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PENGARUH TERAPI PIJAT BAYI TERHADAP KUALITAS TIDUR BAYI USIA 1-12 BULAN 
DI PUSKESMAS 

Lisbet1, B. Somantri2, Setianingsih3

ABSTRAK

Angka kematian bayi di Indonesia biasanya disebabkan karena beberapa faktor kebutuhan 
dasar seorang bayi yang tidak terpenuhi dengan baik. Salah satu kebutuhan dasar seorang 
bayi adalah tidur. Tidur akan menstimulasi  perkembangan optimal pada otak maupun 
tubuh. Kualitas tidur yang buruk dapat menyebabkan ketidakoptimalan tumbuh kembang 
bayi. Salah satu cara yang dapat dilakukan dalam mengatasi kualitas tidur pada bayi adalah 
dengan melakukan terapi pijat bayi. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui pengaruh terapi 
pijat bayi terhadap kualitas tidur bayi usia 1-12 Bulan di Puskesmas Cibeureum Cimahi.  
Teknik sampling yang digunakan adalah purposive sampling. Jumlah sampel terdiri dari 30 
subyek yang dibagi menjadi  15 responden sebagai kelompok perlakuan, dan 15 responden 
sebagai kelompok kontrol. Masing-masing Kelompok perlakuan mendapatkan program 
pemijatan selama 6x dalam rentang waktu 1 minggu. Pengumpulan data menggunakan 
kuisoner melalui wawancara. Kriteria inklusi Ibu responden dapat berkomunikasi dengan 
baik, kooperatif, dan bayi yang menjadi responden adalah bayi sehat tanpa penyakit bawaan 
atau cacat fisik, bayi berumur 1-12 bulan. Rancangan penelitian menggunakan metode 
quasi ekperimen dengan desain posttest only  pada kelompok perlakuan dan kelompok 
kontrol. Hasil uji statistik pada penelitian ini menunjukkan adanya pengaruh yang 
signifikant dimana terdapat perbedaan rata-rata kualitas tidur pada kelompok perlakuan 
dan kelompok kontrol setelah dilakukan pijat bayi dengan nilai p value ( ρ = 0,002)     < 
0,05.  Dari hasil penelitian ini disarankan untuk melakukan pengukuran kualitas tidur bayi 
menggunakan pre tes terlebih dahulu, menggunakan parameter yang lebih akurat serta 
menambah jumlah sampel penelitian.

Kata kunci: pijat bayi, kualitas tidur

Abstract

Infant mortality in Indonesia is usually caused due to a number of factors the basic needs of a 
infant that was not met well. One of the basic needs to sleep. Sleep will stimulate development 
of brain and body. A worse of quality sleep will impact to the growth of infant.  One of the 
implementation that can improve quality of sleep thorough infant’s massage therapy. The 
purpose of this study was to effect of  infant’s massage therapy to the quality of sleep  at  ages 
1-12 months. The sampling technique used purposive. Total samples consisted of  30 subjects 
who were  divided into 15 respondents as a  treatment group, and 15 respondents as a control 
group. Each experiment group was given a massage program for 6 times  in a week  Inclusion 
criteria that mother of respondents could communicate well, cooperative, and infants who 
become the respondents were healthy without congenital disease or physical defect, and the 
ages around 1-12 months. Research method used quasi experiment and design used posttest 
only control group on experiment group and control group. Results of statistical tests in 
this study showed the significant influences and there was average quality of sleep on the 
experiment and the control group after infants were getting massage with p value ( ρ = 0.002) 
< 0.05. Based on the results of this research, it was suggested to perform the measurement of 
infant quality of sleep  by  using pre test, using more accurate parameters, and  increase the 
number of  research samples.

Keywords : infant massage therapy, quality of sleep 
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PENDAHULUAN
Masa saat bayi adalah masa keemasan 

dan masa yang kritis bagi pertumbuhan dan 
perkembangan seorang bayi, karena pada 
masa bayi sangat peka terhadap lingkungan 
dan masa keemasan karena masa seorang bayi 
sangatlah singkat dan tidak dapat diulang kembali 
(Departemen Kesehatan, 2009 ). 

