16

E-ISSN : 2715-616X

URL : https://publikasiilmiah.ums.ac.id/handle/11617/12261

Penerapan Terapi Musik Pada Pasien

Di Ruang Intensive Care Unit: A Literature Review

12 Program Studi Keperawatan/Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas Muhammadiyah Surakarta

Azka llham Muzaki®*, Dian Hudiyawati?

*Email: azkailham98@gmail.com

Keywords:
Intensive care unit;
Terapi music;

Literature review

Abstrak

Intensive Care Unit (ICU) merupakan area khusus pada sebuah
rumah sakit dimana pasien yang mengalami sakit kritis atau
cidera memperoleh pelayanan medis dan keperawatan secara
khusus. Terapi musik merupakan suatu terapi yang menggunakan
metode alunan melodi, ritme, dan harmonisasi suara dengan
tepat. Tujuan dari penelitin ini yaitu untuk mengetahui penerapan
intervensi terapi musik pada pasien di ruangan ICU (jenis musik
yang digunakan, durasi waktu pemberian, dan keluaran apa saja
yang bisa didapatkan dari terapi music). Metode penelitian ini
menggunakan literature riview dengan mencari literatur terbaru
dalam 5 tahun terakhir dan relevan melalui Google Scholar dan
PubMed. Hasilnya ditemukan 5 artikel yang termasuk dalam
kriteria yang telah ditentukan dengan banyak keluaran yang bisa
didapatkan. Kesimpulan penelitian ini terdapat banyak keluaran
yang bisa didapatkan mengenai terapi musik, yaitu penurunan
nyeri, penurunan kecemasan, peningkatan kualitas tidur, dan

perubahan dalam fisiologis responden.

1.

PENDAHULUAN

Intensive  Care  Unit  (ICU)
merupakan area khusus pada sebuah rumah
sakit dimana pasien yang mengalami sakit
kritis atau cidera memperoleh pelayanan
medis dan keperawatan secara Kkhusus
(Pande, Kolekar, dan Vidyapeeth, 2013).
Berdasarkan keputusan Menteri Kesehatan
Nomor: 1778/Menkes/SK/X11/2010
mendefinisikan Intensive Care Unit (ICU)
adalah suatu bagian dari rumah sakit yang
mandiri dengan staf yang khusus dan
perlengkapan yang khusus pula yang
ditujukan untuk obervasi, perawatan, dan
terapi  pasien-pasien yang menderita
penyakit, cidera atau penyulit- penyulit

yang mengancam nyawa atau potensial
mengancam nyawa. Unit perawatan ini
melibatkan berbagai tenaga professional
yang terdiri dari multidisiplin ilmu yang
bekerja sama dalam tim. Pelayanan ICU
diberikan kepada pasien dengan kondisi
kritis stabil yang membutuhkan pelayanan,
pengobatan, dan observasi secara ketat
(Kemenkes, 2010).

Menjalani perawatan di ruang ICU
dapat menimbulkan  stressor  bagi
pasien dan keluarga. Stressor yang dialami
pasien dapat berupa stressor fisik,
lingkungan serta psikologis. Faktor-faktor
yang berkontribusi terhadap
kejadian stress pada pasien hospitalisasi di
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ICU diantaranya pengalaman
dirawat sebelumnya, nyeri, kecemasan,
lingkungan asing dan ketakutan
(Bally, 2010).

Faktor- faktor yang mempengaruhi
kecemasan pasien yang dirawat di ruang
ICU adalah jenis kelamin, lama rawat,
pengalaman dirawat, tingkat pengetahuan,
dan lingkungan ICU/ICCU, lingkungan
ICU menjadi penyebab cemas sebanyak
60% (Saragih dkk, 2017). Lingkungan ICU
yang menakutkan, peralatan ventilator
yang menjadi  penghambat  dalam
berkomunikasi, prosedur invasif, suara
mesin yang bising dan terus-menerus,
kehilangan privasi, gangguan tidur, nyeri,
obat-obatan, isolasi dan kontak minimal
dengan orang-orang terdekat merupakan
hal yang  membuat perasaan tidak
berdaya memicu terjadinya perasaan
cemas pada pasien yang sedang dirawat
diruang perawatan kritis (Urden dan Stacy,
2010)

