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Abstrak  

Masa perkembangan bayi usia 3–6 bulan merupakan periode penting yang memerlukan 

perhatian khusus, terutama dalam mendukung pertumbuhan fisik dan perkembangan yang 

optimal, di mana tidur dan istirahat menjadi salah satu faktor utama yang berperan. Salah 

satu upaya non-farmakologis yang dapat dilakukan untuk mendukung kondisi tersebut 

adalah baby massage, yaitu stimulasi sentuhan lembut dan teratur pada tubuh bayi yang 

bertujuan memberikan efek relaksasi serta meningkatkan keseimbangan fisiologis. 

Penelitian ini bertujuan untuk menggambarkan kualitas tidur bayi usia 3–6 bulan yang 

secara rutin mendapatkan baby massage. Penelitian ini menggunakan pendekatan 

kuantitatif dengan desain deskriptif cross sectional, melibatkan 35 responden yang dipilih 

menggunakan teknik total sampling. Penelitian dilaksanakan di Klinik Pratama Bunda Billa 

Pracimantoro pada bulan Juli hingga Agustus 2025. Analisis data dilakukan secara 

deskriptif dengan menyajikan distribusi frekuensi dan persentase pada setiap variabel. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar bayi berusia 3 bulan (34,3%) dan 

berjenis kelamin perempuan (57,1%). Dari segi kualitas tidur, sebanyak 51,4% bayi 

mengalami gangguan tidur, sedangkan 48,6% memiliki kualitas tidur normal. Gangguan 

tidur ditandai dengan frekuensi terbangun pada malam hari hingga tiga kali dengan durasi 

lebih dari satu jam, durasi tidur siang kurang dari 9 jam, serta durasi tidur malam lebih dari 

9 jam. Temuan ini menunjukkan bahwa meskipun bayi telah rutin mendapatkan baby 

massage, sebagian besar masih mengalami kualitas tidur yang terganggu. 
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Abstract 

The developmental phase of infants aged 3–6 months represents a crucial period that 

requires careful attention, particularly in supporting optimal physical growth and 

neurological development, where adequate sleep and rest play a significant role. One non-

pharmacological intervention that is commonly applied to support infant well-being is baby 

massage, which involves gentle and rhythmic tactile stimulation across the infant’s body 

to promote relaxation and physiological balance. This study aims to describe the sleep 

quality of infants aged 3–6 months who routinely receive baby massage. A quantitative 

approach with a descriptive cross-sectional design was employed, involving 35 

respondents selected through total sampling. The study was conducted at Bunda Billa 

Pratama Clinic, Pracimantoro, from July to August 2025. Data were analyzed using 

descriptive statistics to present frequency distributions and percentages for each variable. 

The findings indicate that most respondents were 3 months old (34.3%) and predominantly 

female (57.1%). In terms of sleep quality, 51.4% of infants were categorized as having 

disturbed sleep, while 48.6% had normal sleep patterns, with disturbances characterized 

by frequent nighttime awakenings (up to three times with durations exceeding one hour), 

shorter daytime sleep duration (less than 9 hours), and longer nighttime sleep duration 

(more than 9 hours). These results suggest that despite routine baby massage, a 

considerable proportion of infants still experience disrupted sleep quality. 
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LATAR BELAKANG 

Pertumbuhan bayi usia 3-6 bulan 

merupakan masa puncak dan kritis dalam 

mencapai tumbuhan dan perkembangan 

yang tentunya memerlukan perhatian 

yang khusus, salah satu faktor yang 

mempengaruhi tumbuh kembang bayi 

adalah tidur dan istirahat, untuk 

mencapai kemampuan yang optimal bisa 

dilakukan dengan terapi yaitu dengan 

memijat. Karena dengan pijat bisa 

meningkatkan hormon pertumbuhan otak 

bayi untuk mencapai puncaknya. 

(Muamanah ,2019). 

Pijat bayi merupakan terapi non 

farmakologis dengan bentuk 

pendekatan ibu berupa sentuhan lambat 

dan lembut pada seluruh tubuh bayi yang 

dimulai dari kaki, perut, dada, wajah, 

tangan dan punggung sebagai bentuk 

komunikasi yang dapat menyebabkan 

bayi merasa nyaman, serta memberikan 

stimulasi dimasa masa pertumbuhannya 

(Cahyani & Prastuti, 2020).  