Jumlah bayi di Indonesia 4.372.600 jiwa 
dari 21.805.008 balita atau 20,05%     (Kementrian 
kesehatan RI, 2011). Salah satu wilayah Indonesia 
yang memiliki presentase bayi dan balita yang 
cukup besar adalah diwilayah Jawa Barat, jumlah 
bayi sebanyak 2.466.753 (Departemen Kesehatan, 
2010).

Menurut Ikatan Dokter Indonesia (IDI) 
jumlah bayi dilaporkan meninggal kurang dari 
usia 365 hari setiap 1.000 kelahiran hidup. 
Kematian bayi tersebut dibagi lagi ke dalam 
mortalitas neonatal lanjut (sampai usia 28 hari) 
dan mortalitas post-neonatal 28 hari sampai usia 
satu tahun (365 hari) dan mencapai 39 % untuk 
mengurangi angka kematian bayi di Indonesia 
maka perlu diupayakan perawatan yang dapat 
menurunkan AKB (Angka Kematian Bayi). Angka 
kematian bayi bisa disebabkan oleh berbagai 
faktor, salah satunya jika kebutuhan dasar bayi 
tidak terpenuhi .

Kebutuhan dasar seorang bayi mencakup 
makan, minum, dan tidur merupakan salah 
satu kebutuhan dasar manusia terutama pada 
seorang bayi karena tidur sangat bermanfaat 
bagi kesehatan tubuh setiap individu. Tidur juga 
merupakan hal yang universal (Kozier, 2000) 
dikatakan universal karena umumnya semua 
individu dimanapun ia berada membutuhkan 
tidur dan tidak ada individu yang selama hidupnya 
tidak tidur, Hal ini mengindikasikan bahwa tidur 
memiliki peranan penting bagi manusia.  Menurut 
berger dan William (2000) mengatakan bahwa 

tidur memiliki peranan esensial bagi kesehatan 
fisiologis maupun psikologis individu dan menjadi 
dasar bagi kualitas hidup seseorang. 

Pada bayi berusia 1-12 bulan memerlukan 
tidur sekitar 14-18 jam perhari, 50% dari tidur ini 
adalah tidur REM yang menstimulasi pusat otak 
tertinggi. Selama tidur akan terjadi perkembangan 
otak maupun tubuh, sehingga gangguan tidur 
merupakan masalah yang akan menimbulkan 
dampak buruk terhadap pertumbuhan dan 
perkembangan bayi. Kualitas tidur bayi yang 
adekuat dapat ditingkatkan dengan memberikan 
pemijatan bayi secara rutin sehingga bayi akan 
tertidur lebih lelap.Kualitas tersebut dapat 
menunjukan adanya kemampuan individu untuk 
tidur dan memperoleh jumlah istirahat sesuai 
dengan kebutuhannya (Hidayat, 2009).

Kualitas dan kuantitas tidur dipengaruhi 
oleh beberapa faktor misalnya faktor lingkungan, 
penyakit, obat-obatan,kelelahan, stres dan nutrisi. 
Kualitas tidur bayi memperngaruhi perkembangan 
bayi, sebab dengan tidur yang baik maka bayi akan 
tumbuh menjadi anak yang berkembang baik 
pula. Bayi yang aktif dan tumbuh normal biasanya 
mempunyai waktu yang cukup untuk tidur (Wong, 
2011). 

Kualitas tidur bayi  yang baik akan 
membuat bayi lebih aktif dan tumbuh normal, 
para peneliti di Carneigie Mellon University dan 
University of Pensylvania menemukan bahwa 
kuantitas dan kualitas tidur sesungguhnya 
mempengaruhi bagaimana seseorang menjadi 
sakit. Ciri-ciri bayi yang cukup tidur, akan mudah 
tertidur dimalam hari, bugar saat bangun, tidak 
rewel dan tidak memerlukan tidur siang yang 
melebihi kebutuhan sesuai perkembangannya.