Dengan adanya masalah yang terjadi
di ruang ICU, terapi musik merupakan
salah satu bentuk intervensi keperawatan
yang dapat dilakukan oleh perawat sebagai
stimulasi kapada pasien yang diharapkan
dapat berdampak terhadap pemulihan dan
penyembuhan  pasien. Musik  dapat
diartikan sebagai nada atau suara yang

disusun  sedemikian  rupa  sehingga
mengandung irama, lagu, dan
keharmonisan, terutama yang
menggunakan  alat-alat yang dapat
menghasilkan bunyi-bunyi tersebut

(Gabela, 2014). Terapi musik merupakan
suatu terapi yang menggunakan metode
alunan melodi, ritme, dan harmonisasi
suara dengan tepat. Terapi ini diterima
oleh organ pendengaran kita yang
kemudian disalurkan ke bagian tengah otak
yang disebut sistem limbik yang mengatur
emosi (Jenny, 2012).

Terdapat manfaat terapi music
dalam bidang kesehatan yaitu, pertama
menurunkan tekanan darah melalui ritmik
music yang stabil memberikan irama
teratur pada sistem jantung manusia.
Kedua, menstimulasi kerja otak. Ketiga
meningkatkan imunitas tubuh. Keempat,
Memberikan keseimbangan pada detak
jantung dan denyut nadi (Natalia, 2013)

Penelitian yang dilakukan oleh Lee,
dkk (2016) dan Golino, dkk (2019)
didapatkan terapi musik dapat mengurangi
nyeri, kecemasan dan perubahan fisiologis
pada pasien di ruangan ICU.

Oleh karena itu penulis meninjau
dalam jurnal internasional 5 tahun terakhir
mengenai penerapan terapi musik pada
pasien di ICU dengan tujuan untuk
mengetahui penerapan intervensi terapi
musik pada pasien di ruangan ICU (jenis
musik yang digunakan, berapa lama
dilakukan, dan keluaran apa saja yang bisa
didapatkan dari terapi musik).

. METODE

Metode penelitian ini menggunakan
Literature riview dengan sumber literatur
terbaru dan relevan untuk dilakukan
review. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui penerapan intervensi terapi
musik pada pasien di ruangan ICU (jenis
musik yang digunakan, berapa lama
dilakukan, dan keluaran apa saja yang bisa
didapatkan dari terapi musik). Jurnal yang
dipakai dalam penelitian ini yaitu publikasi
Internasional dan dipublikasikan dalam 5
tahun terakhir, sedangkan untuk basis data
jurnal yang digunakan vyaitu Google
scholar dan PubMed.

Kata kunci yang digunakan dalam
pencarian terapi musik, pasien dewasa,
pasien Kritis, intensive care unit. Untuk
mempermudah mengetahui penerapan dari
terapi  musik, pada saat pencarian
ditambahkan kata seperti, effect maupun
impact. Adapun kriteria inklusi dan
eksklusi dalam pencarian sudah
ditentukan. Kriteria inklusi antara lain
penelitian mengenai terapi musik pada
pasien di ruangan ICU dan artikel jurnal
dipublikasikan dalam 5 tahun terakhir,
sedangkan kriteria ekskulsinya yaitu
ditemukn di sumber pecarian lain atau
artikel ganda.

. HASIL DAN PEMBAHASAN

3.1. Hasil
Berdasarakan dari hasil
pencarian terdapat 85 literatur yang
telah ditemukan, terdapat 5 artikel
yang termasuk dalam kriteria yang
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telah ditentukan. Proses seleksi atau
screening literatur penelitian
disajikan dalam bentuk PRISMA
(Preferred Reporting Items for
Systematic  Reviews and Meta-
Analyses) flow diagram pada Gambar
1, sementara hasil analisa literatur
disajikan dalam bentuk Matriks Jurnal
pada Tabel 1.

