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ABSTRAK 

HUBUNGAN PENGGUNAAN EARPHONE TERHADAP 

GEJALA TINITUS PADA MAHASISWA PROGRAM STUDI 

PENDIDIKAN DOKTER FAKULTAS KEDOKTERAN 

UNIVERSITAS SRIWIJAYA ANGKATAN 2019 

(Nadya Salsabillah, 5 Desember 2022, 118 halaman) 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

 

Latar Belakang : Angka kejadian tinitus meningkat seiring bertambahnya usia, 

akan tetapi pada saat ini angka kejadian tinitus pun meningkat dikalangan remaja. 

Salah satu faktornya karena kebiasaan penggunaan earphone yang buruk. Apabila 

penggunaan tersebut tidak dibatasi, maka akan memicu gangguan pendengaran 

yang lebih serius. Sebagai mahasiswa kedokteran, sistem pendengaran merupakan 

salah satu faktor yang sangat menunjang proses pembelajaran maka dari itu 

pendengaran yang sehat sangat diperlukan 

Metode : Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional dengan desain 

potong lintang, menggunakan teknik total sampling. Data yang digunakan adalah 

data primer yang diambil dengan cara menyebarkan google form melalui aplikasi 

Line. Selanjutnya data akan dipilah berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi, 

setelah itu data akan dianalisis menggunakan uji chi-square. 

Hasil penelitian : Hasil penelitian menunjukkan sebanyak 35,9% sampel 

mengalami tinitus. Hubungan volume penggunaan earphone terhadap tinitus 

memiliki p-value sebesar 0,048 yang memiliki arti signifikan sedangkan hasil           

p-value pada  hubungan durasi penggunaan earphone sebesar 0,812, frekuensi 

penggunaan earphone sebesar 0,620, dan lama pemakaian earphone memiliki hasil 

p-value sebesar 1 yang memiliki arti tidak signifikan dengan signifikansi sebesar 

p< 0,05. 

Kesimpulan : Terdapat hubungan yang signifikan antara volume penggunaan 

earphone terhadap gejala tinitus, namun tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara durasi penggunaan earphone, frekuensi penggunaan earphone, dan lama 

pemakaian earphone terhadap gejala tinitus 

Kata kunci : Tinitus, volume earphone, durasi penggunaan earphone, frekuensi 

penggunaan earphone, lama pemakaian earphone, kuesioner THI. 
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ABSTRACT 

THE CORRELATION BETWEEN EARPHONE USAGE AND 

TINNITUS IN MEDICAL STUDENTS, FACULTY OF 

MEDICINE, SRIWIJAYA UNIVERSITY BATCH OF 2019 

(Nadya Salsabillah, 5 December 2022, 118 halaman) 

Faculty of Medicine Sriwijaya University 

 

Background: The incidence of tinnitus increases with age, but recently the 

incidence also increases among adolescents. One of the factors is the bad habit of 

using earphones. If there is no usage restriction, consequently, it can trigger 

hearing problems. As a medical student, the auditory system is one of the factors 

that support the learning process. Therefore healthy hearing is necessary.  

Methods: This research is an observational analytic study with a cross-sectional 

design. This study uses a total sampling technique. This study is primary data taken 

by distributing Google Forms through the Line application. Furthermore, the data 

will be sorted based on inclusion and exclusion criteria and analyzed using the chi-

square test. 

Research results: The results showed that 35.9% of the sample experienced 

tinnitus. The correlation between the volume of earphone use and tinnitus has a p-

value of 0.048, which is significant, while the p-value for the correlation between 

duration of earphone usage is 0.812, the frequency of earphone usage is 0.620, and 

the length of earphone usage has a p-value of 1 which is not significant with the 

significance of p< 0.05. 

Conclusion: There is a significant correlation between the volume of using 

earphones with tinntius. However, there was no significant correlation between the 

use of earphones in the form of the duration of earphone use, the frequency of 

earphone use, and the length of earphone use with tinnitus. 

