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Lampiran 1 

 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI  RESPONDEN 

 

          Saya yang bernama Rizka Ayu Fadya Mahasiswa Kebidanan Prodi Sarjana 

Terapan Kebidanan Poltekkes Kemenkes RI Medan, dalam rangka menyelesaikan 

tugas akhir saya bermaksud melakukan penelitian tentang “Efektivitas Pemberian 

Lilin Aromaterapi Sereh dan Musik Relaksasi Hypnotherapy Terhadap Kualitas 

Tidur Ibu Hamil TM III Di klinik Pratama Sunartik Kec.Sunggal Kab.Deli Serdang 

Tahun 2025”. 

Saya mengharapkan kesediaan ibu ..........................................untuk memberikan 

jawaban dan tanggapan tanpa paksaan orang lain, yang bersifat sukarela. Jika 

Saudara bersedia untuk menjadi responden untuk mendukung penelitian ini 

silahkan menandatangani surat persetujuan ini pada tempat yang telah disediakan 

dibawah ini sebagai bukti kesediaan saudari. 

Medan, 2025 

          Responden                                                                   Peneliti 

 

 

 

(                              )                                                      ( Rizka Ayu Fadya ) 
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Lampiran 2 

SURAT PERNYATAAN UNTUK IKUT SERTA DALAM 

PENELITIAN (INFORMED CONSENT) 

Yang bertanda tangan dibawah ini : 

 

Nama : 

 

Umur : 

 

Alamat : 

 

 

 

Dengan ini menyatakan bahwa : 

 

Setelah memperoleh penjelasan sepenuhnya menyadari, mengerti dan 

memahami tentang tujuan, manfaat dalam penelitian ini, maka saya 

(setuju/tidak setuju) ikut serta dalam penelitian yang berjudul : Efektivitas 

Pemberian Lilin Aromaterapi Sereh dan Musik Relaksasi Hypnotherapy 

Terhadap Kualitas Tidur Ibu Hamil TM III Di Klinik Pratama Sunartik 

Kec.Sunggal Kab.Deli Serdang Tahun 2025.  

Demikian surat pernyataan ini kami perbuat dengan sesungguhnya dan tanpa 

paksaan dari pihak manapun 

Deli Serdang, 2025 

 
           Yang Menyatakan 

 

 

 

( ) 
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Lampiran 3 

KUESIONER KUALITAS TIDUR 

Petunjuk Pengisian 

1. Pilihlah salah satu jawaban (Tidak Pernah, Kadang-Kadang, Sering, atau 

Selalu) 

2. Beri tanda ceklis pada kolom yang tersedia pada pertanyaan yang benar atau 

salah 

3. Bacalah pertanyaan dengan seksama. Pilihlah jawaban yang sesuai 

menurut ibu. 

Isilah data berikut sesuai dengan identitas anda 

1. Nama 

 : 

2. Usia :          Tahun 

 

3. Pendidikan terakhir : SD             SMP              SMA               Sarjana 

 

4. Pekerjaan : PNS             Swasta         IRT 

 

Komponen Kualitas Tidur 

Isilah pertanyaan dibawah ini sesuai dengan keadaan ibu 

No Daftar Pertanyaan Jawaban 

Komponen 4 

1 Jam berapa ibu biasanya mulai tidur malam? 
Pukul……………Wib 

2 Berapa menit yang ibu perlukan sampai ibu 
tertidur dimalam hari? 

 
…………………Menit 

3 Jam berapa ibu biasanya bangun pagi ? Pukul……………Wib 

Beri tanda ceklis pada salah satu jawaban menurut ibu yang paling sesuai 

No Daftar Pertanyaan 
Tidak 

pernah 

Kadang - 

kadang 
Sering Selalu 

 Komponen 1     

4 Apakah ibu sering merasakan tidur yang 
tidak tenang? 

    

5 Apakah ibu merasa tidak segar pada  
pagi hari? 

    

c 
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6 Apakah setiap hari ibu merasa tidak 

semangat untuk melakukan aktifitas? 

    

 Komponen 2     

7 Apakah ibu tidak mampu tertidur selama 

30 menit sejak berbaring ? 

    

 Komponen 3     

8 Apakah ibu tidur kurang dari 7 jam pada 

malam hari ? 

