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ABSTRAK

Proses pembelajaran jarak jauh memanfaatkan perangkat teknologi komunikasi seperti personal
computer (PC) atau laptop yang terhubung dengan jaringan internet. Proses tersebut juga
mendorong meningkatnya penggunaan alat pelantang telinga (APT) seperti earphone dan
headphone yang memudahkan dan memperjelas suara saat mendengar percakapan, menerima
telepon, mendengar music, mendengarkan materi perkuliahan, dan lain-lain. Penggunaan alat
pelantang telinga yang berlebihan dalam jangka waktu lama dapat menimbulkan risiko gangguan
pada telinga, salah satunya telinga berbunyi. Studi ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh
penggunaan alat pelantang telinga terhadap keluhan telinga berbunyi selama pembelajaran jarak
jauh pada mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara Angkatan 2019-2020. Studi
ini bersifat analitik dengan desain cross sectional dan teknik pengambilan sampel secara
consecutive sampling. Studi dilakukan selama bulan Desember 2021- April 2022 pada 180
responden dengan rentang usia 19-23 tahun. Pengambilan data menggunakan kuesioner online.
Mayoritas responden merupakan pengguna APT sedang-berat, yaitu sebanyak 171 (95,0%)
responden. Responden yang mengeluh telinga berbunyi sebanyak 86 (47,8%) responden,
sedangkan yang tidak memiliki keluhan telinga berbunyi sebanyak 94 (52,2%) responden. Hasil
analisis bivariat dengan uji Chi-Sguare mendapatkan hasil p-value = 1,000 (p > 0,05). Pada studi
ini tidak didaptkan adanya hubungan bermakna antara penggunaan alat pelantang telinga terhadap
keluhan telinga berbunyi.

Kata kunci: alat pelanyang telinga, telinga berbunyi, tinnitus, pembelajaran jarak jauh

ABSTRACT

Long distance learning (P1J) benefits from communication technology devices such as personal
computer (PC) or laptops that are connected to the internet. These processes also contributed into
the increasing usage of sound devices such as earphones or headphones to enhance and clarify the
sounds during conversations, answering phone calls, listening to lectures and so on. The use of
these devices for long periods of time poses a risk for hearing ailments such as tinnitus. This study
aims to ascertain the relationship between hearing devices usage with tinnitus during P on
Universitas Tarumanagara's faculty of medicine student class of 2019 - 2020. This studly is a cross-
sectional analytic in design and the samples were collected using consecutive sampling method.
The study was conducted from December 2021 to April 2022 with 180 respondents between the
age of 19 - 23 year. Data were collected using online questionnaire. Most of the respondents are in
moderate-heavy devices user (171; 95,0%). Respondents who reported ringing on their ears are
86 (47,8%) in total. Bivariate analysis using chi-square shows that there is no statistically significant
relationship between hearing devices usage and ringing sounds in the ears (p value > 0.05).

Keywords: workplace locations, stress level, perceived stress scale
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PENDAHULUAN

Bidang pendidikan salah satu yang
mengalami dampak perubahan yang luar
biasa di masa pandemi COVID-19, di
mana sistem pembelajaran dilakukan
secara jarak jauh (online).! Kebijakan
tersebut mengakibatkan sebagian besar
pengguna komputer atau laptop saat ini
banyak memanfaatkan penggunaan alat
pelantang telinga seperti earphone dan
headphone.* Alat ini banyak digunakan
pada saat bekerja, belajar, atau
beraktivitas yang lain untuk memudahkan
mendengar  percakapan, = menerima
telepon ataupun untuk mendengarkan
musik.? Studi yang dilakukan oleh Kim et
al tahun 2015 di Korea Selatan
menyebutkan bahwa dari 490 subjek
penelitian, 94,3% menggunakan alat
pemutar musik pribadi dengan rentang
waktu selama 1-3 jam setiap harinya
selama tiga tahun dan jenis alat pelantang
telinga (APT) vyang paling banyak
digunakan adalah earphone.?
Penggunaan APT yang berlebihan dengan
jangka waktu yang lama dapat
menimbulkan  bising  kronik  serta
munculnya gejala gangguan telinga
seperti gatal, nyeri, gangguan
pendengaran dan timbulnya telinga
berbunyi (tinnitus).* Berdasarkan data
World Health Organization (WHO),

sekitar 15% dari total populasi dunia
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mengalami telinga berbunyi. Prevalensi
telinga berbunyi di beberapa negara,
seperti  Amerika Serikat tahun 2018
mendapatkan sekitar 45 juta orang dan
Haider et al tahun 2018 di Eropa
mendapatkan sekitar 70 juta orang yang
mengalami telinga berbunyi.®