Dari 5 artikel penelitian yang

diriview  berbeda beda dalam
penggunaan musik yang dipilih yaitu
dengan munggunakan musik
relaksasi, musik  MusiCureAlbum

Dreams, musik klasik Turki/musik
rakyat Turki, musik klasik
Tiongkok/musik religi, dan musik
suara yang menenangkan. Durasi
yang diberikan vyaitu terdapat 4
penelitian yang menggunakan waktu
30 menit dan 1 penelitian
menggunakan durasi waktu 50 menit.
Hasilnya didapatkan beberapa
manfaat dari penerapan terapi musik,
yaitu pada nyeri, kecemasan, detak
jantung, respiratory rate, dan tekanan
darah. Manfaat lainnya yaitu dapat
meningkatkan Kkualitas tidur pasien
yang berada di ruangan ICU.

3.2. Pembahasan

Terdapat 5 jurnal mengenai
terapi musik yang sesuai dengan Kriteria,
dari jurnal tersebut didapatkan beberapa
manfaat dari penerapan terapi musik,
yaitu pada nyeri, kecemasan, detak
jantung, respiratory rate, dan tekanan
darah. Manfaat lainnya vyaitu dapat
meningkatkan kualitas tidur pasien yang
berada di ruangan ICU.

Musik adalah modalitas integratif
dan komplementer yang bisa
memberikan intervensi yang aman dan
sederhana untuk pasien perawatan Kritis.
Terdapat Manfaat terapi musik dalam
bidang  kesehatan  vyaitu, pertama
menurunkan tekanan darah melalui
ritmik music yang stabil memberikan
irama teratur pada sistem jantung
manusia. Kedua, menstimulasi kerja otak.
Ketiga meningkatkan imunitas tubuh.
Keempat, Memberikan keseimbangan

pada detak jantung dan denyut nadi
(Natalia, 2013).
Jenis Musik

Jenis musik yang dipakai pada
peneltian yang di riview berbeda-beda.
Penelitian Golino, dkk (2019)
menggunakan musik relaksasi. Penelitian
Ames, dkk (2017) menggunanakan
MusiCureAlbum Dreams (Gefion
Records, Copenhagen, Denmark).
Penelitian Lee, dkk (2016) menggunakan
musik klasik Tiongkok atau musik religi.
Penelitian Cigerci dan Ozbayir (2016)
dilakukan terapi musik menggunakan
musik klasik Turki atau musik rakyat
Turki. Dan penelitian Hansen, dkk (2017)
dilakukan terapi musik menggunakan
musik yang menenangkan, yaitu suara
angin lembut, suara burung berkicau,
suara laut, dan suara alat musik.
Metode Pemberian

Metode pemberian dalam
penelitian yang diriew menggunakan
headphone berjumlah 3 artikel yaitu pada
penelitian Ames, dkk (2017), penelitian
Lee, dkk (2016), dan penelitian Cigerci
dan Ozbayir (2016). Metote pemberian
lainnya yaitu pada penelitian Golino, dkk
(2019) yaitu dengan memainkan musik
langsung dihadapan responsden memakai
gitar, sedangkan penelitian Hansen, dkk
(2017) menggunakan pengeras suara
yang diletakkan dekat dengan responden
Durasi

Durasi pemberian terapi musik
hanya terdapat 2 durasi waktu, yaitu 30
menit dan 50 menit. Terdapat 4 penelitian
yang dilakukan dengan durasi 30 menit
dan 1 penelitian yang dilakukan oleh
Ames, dkk (2017) dilakukan dengan
deruaso 50 menit.

Outcome
Penelitian  Golino, dkk (2019)
dilakukan pengukuran fisiologis

responden (detak jantung, respiratory
rate, dan saturasi oksigen) dan nyeri
serta kecemasan responden dengan
menggunakan skala Linkert mulai dari 0O
sampai 10. Hasilnya yaitu mengalami
penurunan pada detak jantung dan
respiratory rate dan tidak ada perubahan
pada saturasi oksigen, sedangkan untuk
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nyeri dan kecemasan juga menurun
setelah dilakukan intervensi.

