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 MOTTO 

 

"The only limit to our realization of tomorrow will be our doubts of today. Let us 

move forward with strong and active faith" 

Artinya : "Satu-satunya batasan untuk meraih mimpi kita adalah keragu-raguan 

kita hari ini. Marilah kita maju dengan keyakinan yang aktif dan kuat"1 

-Franklin Roosevelt- 

                                                
1 Buku Presiden, Presiden Amerika Serikat, Jakarta : Dinas Penerangan dan Norma Budaya 

Istiadat Amerika Serikat, 2003. 
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ABSTRAK 

 

 

Fitriyana Septika Muri (17102020087), “Self Healing Terhadap Mahasiswa 

Penderita Insomnia di UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta”. Skripsi. Yogyakarta: 

Fakultas Dakwah dan Komunikasi Universitas Islam Negeri Sunan Kalijaga 

Yogyakarta, 2021. 

Penelitian ini dilatar belakangi oleh kegiatan mahasiswa yang begitu 

padat, khususnya di UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta sehingga berubahnya pola 

tidur yang tadinya teratur menjadi tidak karuan. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui bagaimana hubungan self healing pada mahasiswa penderita insomnia 

di UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta. Hipotesis awa pada penelitian ini adalah 

terdapat hubungan positif yang signifikan antara self healing dengan mahasiswa 

penderita insomnia. Semakin tinggi self healing yang dilakukan mahasiswa maka 

semakin tinggi pula peluang insomnia yang diderita akan membaik dan sembuh. 

Subyek dalam penelitian ini berjumlah 60 mahasiswa penderita insomnia di UIN 

Sunan Kalijaga Yogyakarta. Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini 

menggunakan sampel acak. Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah 

metode kuantitatif. Teknik pengumpulan data utama yang digunakan 

menggunakan dua skala yaitu skala self healing dan skala insomnia. Analisis data 

dalam penelitian ini menggunakan teknik statistik deskriptif dan teknik statistik 

inferensial dengan bantuan SPSS 16.0 for Windows. Hasil penelitian ini 

menunjukkan bahwa adanya korelasi positif yang signifikan antara self healing 

terhadap mahasiswa penderita insomnia sebesar 0, dengan p=0,000 (p<0,0001) 

taraf signifikasi 1%. Oleh karena itu, hipotesis dalam penelitian ini diterima, yakni 

terdapat hubungan positif yang signifikan antara self healing terhadap mahasiswa 

penderita insomnia.  

Kata kunci: Self Healing, Insomnia, Mahasiswa. 
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BAB I  
 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

Manusia tidak pernah lepas dari istirahat, dalam kehidupan sehari-

hari. Istirahat merupakan kegiatan untuk mengembalikkan energi yang 

telah terpakai, agar kembali bugar dalam melakukan rutinitas selanjutnya. 

Cara masing-masing individu dalam mengistirahatkan tubuh dan 

pikirannya berbeda-beda. Ada yang tidur, hanya duduk santai sambil 

mendengarkan musik, ada yang hanya sekedar rebahan, dan lain 

sebagainya. Ketika manusia sedang mengistirahatkan tubuh, sudah pasti 

tidak ingin ada gangguan ketika hal tersebut berlangsung. Kebanyakan 

individu memilih untuk tidur ketika ada waktu untuk beristirahat. Dalam 

tidurnya, manusia selalu memiliki keinginan untuk kembali segar dan 

bugar ketika bangun kembali. 

Tidur merupakan sesuatu yang biologis dan sensitif bagi manusia, 

karena disaat tidur semua anggota tubuh maupun jiwa manusia 

beristirahat. Semua manusia pasti membutuhkan tidur, apalagi tubuh 

mengatur tidur seperti mengatur makan dan minum setiap hari. Jadi, tidur 

merupakan hal yang penting bagi tubuh manusia untuk bertahan hidup. 

