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ABSTRAK

Berdasarkan data yang diambil dari Journal of Clinical Sleep Medicine (2007), sekitar 30%
masyarakat di dunia mengalami gangguan tidur berupa insomnia. Berbagai terapi farmakologi dan
non-farmakologi telah dikembangkan untuk membantu memperbaiki kualitas tidur manusia, salah
satunya adalah penggunaan aroma terapi Lavender ( Lavandula angustifolia). Tujuan penelitian ini
adalah untuk membuktikan efek aroma terapi Lavender terhadap peningkatan kualitas tidur.
Metode yang digunakan adalah quasy experimental dengan desain cross-over kepada kelompok
sampel dengan menggunakan parameter kuisioner PSQI (Pittsburgh Sleep Quality Index) untuk
menilai kualitas tidur pada mahasiswa Kedokteran di Universitas Tarumanagara. Sebanyak 42
orang responden penelitian terbagi menjadi 2 kelompok dan keduanya mendapatkan aromaterapi
lavender dan placebo secara bergantian dengan periode wash out diantaranya. Analisa data
dilakukan dengan menggunakan uji non-parametrik Wilcoxon Signed Rank. Pada penelitian ini
baik aroma terapi Lavender maupun plasebo secara statistik dapat meningkatkan kualitas tidur (p
< 0.05). Dengan demikian, aroma terapi Lavender tidak lebih bermanfaat dalam memperbaiki
kualitas tidur dibandingkan dengan plasebo.

Kata kunci: tidur, lavender (Lavandula angustifolia), PSQI ( Pittsburgh Sleep Quality Index).

PENDAHULUAN

Tidur merupakan salah satu kebutuhan 30% masyarakat di dunia mengalami

dasar manusia.! Kebutuhan tidur berbeda- tidur.> National  Sleep

gangguan

beda sesuai usia.? Sebagai perbandingan,
anak-anak membutuhkan waktu tidur
rata-rata 10 jam/hari, remaja sampai 10
jam/hari dan lanjut usia membutuhkan
tidur sekitar 7-8 jam/hari.®* Apabila
seseorang  kekurangan  tidur  terus
menerus, maka akan terjadi penurunan
daya ingat dan kemampuan kognitif,
perubaan mood, bahkan halusinasi.>*
Journal of Clinical Sleep Medicine

(2007) mengemukakan bahwa sekitar

Foundation (2006) menyatakan bahwa
remaja merupakan golongan usia yang
memiliki resiko besar untuk mengalami
gangguan tidur.® Hal ini didukung oleh
penelitian Ohida, et al (2004) terhadap
siswa SMP dan SMA di Jepang yang
menunjukkan prevalensi gangguan tidur
bervariasi mulai 15,3% hingga 39,2%
bergantung pada jenis gangguan tidur
yang dialami.” Berdasarkan faktor resiko

yang dimiliki oleh remaja, gangguan tidur
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pada remaja ini kebanyakan termasuk ke
dalam insomnia primer.® Hal ini
disebabkan karena banyak faktor, yaitu
kebiasaan, penggunaan tembakau, kurang
kasih sayang orang tua, traumatis stress,
dan kecemasan.® Di Indonesia sendiri
belum terdapat penelitian epidemiologi
mengenai gangguan tidur pada remaja.
Salah satu metode untuk meningkatkan
kualitas tidur adalah dengan penggunaan
aroma terapi lavender (Lavandula sp),
karena lavender diketahui memiliki efek
sedatif atau menenangkan.® Penggunaan
aroma terapi sebagai salah satu
pengobatan alternatif sudah populer di
negara-negara lain, seperti di Inggris.®
Lewith, Godfrey dan Prescott (2005)
telah melakukan uji terhadap 10 relawan
mengenai insomnia dan penggunaan
aroma terapi Lavender.!® Berdasarkan
hasil uji didapatkan perbaikan pada
pasien insomnia terutama perempuan dan
dewasa muda dengan insomnia tingkat
ringan.!’ Penelitian lain oleh Kumi
Hirokawa, Takashi Nishimoto dan
Toshiyo Taniguchi (2012) dilakukan pada
murid di Jepang yang sehat, dan
menunjukkan angka perbaikan pada
kualitas tidur saat menggunakan aroma
terapi Lavender.®