Penelitian ~ Ames, dkk (2017)
dilakukan pengukuran nyeri (Visual
Analog Scale dan Numeric Rating Scale)
dan Kecemasan (State-Trait Anxiety
Inventory dan ET). Hasilnya vyaitu
mengalami penuruan pada nyeri dan
kecemasan responden setelah dilakukan
intervensi.

Penelitian ~ Lee, dkk (2016)
dilakukan pengukuran detak jantung,
tekanan darah, dan kecemasan dilakukan
sebelum dan sesudah intervensi,
sedangkan kecemasan diukur dengan
mengguanakan VAS-A dan C-STAL
Hasilnya terdapat perbedaan anatar
sebelum dan sesudah dilakukan itervensi.

Peneltian Cigerci dan Ozbayir
(2016) dilakukan pengukuran nyeri
menggunakan VAS dan Kecemasan
menggunakan STAI-S dan STAI-T.
Hasilnya yaitu terdapat penurunan pada
nyeri, kecemasan dan jumlah analgetik
selama di ICU setelah dilakukan intervesi

Penelitian Hansen, dkk (2017)
dilakukan pengukuran kualitas tidur
menggunakan Richards-Campbell Sleep
Questionnaire (RCSQ). Hasilnya vyaitu
Perbedaan yang signifikan dalam skor
rata-rata  kualitas  subjektif  tidur
ditemukan antara kelompok intervensi
dan kelompok kontrol (p < 002),
perbedaan penting juga ditemukan antara
kelompok dalam tiga item skor tidur:
kedalaman tidur (p < 0,02), terbangun (p
< 0,00) dan kualitas tidur yang dirasakan
secara keseluruhan (p < 0,01).

Musik dihasilkan dari stimulasi yang
dikirim dari akson-aksonserabut sensori
ascenden ke neuron-neuron Reticular
Activity System (RAS). Stimulasi ini
akan ditransformasikan oleh nuclei
spesifik danthalamus melewati area
corteks serebri, sistem limbik, corpus
collosum,serta sistem saraf otonom dan

sistem neuroendokrin. Musik
dapatmemberikan rangsangan pada saraf
simpatis dan parasimpatis

untukmenghasilkan respons relaksasi.
Karakteristik respons relaksasi yang
akanditimbulkan  berupa  penurunan
frekuensi nadi, keadaan relaksasi otot,

dantidur (Tomy, 2012). Efek musik pada
sistem neuroendokrin adalah memelihara
keseimbangan tubuh melalui sekresi
hormon-hormon oleh zat kimia kedalam
darah, seperti ekskresi endoprhin yang
berguna dalam menurunkan nyeri,
mengurangi  pengeluaran  katekolamin
dan kadarkortikosteroid adrenal (Tomy,
2012).

Musik  sebagai  terapi  untuk
menurunkan kecemasan sudah dipelajari
dan dilakukan sejak lama karena
manfaatnya  yang besar dalam
pengobatan. Musik dapat menstimulasi
sistem saraf pusat untuk memproduksi
endorfin, dimana endorfin ini dapat
menurunkan tekanan darah, heart rate
dan respiratory rate dan menciptakan
suasana yang menyenangkan sehingga
dapat meminimalkan rasa takut dan
cemas. Selain itu musik dapat
memberikan perasaan yang positif dan
meningkatkan mood sehingga secara
otomatis dapat meningkatkan
kemampuan memperbaiki diri  secara
klinis seperti nyeri dan kecemasan
(Forooghy, dkk 2015).
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Hasil teridentifikasi
melalui pencarian
database (n=85)
Hasil literatur yang —
telah tersaring setelah Hasil literatur yang
penghapusan duplikat diekslusi berdasarkan
(n= 66) judul dan abstrak
(n=50)
l Hasil literatur full-text
Hasil literatur full-text ﬁang tidak ttern:asuk
. engan suatu alasan
yang dianggap
3 memenuhi kelayakan (n=8)
9 (n=16)
1 1. Populasi tidak sesuai
1 l 2. Artikel
1 Penelitian yang menggunakan
i termasuk dalam desain
studi kualitatif
(n=2)
5 artikel penelitian
termasuk dalam literatur
review