Menurut Fenn & Hambrick, pada waktu tidur korteks serebrum 

bebas melakukan kegiatan yang memperkuat asosiasi memori sehingga 

memori yang terbentuk pada jam kerja yang baru saja dilewati dapat 

diintegrasikan ke dalam penyimpanan memori jangka panjang, kurang 
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tidur sering kali menyebabkan hilangnya memori.2 Jadi, ketika seorang 

individu kekurangan tidur maka akan berpengaruh pada pengelolaan 

emosi, fisik yang terlihat lesu dan mudah mengantuk, perilaku yang 

bermalas-malasan, dan lain sebagainya. Ketika seorang individu 

mengalami kekurangan tidur, pasti ada salah satu faktor atau lebih yang 

menjadi pemicu kurangnya tidur tersebut, seperti gangguan tidur insomnia.  

Insomnia merupakan suatu gangguan tidur dimana seorang 

individu secara terus menerus mengalami kesulitan tidur atau bangun dari 

tidur yang terlalu cepat.3 Insomnia muncul secara spontan sebagai reaksi 

dari suatu perasaan yang belum terselesaikan atau  gangguan emosional, 

dan mungkin juga terjadi sebagai suatu ciri khas pola tidur seorang 

individu dan relatif tetap. Insomnia juga terkadang berhubungan dengan 

kondisi-kondisi fisik; seperti kelelahan, perubahan kebiasaan tidur, 

perubahan makanan juga dapat menjadi penyebab seseorang mengalami 

insomnia, memakai obat-obatan perangsang yang berlebihan, dan faktor 

lainnya.  

Data populasi dunia berdasarkan DSM-5 pada tahun 2013 

menunjukkan sepertiga dari individu usia dewasa menunjukkan gejala 

insomnia, mengalami hambatan terkait dengan aktivitas sehari-hari 

(10,0%-15,0%), dan mengalami gejala-gejala lain yang memenuhi kriteria 

                                                
2 Laura A. King, Psikologi Umum: Sebuah Pandangan Apresiatif (Jakarta : Salemba 

Humanika, 2007), hlm. 190. 
3 Yustinus Semiun dan OFM, Kesehatan Mental 2 (Yogyakarta : Penerbit Kanisius, 2006), 

hlm. 207. 
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gangguan insomnia (6,0%-10,0%).4 Kasus insomnia juga dialami oleh 

sebagian populasi penduduk di Indonesia, terutama usia dewasa awal. 

Sebuah studi yang dilakukan pada salah satu perguruan tinggi di Indonesia 

menyatakan bahwa sebanyak 45,7 persen dari total 70 responden 

mahasiswa usia 16-20 tahun mengalami insomnia. Masa studi dan beban 

studi berpengaruh pada risiko mahasiswa mengalami insomnia karena 

kadar stres yang lebih tinggi dan juga beban tanggung jawab yang lebih 

berat.5 

Ketika insomnia menyerang, yang terjadi adalah tubuh tidak dapat 

beristirahat. Apalagi ketika insomnia menyerang mahasiswa biasanya 

disebabkan oleh beban atau tanggung jawab yang dimiliki untuk 

menyelesaikan tugas atau harus belajar dengan materi yang cukup banyak. 

Beban tersebut dapat menjadi stressor saat perkuliahan maupun diluar 

perkuliahan, ketika stressor datang maka tubuh akan memberikan respon. 

Salah satu respon yang terjadi saat malam hari yaitu mahasiswa akan 

mengalami insomnia atau memiliki kualitas tidur yang buruk.6  

Mahasiswa yang menderita insomnia pada malam hari, lebih 

cenderung terlihat lesu, mudah lelah, mudah mengantuk, dan bahkan bisa 

                                                
4 American Psychiatric Association. Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorder 

Edition (DSM-V). 2013. Washington : American Psychiatric Publishing. 
5 Artani Hapsari dan Afif Kurniawan, Efektivitas Cognitive Behavior Therapy (Cbt) Untuk 

Meningkatkan Kualitas Tidur Penderita Gejala Insomnia Usia Dewasa Awal (Jurnal. Ilm. 

kel. & kons., Vol.12 No. 3, September 2019), hlm. 225. 
6 Ema Waliyanti dan Wisni Pratiwi, Hubungan Derajat Insomnia dengan Konsentrasi 

Belajar Mahasiswa Program Studi Ilmu Keperawatan di Yogyakarta (Jurnal Nursing Practice 

UMY, Vol. 1 No. 2 Juni 2017), hlm. 12. 
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menderita gangguan mood (suasana hati yang berubah-ubah). Padahal 

banyak tanggung jawab yang harus dilaksanakan pada esok harinya. 

