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ABSTRAK

Latar Belakang: Anggota keluarga yang merawat orang dengan hipertensi sering
mengalami stres psikologis karena tanggung jawab merawat jangka panjang.
Intervensi pelengkap yang berfokus pada keluarga, seperti aromaterapi lavender
dan terapi musik klasik, bisa membantu mengurangi stres dan meningkatkan
kesejahteraan para pengasuh. Tujuan: Untuk menilai pelaksanaan pendidikan
keluarga yang menggabungkan aromaterapi lavender dan terapi musik klasik
terhadap tingkat stres di kalangan keluarga yang merawat individu dengan
hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Tamansari, Tasikmalaya, Indonesia.
Metode: Sebuah studi kasus deskriptif dengan pendekatan keperawatan keluarga
dilakukan yang melibatkan dua keluarga dengan anggota yang hipertensi.
Pengasuh keluarga mendapatkan edukasi mengenai penggunaan gabungan
aromaterapi lavender dan terapi musik klasik sebagai strategi manajemen stres non-
farmakologis. Tingkat stres dinilai sebelum dan sesudah intervensi menggunakan
instrumen penilaian stres standar, dan hasilnya dianalisis secara deskriptif. Hasil:
Tingkat stres menurun pada semua anggota keluarga yang ikut setelah intervensi.
Pada Keluarga 1, skor stres menurun dari 20, 21, dan 19 menjadi 17, 18, dan 16.
Pada Keluarga 2, skor stres menurun dari 21 dan 20 menjadi 19 dan 17,
menunjukkan peningkatan kesejahteraan psikologis setelah penerapan intervensi
gabungan. Kesimpulan: Edukasi keluarga yang menggabungkan aromaterapi
lavender dan terapi musik klasik terkait dengan penurunan tingkat stres di antara
anggota keluarga yang merawat orang dengan hipertensi. Intervensi tambahan ini
praktis, murah, dan bisa diterapkan dalam perawatan berbasis komunitas.
Implikasi untuk Keperawatan: Perawat komunitas bisa mengintegrasikan
edukasi tentang aromaterapi lavender dan terapi musik klasik ke dalam intervensi
keperawatan keluarga untuk mendukung manajemen stres, memperkuat
kemampuan koping pengasuh, dan meningkatkan partisipasi keluarga dalam
menangani hipertensi.

Kata Kunci : Aromaterapi Lavender, Terapi Musik Klasik, Pengasuh Keluarga,
Stres, Hipertensi
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Effect of Family Education Combining Lavender Aromatherapy and Classical Music
Therapy on Stress Levels Among Families Caring for Individuals with Hypertension
Members in the Working Area of Tamansari Health Center
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ABSTRACT

Background: Family members caring for individuals with hypertension frequently
experience psychological stress due to long-term caregiving responsibilities. Family-
centered complementary interventions, such as lavender aromatherapy and classical
music therapy, may help reduce stress and improve caregivers' well-being. Objective:
To evaluate the implementation of family education combining lavender aromatherapy
and classical music therapy on stress levels among families caring for individuals with
hypertension in the working area of Tamansari Public Health Center, Tasikmalaya,
Indonesia.. Method: A descriptive case study with a family nursing care approach was
conducted involving two families with hypertensive members. Family caregivers
received education regarding the combined use of lavender aromatherapy and
classical music therapy as a non-pharmacological stress management strategy. Stress
levels were assessed before and after the intervention using a standardized stress
assessment instrument, and the findings were analyzed descriptively. Results: Stress
levels decreased in all participating family members following the intervention. In
Family 1, stress scores decreased from 20, 21, and 19 to 17, 18, and 16, respectively.
In Family 2, stress scores decreased from 21 and 20 to 19 and 17, respectively,
indicating improved psychological well-being after the implementation of the
combined intervention. Conclusion: Family education incorporating lavender
aromatherapy and classical music therapy was associated with reduced stress levels
among family caregivers of individuals with hypertension. This complementary
intervention is practical, inexpensive, and feasible for community-based care.
Implications for Nursing: Community nurses can integrate education on lavender
aromatherapy and classical music therapy into family nursing interventions to support
stress management, strengthen caregivers' coping abilities, and improve family
participation in hypertension management.

Keywords: Lavender Aromatherapy, Classical Music Therapy, Family caregivers,
Stress, Hypertension
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