Keywords: Tinnitus, earphone volume, earphone usage duration, earphone usage 

frequency, length of earphone usage, THI questionnaire. 
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Tinitus dapat dirasakan seperti adanya suara yang mendenging, mendesis, 

mendering, atau menderu tanpa sumber dari luar. Tinitus merupakan suatu gejala 

yang dapat ditimbulkan karena adanya paparan bising. Paparan bising tersebut 

dapat dihasilkan oleh earphone yang pada saat ini digemari oleh remaja karena 

mudah untuk dibawa. Sebanyak 35,9% pengguna earphone mengalami tinitus. 

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui hubungan penggunaan earphone 

meliputi volume penggunaan earphone, durasi penggunaan earphone, frekuensi 

penggunaan earphone, dan lama pemakaian earphone terhadap gejala tinitus pada 

mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran Universitas 

Sriwijaya angkatan 2019. 

Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional dengan desain potong 

lintang. Data yang digunakan pada penelitian ini merupakan data primer yang 

diambil pada bulan November 2022 dengan teknik pengambilan secara total 

sampling. Data tersebut diolah hingga memenuhi kriteria inklusi dan bukan 

termasuk kriteria ekslusi hingga didapatkan 131 sampel. Data tersebut diolah lagi 

menggunakan SPSS berupa analisis univariat dan bivariat. Pada analisis univariat 

didapatkan karakteristik responden pada penelitian ini, yaitu didapati 68,7% 

responden berjenis kelamin perempuan, kategori BMI terbanyak yaitu kategori 

Normal 70,2%, terdapat 4,6% responden yang memiliki riwayat hipertensi, terdapat 

1,5% responden memiliki riwayat diabetes, terdapat 1,5% responden dengan 

riwayat merokok, terdapat 21,4% responden menggunakan earphone dengan 

volume ≥60%, terdapat 27,5% responden menggunakan earphone dengan durasi 

≥80 menit dalam sehari, terdapat 28,2% responden yang menggunakan earphone 

dengan frekuensi ≥4 hari selama seminggu, terdapat 81,7% repsonden yang telah 

menggunakan earphone selama >3 tahun, terdapat 35,9% responden mengalami 

tinitus dengan lokasi paling banyak pada kedua telinga sebanyak 53,2% dari yang 

mengalami tinitus, dan hasil kuesioner THI menunjukkan bahwa responden yang 

mengalami tinitus paling banyak berada di kategori derajat 1 sebanyak 80,9%. Pada 
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analisis bivariat menggunakan uji chi-square didapati hasil dari penelitian ini 

hubungan penggunaan earphone meliputi durasi penggunaan memiliki p-value 

sebesar 0,812, frekuensi penggunaan dengan p-value sebesar 0,620, dan lama 

pemakaian penggunaan dengan p-value sebesar 1 hal tersebut dianggap tidak 

memiliki hubungan yang signifikan terhadap tinitus dengan signifikansi p<0,05, 

akan tetapi volume penggunaan earphone memiliki p-value sebesar 0,048 yang 

dianggap memiliki hubungan yang signifikan terhadap tinitus. 

Dapat disimpulkan bahwa volume penggunaan earphone lebih beresiko terhadap 

tinitus daripada durasi penggunaan, frekuensi penggunaan, dan lama pemakaian 

earphone terhadap tinitus. 

Kata kunci : Tinitus, volume earphone, durasi penggunaan earphone, frekuensi 

penggunaan earphone, lama pemakaian earphone, kuesioner THI. 

Kepustakaan : 60 
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SUMMARY 

THE CORRELATION BETWEEN EARPHONE USAGE AND TINNITUS IN 

MEDICAL STUDENTS, FACULTY OF MEDICINE, SRIWIJAYA 

UNIVERSITY BATCH OF 2019. 
 