Semua itu akan rusak ketika insomnia mengganggu waktu istirahat di 

malam hari. Ada banyak faktor yang menyebabkan mahasiswa menderita 

insomnia, dan ada banyak dampak pula yang terjadi ketika seorang 

mahasiswa menderita insomnia. Dan yang dapat menyembuhkan atau 

mengurangi semua dampak buruk tersebut adalah individu itu sendiri. 

Tanpa disadari, setiap individu pasti memiliki cara tersendiri dalam 

menyembuhkan atau mengobati segala sesuatu yang sekiranya sebagai 

penyakit psikis atau yang mengganggu dalam dirinya sendiri. Tergantung 

keinginan, kemauan, niat, dan usahanya masing-masing dalam mengatasi 

gangguan yang datang tersebut. Oleh karena itu seberapa besar kesiapan 

dan juga seberapa jauh seorang individu dalam memberikan penyembuhan 

dalam dirinya sendiri dalam mengatasi gangguan/masalah yang datang 

pada dirinya. Penyembuhan diri (self healing) sama saja seperti suatu 

usaha memperbaiki sesuatu yang tidak berpola seperti biasanya dalam diri 

individu, atau mengembalikan keadaan seperti ke saat normal sebelumnya. 

Penyembuhan diri (self healing) merupakan penyembuhan dari gangguan-

gangguan yang datang ke dalam diri individu. Penyembuhan diri 

memberikan rasa aman terhadap diri sendiri, kemudian mengembalikkan 

pola yang sesuai dengan tatanan hidup individu yang sebelumnya. 

Oleh karena itu mahasiswa yang menderita gangguan tidur 

insomnia memiliki cara tersendiri dalam mengatasi gangguan tersebut. 
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Dengan tahapan-tahapan dalam diri, maka perlahan gangguan tersebut 

akan terobati. Berdasarkan hasil wawancara kepada mahasiswa penderita 

insomnia di UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta, ada banyak mahasiswa yang 

mengalami gangguan insomnia. Peneliti membandingkan terlebih dahulu 

jumlah mahasiswa penderita insomnia dari kampus sekitar. Jumlah 

mahasiswa penderita insomnia di Universitas Gadjah Mada ada 14 

mahasiswa penderita insomnia kronik dan 22 mahasiswa penderita 

insomnia ringan.7 Kemudian jumlah mahasiswa penderita insomnia di 

Universitas Muhammadiyah Yogyakarta ada 57,1% dari 91 mahasiswa 

yang diteliti memiliki insomnia ringan.8 Sedangkan peneliti memilih UIN 

Sunan Kalijaga Yogyakarta karena belum ada peneliti sebelumnya yang 

meneliti tentang insomnia di UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta. 

Gangguan insomnia, dialami mahasiswa karena bermacam-macam 

hal. Hal yang paling sering menjadi penyebab terjadinya insomnia adalah 

kecemasan.  Kecemasan yang dialami dari berbagai hal tersebut akan 

menghasilkan gangguan tidur berupa insomnia. Dengan demikian, 

mahasiswa dapat mengobati insomnia tersebut dengan melakukan self 

healing pada diri sendiri.  

Berdasarkan latar belakang tersebut, kemudian peneliti tertarik 

untuk melakukan penelitian dengan judul Self Healing Terhadap 

Mahasiswa Penderita Insomnia Di UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta. 

                                                
7 Ariyani, Dewi, Prof. Johana E. Prawitasari, Ph.D, Kombinasi Perlakuan Kontrol Stimulus dengan 

Higiene Tidur Untuk Penderita Insomnia, Tesis S2 Psikologi, Yogyakarta, 2006 
8 Ema Waliyanti, Wisni Pratiwi, Hubungan Derajat Insomnia dengan Konsentrasi Belajar 

Mahasiswa Program Studi Ilmu Keperawatan di Yogyakarta, Jurnal UMY Volume 1 No.2 Tahun 

2017 



 

 
 

 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan uraian latar belakang di atas, peneliti merumuskan 

masalah sebagai berikut: “Bagaimana Self Healing (Penyembuhan Diri) 

pada Mahasiswa Penderita Insomnia di UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta?” 