    

 Komponen 5     

9 Apakah ibu terbangun tengah 

malam atau terlalu dini ? 

    

10 Apakah ibu sering terbangun 

untuk kekamar mandi? 

    

11 Apakah ibu tidak terasa sesak saat 

tertidur dengan posisi miring? 

    

12 Apakah saat tidur ibu batuk 

atau mengorok? 

    

13 Apakah ibu sering menggigil 

dimalam hari? 

    

14 Apakah ibu banyak keringat di malam 

hari? 

    

15 Apakah ibu sering mimpi buruk saat 

tidur? 

    

16 Apakah saat tidur pinggang ibu terasa 

nyeri? 

    

17 Apakah ibu sering merasa tidur tidak 

nyenyak? 

    

 Komponen 6     

18 Apakah ibu minum obat tidur ketika tidak 

bisa tidur? 

    

 Komponen 7     

19 Apakah ibu mengantuk ketika melakukan 

aktifitas disiang hari? 

    

20 Apakah ibu selalu bersemangat ingin 

menyelesaikan masalah 

yang dihadapi ? 
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KISI-KISI KUESIONER 

No Komponen No. 

Pertanyaan 

Penilaian 

Jawaban Skor 

1 Kualitas Tidur Secara Subjektif 

Hasil tambah skor pertanyaan no 

4,5 ,6 

 

 

4,5,6 

Tidak pernah 0 

Kadang-kadang 1 

Sering 2 

Selalu 3 

SKOR AKHIR KOMPONEN 1  0 0 

  1-3 1 

4-6 2 

7-9 3 

2 Latensi Tidur  

 

7 

Tidak pernah 0 

Kadang-kadang 1 

Sering 2 

Selalu 3 

3 durasi tidur  Tidak pernah 0 

Kadang-kadang 1 

Sering 2 

Selalu 3 

4 Efisiensi tidur 

Hasil berapa jam tidur ibu 

(pertanyaan no 1 dan no 3) – 

berapa lama ibu bisa tertidur 

malam (pertanyaan no 2 dijadikan 

jam) 

 

 

1,2,3 

>7 jam 0 

6-7 jam 1 

5-6 jam 2 

< 5 jam 3 

5 Gangguan tidur 

Hasil tambah skor pertanyaan 9 – 

17 

 

 

9 - 17 

Tidak pernah 0 

Kadang-kadang 1 

Sering 2 

Selalu 3 

 

 



60 
 

 HASIL AKHIR KOMPONEN 5  0 0 

   1-9 1 

10-18 2 

19-27 3 

6 Penggunaan obat 
 

18 

Tidak pernah 0 

Kadang-kadang 1 

Sering 2 

Selalu 3 

7 Disfungsi siang hari 19, 20 Tidak pernah 0 

Kadang-kadang 1 

Sering 2 

Selalu 3 

HASIL AKHIR KOMPONEN 7  0 0 

  1-2 1 

3-4 2 

5-6 3 

 

Skor akhir adalah hasil penjumlahan dari 1- 7 komponen (rentang skor 0 – 21) 

Nilai Interpretasi : 

1. Kategori baik   : 0 : sangat baik  

  1-7 : baik 

2. Kategori buruk  : 8-14 : buruk  

  15-21 : sangat buruk 
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Lampiran 4 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP)  

PEMBERIAN LILIN AROMATERAPI SEREH DAN           

MUSIK RELAKSASI HYPNOTHERAPY  

PROSEDUR URAIAN 

 

PENGERTIAN 

 

 

 

Aromaterapi dengan menggunakan lilin merupakan cara 

alternatif secara inhalasi ataupun penghirupan yang bisa 

menghasilkan aroma pada saat dibakar. Aroma yang dihasilkan 

dapat menstabilkan emosional dan juga menenangkan. 

Sedangkan mendengarkan musik merupakan suatu teknik yang 

memberikan efek relaksasi sehingga mendapatkan ketenangan 

sebelum tidur.  