Berdasarkan adanya fakta-fakta ini,
peneliti ingin  mengetahui gambaran
kualitas tidur dan manfaat penggunaan

aroma terapi lavender terhadap kualitas
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tidur  pada  mahasiswa  Fakultas
Kedokteran Universitas Tarumanagara
angkatan 2013. Sistem belajar di Fakultas
Kedokteran yang menggunakan student
based learning menuntut mahasiswa
untuk lebih banyak belajar sendiri.
Dengan kebutuhan waktu belajar yang
banyak dan waktu istirahat yang terbatas,
mahasiswa diharapkan dapat
memanfaatkan waktu istirahat sebaik-
baiknya serta meningkatkan kualitas tidur
agar dapat lebih siap untuk melaksanakan
kegiatan dan lebih konsentrasi dalam

belajar keesokan harinya.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini bersifat quasy experiment
dengan metode cross-over  terhadap
peserta penelitian yang dibagi ke dalam
dua  kelompok  setelah  diseleksi
sebelumnya. Penelitian dilakukan di
Fakultas Kedokteran Universitas
Tarumanagara pada mahasiswa Fakultas
Kedokteran Universitas Tarumanagara
angkatan 2013 pada bulan Februari
sampai dengan Maret 2016. Besar sampel
dari penelitian ini 50 orang yang dipilih
dari 196 orang mahasiswa/i Fakultas
Kedokteran Universitas Tarumanagara
angkatan 2013 secara non-random
sampling. Responden dibagi menjadi 2
kelompok dengan jumlah yang sama

(n=25), yaitu kelompok A dan B, secara



random. Subjek penelitian dalam kedua
kelompok tersebut diminta untuk
menggunakan aroma terapi Lavender atau
plasebo (berisi air) saat tidur. Sebelum
dan  sesudah  periode intervensi,
responden diminta untuk  mengisi
kuisioner PSQI (Pittsburgh Sleep Quality
Index) setiap setelah bangun tidur.
Kuisioner PSQI terdiri dari 19 pertanyaan
yang menggambarkan 7 komponen untuk
menilai kualitas tidur, yaitu subjective
sleep quality, sleep latency, sleep
duration, habitual sleep efficiency, sleep
disturbances, use of sleeping medication,
dan daytime dysfunction. Hasil penilaian
ke-7 komponen ini disebut dengan global
score. Nilai terendah setiap komponen
adalah O dan nilai tertinggi adalah 3,
sehingga nilai keseluruhan global score
PSQI adalah antara 0 — 21. Nilai < 5
menandakan  bahwa subjek tidak
memiliki gangguan tidur dan nilai > 5
menandakan bahwa subjek memiliki
gangguan  tidur.  Eksperimen ini
menggunakan metode cross-over. Pada
hari ke 1-3 semua responden diminta
untuk melakukan penilaian kualitas tidur
(data baseline). Kemudian pada hari ke
4-8, kelompok A mendapat aromaterapi
Lavender dan kelompok B mendapat
placebo. Hari ke 9-23 adalah periode
wash-out ~ dengan  tujuan  untuk
mengesampingkan efek akumulasi dari

satu periode percobaan ke periode
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percobaan selanjutnya. Selanjutnya pada
hari ke 24-28, kelompok A mendapat
placebo dan kelompok B mendapat
aromaterapi Lavender. Karena pada
penelitian tidak berhasil didapatkan
sebaran data yang normal, maka data
dianalisa dengan menggunakan uji non-

parametrik Wilcoxon signed rank test.

HASIL PENELITIAN

Besar sampel pada penelitian ini adalah
50 orang mahasiswa/i yang terbagi ke
dalam kelompok A (n=25) dan
kelompok B (n=25). Namun selama
penelitian berlangsung, terdapat 2 orang
dari kelompok A dan 6 orang dari
kelompok B yang drop-out, sehingga
total responden yang mengikuti
penelitian sampai akhir adalah 42 orang
(n=23 untuk kelompok A, dan n=19
untuk kelompok B). Pada kelompok A
usia terbanyak adalah 20 tahun dan pada
kelompok B usia terbanyak adalah 21
tahun. Pada kedua kelompok didapatkan
jenis kelamin perempuan lebih banyak
dibandingkan laki-laki.

Terdapat perbaikan kualitas tidur
sebesar 45.12% pada kelompok A yang
mendapatkan aroma terapi Lavender,
sedangkan perbaikan kualitas tidur
hanya sebesar 14.28 % setelah
kelompok diberikan plasebo (Tabel 1).
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Tabel 1. Perbandingan rerata dan simpang baku skor kualitas tidur pada kelompok A dengan aroma

terapi lavender kemudian plasebo

N Median (Min ; Max) Rerata £ s.b. p
Sebelum lavender 23 8.0 (4.0-12.0) 7.78 £2.58 0.000
Setelah lavender 23 4.2(1.2-9.4) 4.27+1.80 '
Sebelum plasebo 23 6.0 (0.0-15.0) 6.30 £3.13 0.047
Setelah plasebo 23 5.0 (1.4-16.6) 5.40+3.21 '

Kelompok B yang mendapatkan placebo
di awal didapatkan perbaikan kualitas
33.71%

tidur  sebesar kemudian

mengalami peningkatan sebesar 41.35%
setelah  mendapatkan aroma terapi
lavender (Tabel 2).