C. Tujuan Penelitian 

Adapun tujuan yang ingin dicapai dalam penelitian ini yaitu untuk 

mengetahui, mendeskripsikan dan menganalisis secara kuantitatif 

mengenai Self Healing terhadap Mahasiswa penderita insomnia di UIN 

Sunan Kalijaga Yogyakarta. 

D. Kegunaan Penelitian 

Melihat tujuan penelitian yang akan dicapai, maka penelitian ini 

diharapkan memiliki kegunaan kepada mahasiswa penderita insomnia 

lainnya agar dapat melakukan self healing (penyembuhan diri). Adapun 

kegunaan penelitian ini ialah sebagai berikut :  

1. Kegunaan teoritis 

Secara teoritis setelah memperoleh hasil dari sebuah penelitian 

diharapkan dapat memberikan informasi dan wawasan mengenai bidang 

bimbingan pribadi dalam upaya yang dilakukan mahasiswa penderita 

insomnia dalam melakukan self healing menjadi suatu cara ketika 

gangguan tidur insomnia tersebut datang, mereka dapat melakukan 

penyembuhan diri pada dirinya sendiri agar mahasiswa penderita insomnia 

dapat sembuh dari gangguan tidurnya tersebut. 

2. Kegunaan Praktis 
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Secara praktis dari suatu hasil yang sudah diperoleh dari penelitian 

ini sangat diharapkan penelitian ini dapat digunakan untuk menjadi 

pembelajaran kepada penderita insomnia lainnya upaya dalam 

penyembuhan diri. 

E. Kajian Pustaka 

Sejauh yang peneliti ketahui berdasarkan kajian pustaka yang 

dikaji, penelitian terkait mengatasi insomnia pada diri sendiri banyak 

dilakukan oleh beberapa peneliti baik jurnal, skripsi atau lainnya namun 

terdapat variabel yang berbeda. Berikut adalah penelitian yang berhasil 

dikaji : 

Pertama penelitian yang dilakukan Moch. Cahyo Putro R dan Dr. 

Tamsil Muis yang berjudul Penerapan Strategi Pengelolaan Diri untuk 

Mengurangi Insomnia pada Siswa Kelas VIII A SMP PGRI Sedati 

Sidoarjo, menyatakan berdasarkan penelitian yang dilakukan pada siswa 

kelas VIII A SMP PGRI 7 Sedati Sidoarjo tersebut adalah diperolehnya 9 

yang termasuk dalam kategori tingkat insomnia yang tinggi. Selanjutnya, 9 

siswa tersebut diberikan Strategi Pengelolaan Diri (self management).  

Setelah diberikan perlakuan dengan Strategi Pengelolaan diri sebanyak 6 

kali pertemuan, selanjutnya siswa diberikan lagi angket tentang insomnia. 

Tujuannya untuk mengetahui ada tidaknya perbedaan tingkat insomnia 

oleh 9 siswa tersebut setelah memperoleh perlakuan self management. 

Penurunan skor pada 9 siswa tersebut merupakan hasil dari penerapan 

strategi self management.  
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Self management digunakan untuk membantu siswa membuat 

perubahan dengan cara menumbuhkan kemampuan mereka untuk 

memodifikasi aspek-aspek lingkungan dan memanipulasikan atau 

mengadministrasikan sendiri konsekuensi-konsekuensi yang diinginkan. 

Menurut Cormier & Cormier (1985), terdapat tiga varian dalam teknik ini 

yakni: pantauan diri (self monitoring), pengendalian stimuli (stimulus 

control), dan mengajarkan diri (self reward)”. 

Hasil post-test tersebut, diketahui ada perbedaan dari 9 siswa 

tersebut setelah memperoleh perlakuan dengan strategi self management. 