 

TUJUAN 

 

 

Meningkatkan kualitas tidur pada ibu hamil trimester III 

 

PERSIAPAN 

ALAT 

1. Handphone 

2. Lilin Aromaterapi Sereh 

3. Korek api 

 

 

FASE 

ORIENTASI 

1. Beri salam dan memperkenalkan diri kepada klien 

2. Menjelaskan tujuan dan prosedur tindakan 

3. Mengatur lingkungan yang tenang dan nyaman 

4. Mendekatkan alat dengan klien 

 

FASE INTI 

 

 

1. Mengatur posisi yang nyaman sesuai dengan klien 

(duduk/berbaring) 

2. Nyalakan musik relaksasi dengan volume yang sesuai 

yaitu tidak terlalu keras 

3. Hidupkan lilin aromaterapi sereh 

4. Meminta klien untuk menghirup secara perlahan 

aromaterapi sereh  

5. Pastikan klien rileks dan segera memejamkan mata 

untuk mulai tidur 

 

 

 

FASE 

TERMINASI 

 

 

1. Evaluasi hasil intervensi/kegiatan (kenyamanan klien) 

2. Menganjurkan klien untuk mengulangi mendengarkan 

musik relaksasi tersebut dan menyalakan lilin 

aromaterapi sereh pada saat ingin tidur dimalam hari 

3. Mendokumentasikan tindakan. 
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Lampiran 5
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Lampiran 6 
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Lampiran 7 
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Lampiran 8 

 

LEMBAR SAMPEL POLLING SUPERVISI RESPONDEN 
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Lampiran 9 

 

TABEL KARAKTERISTIK RESPONDEN  

No. 
Karakteristik Responden 

Usia Pendidikan Terakhir Pekerjaan 

1 20 SMP IRT 

2 27 SMA  IRT 

3 30 Sarjana Swasta 

4 26 SMA PNS 

5 35 SMP IRT 

6 30 Sarjana PNS 

7 34 Sarjana Swasta 

8 27 SMP IRT 

9 33 SMA IRT 

10 30 SMP  IRT 

11 32 Sarjana IRT 

12 31 SMA Swasta 

13 29 SMP IRT 

14 37 SMA IRT 

15 26 SMP IRT 

16 25 SMA IRT 

17 30 SMA IRT 

18 27 Sarjana PNS 

19 27 SMP IRT 

20 28 SMA IRT 
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Lampiran 10 

 

TABEL SKOR AKHIR PRE-TEST DAN POST-TEST  

No. Nama Usia 
Pendidikan 

Terakhir 
Pekerjaan 

Skor Kuesioner 

Pretest Posttest 

1 Yenni 20 SMP IRT 8 4 

2 Siska 27 SMA  IRT 8 5 

3 Widya 30 Sarjana Swasta 9 5 

4 Syahfitri 26 SMA PNS 11 8 

5 Sri 35 SMP IRT 9 5 

6 Santi 30 Sarjana PNS 9 4 

7 Irma 34 Sarjana Swasta 12 4 

8 Rina 27 SMP IRT 13 8 

9 Pratiwi 33 SMA IRT 8 3 

10 Intan 30 SMP  IRT 10 3 

11 Imey 32 Sarjana IRT 10 7 

12 Fatimah 31 SMA Swasta 10 7 

13 Fadilah 29 SMP IRT 10 7 

14 Elika 37 SMA IRT 8 6 

15 Dinda 26 SMP IRT 12 6 

16 Dewi 25 SMA IRT 9 7 

17 Devi 30 SMA IRT 6 5 

18 Desi 27 Sarjana PNS 7 5 

19 Annisa  27 SMP IRT 7 4 

20 Agustin 28 SMA IRT 7 4 

Skor rata-rata 9.15 5.35 
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Lampiran 11 

 

TABEL INTERPRETASI KUALITAS TIDUR IBU HAMIL TRIMESTER 

III BERDASARKAN SKOR PRE-TEST DAN POST-TEST DI KLINIK 

PRATAMA SUNARTIK KECAMATAN SUNGGAL, 

KABUPATEN DELI SERDANG TAHUN 2025 

No. 