Tabel 2. Perbandingan rerata dan simpang baku skor kualitas tidur pada kelompok B dengan plasebo

kemudian aroma terapi lavender

N Median (Min ; Max) Rerata + s.b. p
Sebelum plasebo 19 7.0 (5.0-13.0) 7.89+2.33 0.001
Setelah plasebo 19 4.6 (1.6-12.4) 5.23 £2.50 '
Sebelum lavender 19 7.0 (4.0-11.0) 7.11+£1.70 0.000
Setelah lavender 19 4.0 (0.8-10.6) 417+211 '

PEMBAHASAN

Penelitian ini dilakukan secara cross-over
dengan tujuan untuk mengkonfirmasi
efek dari pengobatan atau terapi yang
diberikan.!! Berdasarkan data-data yang
telah dikemukakan, maka hasil penelitian
ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Afshar KM et al. tahun
2015. Pada kelompok responden
perempuan post-partum yang diberikan
aroma terapi lavender terdapat perbaikan
kualitas tidur yaitu meningkatnya sleep
latency dan durasi tidur yang secara
statistik bermakna (p = 0.002) pada
minggu ke-8 dibandingkan dengan

kelompok yang tidak diberikan aroma
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terapi lavender.!? Penelitian lain yang
telah dilakukan olenh Chien LW et al.
kepada perempuan setengah baya yang
mengalami insomnia, didapatkan
perbaikan kualitas tidur (p < 0.001) pada
kelompok yang mendapatkan aroma
terapi lavender dibandingkan dengan
kelompok tanpa aroma terapi, Yaitu
dengan menurunnya frekuensi detak
jantung sehingga dapat memodulasi saraf
parasimpatis.’®* Hal ini juga didukung
dengan penelitian yang dilakukan oleh
Moeini, et al. kepada pasien penyakit
jantung iskemik di dalam ruangan
Coronary Care Unit (CCU) vyang

menyatakan adanya perbedaan bermakna



secara statistik (p < 0.001) terhadap
kualitas  tidur  khususnya  dengan
menurunkan gangguan saat tidur pada
kelompok yang mendapatkan aroma
terapi lavender dibandingkan dengan
kelompok kontrol.*4

Mengacu kepada teori yang ada, lavender
memiliki  efek  hipnotis  meskipun
mekanisme yang terjadi masih belum
dapat  dijelaskan  secara  pasti.*®
Kandungan alkohol (linalool) dan ester
(lynalyl asetat) yang terkandung di dalam
minyak lavender dipercaya dapat
memperbaiki insomnia dengan
memberikan efek relaksasi.’>® Seperti
yang telah diketahui bahwa stress dapat
memicu keadaan insomnia.l” Meskipun
mekanisme  yang  terjadi  belum
sepenuhnya dapat dijelaskan, namun
dengan adanya efek relaksasi yang
diberikan oleh lavender, diharapkan
tingkat stress subjek dapat ditekan
sehingga dapat memperbaiki kualitas
tidur. '8

Terdapatnya perbedaan kualitas tidur
yang bermakna secara statistik pada
penggunaan aroma terapi lavender
maupun dengan placebo, menandakan
bahwa aroma terapi lavender tidak lebih
bermanfaat dibandingkan plasebo dalam
meningkatkan kualitas tidur.'® Penn State
Elberly College of Science (2016)
menyatakan bahwa apabila pada kedua

perlakuan didapatkan hasil yang serupa
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secara statistik, maka dari kedua
perlakuan belum dapat ditentukan satu
pilihan  yang lebih  baik  untuk
pengobatan.!’® Pauli MC et al.
mengemukakan bahwa pada penelitian
yang mendapatkan hasil signifikan secara
statistik pada kelompok setelah perlakuan
uji dan kontrol dibandingkan sebelum
perlakuan uji dan kontrol, maka belum
dapat ditentukan manfaat dari uji yang
dilakukan.?