Gambar 1. Flow Diagram
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Tabel 1. Matriks Jurnal

No Author/ Intervensi Variabel Metode Hasil Penelitian
Penulis Penelitian Penelitian
1 AmandalJ. Kelompok Variabel Penelitian Terdapat
Golino Intervensi: bebas: dilakukan perbedaan dari
dkk, 2019  Dilakukan Music dengan hasil fisiologis
intervernsi Therapy sampel (detak jantung,
terai  music secaraacak  Respiratoy rate,
selama 30 Variabel dan dan tingkat
menit dan control: dilakukan saturasi oksigen)
menggunakan  Intensive intevensi dan juga
skala Likert Care Patients terdapat
psikologis (nyeri
Kelompok dan kecemasan)
kontrol: tidak pada pasien
ada kelompok yang berada di
control, ruangan ICU
dikarenakan
eneliti
menggunakan
kelompok
tunggal
2 Nancy Kelompok Variabel Uji coba Hasilnya
Ames, dkk intervensi: bebas: terkontrol penurunan pada
2017 Dilakukan Music secaraacak  nyeri dan
intervensi Listening dilakukan kecemasan
mendengarkan setelah
music selama  Variabel dilakukan
50 menit control: ntervesi
selama 48 jam  Postoperative
perawatan Patients in
(4 kali the
intervensi Intensive
dalam 24 jam) Care Unit
Kelompok
control:
Dilakukan
perawatan
standart pasca
operasi  yang
dilengkapi 50
menit istirahat
3 Chiu- Kelompok Variabel Pasien Hasil penelitian
Hsiang intervensi; bebas: dirawat di didapatkan
Lee, dkk, Memakai Music ICU selama  terdapat
2016 Headphone Intevention > 24 jam perbedaan
dan secaraacak  setelah
mendengarkan Variabel dilakukan dilakukan
music selama  Terikat: intevensi intervensi

30 menit pada

State Anxiety
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jam 16.00 and
sampai 16.30  Physiological
Indices
Kelompok
control: Variabel
Memakai control:
Headphone Patients
dan tidak Undergoing
didengarkan Mechanical
music selama  Ventilation in
30 menit juga the Intensive
care Unit
4 Yeliz Kelompok Variabel Randomized  Hasil penelitian
Cigerci, intervensi; bebas: controlled kami
dan Tirkan Dilakukan Music study menunjukkan
Ozbayrr, intervensi therapy bahwa terapi
2016 terapi msik 1 musik berkurang
jam 30 menit Variabel persepsi  nyeri
sebelum terikat: dan jumlah
operasi, 30 Anxiety, analgesik
menit di ICU, pain, amount selama di ICU
dan 30 menit of analgesics dan unit bedah
di bangsal. 34 pasien yang
pasien Variabel menjalani
control: operasi coroner
Kelompok Coronary arteri
control: artery surgery
Tidak
dilakukan
terapi music.
34 pasien
5 IsabellaP  Kelompok Variabel A Penelitian  ini
Hansen, intervensi; bebas: randomized  menunjukkan
Leanne Dilakukan Music controlled bahwa
Langhorn intervensi trial mendengarkan
dan Pia terapi musik Variabel musik selama 30
Dreye, selama 30 terikat: menit  selama
2017 menit. 19 Daytime rest istirahat  siang
pasien hari
Variabel meningkatkan
Kelompok control: kualitas  tidur
control: Intensive care pada pasien di
Tidak unit ICU
dilakukan
internvensi,
18 pasein
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KESIMPULAN

Terapi musik merupakan salah satu
bentuk intervensi keperawatan yang dapat
dilakukan oleh perawat sebagai stimulasi
kapada pasien yang diharapkan dapat
berdampak terhadap  pemulihan  dan
penyembuhan pasien yang berada di ruangan
ICU.

Berdasarkan beberapa penelitian yang
telah dipaparkan oleh penulis di atas
mengenai penerapan terapi musik pada
pasien di ruangan ICU vyaitu penurunan
nyeri, penurunan kecemasan, peningkatan
kualitas  tidur, dan perubahan dalam
fisiologis pasien.
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