Pijat bayi merupakan salah satu alternative 
pilihan yang dapat digunakan perawat dalam 
melakukan intervensi dirumah sakit, di komunitas 



Pengaruh Terapi Pijat Bayi terhadap Kualitas Tidur Bayi Usia 1-12 Bulan di Puskesmas 47

JKA  |  Volume 5  |  Nomor 1  |  Juni 2018

atau dapat diterapkan dalam kehidupan sehari-
hari. Peran Perawat dalam melakukan intervensi 
terapi pijat bayi perlu ditingkatkan karena pijat 
bayi mempunyai banyak manfaat bagi bayi, pijat 
bayi juga dapat membuat bayi tidur lebih nyenyak 
dan berkualitas. Pemijatan yang dilakukan 
secara teratur sesuai dengan tata cara dan teknik 
pemijatan bayi akan memberikan manfaat yang 
banyak pada bayi selain itu terapi pemijatan dapat 
mengurangi kegelisahan dan mengurangi hormon 
stress pada bayi.

Berdasarkan hasil studi pendahuluan 5 
dari 7 bayi yang melakukan posyandu di RW 26 
Rancabentang Kelurahan Cibeureum Kecamatan 
Cimahi Selatan Binaan Puskesmas Cibeureum 
Cimahi setelah diberikan Kuisoner Pittsburgh 
Sleep Quality Index (PSQI) mengalami kualitas 
tidur kurang baik dengan skor PSQI diatas 5 dan 
tidur kurang dari 16 jam. 

Tujuan penelitian ini untuk mengetahui 
pengaruh pijat bayi terhadap kualitas tidur bayi 
usia 1-12 bulan di Puskesmas Cibeureum Cimahi.

METODOLOGI

Rancangan penelitian ini menggunakan 
Quasi Eksperimen (Two Group) posttest only 
control group design, Rancangan ini merupakan 
eksperimen yang tidak diadakan prettest dengan 
rancangan ini memungkinkan peneliti mengukur 
pengaruh perlakuan (intervensi) pada kelompok 
eksperimen dengan cara membandingkan 
kelompok tersebut dengan kelompok kontrol. 
Variabel independen dalam penelitian ini adalah 
terapi pijat bayi. Variabel dependen dalam 
penelitian ini adalah kualitas tidur bayi. Populasi 
yang diambil dalam penelitian ini adalah semua 
bayi usia 1-12 bulan yang mengikuti Posyandu di 
RW 26 Kelurahan Cibeureum Kecamatan Cimahi 
Selatan binaan Puskesmas Cibeureum Cimahi 
Jumlah sampel yang diambil 30 orang yang terdiri 

dari 15 bayi kelompok intervensi dan 15 bayi 
kelompok kontrol. Teknik pengambilan sampel 
yang digunakan adalah dengan metode purposive 
sampling yaitu memilih sampel sesuai dengan 
maksud sdan tujuan tertentu yang ditentukan oleh 
peneliti. Kriteria Iklusi dalam penelitian ini adalah 
orang tua bayi bersedia menjadi responden, bayi 
usia 1-12 bulan yang mengikuti kegiatan posyandu 
di RW 26 Kelurahan Cibeureum Kecamatan 
Cimahi Selatan binaan Puskesmas Cibeureum 
Cimahi dalam keadaan sehat, Bayi tidak dalam 
keadaan demam, Kriteria ekslusi Orang tua bayi 
tidak dapat berkomunikasi dengan ,Bayi usia 1-12 
bulan yang mengikuti kegiatan posyandu RW 26 
Rancabentang Kelurahan Cibeureum Kecamatan 
Cimahi Selatan di Puskesmas Cibeureum Cimahi 
tetapi dalam keadaan tidak sehat ,memiliki 
penyakit beresiko / menular. Pengumpulan data 
dalam penelitian ini dilakukan dengan teknik 
wawancara. Wawancara adalah suatu metode 
yang dipergunakan untuk mengumpulkan data, 
dimana peneliti mendapatkan keterangan secara 
lisan terhadap responden. Wawancara yang 
akan dilakukan dalam penelitian ini adalah jenis 
wawancara terpimpin (Structured Interview). 
Interview jenis ini dilakukan berdasarkan 
pedoman-pedoman berupa kuisoner yang 
telah disiapkan masak-masak sebelumnya. 
Sehingga interview hanya dengan membacakan 
pertanyaan-pertanyaan tersebut kepada ibu 
responden. Instrumen yang digunakan dalam 
penelitian ini adalah angket atau kuisoner. Data 
dikumpulkan dengan cara menyebarkan angket 
kepada ibu responden. Kuisoner merupakan 
teknik pengumpulan data yang dilakukan dengan 
cara memberi pertanyaan yang tertulis kepada 
ibu responden yang akan diteliti untuk dijawab. 
Peneliti menggunakan teknik wawancara 
(interview) terstruktur dengan menggunakan alat 
ukur instrument Pittsburgh Quality Sleep Index  ( 
PSQI) yang telah dimodifikasi sesuai kebutuhan 
tidur bayi.
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HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