Kualitas tidur adalah mutu 

jaminan atau keadaan fisiologis yang 

diperoleh selama manusia tertidur 

(Candra, 2012). Kualitas tidur yang baik 

bayi usia 3-6 bulan memerlukan waktu 

tidur 14-15 jam perhari. Menurut 

(Riksani, 2012) stimulasi pijat bayi 

dilakukan secara rutin 2x sehari  

 

sehingga menjadi salah satu faktor 

stimulus yang sangat penting bagi bayi 

untuk memperoleh jam tidur yang 

berkualitas. 

Fakta menunjukan masih banyak 

bayi yang memiliki kualitas tidur yang 

kurang baik dan sering terbangun pada 

malam hari, durasi terjaga lebih dari satu 

jam dan akan berakibat penurunan 

aktifitas sehari-hari juga daya tubuh akan 

menurun. Hal ini sejalan dengan hasil 

penelitian Nur Cahya (2020) yang 

dilakukan di UPT Puskesmas Longat 

Mandailing menunjukan 26 bayi (86,6%) 

mayoroitas kualitas tidur kategori kurang 

setelah dilakukan pijat secara rutin satu 

kali dalam seminggu ada pengaruh yang 

sangat signifikan terhadap kualitas tidur 

bayi usia 3-6 bulan dengan hasil 22 

responden (73,3%) mayoritas kualitas 

tidur dalam kategori baik. 

Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui gambaran Kualitas tidur bayi 

usia 3-6 bulan yang rutin melakukan 

Baby Massage di wilayah kerja Klinik 

Pratama Bunda Billa Pracimantoro, 

Wonogiri. 

  



 

 

METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian yang digunakan 

dalam penelitian ini adalah penelitian 

kuantitatif, dengan metode deskriptif 

dengan pendekatan cross sectional. 

Meggambarkan kualitas tidur bayi usia 3-

6 bulan yang rutin melaukan baby 

massage diwilayah kerja Klinik Pratama 

Bunda Billa Kecamatan Pracimantoro. 

Teknik pengambilan sampling 

menggunakan metode total sampling  

sebanyak 35 ressponden bayi dengan usia 

3-6 bulan yang digunakan Penelitian ini 

dilakukan di Klinik Pratama Bunda Billa 

Pracimantoro dilaksanakan p a d a  bulan 

Juli sampai Agustus tahun 2025. 

Analisis Unvariate bertujuan 

untuk menjelaskan atau mendiskripsikan 

setiap variabel penelitian. Pada 

umumnya dalam analisis ini hanya 

menghasilkan distribusi dan presentase 

dari tiap variabelnya (Notoatmodjo, 

2018). 

 

HASIL PENELITAN 

Karakteristik berdasarkan usia  

Hasil karakteristik berdasarkan 

umur anak dapat dilihat pada tabel  di 

bawah ini :  

 

 

 

 

 

Tabel 4.1 Karakteristik responden  

(n= 35) 

 
No Karakteristik 

Responden 

(f) (%) 

       Umur   

1 

2 

3 

4 

3 bulan 

4 bulan 

5 bulan 

6 bulan 

12 

10 

11 

2 

34,3 

28,6 

31,4 

5,7 

 Jenis kelamin   

1 

2 

Laki-laki 

Perempuan 

15 

20 

42,9 

57,1 

 Urutan anak   

1 

2 

3 

Anak ke-1 

Anak ke-2 

Anak ke-3 

16 

16 

3 

45,7 

45,7 

8,6 

 Posisi tidur    

1 

2 

Telentang 

Miring 

18 

17 

51,4 

48,6 

Sumber: Data Primer (2025) 

Tabel 4.1 di atas diketahui distribusi 

frekuensi berdasarkan umur anak dapat 

diketahui kebanyakan dengan umur 3 

bulan yaitu sebanyak 12 responden 

(34,3%). diketahui distribusi frekuensi 

berdasarkan jenis kelamin bayi dapat 

diketahui kebanyakan dengan jenis 

kelamin perempuan yaitu sebanyak 20 

responden (57,1%), diketahui distribusi 

frekuensi berdasarkan urutan anak adalah 

anak ke-1 dan ke-2 sebanyak 16 

responden (45,17%) dan posisi tidur 

responden paling banyak adalah posisi 

telentang sedang adalah sebanyak 18 

responden (51,4%). 

