsang terhadap
rangsangan dari luar lebih tinggi jika dibandingkan dengan keadaan jaga.

Keluhan tentang gangguan tidur dan excessive daytime sleepiness adalah hal yang sering dialami
dikalangan pasien dengan penyakit kronis dengan prevalensi yang cukup tinggi (Shariati Shariati,
A., Jahani, S., Hooshmand, M., & Khalili, N., 2012). Masalah gangguan tidur ini biasanya berkaitan
dengan pergerakan ekstremitas secara periodik selama tidur atau sleep apnea yang mengakibatkan
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mengantuk pada siang hari dan hal-hal lain termasuk iritabilitas, kebingungan, depresi, atau
paranoid, yang dapat menghambat pemulihan penyakit (Shariati et al., 2012). Prevalensi gangguan
tidur setiap tahun cenderung meningkat, hal ini juga sesuai dengan peningkatan usia dan berbagai
penyebabnya (Pearce, 2008).

Menurut penelitian, banyak faktor yang menyebabkan tingginya prevalensi masalah tidur primer,
seperti karakteristik demografi, hubungan dengan penyakit metabolik, efek dari pengobatan, yang
menempatkan pasien dengan risiko kantuk. Gangguan tidur termasuk onset tidur yang tertunda,
sering terbangun saat tidur, restless legs syndrome, insomnia, kantuk siang hari. Hal ini berpengaruh
terhadap kualitas tidur dan juga ikut mempengaruhi kualitas hidup pasien (Fonseca, 2014).
Diperkirakan jumlah penderita akibat gangguan tidur setiap tahun semakin lama semakin meningkat
sehingga menimbulkan maslah kesehatan (Japardi, 2002).

METODE

Penelitian ini menggunakan rancangan penelitian cross sectional. Penelitian ini menggunakan
metode deskriptif analitik untuk mengidentifikasi kejadian excessive daytime sleepiness pada pasien
dengan penyakit kronis di RS Bhayangkara Palembang. Populasi dalam penelitian ini adalah
seluruh pasien dengan penyakit kronis yang berobat di poli penyakit dalam RS Bhayangkara
Palembang.

Sampel penelitian ini adalah pasien dengan penyakit konis yang dirawat di poli penyakit dalam RS
Bhayangkara Palembang. Sampel diambil dengan teknik Accidental Sampling yaitu teknik
penentuan sampel yang kebetulan ada atau tersedia di suatu tempat sesuai konteks penelitian
(Notoatmodjo, 2010). Data penelitian diambil menggunakan kuesioner Epworth Sleepiness Scale
untuk menilai kejadian excessive daytime sleepiness.

HASIL

Karakteristik umum responden dapat dilihat pada tabel 1. Pada tabel 1 menunjukkan bahwa usia
responden dewasa awal, dewasa akhir, dan lansia awal hampir rata rata memiliki jumlah yang sama
yaitu sekitar 27% sampai 30%, responden yang terbanyak adalah berjenis kelamin laki laki (51.3%),
dan responden dengan latar pendidikan SMA adalah 31 orang (40.8%).

Tabel 1
Distribusi karakteristik responden
Variabel Kategori Frekuensi (n) Persentase (%0)

Usia (tahun) 36-45 23 30.3
46-55 22 28.9
46-65 21 27.6

66-90 10 10
Jenis kelamin Perempuan 37 48.7
Laki-laki 39 51.3
Latar Pendidikan SD-SMP 28 36.8
SMA 31 40.8
D3-S1 17 22.4
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Hasil analisis univariabel yang menggambarkan excessive daytime sleepines dapat dilihat pada tabel
7.3 Pada tabel tersebut menunjukkan bahwa sebanyak 68.4% responden tidak mengalami excessive
daytime sleepines.

