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ABSTRAK 

 

PENGARUH KOMBINASI AROMATERAPI DAN MUROTTAL AL-

QUR’AN TERHADAP KECEMASAN PASIEN KANKER 

 

oleh: Belgis Azzahra P. F 

 

Kanker merupakan penyakit kronis yang menimbulkan gangguan fisik dan juga 

berdampak pada kondisi psikologis responden, salah satunya kecemasan. 

Kecemasan adalah kondisi emosional tidak nyaman yang muncul karena 

kekhawaturan berlebih. Kecemasan yang tidak teratasi dapat menurunkan kualitas 

hidup serta memengaruhi kepatuhan responden dalam menjalani pengobatan. Salah 

1 upaya non-farmakologis yang dapat dilakukan untuk mengurangi kecemasan 

adalah melalui kombinasi aromaterapi mawar dan murottal Al-Qur’an. Penelitian 

ini bertujuan untuk menganalisis pengaruh kombinasi aromaterapi mawar dan 

murottal Al-Qur’an terhadap kecemasan pada pasien kanker. Penelitian ini 

menggunakan desain pra-eksperimental dengan pendekatan one group pretest-

posttest. Variabel independen adalah kombinasi aromaterapi mawar dan murottal 

Al-Qur’an, sedangkan variabel dependen adalah kecemasan. Populasi penelitian ini 

adalah seluruh pasien kanker di Puskesmas Bulak Banteng dan Puskesmas 

Rangkah, sampel penelitian berjumlah 25 pasien kanker yang dipilih menggunakan 

teknik purposive sampling. Kecemasan diukur menggunakan instrumen Zung Self-

Rating Anxiety Scale (ZSAS). Intervensi berupa kombinasi aromaterapi mawar dan 

murottal Al-Qur’an diberikan selama 10 menit untuk aromaterapi dan 15 menit 

untuk murottal sebanyak 6 kali dalam 2 minggu. Data dianalisis uji normalitas dan 

didapatkan hasil bahwa data tidak berdistribusi normal. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa rerata skor kecemasan sebelum intervensi sebesar 40,32 

±10,479 dan menurun menjadi 23,60 ±3,391 setelah intervensi. Hasil uji Wilcoxon 

Signed Rank Test menunjukkan nilai p 0,000 (p<0,05), berarti ada pengaruh 

signifikan kombinasi aromaterapi mawar dan murottal Al-Qur’an terhadap 

penurunan kecemasan pada pasien kanker. Kombinasi ke 2 terapi ini terjadi karena 

adanya 2 jalur sensorik yang berbeda namun saling melengkapi, yaitu aromaterapi 

mawar dengan jalur olfaktorius dan murottal Al-Qur’an dengan jalur auditorik yang 

menimbulkan efek relaksasi. Intervensi terbukti dapat menurunkan kecemasan 

yang dialami pasien kanker sehingga dapat dipertimbangkan sebagai terapi non-

farmakologis dalam praktik keperawatan. 

 

Kata kunci: aromaterapi mawar, kecemasan, kanker, murottal Al-Qur’an. 
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ABSTRACT 

 

EFFECT OF COMBINATION OF ROSE AROMATHERAPHY AND 

QUR'ANIC MUROTTAL ON ANXIETY IN CANCER PATIENTS 

 

by: Belgis Azzahra P. F 

 

Cancer is a chronic disease that causes physical impairment and also affects 

patients' psychological well-being, one of which is anxiety. Anxiety is an 

uncomfortable emotional state that arises from excessive worry. Unmanaged 

anxiety can reduce quality of life and affect patients' adherence to cancer treatment. 

One non-pharmacological intervention that may help reduce anxiety is the 

combination of rose aromatherapy and Qur'an murottal. This study aimed to 

analyze the effect of the combination of rose aromatherapy and Qur'an murottal on 

anxiety among patients with cancer. This study employed a pre-experimental design 

with a one-group pretest-posttest approach. The independent variable was the 

combination of rose aromatherapy and Qur'an murottal, while the dependent 

variable was anxiety. The study population consisted of all cancer patients at Bulak 

Banteng and Rangkah Primary Health Centers, with a sample of 25 participants 

selected using purposive sampling. Anxiety was measured using the Zung Self-

Rating Anxiety Scale (ZSAS). The intervention consisted of 10 minutes of rose 

aromatherapy and 15 minutes of Qur'an murottal, administered six times over two 

weeks. Normality testing indicated that the data were not normally distributed. The 

results showed that the mean anxiety score decreased from 40.32 ± 10.479 before 

the intervention to 23.60 ± 3.391 after the intervention. The Wilcoxon Signed Rank 

Test demonstrated a significant difference (p < 0.001), indicating that the 

combination of rose aromatherapy and Qur'an murottal significantly reduced 

anxiety in patients with cancer. The effectiveness of this combined intervention is 

attributed to the activation of two complementary sensory pathways: the olfactory 

pathway through rose aromatherapy and the auditory pathway through Qur'an 

murottal, both of which promote relaxation. Therefore, this intervention may be 

considered a non-pharmacological nursing therapy to reduce anxiety in patients 

with cancer. 

 

Keywords: anxiety, cancer, Qur’anic murottal, rose aromatherapy 

 

 

  


