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ABSTRAK 

Kecemasan / Ansietas adalah suatu perasaan takut akan terjadinya sesuatu 

yang disebabkan oleh antisipasi bahaya dan merupakan sinyal yang membantu 

individu untuk bersiap mengambil tindakan menghadapi ancaman. Kecemasan 

yang dialami oleh pasien yang menjalani sectio caesarea tentu akan sangat 

berpengaruh terhadap kondisi fisik pasien. Salah satu cara menurunkan 

kecemasan adalah dengan terapi komplementer untuk kecemasan yaitu dengan 

aromaterapi. Aromaterapi Lavender memiliki komponen linalool dan linalyl 

acetate yang mungkin dapat menurunkan tingkat kecemasan.  Adapun tujuan 

penelitian untuk mengetahui pengaruh aromaterapi lavender dalam menurunkan 

tingkat kecemasan pada pasien pra operasi sectio caesarea.  

Metode penelitian ini menggunakan quasi experiment, tingkat kecemasan 

dapat diukur dengan instrumen penilaian kecemasan Hamilton Anxiety Rating 

Scale (HARS), dengan desain pretest dan posttest dilakukan terhadap 40 orang 

pasien pra operasi sectio caesarea dengan teknik purposive sampling. Data yang 

diukur adalah tingkat kecemasan sebelum dan sesudah menghirup aromaterapi. 

Analisis data menggunakan uji Wilcoxon Sign Rank Test untuk membandingkan 

hasil pretest dan posttest  

Ada pengaruh tingkat kecemasan sebelum dan sesudah diberikan 

aromaterapi Lavender dengan hasil analisis tingkat kecemasan pretest rata-rata 

skor 17,35 dan postest dengan skor 15,95 sehingga ditemukan selisih penurunan 

skor sebanyak 1,4. Nilai z tabel dengan kemaknaan α = 5% 1,96 dan Z hitung -

5,380 dengan nilai p = 0.000 sehingga dapat disimpulkan aromaterapi lavender 

menurunkan tingkat kecemasan pra operasi sectio caesarea di Ruang Operasi 

RSU X NusaDua.  

 

Kata Kunci: Tingkat Kecemasan, Lavender (Lavandula angustifolia), Aromaterapi 
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ABSTRACT 

 

 

 Anxiety / Anxiety is a feeling of fear of something happening due to the 

anticipation of danger and is a signal that helps individuals to be prepared to take 

action to face threats. The anxiety experienced by patients undergoing section 

caesarean will certainly greatly affect the patient's physical condition. One way to 

reduce anxiety is with complementary therapies for anxiety, namely 

aromatherapy. Aromatherapy Lavender has linalool and linalyl acetate 

components which may reduce anxiety levels. The research objective was to 

determine the effect of lavender aromatherapy in reducing anxiety levels in 

patients with preoperative section caesarean. 

 This research method used a quasy experiment, the level of anxiety can 

be measured by the Hamilton Anxiety Rating Scale (HARS) assessment 

instrument, with a pretest and posttest design carried out on 40 preoperative 

patients with section caesarean with a purposive sampling technique. The data 
measured is the level of anxiety before and after inhaling aromatherapy. Data 

analysis used the Wilcoxon Sign Rank Test to compare the results of the pretest 

and posttest 

 There is an effect of the level of anxiety before and after being given 

Lavender aromatherapy with the results of the analysis of the level of anxiety in 

the pretest average score of 17.35 and posttest with a score of 15.95 so that the 

difference in score reduction is found to be 1.4. The value of z table with 

significance α = 5% 1.96 and Z count -5.380 with p value = 0.000 so that it can 

be concluded that lavender aromatherapy reduces the level of anxiety 

preoperative section caesarean in the Operation Room of RSU X NusaDua. 

 

Keywords: Anxiety Level, Lavender (Lavandula angustifolia), Aromatherapy 
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