Petunjuk atau instruksi yang diberikan oleh pembimbing cukup dapat 

dipahami oleh siswa dan alokasi waktu yang digunakan juga sudah cukup 

untuk pelaksanaan strategi self management. Sehingga kesembilan siswa 

yang menjadi subyek dalam penelitian ini bisa berhasil dalam mengurangi 

insomnia. Sehingga penerapan strategi pengelolaan diri untuk mengurangi 

insomnia pada siswa kelas VIII A SMP PGRI 7 Sedati Sidoarjo tersebut 

efektif untuk mengurangi insomnia.9 

Kedua, penelitian yang dilakukan oleh Dhimas Wahyu Wicaksono, 

Ah Yusuf, dan Ika Yuni Widyawati yang berjudul Faktor Dominan yang 

berhubungan dengan Kualitas Tidur pada Mahasiswa Fakultas 

Keperawatan Universitas Airlangga. Tujuan dari penelitian ini adalah 

untuk menjelaskan yang dominan faktor korelasi kualitas tidur pada 

mahasiswa Fakultas Ilmu Keperawatan Universitas Airlangga. Metode: 

                                                
9 Cahyo Putri dan Tamsil Muis, Penerapan Strategi Pengelolaan Diri Untuk Mengurangi 

Insomnia Pada Siswa Kelas Viii A Di Smp Pgri 7 Sedati Sidoarjo (Bimbingan Konseling, Fakultas 

Ilmu Pendidikan Universitas Negeri Surabaya), hlm. 12. 
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Penelitian ini menggunakan Desain Analisis Deskriptif. Populasi adalah 

mahasiswa Fakultas Keperawatan Universitas Airlangga tinggal di 

Mulyorejo-Surabaya pada Juni 2012.  

Sampel diambil sebanyak 50 orang teknik pengambilan sampel 

purposive. Data dikumpulkan dengan kuesioner dan dianalisis dengan rho 

spearman dengan tingkat signifikansi adalah p <0,05. Hasilnya: Hasilnya 

menunjukkan bahwa beberapa faktor memiliki korelasi yang signifikan 

tetapi beberapa tidak. Faktor-faktor yang memiliki korelasi signifikansi 

adalah antara stres dan kualitas tidur (p = 0,024), lelah dengan kualitas 

tidur (p = 0,001), penyakit dengan tidur kualitas (p = 0,022).  

Beberapa faktor yang tidak memiliki korelasi antara lingkungan 

dengan tidur kualitas (p = 0,497), diet dengan kualitas tidur (p = 0,201), 

obat dengan kualitas tidur (p = 0,731), dan kehidupan gaya dengan 

kualitas tidur (p = 0,816). Diskusi: stres, lelah, dan penyakit adalah faktor 

dominan yang mempengaruhi kualitas tidur mahasiswa Fakultas 

Keperawatan Universitas Airlangga. Lebih lanjut penelitian harus 

menggunakan jumlah sampel yang lebih besar untuk membuat populasi 

lebih representatif.10 

Ketiga, penelitian yang dilakukan oleh Artani Hapsari, Afif 

Kurniawan tentang Efektivitas Cognitive Behavior Therapy (Cbt) Untuk 

Meningkatkan Kualitas Tidur Penderita Gejala Insomnia Usia Dewasa 

Awal. Tujuan dari penelitian ini adalah menguji efektivitias Cognitive 

                                                
10 Dimas Wahyu, dkk., Faktor Dominan yang berhubungan dengan Kualitas Tidur pada 

Mahasiswa Fakultas Keperawatan Universitas Airlangga (Program Studi Ilmu Keperawatan, 

Fakultas Keperawatan Universitas Airlangga), hlm. 36. 
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Behavior Therapy (CBT) untuk meningkatkan kualitas tidur pada 

penderita gejala insomnia usia dewasa awal. 

Penelitian ini menggunakan metode penelitian eksperimental 

dengan desain eksperimen one group pre-test post-test dan mengambil 

contoh 4 subjek dengan rentang usia antara 20-25 tahun. Pittsburgh Sleep 

Quality Index (PSQI) digunakan sebagai skala pengukuran dan kemudian 

dianalisis menggunakan teknik statistik Wilcoxon Signed-Rank Test. Hasil 

menunjukkan adanya perbedaan signifikan terhadap kualitas tidur keempat 

subjek sebelum dan sesudah dilakukan intervensi CBT.  

