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INTISARI

Asma adalah penyakit inflamasi kronis pada saluran napas yang ditandai
serangan berulang berupa sesak napas dan mengikeadaan tersebut bervariasi
dalam tingkat keparahan dan frekuensi dari orang ke orang. Penderita asma
banyak mengeluhkan gejala pada malam hari dan menyebabkan gangguan tidur.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh penyakit asma terhadap
kejadian gangguan tidur pada pasien asma di Rumah Sakit Islam Sultan Agung
Semarang".

Penelitian menggunakan metode observasional analitik cross sectional pada
42 sample dengan mengambil data rekam medis penderita rawat inap dan rawat
jalan di RSI Sultan Agung Semarang yang telah terdiagnosis menderita asma.
Penelitian dilakukan dengan dua tahap yaitu pengisian The St. Mary’s Hospital
Sleep Questinnaire dan analisa data. Ada tidaknya hubungan penyakit asma
dengan gangguan tidur dianalisis dengan uji statistik Chi Square dan korelasi
kekuatan hubungan dilakukan dengan uji statistik Koefisien Kontingensi.

Hasil penelitian menunjukkan nilai p = 0,000 (p < 0,05) menunjukkan
penyakit asma berpengaruh terhadap gangguan tidur dengan nilai OR 8,00 (CI
=00 CI 95% =2,776 - 23,056 artinya pasien asma beresiko 8 kali mengalami
gangguan tidur dibanding orang sehat. Kesimpulan penelitian ini menunjukan
terdapat pengaruh penyakit asma terhadap kejadian gangguan tidur pada pasien
asma

Kata Kunci : Asma, gangguan tidur, The St. Mary’s Hospital Sleep Questinnaire
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