Kualitas Tidur Pre-Test Kualitas Tidur Post-Test 

K1 K2 K3 K4 K5 K6 K7 Jumlah 
Kualitas 

Tidur 
K1 K2 K3 K4 K5 K6 K7 Jumlah 

Kualitas 

Tidur 

1. 1 0 1 0 2 2 2 8 Buruk 0 0 2 0 1 0 1 4 Baik 

2. 2 0 0 0 2 2 2 8 
Buruk 

1 0 2 0 1 0 1 5 
Baik 

3. 1 2 1 0 2 1 2 9 
Buruk 

1 0 2 0 1 0 1 5 
Baik 

4. 2 2 1 0 2 2 2 11 
Buruk 

1 0 1 0 2 2 2 8 Buruk 

5. 2 1 1 1 2 0 2 9 
Buruk 

1 0 1 0 1 1 1 5 
Baik 

6. 1 0 1 1 2 1 3 9 
Buruk 

1 0 1 0 1 0 1 4 
Baik 

7. 1 3 2 0 2 2 2 12 
Buruk 

0 0 1 0 1 0 2 4 
Baik 

8. 2 2 2 1 2 2 2 13 
Buruk 

1 1 1 0 2 1 2 8 Buruk 

9. 1 1 1 0 2 1 2 8 
Buruk 

1 0 0 0 1 0 1 3 
Baik 

10. 2 1 2 0 2 1 2 10 
Buruk 

1 0 0 0 1 0 1 3 
Baik 

11. 1 2 1 0 2 1 3 10 
Buruk 

3 0 2 0 1 0 1 7 
Baik 

12. 2 1 1 0 2 2 2 10 
Buruk 

3 0 2 0 1 0 1 7 
Baik 

13. 2 1 1 0 2 3 1 10 
Buruk 

2 3 0 0 1 0 1 7 
Baik 

14. 1 1 1 0 2 1 2 8 
Buruk 

2 0 2 0 1 0 1 6 
Baik 

15. 2 2 2 0 2 2 2 12 
Buruk 

3 0 1 0 1 0 1 6 
Baik 

16. 2 0 1 0 2 3 1 9 
Buruk 

3 0 2 0 1 0 1 7 
Baik 

17. 2 0 0 0 2 1 1 6 Baik 2 0 1 0 1 0 1 5 
Baik 

18. 1 1 2 0 2 0 1 7 
Baik 

3 0 0 0 1 0 1 5 
Baik 

19. 1 1 1 1 2 0 1 7 
Baik 

1 1 0 0 1 0 1 4 
Baik 

20. 2 1 1 0 2 0 1 7 
Baik 

1 0 1 0 1 0 1 4 
Baik 
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Lampiran 12 

 

TABEL DURASI TIDUR EFEKTIF IBU HAMIL TRIMESTER III 

SEBELUM DAN SESUDAH INTERVENSI DI KLINIK PRATAMA 

SUNARTIK KECAMATAN SUNGGAL, KABUPATEN 

DELI SERDANG TAHUN 2025 

 

 

 

No. Responden 
Durasi Tidur Efektif 

(Pre-test) 

Durasi Tidur Efektif 

(Post-test) 

1 Yenni 7 jam 55 menit 10 jam 45 menit 

2 Siska 9 jam 15 menit 10 jam 37 menit 

3 Widya 6 jam 30 menit 9 jam 45 menit 

4 Syahfitri 9 jam 45 menit 8 jam 5 menit 

5 Sri 5 jam 50 menit 8 jam 45 menit 

6 Santi 5 jam 30 menit 10 jam 5 menit 

7 Irma 6 jam 50 menit 9 jam 37 menit 

8 Rina 5 jam 35 menit 8 jam 38 menit 

9 Pratiwi 7 jam 42 menit 10 jam 13 menit 

10 Intan 7 jam 53 menit 10 jam 20 menit 

11 Imey 7 jam 37 menit 8 jam 13 menit 

12 Fatimah 7 jam 23 menit 9 jam 37 menit 

13 Fadilah 8 jam 43 menit 9 jam 45 menit 

14 Elika 7 jam 2 menit 11 jam 5 menit 

15 Dinda 7 jam 53 menit 10 jam 43 menit 

16 Dewi 7 jam 2 menit 11 jam 00 menit 

17 Devi 8 jam 43 menit 10 jam 25 menit 

18 Desi 7 jam 52 menit 9 jam 30 menit 

19 Annisa 6 jam 13 menit 9 jam 33 menit 

20 Agustin 8 jam 52 menit 9 jam 37 menit 
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Lampiran 13 

 

TABEL HASIL OLAH DATA PERHITUNGAN DISTRIBUSI 

FREKUENSI MELALUI SOFTWARE SPSS  
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Lampiran 14 

 