Tidak terbuktinya manfaat dari aroma
terapi lavender dibandingkan dengan
plasebo secara statistik dikemukakan oleh
penelitian yang dilakukan oleh Borromeo
(1998), yaitu dengan memberikan aroma
terapi lavender dan plasebo berupa air
terhadap kelompok pasien Coronary
Care Unit (CCU).2! Akan tetapi, tidak
menyingkirkan kemungkinan masalah
ruangan tempat dilakukannya penelitian
dan efek obat farmakologi pada pasien
CCU dalam dilakukan

sehingga dapat mempengaruhi hasil

penelitian

penelitian.?? Sementara itu, penelitian
yang telah dilakukan oleh Lewith, et al.
menyatakan tidak ada bukti secara
statistik mengenai perubahan nilai PSQI
pada kelompok lavender maupun
plasebo, meskipun di dalam penelitiannya
ditemukan peningkatan kualitas tidur
pada kelompok yang mendapatkan aroma
terapi lavender dibandingkan dengan

kelompok yang mendapatkan plasebo.
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Hal yang sama ditemukan pada penelitian
oleh Hirokawa K et al. kepada murid-
murid di Jepang, yang juga mendapatkan
hasil secara statistik tidak bermakna
tetapi nilai PSQI lebih baik pada
kelompok yang menggunakan aroma
terapi lavender daripada kelompok
plasebo.®

Ditemukannya perbaikan kualitas tidur
pada kelompok yang mendapatkan
plasebo  (air) kemungkinan  dapat
disebabkan  olen  adanya  faktor
kepercayaan dari subjek bahwa botol
aromaterapi yang diberikan oleh peneliti
memiliki efek perbaikan kualitas tidur,
terlepas dari apapun isi botol dan
ada/tidaknya aroma dari isi botol
tersebut.® Selain itu, ekspektasi dari
subjek kemungkinan akan mempengaruhi
hasil dari intervensi yang dilakukan.??
Penelitian yang dilakukan di Harvard
University menyatakan bahwa dengan
kepercayaan yang dimiliki oleh subjek
mengenai pengaruh baik suatu intervensi
terhadap dirinya, akan memberikan hasil
yang baik pula.?? Hal ini diperkirakan
berkaitan dengan perubahan kimia dalam
otak mengenai persepsi objektif dan
pelepasan endorphins.?>  Endorphins,
terutama f-endorphins adalah opiate
endogen yang berperan penting dalam
sistem analgetik secara natural di dalam
tubuh dan berperan dalam regulasi

stress.>*  Neuropeptida S-endorphins
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disintesis di dalam glandula pituitary
dalam respon terhadap stressor fisiologik
seperti rasa nyeri.?® Sedangkan telah
diketahui bahwa stress adalah salah satu
penyebab gangguan tidur yang dialami
manusia. 14617

Selain dari faktor kepercayaan, faktor
penting lain yang dapat mempengaruhi
hasil penelitian ini adalah lingkungan
atau tempat dilakukannya penelitian.?*
Apabila

dilakukan di laboratorium, suasana

penelitian  kualitas  tidur
lingkungan saat dilakukan penelitian
dapat dipantau dan seluruh subjek
mendapatkan perlakuan yang sama,
sedangkan apabila penelitian dilakukan di
rumah masing-masing maka diperlukan
pemantauan kondisi lingkungan subjek.
Akan tetapi, penelitian yang dilakukan
olen Kingshoot RN dan Douglas NJ
didapatkan bahwa kualitas tidur di rumah
lebih baik dibanding kualitas tidur di
laboratorium.?* Hal ini disebabkan karena
kondisi rumah lebih nyaman bagi subjek
sehingga menurunkan tingkat kecemasan
saat tidur, dibuktikan dengan durasi
waktu di tempat tidur yang lebih singkat
sebelum subjek terlelap.?*

Keterbatasan penelitian ini adalah tidak
tersedianya Sleep Laboratory untuk
melakukan penelitian ini, sehingga
faktor-faktor lain yang kemungkinan
mempengaruhi penelitian tidak dapat

dikendalikan oleh peneliti (misalnya:



konsumsi  kafein atau pun faktor
lingkungan seperti suhu dan kelembaban

ruangan).

KESIMPULAN

Dari penelitian ini diketahui baik aroma
terapi lavender maupun plasebo sama-
kualitas  tidur

sama  meningkatkan

mahasiswa Fakultas Kedokteran
Universitas Tarumanagara (p < 0.05).
Dengan demikian, aroma terapi Lavender
tidak  lebih

memperbaiki kualitas tidur dibandingkan

bermanfaat dalam

dengan plasebo.
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