Universitas Tarumanagara merupakan
salah satu universitas swasta Yyang
melakukan kegiatan perkuliahan secara
jarak jauh. Sejauh ini belum diketahui
pengaruh penggunaan alat pelantang
telinga terhadap keluhan telinga berbunyi
pada mahasiswa Fakultas Kedokteran
Universitas Tarumanagara. Oleh karena
itu, studi ini dilakukan untuk mengetahui
pengaruh penggunaan alat pelantang
telinga terhadap keluhan telinga berbunyi
selama pembelajaran jarak jauh pada
mahasiswa Fakultas Kedokteran

Universitas Tarumanagara.

METODE PENELITIAN

Desain studi yang digunakan ialah
analitik cross sectional. Studi ini
dilakukan di Fakultas Kedokteran
Universitas Tarumanagara dengan cara
mengisi kuesioner online (Google form)
pada bulan Desember 2021 — April 2022.
Pengambilan 108 responden dengan cara
consecutive sampling. Kriteria inklusi
meliputi penggunaan alat pelantang

telinga, kebersediaan responden serta
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menandatangani  informed  consent.
Kriteria eksklusi pada studi ini ialah
mahasiswa yang sudah memiliki tinnitus
sebelum  pembelajaran  jarak jauh.
Responden mengisi data dan kuesioner
yang terdiri dari usia, jenis kelamin, jenis
APT, lama penggunaan APT, frekuensi
APT, durasi APT, volume APT, telinga

berbunyi, serta pola penggunaan APT.

Analisis bivariat dilakukan dengan uji
chi-square untuk melihat hubungan
antara  pengaruh  penggunaan alat
pelantang telinga terhadap keluhan
telinga berbunyi dengan batas kemaknaan
nilai p <0,05. Data tersebut akan diolah

dengan perangkat lunak analisis data.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Responden pada studi ini terdiri dari 66
(36,7%) laki-laki dan 114 (63,3%)
perempuan dengan rentang usia 19-23
tahun. Mayoritas menggunakan alat
pelantang telinga berjenis earphone
dibandingkan headphone, yaitu sebanyak
164 (91,1%) responden. Sebanyak 154
(85,6%) responden sudah menggunakan
APT lebih dari 2 tahun. Mayoritas hanya
menggunakan selama 1-3 hari setiap
minggunya hanya 32 (17,8%) yang
menggunakan setiap hari. Berdasarkan
durasi penggunaan APT, paling banyak

pada kelompok 1-4 jam dan <1 jam,
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masing-masing sebanayak 84 (46,7 %)
responden dan 71 (39,4%) responden.
Responden pada studi ini hanya 12 (6,7%)
orang yang menggunakan volume >80%.
Responden yang mengeluh telinga
berbunyi sebanyak 86 (47,8%) orang,
sedangkan yang tidak memiliki keluhan
telinga berbunyi sebanyak 94 (52,2%)
responden. Mayoritas responden
merupakan pengguna APT sedang-berat,
yaitu sebanyak 171 (95,0%) responden

(Tabel 1)

Tabel 1. Karakteristik responden (N=180)

Karakteristik

Jumlah (%)

Usia (tahun)
Jenis Kelamin

Laki-laki 66 (36,7%)

Perempuan 114 (63,3%)
Jenis APT

Earphone 164 (91,1%)

Headphone 16 (8,9%)
Lama Penggunaan APT

>2 tahun 154 (85,6%)

1-2 tahun 9 (5,0%)

<1 tahun 17 (9,4%)
Frekuensi Penggunaan APT

Setiap hari 32 (17,8%)

4-6 hari/minggu 36 (20,0%)

1-3 hari/minggu 112 (62,2%)

Durasi Penggunaan APT

>4 jam 25 (13,9%)

1-4 jam 84 (46,7%)

<1 jam 71 (39,4%)
Volume Penggunaan APT

>80% 12 (6,7%)

60-80% 88 (48,9%)

<60% 80 (44,4%)
Telinga Berbunyi

Ya 86 (47,8%)

Tidak 94 (52,2%)
Pola Penggunaan APT

Ringan 9 (5,0%)

Sedang — Berat 171 (95,0%)




Kim et al tahun 2015 di Korea Selatan
mendapatkan 94,3% dari 490 sampel
penelitian pengguna earphone berasal
dari kalangan remaja.® Hasil data Canalys
tahun 2019 di China menyebutkan bahwa
penjualan alat pelantang telinga jenis
earphone mencapai 96,7 juta dan
mengalami peningkatan penjualan di
seluruh dunia dari tahun ke tahunnya.®
Earphone memiliki banyak peminat
karena hadir dengan desain yang unik,
mudah dibawa, dan harga yang

terjangkau.’

