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ABSTRAK 

Hubungan Kronotipe dan Kualitas Tidur terhadap Indeks Massa 
Tubuh Kadet Mahasiswa Prodi Kedokteran Cohort 3 Universitas 

Pertahanan Guna Mempersiapkan Postur untuk Kesiapan Pertahanan 
Nasional 

Clara Virginia Allun 

 

Latar Belakang: Peran tidur dalam kehidupan merupakan hal yang sangat penting 
dan kualitas tidur menjadi faktor yang mempengaruhi aspek kualitas hidup. 
Semakin bertambah usia, ritme sirkadian manusia juga berubah yang awalnya 
memiliki kronotipe pagi pada masa kanak-kanak dan berubah menjadi kronotipe 
malam ketika menjadi mahasiswa karena tuntutan akademik. Mahasiswa 
kedokteran tingkat awal dilaporkan memiliki kualitas tidur yang buruk karena harus 
beradaptasi dari kehidupan sekolah menengah ke kehidupan kampus yang penuh 
dengan dinamika. Prevalensi obesitas secara statistik lebih tinggi pada populasi 
dengan waktu tidur yang sedikit sedangkan kadet mahasiswa yang menjadi subjek 
penelitian merupakan prodi kedokteran tingkat awal dan dituntut untuk memiliki 
ppstur tubuh yang ideal. Oleh karena itu, penting untuk mengetahui hubungan 
kronotipe dan kualitas tidur terhadap indeks massa tubuh kadet mahasiswa prodi 
kedokteran cohort 3 Universitas Pertahanan guna mempersiapkan postur untuk 
kesiapan pertahanan nasional. 
Tujuan: Mengetahui hubungan antara kronotipe dan kualitas tidur terhadap indeks 
massa tubuh kadet mahasiswa prodi kedokteran cohort 3 Universitas Pertahanan 
Metode: Penelitian ini memanfaatkan rancangan observasional analitik dengan 
metode pendekatan studi cross-sectional (potong lintang). Sampel dalam 
penelitian ini adalah kadet mahasiswa prodi kedokteran cohort 3 Universitas 
Pertahanan yang memenuhi kriteria inklusi sebanyak 72 responden. Pengumpulan 
data dilakukan dengan menggunakan data primer berupa kuesioner kualitas tidur 
dan kuesioner kronotipe serta pengambilan data tinggi badan dan berat badan. 
Analisis dilakukan secara univariat pada setiap variabel dan bivariat untuk melihat 
hubungan antar variabel. 
Hasil: Pada penelitian ini kategori IMT dominan yang dimiliki oleh kadet 
mahasiswa adalah kategori normal sebanyak 56 orang (77,7%) diikuti oleh 
kategori overweight sebanyak 10 orang (13,9%), kategori underweight sebanyak 
3 orang (4,2%), dan kategori obesitas kelas I sebanyak 3 orang (4,2%). 
Berdasarkan hasil analisis bivariat menggunakan uji korelasi Pearson didapatkan 
nilai p-value sebesar 0,939 pada hubungan kronotipe dengan indeks massa tubuh 
dan nilai p-value sebesar 0,236 pada hubungan antara kualitas tidur dengan 
indeks massa tubuh. 
Kesimpulan: Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara kronotipe dengan 
indeks massa tubuh dan tidak terdapat hubungan yang signifikan antara kualitas 
tidur dengan indeks massa tubuh. 
 
Kata Kunci: Kronotipe, Kualitas tidur, Indeks Massa Tubuh 
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ABSTRACT 

The Relationship of Chronotype and Sleep Quality to Body Mass 

Index among Cadet Students of Medical Study Program Cohort 3 of 

Republic of Indonesia Defense University to Prepare Posture for 

National Defence Readiness 

Clara Virginia Allun 

 

Background: The role of sleep in life is very important and sleep quality is a factor 

that affects aspects of quality of life. As we get older, human circadian rhythms 

also change from having a morning chronotype in childhood to a night chronotype 

when we become students due to academic demands. Early medical students are 

reported to have poor sleep quality as they have to adapt from high school life to a 

dynamic college life. The prevalence of obesity is statistically higher in populations 

with little sleep time while the student cadets who were the subjects of the study 

were early medical programmes and were required to have an ideal body figure. 

Therefore, it is important to know the relationship of chronotype and sleep quality 

to the body mass index of cadet students of medical study programme cohort 3 of 

Republic of Indonesia Defence University in order to prepare their posture for 

national defence readiness. 

Methods: Knowing the relationship between chronotype and sleep quality on body 

mass index of cadet students of medical study programme cohort 3 of Republic of 

Indonesia Defence University 

Results: In this study, the dominant BMI category owned by student cadets was 

the normal category as many as 56 people (77.7%) followed by the overweight 

category as many as 10 people (13.9%), the underweight category as many as 3 

people (4.2%), and the class I obesity category as many as 3 people (4.2%). Based 

on the results of bivariate analysis using the Pearson correlation test, the p-value 

is 0.939 in the relationship between chronotype and body mass index and the p-

value is 0.236 in the relationship between sleep quality and body mass index. 

Conclusion: There is no significant relationship between chronotype and body 

mass index and no significant relationship between sleep quality and body mass 

index. 

 

Keywords: Chronotype, Sleep Quality, Body Mass Index 
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