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ABSTRAK

Latar Belakang: Salah satu masalah pada lansia yang terjadi diseluruh dunia adalah
insomnia. Kasus insomnia di Amerika Serikat berkisar 30% dan 60%. Kasus insomnia di
Indonesia pada lansia cukup tinggi yaitu sekitar 67%. Penuaan dapat mengubah pola tidur
seseorang. Pada usia sekitar 50 tahun, mulai terjadi penurunan gelombang tidur sehingga
pada usia tua kuantitas tidur yang dalam pada seseorang akan berkurang. Obat analgesik yang
terus-menerus dikonsumsi akan mengakibatkan efek samping, sehingga diperlukan
penanganan non farmakologi. Sehingga salah satu penanganan non farmakologi yang
digunakan adalah dengan menggunakan rendam kaki dengan larutan aromaterapi lavender.
Tujuan: untuk mengetahui pengaruh rendam kaki dengan larutan aromaterapi lavender
terhadap gangguan insomnia pada lansia di Kecamatan Grobogan Kabupaten Grobogan.
Metode: Penelitian ini menggunakan desain penelitian yang digunakan dalam penelitian ini
adalah rancangan semu (Quasy Eksperimental) dan rancangan penelitian menggunakan pre
post test design. Teknik non probably sampling yang digunakan adalah keseluruhan populasi
menjadi sampel yaitu 24 responden.

Hasil: hasil uji hipotesa menggunakan uji paired T-test pada pengaruh tindakan rendam kaki
dengan larutan aromaterapi lavender sebesar 0.000. dari hasil tersebut dapat disimpulkan
bahwa rendam kaki dengan larutan aromaterapi lavender efektif terhadap gangguan insomnia
pada lansia dengan nilai rata-rata penurunan rendam kaki dengan larutan aromaterapi
lavender 16.58.

Kesimpulan: Dari hasil penelitian diatas dapat disimpulkan bahwa terdapat pengaruh
pengaruh rendam kaki dengan larutan aromaterapi lavender terhadap gangguan insomnia
pada lansia di Kecamatan Grobogan Kabupaten Grobogan.
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PENDAHULUAN

Menurut Lilik Ma’rifatul Azizah
(2011) lansia merupakan suatu proses
alami yang ditentukan oleh Tuhan Yang
Maha Esa, semua orang akan mengalami
proses menjadi tua dan masa tua menjadi
masa hidup manusia yang terakhir dimana
seseorang mengalamin kemunduran fisik,
mental dan sosial secara bertahap.

Menurut Word Health Organization
(WHO) lanjut usia (lansia) adalah
kelompok penduduk yang berumur usia
pertengahan (middle age) 45-59 tahun,
usia lanjut (elderly) 60-74 tahun, usia tua
(old) 75-90 tahun, usia sangat tua (very
old) diatas 90 tahun. Secara global pada
tahun 2013 proposi dari populasi
penduduk berusia lebih dari 60 tahun
adalah 11,7% dari total populasi dunia dan
diperkirakan jumlah tersebut akan terus
meningkat seiring dengan peningkatan
usia harapan hidup.

Data WHO menunjukan pada tahun
2000 usia harapan hidup orang di dunia
adalah 66 tahun, pada tahun 2012 naik
menjadi 70 tahun dan pada tahun 2013
menjadi 71 tahun, jumlah proposi lansia di
Indonesia juga bertambah setiap tahunnya.
Data WHO pada tahun 2009 menunjukan
lansia berjumlah 7,49% dari total populasi,
tahun 2011 menjadi 7,69% dan pada tahun
2013 didapatkan proposi lansia sebesar
8,1% dari total populasi (WHO, 2015).

Indonesia adalah termasuk negara
yang memasuki era penduduk berstruktur
lanjut usia (aging structured population)
karena jumlah penduduk yang berusia 60
tahun ke atas sekitar 7,18%. Pada tahun
2010 jumlah lansia sebanyak 14,439,967
jiwa (7,18%) dan pada tahun 2010
mengalami menjadi
23,992,553 jiwa (9,77%) sementara pada

tahun 2011 jumlah lansia sebesar 20 juta

peningkatan

jiwa (9,51%), dengan usia harapan hidup
67,4 tahun, pada tahun 2016 mengalami
peningkatan sebesar 22,630,882 jiwa dan
pada tahun 2020 diperkirakan sebesar 28,8
juta (11,34%), dengan usia harapan hidup
71,1 tahun (Depkes, 2016).