TABEL HASIL OLAH DATA PERHITUNGAN UJI 

NORMALITAS MELALUI SOFTWARE SPSS 
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Lampiran 15 

 

TABEL HASIL OLAH DATA PERHITUNGAN UJI PAIRED 

SAMPLES T-TEST MELALUI SOFTWARE SPSS  
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Lampiran 16 

ETHICAL CLEARANCE 
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Lampiran 17          DRAFT JURNAL 

Efektivitas Pemberian Lilin Aromaterapi Sereh dan Musik Relaksasi 

Hypnotherapy terhadap Kualitas Tidur Ibu Hamil Trimester III di Klinik  

Pratama Sunartik Kec. Sunggal Kab. Deli Serdang Tahun 2025 
 

Rizka Ayu Fadya 
Prodi Sarjana Terapan Kebidanan, Poltekkes Kemenkes Medan 

Email: rizkayufadya@gmail.com 

 

ABSTRACT 

 

Third trimester pregnant mother often experience sleep disturbances due to physiological and 
psychological changes. Non-pharmacological interventions such as lemongrass aromatherapy 

candles and hypnotherapy relaxation music have the potential to improve sleep quality. This study 

aims to determine the effectiveness of the combination of the two interventions on the sleep quality 

of third trimester pregnant mother at the Sunartik Pratama Clinic. This study used a one group 
pre-test post-test design with 20 respondents of third trimester pregnant mother. Sleep quality 

was measured before (pre-test) and after (post-test) the intervention using a questionnaire. The 

intervention was given in the form of exposure to lemongrass aromatherapy candles and listening 
to hypnotherapy relaxation music. Data were analyzed using paired samples t-test. Before the 

intervention, the majority of respondents (80%) had poor sleep quality. After the intervention, 

there was a significant increase in sleep quality, with the majority (90%) having good sleep 
quality. The paired samples t-test showed a significant difference between sleep quality scores 

before and after the intervention (p < 0.05). The combination of lemongrass aromatherapy 

candles and hypnotherapy relaxation music effectively improved the sleep quality of pregnant 

mother in the third trimester. This intervention can be considered as a non-pharmacological 
alternative to overcome sleep disorders in pregnant women. 

 

Keywords: Sleep Quality, Pregnant Mother in the Third Trimester, Lemongrass Aromatherapy, 
Hypnotherapy Relaxation Music 

 
ABSTRAK 

 
Ibu hamil trimester III sering mengalami gangguan tidur akibat perubahan fisiologis dan 

psikologis. Intervensi non-farmakologis seperti lilin aromaterapi sereh dan musik 

relaksasi hypnotherapy berpotensi meningkatkan kualitas tidur. Penelitian ini bertujuan untuk 
mengetahui efektivitas kombinasi kedua intervensi tersebut terhadap kualitas tidur ibu hamil 

trimester III di Klinik Pratama Sunartik. Penelitian ini menggunakan desain one group pre-test 

post-test dengan 20 responden ibu hamil trimester III. Kualitas tidur diukur sebelum (pre-test) 
dan sesudah (post-test) intervensi menggunakan kuesioner. Intervensi diberikan berupa paparan 

lilin aromaterapi sereh dan mendengarkan musik relaksasi hypnotherapy. Data dianalisis dengan 

uji paired samples t-test. Sebelum intervensi, mayoritas responden (80%) memiliki kualitas tidur 

buruk. Setelah intervensi, terjadi peningkatan signifikan kualitas tidur, dengan mayoritas (90%) 
memiliki kualitas tidur baik. Uji paired samples t-test menunjukkan perbedaan signifikan antara 

skor kualitas tidur sebelum dan sesudah intervensi (p < 0.05). Kombinasi lilin aromaterapi sereh 

dan musik relaksasi hypnotherapy efektif meningkatkan kualitas tidur ibu hamil trimester III. 
Intervensi ini dapat dipertimbangkan sebagai alternatif non-farmakologis untuk mengatasi 

gangguan tidur pada ibu hamil. 

