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PERBANDINGAN PENGARUH MUSIK KLASIK DAN
MUSIK GAMELAN TERHADAP LAJU ALIR SALIVA

M Naufal Al Thariq
Bagian Kedokteran Gigi dan Mulut
Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

Abstrak

Latar Belakang: Hiposalivasi dapat menyebabkan dampak negatif bagi kesehatan
rongga mulut seperti meningkatkan risiko karies, sehingga laju alir saliva perlu ditingkatkan
dengan menggunakan stimulus auditori seperti musik. Musik Kklasik dilaporkan dapat
meningkatkan laju alir karena memiliki nada yang tenang dan santai. Musik gamelan
merupakan musik tradisional yang berasal dari indonesia dan memiliki harmoni lambat, nada
selaras, dan rendah, namun pengaruhnya terhadap laju alir saliva belum pernah diteliti.
Penelitian ini bertujuan untuk membandingkan pengaruh musik klasik dengan musik gamelan
terhadap laju alir saliva. Metode: Penelitian ini menggunakan studi pre-eksperimental dengan
pendekatan post test only design yang melibatkan 20 subjek. Saliva akan dikumpulkan sebelum
mendengarkan musik dengan metode spitting selama 5 menit. Subjek diberikan stimulus musik
klasik dan musik gamelan masing-masing selama 10 menit kemudian saliva dikumpulkan
kembali. Saliva yang dikumpulkan dicatat sebagai nilai laju alir saliva dengan satuan g/menit.
Data dianalisis menggunakan uji Repeated Measures Anova dan Pairwise Comparison. Hasil:
Hasil penelitian menunjukkan rata-rata laju alir saliva setelah mendengarkan musik baik musik
klasik maupun musik gamelan lebih tinggi dibandingkan sebelum mendengarkan musik
(p<0,05). Tidak terdapat perbedaan yang signifikan antara musik klasik dan musik gamelan
dalam meningkatkan laju alir saliva (p>0,05) Kesimpulan: Musik gamelan dapat
meningkatkan laju alir saliva yang sama baiknya dengan musik klasik.

Kata kunci: laju alir saliva, musik gamelan, musik klasik



COMPARISON OF THE EFFECTS OF CLASSICAL MUSIC AND
GAMELAN MUSIC ON SALIVARY FLOW RATE

M Naufal Al Thariq
Dentistry Study Program
Faculty of Medicine Sriwijaya University

Abstract

Background: Hyposalivation have negative effects on oral health, such as increasing the risk
of dental caries. Therefore, salivary flow rate needs to be increased using auditory stimuli such
as music. Classical music is reported can increase salivary flow rate because of its calm and
relaxing tones. Gamelan music is a traditional music originating from Indonesia, known for
its slow harmony, synchronized tones, and low pitch. However, its impact on salivary flow rate
has not been studied. This research aims to compare the effects of classical music and gamelan
music on salivary flow rate. Method: This study used a pre-experimental design with a post-
test only approach involving 20 subjects. Saliva was collected before listening to music using
the spitting method for 5 minutes. Subjects were exposed to classical music and gamelan music
stimuli for 10 minutes each, and saliva were collected again. The collected saliva was recorded
as the salivary flow rate in g/minute. Data were analyzed using Repeated Measures ANOVA
and Pairwise Comparison. Results: The result showed that the average salivary flow rate after
listening to both classical music and gamelan music was higher compared to before listening
to music (p<0.05). There was no significant difference between classical music and gamelan
music in increasing salivary flow rate (p>0.05). Conclusion : Gamelan music can increase
saliva flow rate just as good as classical music.

Keywords: classical music, gamelan music, salivary flow rate



BAB 1

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Saliva adalah cairan kental yang di produksi oleh kelenjar saliva dan merupakan
salah satu komponen penting dalam lingkungan rongga mulut yang berperan dalam
menjaga kesehatan mulut.! Saliva memiliki laju alir terstimulasi dengan rata-rata 1-3
mL/menit sedangkan laju alir tidak terstimulasi sekitar 0,3-0,4 mL/menit.2 Laju alir
saliva yang mengalami penurunan di bawah 0,1 mL/menit disebut hiposalivasi.
Hiposalivasi dapat mengakibatkan xerostomia yang menggambarkan sensasi subjektif
dari kekeringan mulut.® Hiposalivasi dan xerostomia merupakan permasalahan yang
cukup umum ditemukan pada masyarakat.* Prevalensi hiposalivasi sebesar 59,7%
xerostomia 25,2% pada masyarakat di Meksiko.* Indonesia juga memiliki prevalensi
yang cukup tinggi yaitu hiposalivasi 25,3% dan xerostomia 59,5%.°

Hiposalivasi dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor seperti hormonal pada
perempuan yang mengalami menopouse, penyakit sistemik seperti diabetes mellitus
dan juga penggunaan medikasi seperti antihipertensi. Faktor lain yang juga dapat
memengaruhi sekresi saliva yaitu kondisi emosional seperti stres, kecemasan, dan
depresi. Individu dengan stres menunjukkan penurunan laju alir saliva yang
signifikan.® Penelitian Polimpung dkk menunjukkan jumlah volume saliva selama 5

menit pada mahasiswa preklinik kedokteran gigi Universitas Hasanuddin dengan



kondisi stres yang tinggi sebesar 1,94 ml /menit sedangkan di kondisi normal sebesar
2,90 ml/menit.’