Earphone dan headphone memiliki
perbedaan dari komponen penyusunnya.
Headphone memiliki lapisan busa dengan
kepadatan tinggi sehingga dapat meredam
bunyi di daun telinga sebelum nantinya
akan masuk ke liang telinga menuju
gendang telinga. Earphone terdiri dari
kabel tipis dengan speaker kecil yang
menghasilkan ~ bunyi yang  Keras.
Earphone tidak memiliki kemampuan
meredam bunyi yang baik karena alat ini
dalam pemakaiannya langsung
menyentuh lubang telinga mengakibatkan
gelombang bunyi dari earphone mengalir
langsung ke liang telinga.®

Ketika membran timpani bergetar sebagai
respon gelombang bunyi dan tulang di
telinga juga bergerak dengan frekuensi
yang sama. Beberapa otot di telinga

tengah  berkontraksi  secara refleks
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sebagai respon terhadap bunyi keras
(lebih dari 70 dB), menyebabkan
membran  timpani menegang dan
pergerakan tulang-tulang di telinga
tengah dibatasi. Pengurangan pergerakan
struktur-struktur  telinga tengah ini
menghilangkan transmisi  gelombang
bunyi keras ke telinga dalam untuk
melindungi perangkat sensorik yang
sangat peka dari kerusakan. Respon
refleks ini relatif lambat, timbul paling
sedikit 40 m/detik setelah pajanan bunyi
keras. Sehingga, refleks ini hanya
memberikan perlindungan terhadap bunyi
keras yang berkepanjangan, bukan
terhadap bunyi keras yang timbul
mendadak.® Penyesuaian pada aspek
dalam penggunaan alat pelantang telinga
sangat penting untuk mengurangi risiko
gangguan telinga.’® Jika penggunaan
volume semakin besar maka frekuensi

dan durasi penggunaan harus dikurangi.!

Earphone memiliki intensitas bising
mencapai 110 dB.!? Intensitas bising 85
dB dengan paparan lebih dari 8 jam per
hari dapat  menurunkan  fungsi
pendengaran.* Studi oleh Fligor tahun
2006 di Amerika Serikat mendapatkan
volume 60% akan menghasilkan
intensitas bising 70 dB dan volume lebih
dari 70% menghasilkan intensitas bising
mencapai 85-110 dB.™® Penggunaan alat

pelantang telinga dengan volume 40-50%

335



masih kategori aman jika digunakan tidak
lebih dari 4 jam per hari. Volume 80-90%
cukup berisiko menimbulkan gangguan
pendengaran jika digunakan lebih dari 1

jam per hari.'?

Scientific Committee on Emerging and
Newly  Indentified  Health  Risks
(SCENIHR) di Eropa tahun 2008
menjelaskan sekitar 5-10% pengguna alat
pelantang telinga berisiko kehilangan
pendengaran jika menggunakan earphone
lebih dari 1 jam per hari dengan tingkat
volume tinggi setidaknya untuk kurun

waktu 5 tahun.*

Paparan bising yang berlebihan biasanya
tidak menimbulkan dampak secara
langsung pada pendengaran, tetapi akan
mengalami  perubahan yang bersifat
sementara selama beberapa jam setelah

paparan bising yang berlebih.®

Studi yang dilakukan Nurul tahun 2021 di
Universitas Muhammadiyah Makassar

mendapatkan dari 23 jumlah responden
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14 orang (47,8%) menjawab tingkat
penggunaan alat pelantang telinga
menjadi lebih sering.'® Hal ini berkaitan
dengan pandemi COVID-19 yang
mengakibatkan seluruh aktivitas setiap
orang baik pekerjaan, sekolah, dan
kegiatan lainnya diberlakukan secara
daring.?

Tabel 2 memperlihatkan dari 171
responden  yang  memiliki  pola
penggunaan ATP sedang-berat, 82 orang
memiliki keluhan telinga berbunyi dan 89
orang tidak memiliki keluhan telinga
berbunyi. Sembilan responden yang
memiliki pola penggunaan APT ringan, 4
responden diantaranya memiliki keluhan
telinga berbunyi dan 5 orang tidak
memiliki keluhan. Analisis hasil studi ini
tidak didapatkan adanya hubungan yang
bermakna  secara  statistik  antara
penggunaan alat pelantang telinga
terhadap keluhan telinga berbunyi dengan
nilai p = 1,000 (p >0,05) dan PRR sebesar

0,927.