Jumlah  penduduk lansia yang
berumur 65 tahun di Provinsi Jawa Tengah
dari tahun ke tahun terus mengalami
peningkatan, yaitu di tahun 2014 berjenis
kelamin laki — laki berjumlah 1.051.732
jiwa dan berjenis kelamin perempuan
berjumlah 1.315.202 jiwa dengan ini
jumlah total keseluruhan yang berjenis
kelamin laki — laki dan perempuan di
Provinsi  Jawa  Tengah
2.366.934 jiwa (Kemenkes RI, 2015).

Salah satu masalah pada lansia yang

berjumlah

terjadi diseluruh dunia adalah insomnia.
Kasus insomnia di Amerika Serikat
berkisar 30% dan 60%. Kasus insomnia di
Indonesia pada lansia cukup tinggi yaitu
sekitar 67%. Penuaan dapat mengubah

pola tidur seseorang. Pada usia sekitar 50



tahun, mulai terjadi penurunan gelombang
tidur sehingga pada usia tua kuantitas tidur
yang dalam pada seseorang akan
berkurang (Cooke dan Ancoli-Israel et al,
2011). Insomnia merupakan gangguan
tidur yang paling sering ditemukan. Setiap
tahun diperkirakan sekitar 20-50% orang
dewasa yang melaporkan  adanya
gangguan tidur (Budi, 2011 dalam mukti,
2012).

Semakin bertambahnya usia
berpengaruh terhadap penurunan dari
periode tidur, kebutuhan tidur akan
berkurang dari usia bayi sampai lanjut
usia. Usia 60 tahun ke atas rata-rata 6 jam
sehari, sedangkan lansia yang berusia lebih
dari 60 tahun sering menyampaikan
keluhan gangguan tidur terutama kualitas
tidur terhadap insomnia (Asmadi, 2008).
Kebutuhan dan pola tidur lansia normal
pada usia lanjut adalah tidur sekitar 6 jam
sehari. Usia lanjut mengalami tidur 6-7
jam sehri karena adanya penurunan fase
NERM 1 dan 2,staduim 3 dan 4 aktivitas
gelombang delta menurun atau hilang, hal
ini membuat tidur usia lanjut menjadi lebih
singkat atau berkurang dibandingkan
dengan orang dewasa yang rata-rata 8 jam
sehari. Usia lanjut yang tidurnya lebih dari
7 jam, hal ini dimungkinkan lansia mampu
beradaptasi dengan perubahan seiring
dengan proses penuaan pada dirinya
(Khasanah, 2012).

Ketika insomnia tidak diatasi akibat
yang muncul penyakit lansia yaitu
memiliki peningkatan resiko penyakit
diabetes militus, tekanan darah tinggi,
penyakit jantung, obesitas (kegemukan),
kecemasan atau depresi (Atkins, 2017).

Terapi untuk penanganan insomnia
dibagi menjadi 2 jenis vyaitu terapi
farmakologis dan non farmakologis.
Penanganan secara farmakologis seperti
obat-obatan  hipnotik  sedatif  seperti
Zolpidem,  Tradozon,
Benzodiapezine, Obat Z (Atkins, 2017).

Sedangkan penanganan non farmakologi

Antidepresan,

termasuk penanganan yang aman dan
efektif, dan tanpa efek samping seperti
terapi komplementer yang termasuk terapi
pengobatan alamiah. Terapi komplementer
bisa dilakukan dengan cara terapi herbal,
pijat (massage), terapi nutrisi, relaksasi
progresif,  meditasi, terapi tertawa,
akupuntur, akupresur, aromaterapi, dan
hidroterapi (Budhi, 2013).

Hidropati atau terapi air adalah
istilah yang digunakan untuk merujuk pada
sebuah sistem perawatan penyakit dengan
menggunakan media air (Kulkurani dan
Eddy, 2005). Aromaterapi adalah salah
satu metode terapi keperawatan yang
menggunakan bahan cairan tanaman yang
mudah menguap atau dikenal sebagai
minyak esensial yang dapat mempengaruhi
suasana hati atau kesehatan seseorang,

salah satunya aroma terapi lavender yang



berfungsi  untuk  memberikan  efek
menenangkan, rileks dan memberikan
kesegaran (Budhi Purwanto, 2013).