Karakteristik berdsaarkan umur  

Hasil penelitian diketahui 

distribusi frekuensi berdasarkan umur 

anak dapat diketahui kebanyakan 

dengan umur 3 bulan yaitu sebanyak 12 



 

 

responden (34,3%). Hasil penelitian 

yang dilakukan Kurniasari, dkk (2020), 

mayoritas umur responden adalah bayi 

berumur 3 bulan dan 4 bulan yaitu 

masing-masing sebanyak 9 bayi usia 3 

bulan (28,1%) dan 9 bayi usia 4 bulan 

(28,1%). Hasil yang sama didapat pada 

penelitian yang dilakukan Nudesti dan 

Sulastri (2020), diketahui bahwa 

responden yang berumur 3-4 bulan ada 

11 (36,7%). Distribusi usia responden 

menunjukkan bahwa mayoritas berusia 

6 bulan (34,3%), disusul usia 4 bulan 

(25,7%), dan paling sedikit adalah usia 

3 dan 5 bulan dengan jumlah yang sama 

(20,0%). Usia 6 bulan merupakan fase 

di mana bayi mulai mengalami 

peningkatan aktivitas motorik sehingga 

membutuhkan tidur yang cukup untuk 

mendukung tumbuh kembang. Hal ini 

menunjukkan bahwa kebutuhan tidur 

bayi usia 3–6 bulan berkisar 14–16 jam 

per hari, dengan kualitas tidur yang baik 

sangat dipengaruhi kondisi 

kenyamanan bayi. 

Karakteristik berdasarkan jenis      

kelamin anak  

Hasil penelitian menunjukkan 

distribusi frekuensi berdasarkan jenis 

kelamin anak dapat diketahui 

kebanyakan dengan jenis kelamin 

perempuan yaitu sebanyak 20 

responden (57,1%). Hasil ini didukung 

penelitian yang dilakukan oleh 

Sufihana, dkk (2025) dengan hasil 

penelitian menunjukkan bahwa dari 35 

responden, sebagian besar berjenis 

kelamin perempuan sebanyak 19 bayi 

(54,3%), sedangkan bayi laki-laki 

berjumlah 16 responden (45,7%). Hal 

ini menunjukkan distribusi jenis 

kelamin relatif seimbang. Menurut teori 

tumbuh kembang, jenis kelamin bukan 

merupakan faktor yang secara langsung 

memengaruhi kualitas tidur, namun 

secara fisiologis bayi perempuan 

cenderung memiliki pola tidur yang 

lebih teratur dibandingkan laki-laki. 

Penelitian yang dilakukan Kurniasari 

dkk (2020) menunjukkan bahwa 

Sebagian besar responden berjenis 

kelamin perempuan sebanyak 20 bayi 

(62,5%). Didukung pula penelitian 

Nudesti dan Sulastri (2020), dengan 

hasil bahwa responden dengan jenis 

kelamin laki-laki ada 8 (26,7%), yang 

jenis perempuan ada 22 (73,3%). Hasil 

penelitian yang sama juga pernah 

dilakukan Rosalina (2022), dengan 

hasil mayoritas responden berjenis 

kelamin laki-laki sebanyak 85 orang 

(57,4%). Hasil yang sama juga 

didapatkan pada penelitian yang 

dilakukan Dewi, dkk (2024) jenis 

kelamin bayi, dimana 11 bayi (37,9%) 

memiliki jenis kelamin laki-laki dan 18 

bayi (62,1%) memiliki jenis kelamin 

perempuan. 



 

 

Menurut analisa peneliti tidak ada 

perbedaan kualitas tidur yang 

signifikan antara bayi laki-laki dan 

perempuan pada usia 3-6 bulan, karena 

keduanya masih dalam tahap 

perkembangan tidur yang 

sama. Namun, kualitas tidur secara 

umum dipengaruhi oleh faktor seperti 

lingkungan, kondisi fisik, dan 

kelelahan, bukan gender. 

