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THE EFFECT OF ACUPRESSURE ON IMPROVING SLEEP PATTERNS 

IN CHILDREN WITH HIV AT THE FOUNDATION OF                        

AKAR CINTA KASIH BADUNG DISTRICT 

ABSTRAK  

HIV cases in Indonesia have been increasing since 2023, and one of the problems 

experienced by children with HIV is sleep disturbance, which has an impact on 

reducing endurance and quality of life. Acupressure is one of the effective non-

pharmacological interventions, because it is able to increase relaxation, and 

improve sleep quality through pressure on certain points on the body. In this study, 

acupressure was given with an informative and easy-to-understand booklet guide 

to improve the sleep quality of children with HIV.The purpose of this study was to 

determine the effect of acupressure on improving sleep quality in children with HIV 

at Yayasan Akar Cinta Kasih, Badung Regency. This study used a pre-experimental 

design with a one-group pretest-posttest approach with a sample of 30 children 

aged 12-15 years who experienced sleep disorders and were selected using 

purposive sampling technique. This study uses independent variables in the form of 

acupressure administration and dependent variables in the form of sleep quality. 

Data were obtained through the Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) 

questionnaire. Before the intervention, 21 children (70%) had poor sleep quality, 

but after the intervention it increased to 22 children (73.3%) with good sleep 

quality. The Wilcoxon Signed Rank Test resulted in a p-value < α (0.05), indicating 

a significant effect of the intervention on improving children's sleep quality. 

 

Keywords: acupressure, sleep patterns 
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PENGARUH ACUPRESSURE TERHADAP PENINGKATAN KUALITAS 

TIDUR PADA ANAK DENGAN HIV DI YAYASAN AKAR CINTA KASIH  
 

ABSTRAK  

 

Kasus HIV di Indonesia meningkat sejak 2023, dan salah satu masalah yang dialami 

anak dengan HIV adalah gangguan tidur yang berdampak pada penurunan daya 

tahan tubuh dan kualitas hidup. Acupressure menjadi salah satu intervensi non-

farmakologis yang efektif, karena mampu meningkatkan relaksasi, dan 

memperbaiki kualitas tidur melalui tekanan pada titik tertentu di tubuh. Dalam 

penelitian ini, acupressure diberikan dengan panduan booklet yang informatif dan 

mudah dipahami untuk meningkatkan kualitas tidur anak dengan HIV.Tujuan 

penelitian ini untuk mengetahui pengaruh acupressure terhadap peningkatan 

kualitas tidur pada anak dengan HIV di Yayasan Akar Cinta Kasih, Kabupaten 

Badung. Penelitian ini menggunakan desain pre-eksperimental dengan pendekatan 

one-group pretest-posttest dengan sampel 30 anak usia 12–15 tahun yang 

mengalami gangguan tidur dan dipilih menggunakan teknik purposive sampling. 

Penelitian ini menggunakan variabel independen berupa pemberian acupressure 

dan variabel dependen berupa kualitas tidur. Data diperoleh melalui kuesioner 

Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI). Sebelum intervensi, sebanyak 21 anak 

(70%) memiliki kualitas tidur buruk, namun setelah intervensi meningkat menjadi 

22 anak (73,3%) dengan kualitas tidur baik. Uji Wilcoxon Signed Rank Test 

menghasilkan p-value < α (0,05), menunjukkan pengaruh signifikan intervensi 

terhadap peningkatan kualitas tidur anak. 

 

Kata Kunci : acupressure,kualitas tidur, 
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RINGKASAN PENELITIAN  

Pengaruh Acupressure Terhadap Peningkatan Kualitas tidur Pada Anak         

Dengan Hiv Di Yayasan Akar Cinta Kasih  

 

Oleh : Kadek Putri Suarta Cahyani 
 

Human Immunodeficiency Virus (HIV) adalah virus yang menyerang sistem 

kekebalan tubuh, khususnya sel CD4 (T-helper), sehingga menurunkan daya tahan 

tubuh terhadap infeksi dan penyakit. Jika tidak ditangani, HIV dapat berkembang 

menjadi Acquired Immunodeficiency Syndrome (AIDS), kondisi di mana tubuh 

sangat rentan terhadap infeksi oportunistik .  