Tabel 2. Hubungan penggunaan alat pelantang telinga terhadap keluhan telinga
berbunyi selama pembelajaran jarak jauh (N=180)

Keluhan telinga berbunyi p-value PRR

Ya (n=86)

Tidak (n=94)

Pola penggunaan APT
Sedang-berat

82 (48,0%)
Ringan 4 (44,4%)

1,000 0,927
89 (52,0%)
5 (55,6%)

Hasil studi ini sejalan dengan yang
dilakukan oleh Patni dkk tahun 2014 di
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mendapatkan adanya hubungan yang
bermakna antara pengaruh penggunaan
alat pelantang telinga terhadap timbulnya
gangguan telinga.l’ Telinga berbunyi
terjadi tidak hanya melalui satu proses
tetapi banyak faktor, seperti
bertambahnya usia, hipertensi, penyakit
vaskular,  kelainan  telinga, dan

penggunaan obat-obatan. Telinga
berbunyi dapat terjadi terjadi pada bagian
telinga unilateral atau bilateral. Hal ini
terjadi karena neuroanatomi antara bagian
telinga kanan dan Kkiri dari sistem
audiotori.’® Keadaan patologis dari
telinga berbunyi terjadi ketika serangan
yang muncul lebih dari 5 menit dan terjadi

lebih dari satu kali tiap minggunya.*®

Paparan  bising yang  berlebihan

mengakibatkan  pelepasan  glutamat
berlebih yang

eksitotoksik karena kelebihan Ca®*

mengakibatkan

intraseluler. Glutamat merupakan
neurotransmiter dari aferen koklea yang
dilepaskan ke daerah sinaps sel rambut
dalam telinga. Glutamat memiliki
rangsangan yang kuat dan efek
neurotoksik. Rangsangan ini
menginduksi pembengkakan dendrit yang
menyebabkan gangguan pendengaran
pada frekuensi tertentu karena pemutusan
antara sel rambut dalam telinga dan
memiliki

neuron  aferen.  Telinga

kemampuan pemulihan yang
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memungkinkan terminal saraf tumbuh
kembali menuju sel-sel sensorik untuk
membangun kembali koneksi fungsional

dan memulihkan pendengaran.?®

Paparan bising dapat menimbulkan
disfungsi discordant. Paparan bising yang
berlebih awalnya akan merusak sel
rambut luar pada daerah basal koklea dan
berlanjut menyebabkan kerusakan sel
rambut dalam walaupun sel rambut dalam
lebih tahan terhadap kerusakan. Sel
rambut luar bekerja sebagai amplifier
mekanis, yaitu memperbesar bunyi yang
lemah dengan cara meningkatkan sampai
50 dB dan dapat dievaluasi dengan

otoacoustic emission.?122

Pada hampir seluruh situasi, sel rambut
luar lebih banyak mengalami kerusakan
dibandingkan dengan sel rambut dalam,
yang mengakibatkan terjadinya
disinhibisi dari neuron di dorsal cochlear
nuclei (DCN). DCN merupakan nukleus
akustik utama dan tempat integrasi dari
akustik serta input sensorik ke pusat otak
yang penting terhadap pembentukan
modulasi tinnitus. Aktivitas spontan akan
meningkat pada saat neuron di DCN
menerima aksitasi dari sel rambut dalam
tetapi bukan berasal dari kerusakan sel
rambut luar, hal ini yang dipersepsikan
sebagai tinnitus. Pada keadaan normal
terdapat celah antara ujung silia dari sel

rambut dalam dan dasar membran
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tektorial. Jika terdapat kerusakan sel
rambut luar telinga maka membran ini
akan menyentuh silia dari sel rambut
dalam menyebabkan sel rambut dalam
berdepolarisasi. 2122

KESIMPULAN DAN SARAN

Hasil studi ini tidak didapatkan hubungan
yang
penggunaan alat

bermakna antara  pengaruh

pelantang telinga

terhadap keluhan telinga berbunyi selama
pembelajaran jarak jauh pada mahasiswa

Fakultas Kedokteran Universitas

Tarumanagara dengan nilai p = 1,000 (p >
0,05).

Dalam menggunakan alat pelantang

telinga perlu menerapkan metode “60-
607, yaitu penggunaan volume alat
pelantang telinga tidak lebih dari 60% dan
durasi penggunaan tidak lebih dari 60

menit.
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