Tabel 1.  Distribusi Nilai Rata-Rata Kualitas Tidur Bayi Usia 1-12 Bulan Pada  Kelompok Intervensi 
dan Kelompok Kontrol

Mean Median Standar 
Deviasi Maximum Minimum

Kualitas tidur 
(Kelompok Intervensi) 2.40 2.00 1.80 5 0

Kualitas Tidur
(Kelompok Kontrol) 5.93 6.00 3.43 10 0

Berdasarkan  hasil tabel pada kelompok 
intervensi menunjukkan subjek pada kelompok 
intervensi adalah 15 orang skor PSQI tertinggi 
5 dan terendah adalah 0 diketahui bahwa skor 
rata-rata (mean) yang di capai oleh kelompok 
intervensi adalah 2.40, skor tengah (median) 
adalah 2.00, standar deviasi/ sipmpang baku 
1.80, maximum 5 dan minimum 0. Berdasarkan  

hasil tabel  menunjukkan subjek pada kelompok 
kontrol adalah 15 orang skor PSQI tertinggi 10 dan 
terendah adalah 0 dan diketahui bahwa skor rata-
rata (mean) yang di capai oleh kelompok kontrol 
adalah 5.93, skor tengah (median) adalah 6.00, 
standar devisasi/ simpang baku 3,43 , maximum 
10 dan minimum 0.

Tabel 2. Distribusi data uji normalitas menggunakan uji Shapiro-Wilk

Terapi pijat bayi
Shapiro-Wilk

statistik df sig

Kualitas tidur 
Tidak dilakukan pemijatan .899 15 .092

Dilakukan pemijatan .892 15 .073

Berdasarkan tabel 2 di atas didapatkan 
bahwa distribusi data kualitas tidur pada 
responden yang tidak dilakukan pijat bayi 
mempunyai hasil signifikan 0,92 atau probabilitas 
> 0,05 maka H0 tidak ditolak, data berdistribusi 
normal. Sedangkan distribusi data kualitas 
tidur pada reponden yang dilakukan pijat bayi 

mempunyai hasil signifikan 0,73 atau propabilitas 
> 0,05 maka H0  tidak ditolak, data berdistribusi 
normal.

Uji statistik yang sudah dilakukan adalah 
uji independent-Sampel t, dengan hasil disajikan 
dalam analisis sebagai berikut:

Tabel 4.1.3 Distribusi Data Perbandingan Pijat Bayi Pada Kelompok Intervensi dan Pada Kelompok 
Kontrol