Acupressure adalah terapi nonfarmakologis berupa penekanan pada titik-titik 

tertentu di tubuh untuk merangsang penyembuhan alami dan menciptakan relaksasi 

tanpa tindakan invasive acupressure lebih aman karena hanya melibatkan tekanan 

di permukaan kulit.Dalam penelitian ini, terapi acupressure dipadukan dengan 

panduan booklet sebagai panduan edukatif yang mendukung pelaksanaan terapi 

secara mandiri dan terstandarisasi. 

Kualitas tidur adalah kebutuhan dasar penting untuk menjaga kesehatan dan 

fungsi tubuh,. Tidur dipengaruhi oleh faktor kesehatan, lingkungan, kelelahan, gaya 

hidup, dan stres. Kurang tidur dapat menyebabkan gangguan konsentrasi, emosi 

tidak stabil, hingga risiko penyakit kronis. Pada anak dengan HIV, gangguan tidur 

sering terjadi akibat stres, kecemasan, dan efek samping obat ARV. Untuk 

mengatasinya, selain terapi obat, diperlukan pendekatan non-farmakologis seperti 

acupressure dan relaksasi guna meningkatkan kualitas tidur mereka. 
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Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh terapi acupressure 

terhadap kualitas tidur anak dengan HIV, dengan mengidentifikasi perubahan 

kualitas tidur sebelum dan sesudah intervensi serta mengukur kualitas tidur 

menggunakan skala Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI).  

Penelitian dilakukan pada anak usia 12–15 tahun yang mengalami gangguan 

tidur dan dirawat di Yayasan Akar Cinta Kasih, Kabupaten Badung, Bali, 

menggunakan metode pre-eksperimental dengan desain one-group pretest-posttest. 

Sebanyak 30 responden dipilih secara purposive sampling sesuai kriteria inklusi, 

dan intervensi dilakukan dalam satu kali pertemuan menggunakan teknik 

acupressure yang terbukti efektif, dengan booklet sebagai panduan edukatif untuk 

menjamin standar pelaksanaan terapi. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa karakteristik responden mayoritas 

berusia 12–15 tahun dan berjenis kelamin perempuan. Kategori kualitas tidur 

sebelum diberikan intervensi  mayoritas responden dalam kategori kualitas tidur 

buruk (70%), sedangkan kualitas tidur sesudah diberikan intervensi mayoritas 

dengan skor kualitas tidur baik 73%. Hasil analisi data dengan uji Wicoxon Signed 

Rank Test,diperoleh nilai p-value < ɑ (0.05), hal ini menunjukkan bahwa ada 

pengaruh pemberian acupressure dengan pandun booklet terhadap peningkatan 

kualitas tidur pada anak dengan HIV di Yayasan Akar Cinta Kasih. 

Penelitian menunjukkan bahwa terapi acupressure berpengaruh positif 

terhadap peningkatan kualitas tidur anak dengan HIV di Yayasan Akar Cinta Kasih, 

di mana kualitas tidur dipengaruhi oleh faktor internal seperti kenyamanan dan 

relaksasi. Anak dengan HIV membutuhkan pendekatan non-farmakologis yang 
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inovatif, sehingga terapi ini tidak hanya memberikan stimulasi fisik pada titik-titik 

tertentu, tetapi juga menjadi sarana relaksasi dan edukasi bagi anak serta 

pengasuhnya.Namun, penelitian ini memiliki keterbatasan, seperti jumlah sampel 

yang terbatas karena kendala kriteria inklusi, kondisi fisik anak, serta keterbatasan 

waktu dan pendamping, yang mengakibatkan hasil penelitian belum sepenuhnya 

mewakili karakteristik populasi secara menyeluruh dan membatasi generalisasi 

temuan 

Kesimpulan dari penelitian ini adalah bahwa acupressure berpengaruh 

terhadap peningkatan kualitas tidur pada anak dengan HIV di Yayasan Akar Cinta 

Kasih. Penelitian ini mendukung peran terapi non-farmakologis sebagai salah satu 

strategi yang efektif dalam meningkatkan kualitas tidur anak, melalui stimulasi 

relaksasi dan edukasi yang dapat diterapkan secara aman dan mudah oleh tenaga 

kesehatan maupun pengasuh  
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