  Posisi tidur 

Diketahui posisi tidur responden 

paling banyak adalah posisi telentang 

sedang adalah sebanyak 18 responden 

(51,4%). Berdasarkan penelitian yang 

dilakukan Nurlia (2024), posisi-posisi 

tidur masa neonatus hingga usia 3 bulan 

biasanya dalam posisi terlentang, 

karena perkembangan motoriknya 

belum bisa membuatnya merubah pada 

posisi lain. Pada bayi usia 0 sampai 3 

bulan hindari tekanan pada satu titik 

terlalu lama, yang akan membentuk 

kepala menjadi (tidak ‘bulat’ atau 

peyang) pada titik-titik tertentu Alas 

kepala pada bayi baru lahir tidak terlalu 

tebal dan tidak terlalu tipis agar tidak 

terjadi tekanan ekstraseluler yang dapat 

menyebabkan perubahan bentuk kepala 

bayi. 

Menurut analisa peneliti posisi 

tidur telentang adalah yang paling aman 

dan direkomendasikan untuk bayi usia 

3-6 bulan karena mengurangi risiko 

Sindrom Kematian Bayi Mendadak 

(SIDS). Kualitas tidur yang baik pada 

usia ini ditandai dengan durasi tidur 

yang lebih lama pada malam hari dan 

tidur siang yang lebih pendek, sekitar 

10-18 jam total per hari dalam siklus 

yang lebih teratur. 

 

Kualitas tidur  

Tabel 4.2 Kualitas tidur (n = 35) 

N

o 

Kualitas 

Tidur 

Frekuens

i (f) 

 

Persentas

e (%) 

Kualitas tidur   

1 

2 

Normal 

Tergangg

u 

17 

18 

48,6 

51,4 

Sumber : Data Primer, 2025 

Berdasarkan tabel 4.2 di atas 

kualitas tidur kebanyakan adalah 

terganggu yaitu sebanyak 18 responden 

(51,4%). 

Hasil penelitian menunjukkan 

kualitas tidur kebanyakan adalah 

terganggu yaitu sebanyak 18 responden 

(51,4 Penelitian ini didukung dari 

penelitian yang dilakukan Anggraini dan 

Sari (2020) paling banyak dengan 

kualitas tidur buruk yaitu sebanyak 20 

bayi (67%). Hasil yang sama juga 

didapatkan pada penelitian yang 

dilakukan Safilah (2025) dengan hasil 

tabel diatas menunjukkan bahwa kualitas 

tidur bayi usia 0-6 bulan sebelum 

dilakukan stimulasi pijat bayi sebagian 

besar dari responden memiliki kulitas 



 

 

tidur kurang yaitu sebesar 12 (66,7%). 

Penelitian ini didukung dari penelitian 

Safitri (2023) dapat diketahui bahwa 

berdasarkan frekuensi kualitas tidur bayi, 

sebanyak 75% responden mengalami 

kualitas tidur kurang. 

Hasil yang sama juga diperoleh 

dari hasil penelitian yang dilakukan 

Nudesti dan Sulastri (2020) diketahui 

bahwa responden dengan bayi yang 

kualitas tidur baik yaitu sebanyak 13 

responden (43,3%). Penelitian ini 

didukung penelitian yan dilakukan 

Rosalina (2022) yang diketahui masih 

banyakbayi yang memiliki kualitas tidur 

buruk. Penelitian ini didukung penelitian 

yang dilakukan Sufihana dkk (2025) 

dengan hasil penelitian distribusi 

frekuensi kualitas tidur bayi, dapat 

diketahui bahwa dari total 35 responden, 

sebagian besar memiliki kualitas tidur 

kurang, yaitu sebanyak 32 responden 

(91,4%). 

Menurut Nudesti dan Sulastri 

(2020), bayi dimasa tumbuh kembang 

membutuhkan kualitas tidur yang cukup, 

karena tidur sangat penting bagi bayi 

untuk mematangkan otak. Proses 

pematangan otak terjadi ketika bayi tidur 

ditahap Rapid Eye Movement (REM). 