 
Kata Kunci: Kualitas Tidur, Ibu Hamil Trimester III, Aromaterapi Sereh, Musik 

Relaksasi Hypnotherapy 

 

mailto:rizkayufadya@gmail.com


89 
 
 

PENDAHULUAN 

Gangguan tidur pada ibu hamil 

trimester III menjadi masalah umum 

yang berdampak terhadap kesehatan ibu 

dan janin. Kualitas tidur buruk dapat 

menyebabkan komplikasi kehamilan, 

kelahiran prematur, dan gangguan 

psikologis seperti stres dan depresi 

(Lathifatun, 2024).  

Berdasarkan data WHO (2022), 

prevalensi gangguan tidur pada ibu 

hamil secara global adalah 41,8%, 

dengan prevalensi di Asia mencapai 

48,2%. Di Indonesia, angka ini 

mencapai 64–76% (Kemenkes RI, 

2023). Studi yang dilakukan Yunita 

(2024) menyatakan bahwa 57,6% ibu 

hamil mengalami gangguan kualitas 

tidur.  

Perubahan fisik dan psikologis 

selama kehamilan, seperti perut 

membesar, sering buang air kecil, dan 

kecemasan menjelang persalinan 

menjadi faktor pemicu utama (Yunita, 

2024). Intervensi non-farmakologis 

seperti hypnotherapy dan aromaterapi 

telah terbukti membantu mengatasi 

gangguan tidur.  

Penelitian Anggraini (2023) 

menemukan bahwa pemberian 

aromaterapi sereh meningkatkan 

kualitas tidur dari 35,7% menjadi 

78,6%. Hal ini mendukung hipotesis 

bahwa intervensi gabungan lilin 

aromaterapi sereh dan musik relaksasi 

hypnotherapy dapat menjadi solusi 

efektif dan aman untuk ibu hamil 

trimester III. 

 

 

TUJUAN  

Tujuan Umum: Mengetahui 

efektivitas lilin aromaterapi sereh dan 

musik relaksasi hypnotherapy terhadap 

kualitas tidur ibu hamil trimester III. 

Tujuan Khusus: 

1. Mengukur kualitas tidur 

sebelum intervensi. 

2. Mengukur kualitas tidur setelah 

intervensi. 

3. Menganalisis perbedaan skor 

kualitas tidur sebelum dan 

sesudah intervensi. 

 

MANFAAT  

Teoritis: Menambah pengetahuan 

ilmiah dalam bidang kebidanan 

mengenai intervensi non-farmakologis 

untuk meningkatkan kualitas tidur ibu 

hamil. 

Praktis: 

 Bagi institusi pendidikan: 

sebagai referensi dalam 

pengembangan kurikulum. 

 Bagi klinik: sebagai inovasi 

pelayanan kebidanan. 

 Bagi ibu hamil: sebagai 

alternatif non-obat untuk 

meningkatkan kualitas tidur. 

 

METODE  

Penelitian ini merupakan 

penelitian kuantitatif dengan desain pre-

eksperimental tipe one group pre-test 

post-test (Sudarma, 2021). Sampel 

diambil secara purposive sampling dari 

ibu hamil trimester III di Klinik Pratama 

Sunartik. Kriteria inklusi meliputi ibu 
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hamil yang mengalami gangguan tidur 

dan tidak memiliki riwayat penyakit. 

Instrumen penelitian adalah 

kuesioner PSQI (Pittsburgh Sleep 

Quality Index), yang mencakup aspek 

subjektivitas tidur, latensi, durasi, 

efisiensi tidur, gangguan tidur, 

penggunaan obat, dan gangguan fungsi 

harian (Hami et al., 2021). 

 

HASIL  

Penelitian ini melibatkan 20 ibu 

hamil trimester III yang mengalami 

gangguan tidur. Berikut adalah hasil 

penelitian: 

1. Distribusi Frekuensi Kualitas 

Tidur Sebelum Intervensi 

Kategori 

Kualitas 

Tidur 

Frekuensi Persentase 

Baik 4 20% 

Buruk 16 80% 

Jumlah 20 100% 

Sumber: Data Primer  

Hasil di atas menunjukkan bahwa 

sebelum intervensi, sebagian besar ibu 

hamil memiliki kualitas tidur yang 

buruk (80%). 

2. Distribusi Frekuensi Kualitas 

Tidur Setelah Intervensi 

Kategori 

Kualitas 

Tidur 

Frekuensi Persentase 

Baik 18 90% 

Buruk 2 10% 

Jumlah 20 100% 

Sumber: Data Primer  

Setelah intervensi selama 12 hari, 

terjadi peningkatan kualitas tidur ibu 

hamil secara signifikan, di mana 90% 

responden memiliki kualitas tidur baik. 