Komponen stimulus control, sleep restriction, sleep hygiene 

education, dan cognitive therapy adalah komponen yang berpengaruh pada 

perubahan kualitas tidur subjek. Selain itu, faktor internal seperti motivasi 

dan kepatuhan subjek dalam menjalani terapi serta faktor eksternal seperti 

dukungan dari sesama subjek atau keluarga juga menjadi faktor yang 

memengaruhi perubahan kondisi subjek penelitian.11 

Ketiga penelitian yang telah diuraikan diatas, terdapat persamaan 

dan perbedaan dengan penelitian yang akan dilakukan oleh peneliti. 

Persamaanya yaitu subyek penelitian yang melibatkan penderita insomnia 

di kalangan instansi pendidikan. Dalam ketiga penelitian ini rata-rata 

berfokus pada objek yang sama yaitu menangani penderita insomnia. 

Sedangkan perbedaan ketiga penelitian tersebut dengan penelitian yang 

akan dilakukan oleh peneliti yaitu tempat penelitian, fokus penelitian serta 

                                                
11 Artani Hapsari, Afif Kurniawan, Efektivitas Cognitive Behavior Therapy (Cbt) Untuk 

Meningkatkan Kualitas Tidur Penderita Gejala Insomnia Usia Dewasa Awal (Jur. Ilm. Kel. & 

Kons., September 2019, Vol. 12, No.3), hlm. 4. 
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metode penelitian yang digunakan ada yang kualitatif serta ada yang 

kuantitatif.  

Setelah peneliti mengkaji beberapa skripsi maupun jurnal yang 

terdahulu, penelitian ini hampir sama, sama-sama membahas terkait 

penderita insomnia yang ada di dalam instansi pendidikan seperti siswa dan 

mahasiswa. Adapun penelitian ini lebih menekankan kepada self healing 

terhadap mahasiswa penderita insomnia di Universitas Islam Negeri Sunan 

Kalijaga Yogyakarta.      Mm 

Penelitian ini mendukung  ketiga penelitian di atas karena  

penelitian yang dilakukan mengkaji  tentang insomnia, namun penelitian ini 

menekankan pada  self healing  terhadap mahasiswa penderita  insomnia di 

lingkup universitas. Namun ketiga penelitian di atas  memiliki fokus yang 

berbeda. Penelitian pertama memfokuskan korelasi pada penderita 

insomnia terhadap pengelolaan diri, penelitian kedua memfokuskan  

korelasi pada faktor dominan yang berhubungan dengan kualitas tidur 

penderita insomnia, kemudian penelitian ketiga memfokuskan 

eksperimental pada teknik CBT untuk  meningkatkan kualitas tidur 

penderita insomnia. Sedangkan penelitian ini memfokuskan pada hubungan 

antara self healing terhadap penderita insomnia di kalangan mahasiswa.         
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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan, maka dapat diambil suatu 

kesimpulan sebagai berikut: Berdasarkan analisis korelasi yang telah dilakukan 

dapat diketahui adanya hubungan positif antara Self Healing terhadap 

mahasiswa penderita insomnia di UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta. Hal ini 

dibuktikan dengan angka koefisisen korelasi sebesar 0,842 yaitu dengan 

signifikasi 0,000 yang berarti sangat signifikan. Semakin mahasiswa penderita 

insomnia melakukan self healing maka semakin besar kemungkinan 

insomnianya sembuh. 

B. Saran 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah peneliti lakukan, maka ada 

beberapa saran yang peneliti sampaikan berkaitan dengan self healing terhadap 

mahasiswa penderita insomnia di UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta. Saran yang 

penulis berikan yaitu : 

1. Mahasiswa penderita insomnia hendaknya mulai melakukan usaha untuk 

menyembuhkan insomnia yang diderita, dengan self healing atau penyembuhan 

dari diri sendiri bisa dilaksanakan dari hal-hal yang sederhana. 

2. Mahasiswa penderita insomnia hendaknya memperbaiki pola tidur dengan 

benar, agar tidak menimbulkan dampak yang lebih parah dari insomnia. 

3. Mahasiswa penderita insomnia hendaknya mengatur jadwal kegiatan 
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4. sebaik mungkin, agar tidak mengganggu waktu yang seharusnya dipakai 

untuk beristirahat. 

5. Mahasiswa penderita insomnia hendaknya terus berlatih mengatur 

pikiran, agar pikiran yang dihasilkan hanyalah yang baik-baik. Sehingga dapat 

berpengaruh pada pola tidur yang sehat juga. 
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