Tabel 2
Distribusi responden berdasarkan excessive daytime sleepiness
EDS Frekuensi (n) Persentase (%0)
EDS 24 31.6
Tidak EDS 52 68.4
Total 50 100

PEMBAHASAN

Dari hasil penelitian didapatkan bahwa sebanyak 31.6% responden mengalami excessive daytime
sleepiness (EDS). National Sleep Foundation 2000 Omnibus Sleep in America telah melaporkan
bahwa sekitar 43% dari populasi dewasa mengalami EDS beberapa hari dalam satu bulan dan 20%
mengalami hal yang sama beberapa hari dalam satu minggu (Brooks, 2001). Prevalensi EDS pada
berbagai macam ras Asia adalah 10.8% yang sering mengalami rasa mangentuk namun hanya 9%
diantaranya yang diklasifikasikan sebagai penderita EDS (Tan, 2005). Penelitian lain tentang EDS
yang dilakukan oleh Rocha melaporkan bahwa prevalenis EDS sekitar 16.7% dari populasi dan
ditemukan pada populasi perempuan lebih banyak dibandingkan laki laki. Ada pendapat lain yang
mengatakan bahwa perbandingan prevalensi EDS antara laki-laki dan perempuan adalah sama yaitu
sebesar 8,7% (Bixler, 2005). Studi yang dilakukan Punjabi (2008) mencatat bahwa prevalensi
Obstructive Sleep Apnea yang berkaitan dengan kedaan EDS sekitar 3%-7% pada laki-laki dan 2%-
5% pada perempuan di populasi umum. Dari beberapa penelitian di atas menunjukkan bahwa jenis
kelamin tidak menunjukkan jenis kelamin tidak menunjukkan adanya hubungan yang signifikan
secara statistik. Kemungkinan ada penyebab lain yang mempengaruhinya seperti kejadian insomnia
yang cukup tinggi pada populasi perempuan dibandingkan laki-laki.

Faktor obesitas juga diduga berkaitan dengan kejadian EDS. Penelitian Gunes Z, Sahbaz, dan
Tugrul (2012) menyatakan bahwa ada hubungan yang signifikasn antara obesitas dengan kedaan
EDS (p=0.01) dan rata-rata IMT yang mengalami EDS > 27.6kg/m?. Analisis nilai OR pada IMT
terhadapt EDS memiliki nilai 1.145. Hasil penelitian ini diperkuat oleh penelitian Resta tentang
populasi obesitas, dilaporkan bahwa prevalensi OSA padapopulasi obesitas melebihi 50% dengan
rata-rata IMT 40 kg/m? dan persentase EDS secara signifikan meningkta pada populasi obesitas
dibandingkan dengan non obesitas (p=0.0010). Demikian juga dengan hasil penelitian yang
dilakukan oleh Haglow yang mengemukakan bahwa IMT berhubungan secara signifikan dengan
keadaan EDS (mulai dari IMT 25 kg/m?) dengan nilai p=0.001.

Kebiasaan olahraga dan aktivitas adalah dua hal yang yang juga diduga berperan dalam kejadian
EDS. Hal ini didukung oleh penelitian Kumar J, Kumar S, dan Pradhan (2011) yang menyatakan
bahwa responden perokok sebanyak 40% mengalami EDS, namun berbeda dengan hasil penelitian
yang dilakukan oleh Haglow JT, Lindberg, dan Janson C. (2009) yang menunjukkan bahwa
kebiasan merokok tidak memiliki hubungan yang signifikan dengan timbulnya EDS tetapi lebih
berhubungan dengan keadaan fatique. Aktivitas fisik dan olahraga tidak berhubungan langsung
dengan kejadian EDS. Penlitian Haglow didukung oleh hasil penelitian Butner,K; Hargens; dan
Herbert (2013) bahwa olahraga dan aktivitas fisik tidak ada kaitannya dengan kejadian EDS.

KESIMPULAN
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Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan di atas dapat disimpulkan bahwa angka kejadian
excessive daytime sleepiness pada pasien dengan penyakit kronis tergolong cukup tinggi yaitu
sebesar 31.6%.
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