3. Analisis Statistik Perbedaan 

Kualitas Tidur Sebelum dan Sesudah 

Intervensi 

Variabel 
Mean 

Sebelum 

Mean 

Sesudah 
p-value 

Skor 

PSQI 

Total 

9,40 5,20 0,000* 

Keterangan: p < 0,05 menunjukkan 

perbedaan signifikan 

Sumber: Data Primer  

Hasil uji paired sample t-test 

menunjukkan adanya perbedaan yang 

signifikan antara skor PSQI sebelum 

dan sesudah intervensi (p = 0,000), 

sehingga hipotesis penelitian diterima. 

Sebelum intervensi, 80% 

responden memiliki kualitas tidur 

buruk. Setelah intervensi, 90% 

responden memiliki kualitas tidur baik. 

Hasil uji paired samples t-test 

menunjukkan nilai p < 0,05, yang 

berarti terdapat perbedaan signifikan 

antara skor kualitas tidur sebelum dan 

sesudah intervensi. 

 

PEMBAHASAN 

Hasil penelitian menunjukkan 

adanya peningkatan signifikan kualitas 

tidur ibu hamil trimester III setelah 

pemberian lilin aromaterapi sereh dan 

musik relaksasi hypnotherapy selama 

12 hari. Berdasarkan hasil uji paired 

sample t-test, diperoleh nilai p = 0,000 

yang menunjukkan perbedaan 

bermakna antara skor PSQI sebelum 

dan sesudah intervensi. 
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Sebelum intervensi, sebanyak 

80% ibu hamil mengalami kualitas tidur 

buruk. Setelah intervensi, 90% 

responden menunjukkan kualitas tidur 

yang baik. Temuan ini sejalan dengan 

penelitian Anggraini (2023) yang 

menyatakan bahwa aromaterapi sereh 

meningkatkan kualitas tidur ibu hamil 

dari 35,7% menjadi 78,6%. Hal ini 

disebabkan kandungan sitronelal dan 

geraniol dalam sereh yang memberikan 

efek relaksasi dan menurunkan stres 

(Ulvira & Anggia, 2024). 

Selain itu, musik relaksasi 

hypnotherapy juga berkontribusi 

terhadap peningkatan kualitas tidur. 

Musik hypnotherapy bekerja dengan 

menstimulasi sistem limbik di otak, 

yang berperan dalam pengaturan emosi 

dan siklus tidur (Reisani, 2021). 

Penelitian Maya (2021) mendukung 

hasil ini dengan menyatakan bahwa 

hypnotherapy efektif meningkatkan 

kualitas tidur pada ibu hamil (p = 

0,009). 

Menurut Millati (2022), sereh 

memiliki efek antidepresan alami dan 

membantu meningkatkan sirkulasi 

darah, sehingga meningkatkan 

kenyamanan tidur. Kombinasi 

aromaterapi sereh dan musik 

hypnotherapy memberikan efek sinergis 

dalam menurunkan kecemasan, 

memperbaiki mood, dan meningkatkan 

kualitas tidur, sesuai dengan temuan 

Nababan (2021) dan Shasi (2023). 

Dengan demikian, kombinasi 

kedua intervensi ini tidak hanya 

berdampak fisiologis melalui inhalasi 

aromaterapi tetapi juga secara 

psikologis melalui efek relaksasi musik.  

 

KESIMPULAN 

Kombinasi lilin aromaterapi sereh dan 

musik relaksasi hypnotherapy efektif 

meningkatkan kualitas tidur ibu hamil 

trimester III di Klinik Pratama Sunartik. 

Intervensi ini dapat dijadikan alternatif 

non-farmakologis yang aman, murah, 

dan mudah diterapkan. 

 

SARAN 

1. Intervensi ini dapat 

direkomendasikan dalam 

pelayanan antenatal care. 

2. Perlu penelitian lanjutan dengan 

kontrol kelompok untuk 

memperkuat bukti ilmiah. 

3. Edukasi kepada ibu hamil 

tentang pentingnya kualitas 

tidur dan teknik relaksasi perlu 

ditingkatkan. 
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