Kualitas Tidur N Rerata ± s.b Perbedaan rerata 
(IK95%) P

Dilakukan pijat bayi 15 2,40± 1,80      (4,1) 5.5-1.4 0,002

Tidak dilakukan pijat bayi 15 5,93± 3,43
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Berdasarkan tabel 3 diatas di dapatkan 
banyak reponden sebanyak 30 responden, 
kualitas tidur 15 responden yang dilakukan 
terapi pijat bayi memiliki nilai rerata 2,40 dengan 
simpangan baku 1,80. Sedangkan kualitas tidur 
15 responden yang tidak dilakukan pijat bayi 
memiliki nilai rerata 5,93 dengan simpang baku 
3,43. Distribusi data interval kepercayaan dengan 
tingkat kepercayaan 95% 4,1 jika dilakukan 
pada populasi, maka perbedaan kualitas tidur 
kelompok yang dilakukan pijat bayi dengan yang 
tidak dilakukan pijat bayi adalah adalah antara 5,5 
sampai 1.4. Nilai p = 0,002 (< 0,05) H0 ditolak,maka 
terdapat perbedaan kualitas tidur kelompok yang 
dilakukan pijat bayi dan yang tidak dilakukan pijat 
bayi.

Berdasarkan  hasil tabel pada kelompok 
intervensi menunjukkan subjek pada kelas 
intervensi adalah 15 orang skor PSQI tertinggi 5 
dan terendah adalah 0 dan diketahui bahwa skor 
rata-rata (mean) yang di capai oleh kelompok 
intervensi adalah 2.40. Pada kelompok kontrol 
menunjukkan subjek pada kelas intervensi adalah 
15 orang skor PSQI tertinggi 10 dan terendah 
adalah 0  dan diketahui bahwa skor rata-rata 
(mean) yang di capai oleh kelompok kontrol 
adalah 5.93. Nilai P yang didapatkan 0,002 < 0,05 
maka H0 ditolak ini menunjukan bahwa hasil 
penelitian terhadap bayi yang diberikan terapi 
pijat bayi ada perbedaan yang signifikan lebih 
baik kualitas tidurnya dibandingkan dengan bayi 
yang tidak diberikan terapi pijat bayi.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 
terdapat kesesuaian antara teori dengan apa 
yang telah diteliti menurut Enidya (2012) 
menyebutkan bahwa manfaat dari terapi pijat bayi 
dapat menaikan berat badan bayi, meningkatkan 
sistem imun pada bayi dan salah satunya adalah 
membuat kualitas tidur seorang bayi lebih baik 
karena menurut teori bahwa kebutuhan dasar 
seorang bayi adalah tidur dan apabila kualitas 

tidur bayi tersebut baik maka pertumbuhan dan 
perkembangannya akan  berjalan dengan baik. 
Kualitas tidur bayi tidak hanya berpengaruh 
pada perkembangan fisiknya tetapi juga bisa 
berpengaruh pada perkembangan sikap. Bayi 
yang tidur cukup tanpa sering terbangun akan 
lebih tampak bugar dan tidak gampang rewel atau 
menangis. 

    Hasil penelitian ini juga sesuai dengan 
penelitian Parsini (2009) menunjukan bahwa 
ada kesesuaian antara penelitian yang dilakukan 
dengan hasil penelitian parsini 20 hasil uji 
wilcoxon terlihat bahwa terdapat peningkatan 
durasi tidur, dimana p=0,007<0,05 maka Ho 
ditolak dan Ha diterima, yang berarti bahwa ada 
pengaruh pijat bayi terhadap durasi tidur.  Hasil 
penelitian Kulkani (2010) menunjukan bahwa 
pijat bayi meningkatkan kualitas tidur dengan 
terbangun yang minimal saat sedang tidur dan bayi 
lebih aktif  dan dari hasil penelitian Permatasari 
tahun (2012) menunjukan hasil ada perbedaan 
rata-rata kualitas tidur responden pada kelompok 
intervensi dengan nilai p=0,000 dan pijat bayi 
meningkatkan kualitas tidur pada bayi dengan 
kelompok intervensi dibanding kelompok kontrol.

SIMPULAN DAN SARAN

Sebagian besar responden yang dilakukan 
pijat bayi mempunyai rata-tata kualitas tidur 
lebih baik dibandingkan yang tidak dilakukan 
terapi pijat pijat bayi. Dari hasil penelitian ini 
disarankan untuk melakukan pengukuran kualitas 
tidur bayi menggunakan pre tes terlebih dahulu, 
menggunakan parameter yang lebih akurat serta 
menambah jumlah sampel penelitian.
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