Dari data Dinas  Kesehatan

Kabupaten Grobogan didapatkan
pravelensi insomnia dari Januari sampai
November 2017 insomnia terbanyak di
Puskesmas

Grobogan Kabupaten

Grobogan.  Berdasarkan  data  dari
Puskesmas Grobogan didapatkan lansia
yang mengalami insomnia sebanyak 158
lansia, dan desa yang memiliki penderita
insomnia terbanyak berada di Desa
Teguhan dengan jumlah lansia sebanyak
24 lansia yang mengalami insomnia,
didapatkan bahwa upaya yang dilakukan
untuk mengatasi insomnia adalah dengan
mengkonsumsi obat tidur, belum pernah
mengatasi insomnia dengan menggunakan
terapi rendam kaki dengan aromaterapi

lavender.

METODOLOGI

Jenis penelitian ini adalah
eksperimen semu (Quasi Eksperiment),
dan rancangan yang digunakan adalah pre
test- post test desain. Populasi penelitian
ini sebanyak 24 lansia yang mengalami
insomnia.  Sampel yang digunakan
sebanyak 24 responden dengan
menggunakan teknik  Non Probably

Sampling adalah Sampling Kouta.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1; Karakteristik Responden
Berdasarkan Usia

Kategori Usia f %
Usia Lanjut 24 100 %
Total 24 100

Tabel 2; Distribusi Responden
Berdasarkan Jenis Kelamin

Jenis Kelamin f %
Laki-laki 4 16.7 %
Perempuan 20 83.3%

Total 24 100

Tabel 3; Gangguan Insomnia Pre Terapi
Rendam Kaki Dengan Larutan
Aromaterapi Lavender

Kategori Gangguan

_ %
Insomnia
Tidak Insomnia - -
Insomnia Ringan 4 25 %
Insomnia Berat 14 41.7%
Insomnia Sangat Berat 6 333%
Total 24 100 %

Tabel 4; Gangguan Insomnia Post
Terapi Rendam Kaki Dengan Larutan
Aromaterapi Lavender

Kategori Gangguan

Insomnia v
Tidak Insomnia 5 8.3%
Insomnia Ringan 17 75 %
Insomnia Berat 2 16.7 %

Insomnia Sangat Berat - -

Total 24 100




Tabel 5; Pengaruh Rendam Kaki dengan Larutan Aromaterapi Lavender terhadap

Gangguan Insomnia

Gangguan Insomnia

SD Mean T P value

Pre rendam larutan aromaterapi lavender

Post rendam larutan aromaterapi lavender

7.268

5,248 16.583  12.877 0.000

Dari  hasil uji analisis dengan
menggunakan uji paired samples t-test
diperoleh nilai p 0.000 < 0.05 maka Ho
ditolak dan Ha diterima sehingga
disimpulkan bahwa ada pengaruh rendam
larutan aromaterapi lavender terhadap
gangguan insomnia pada lansia Di Desa
Teguhan Kecamatan Grobogan Kabupaten
Grobogan. Dengan rata-rata penurunan
16.58.

Insomnia dapat disebabkan oleh
beberapa faktor, yang paling banyak
menjadi  penyebab insomnia adalah
masalah psikologi. Oleh karena itu
menangani insomnia melihat dari latar
belakang penderita  dan riwayat
kesehatannya. Beberapa faktor yang
merupakan penyebab insomnia yaitu
faktor psikologi (stress), problem psikiatri
(depresi), sakit fisik, faktor lingkungan,
gaya hidup, tidur siang berlebihan.

Menurut peneliti insomnia
(gangguan tidur) pada lansia di Kecamatan
Grobogan karena memiliki tekanan darah
tinggi, tekanan darah rendah, stres, dan
mengalami  kecemasan yang  dapat
mempengaruhi  kualitas tidur terhadap

seseorang lansia tersebut. Rata-rata

responden belum mendapatkan
penanganan farmakologi maupun non
farmakologi. Responden belum
mengetahui bahaya yang dapat
ditimbulkan dari insomnia apabila terjadi
berkepanjangan. Namun tidak menutup
kemungkinan bahwa Kkejadian insomnia
yang dialami pasien diperoleh dari faktor

lain

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang
telah dilakukan, maka dapat diambil
kesimpulan bahwa setelah dilakukan uji
statistik ~ didapatkan  sampel  dalam
penelitian ini berjumlah 24 responden
yang mengalami gangguan insomnia.
Terapi rendam larutan  aromaterapi
lavender menggunakan Paired Sample T-
Test menunjukan 0.000 < 0.05 sehingga
dapat disimpulkan bahwa Ho ditolak dan
Ha diterima yang berarti ada pengaruh
terapi  rendam larutan  aromaterapi
lavender terhadap gangguan insomnia
pada lansia di Kecamatan Grobogan
Kabupaten Grobogan dengan rata-rata

penurunan sebesar 16.58.
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