Kematangan otak dibutuhkan bayi untuk 

belajar bermacam hal. Bayi yang kurang 

tidur akan menurunkan sistem kekebalan 

tubuh, sehingga bayi mudah sakit. Selain 

itu hormon pertumbuhan akan terganggu, 

sehingga pertumbuhan bayi terganggu, 

maka dari itu bayi harus mempunyai 

kualitas tidur yang cukup agar proses 

pematangan otak tidak terganggu. 

Menurut Dewi dkk (2023), Bayi 

yang tidur tidak adekuat dan kualitas 

tidur yang buruk dapat mengakibatkan 

gangguan keseimbangan fisiologi dan 

psikologi. Dampak fisiologi meliputi 

penurunan aktivitas sehari-hari, rasa 

capek, lemah, koordinasi neuromuskular 

buruk, proses penyembuhan lambat dan 

daya tahan tubuh menurun. Sedangkan 

dampak psikologinya meliputi emosi 

lebih labil, cemas, tidak konsentrasi, 

kemampuan kognitif dan 

menggabungkan pengalamannya lebih 

rendah. Pemerintah juga mencanangkan 

program penyuluhan baby spa agar 

masyarakat lebih mengetahui 

manfaatnya dalam meningkatkan 

kualitas tidur bayi. Metode kegiatan 

penyuluhan ini dengan memberikan 

edukasi di posyandu atau kelas balita. 

Faktor-faktor yang mempengaruhi 

kualitas tidur baik yaitu salah satunya 

kondisi kesehatan dan lingkungan,  

dimana ketika tubuh bayi dalam keadaan 

sehat bayi akan dapat tertidur dengan 

nyenyak. Faktor lingkungan juga 

berpengaruh dalam menghambat 

kemampuan bayi untuk tidur. Peneliti 

berpendapat bayi akan tertidur nyenyak 



 

 

dilingkungan yang bersih dengan suhu 

yang sejuk, tingkat kebisingan yang 

rendah dan pencahayaan yang tidak 

terlalu terang itu membuat bayi akan 

merasa nyaman saat tidur. Lingkungan 

yang kotor, cenderung panas dan pengap, 

tingkat kebisingan tinggi dan 

pencahayaan cukup terang dapat 

mempengaruhi kualitas tidur bayi 

menjadi buruk. Menurut analisa peneliti 

kualitas tidur yang baik pada bayi adalah 

tidur malam selama minimal 9 jam, 

terbangun paling banyak 3 kali di malam 

hari, dengan durasi setiap terbangun tidak 

lebih dari 1 jam. Jika bayi tidur kurang 

dari 9 jam, terbangun lebih dari 3 kali, 

dan/atau durasi terbangunnya lebih dari 1 

jam, maka kualitas tidurnya dianggap 

kurang. 

 

KESIMPULAN  

Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa sebagian besar responden berada 

pada usia 3 bulan, yaitu sebanyak 12 bayi 

(34,3%). Berdasarkan jenis kelamin, 

mayoritas responden adalah bayi 

perempuan dengan jumlah 20 orang 

(57,1%). Ditinjau dari urutan kelahiran, 

sebagian besar merupakan anak pertama 

dan kedua sebanyak 16 responden 

(45,7%). Sementara itu, posisi tidur yang 

paling banyak ditemukan adalah posisi 

telentang dengan jumlah 18 responden 

(51,4%). Dari aspek kualitas tidur, 

mayoritas bayi mengalami gangguan 

tidur, yaitu sebanyak 18 responden 

(51,4%), sehingga dapat disimpulkan 

bahwa kualitas tidur bayi usia 3–6 bulan 

dalam penelitian ini cenderung berada 

pada kategori terganggu. 

 

SARAN 

Hasil penelitian ini diharapkan 

dapat menjadi sumber informasi serta 

referensi mengenai gambaran kualitas 

tidur pada bayi usia 3–6 bulan yang rutin 

mendapatkan baby massage. Dalam 

bidang keperawatan, temuan ini 

diharapkan dapat dimanfaatkan sebagai 

bahan pertimbangan dalam upaya 

peningkatan kualitas perawatan bayi. 

Selain itu, peneliti selanjutnya 

disarankan untuk mengkaji variabel lain 

yang berkaitan dengan efek pijat bayi, 

seperti pengaruh terhadap peningkatan 

berat badan, kondisi kesehatan, daya 

tahan tubuh, maupun perkembangan bayi 

secara menyeluruh. 
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