Hiposalivasi memiliki beberapa efek negatif terhadap rongga mulut diantaranya
kandidiasis oral. Kandidiasis oral merupakan infeksi jamur yang disebabkan oleh
Candida albicans.® Infeksi dapat terjadi ketika fungsi perlindungan pada lingkungan
rongga mulut hilang karena hiposalivasi.® Laju alir saliva juga memiliki hubungan kuat
dengan karies gigi, yaitu ketika laju alir saliva rendah maka prevalensi karies
meningkat.® Hubungan signifikan antara disfagia dan laju alir saliva juga dilaporkan.°

Upaya untuk merangsang sekresi saliva perlu dilakukan untuk menangulangi
dampak negatif akibat hiposalivasi.’® Salah satu upaya non farmakologis untuk
meningkatkan laju alir saliva adalah dengan cara mekanis seperti mengunyah permen
karet, dan juga secara kimiawi seperti memberikan rangsangan berupa rasa asam,
manis, asin, pahit, dan pedas.!! Upaya alternatif untuk menstimulasi laju alir saliva
yaitu dengan cara menggunakan stimulus auditori. Stimulus auditori yang paling sering
diuji adalah musik.**

Musik dikenal sebagai perangsang relaksasi non farmakologis yang aman,
murah, efektif, dan sudah cukup lama dikenal sebagai alat terapi.l* Salah satu jenis
musik yang biasa diuji sebagai terapi dalam bidang kesehatan adalah musik klasik
dikarenakan memiliki nada yang tenang dan santai.'> Musik klasik dilaporkan dapat
meningkatkan suasana hati dan kebahagiaan.'® Efek relaksasi yang diberikan oleh
musik dapat terjadi karena adanya perubahan keseimbangan otonom yang didominasi

saraf parasimpatis.!* Rangsangan sistem saraf parasimpatis atau simpatis akan



merangsang sekresi kelenjar saliva, tetapi efek rangsangan parasimpatis lebih kuat dan
bertahan lebih lama.'* Penelitian Dewi dkk menunjukan bahwa sekresi saliva pada
penderita xerostomia setelah diperdengarkan musik klasik Mozart selama 13 menit
mengalami peningkatan dari laju alir sebesar 0,087 mL/menit menjadi 0,204
mL/menit.*t

Musik yang berasal dari Indonesia yaitu musik gamelan memiliki harmoni
lambat, nada selaras, dan rendah.'®> Musik gamelan juga sudah pernah diuji dalam
bidang kesehatan yang salah satunya adalah kesehatan mental. Penelitian Abdullah dkk
menunjukkan adanya penurunan tingkat stres pada mahasiswa setelah mendengarkan
musik gamelan Jawa.'® Yusli dkk juga melaporkan terdapat penurunan tingkat
kecemasan pada lansia setelah diberikan terapi musik gamelan.'” Musik gamelan belum
pernah diuji pengaruhnya terhadap laju alir saliva, padahal memiliki kemiripan dengan
musik klasik. Hal tersebut yang mendasari dilakukannya penelitian ini yang
membandingkan pengaruh musik klasik dan musik gamelan terhadap laju alir saliva.
1.2. Rumusan Masalah

Rumusan masalah pada penelitian ini adalah bagaimana perbandingan
pengaruh musik klasik dan musik gamelan terhadap laju alir saliva.
1.3. Tujuan
1.3.1 Tujuan Umum

Tujuan umum dari penelitian ini adalah untuk mengetahui perbandingan

pengaruh musik klasik dan musik gamelan terhadap laju alir saliva.



1.3.2 Tujuan Khusus

Tujuan Khusus dari penelitian ini antara lain:
1. Untuk mengukur laju alir saliva setelah medengarkan musik klasik.
2. Untuk mengukur laju alir saliva setelah medengarkan musik gamelan.
3. Untuk membandingkan laju alir saliva antara setelah mendengarkan musik klasik
dan musik gamelan.
1.4. Manfaat
1.4.1. Manfaat Teoritis

Penelitian ini bermanfaat untuk menambah pengetahuan terkait pengaruh
mendengarkan musik gamelan terhadap laju alir saliva, serta diharapkan dapat menjadi
rujukan untuk pengembangan penelitian di kemudian hari.
1.4.2. Manfaat Praktis

Penelitian ini diharapkan memberikan manfaat pada masyarakat agar dapat
menggunakan musik gamelan sebagai upaya alternatif untuk meningkatkan kesehatan

rongga mulut.
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