Nadya Salsabillah; dibimbing oleh dr. Ahmad Hifni, Sp.T.H.T.K.L dan dr. Fiona 

Widyasari, Sp.T.H.T.K.L 
 

HUBUNGAN PENGGUNAAN EARPHONE TERHADAP GEJALA TINITUS 

PADA MAHASISWA PROGRAM STUDI PENDIDIKAN DOKTER 

FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS SRIWIJAYA ANGKATAN 2019 
 

xxi + 95 pages, 22 tables, 7 pictures, 12 attachments 

 

Tinnitus can be described as a sound such as ringing, hissing, buzzing, or roaring 

sound without an external source. Tinnitus is a symptom that can be caused by 

exposure to noise. Noise exposure can be generated by earphones which are 

currently popular with teenagers because they are easy to carry. As many as 35.9% 

of earphone users experience tinnitus. 

This study was conducted to determine the correlation between earphone use 

including the volume of earphone use, the duration of earphone use, the frequency 

of earphone use, and the years of earphone use on tinnitus in Medical Students, 

Faculty of Medicine, Sriwijaya University. 

This research is an observational analytic study with a cross-sectional design. The 

data used in this study is primary data which was taken in November 2022 using a 

total sampling technique. The data was processed to meet the inclusion criteria and 

not include the exclusion criteria. After that, we calculated the data, so 131 people 

become the sample. The data is processed again using SPSS in the form of 

univariate and bivariate analysis. In univariate analysis, the characteristics of the 

respondents in this study were found, there are 68.7% of respondents were female, 

the highest BMI category was the Normal category of which 70.2% of respondents, 

4.6% of respondents had a history of hypertension, 1.5% of respondents had 

diabetes, 1.5% of respondents with smoking history, 21.4% of respondents using 

earphones with ≥60% of volume, 27.5% of respondents using earphones with ≥80 

minutes total duration in a day, 28.2% of respondents use earphones with a 

frequency of ≥4 days a week, there are 81.7% of respondents who have used 

earphones for >3 years, there are 35.9% of respondents who experience tinnitus 

with the most locations in both ears as much as 53.2% of those who experience 

tinnitus, and the results of the THI questionnaire show that most respondents who 

experience tinnitus are in the degree 1 category as much as 80.9%. In the bivariate 

analysis using the chi-square test, the results of this study found that the correlation 
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between earphone use including duration of use had a p-value of 0.812, frequency 

of use had a p-value of 0.620, and length of use had a p-value of 1. These were 

considered to have no significant correlation to tinnitus with a significance of 

p<0.05, but the volume of earphone use has a p-value of 0.048 which is considered 

to have a significant correlation with tinnitus. 

It can be concluded that the volume of earphone use is more at risk for tinnitus than 

the duration of use, frequency of use, and length of earphone use for tinnitus. 

Keywords: Tinnitus, earphone volume, earphone usage duration, earphone usage 

frequency, length of earphone usage, THI questionnaire. 

Citations : 60 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1      Latar Belakang 

Tinitus merupakan gejala pada gangguan sistem pendengaran ketika 

seseorang mendengar suara asing, seperti bunyi mendesis, mendering, 

menderu, mendenging, atau bunyi lain tanpa adanya sumber dari luar, hal 

ini dapat dirasakan di dalam atau luar kepala atau di satu atau kedua telinga. 

Dalam Bahasa latin tinitus disebut tiniere yang memiliki arti berdenging. 

Tinitus dapat dikategorikan menjadi tinitus subjektif, objektif, primer, dan 

sekunder, serta dapat dikategorikan secara lanjut berdasarkan durasinya, 

yaitu secara akut dan kronik. Tinitus objektif adalah keadaan dimana suara 

yang didengar oleh penderita dapat didengar juga oleh pemeriksa, 

sedangkan pada tinitus subjektif suara hanya dapat didengar oleh penderita. 

Tinitus bisa terjadi secara unilateral atau bilateral, berdenyut atau tidak 

berdenyut, serta intermiten atau konstan.1–4  

Angka kejadian tinitus meningkat seiring bertambahnya usia dan 

mencapai puncaknya ketika menginjak usia 70 tahun, akan tetapi pada saat 

ini tinitus pun meningkat dikalangan usia yang lebih muda. Survei populasi 

menyebutkan bahwa angka kejadian tinitus mencapai 10% hingga 25% pada 

orang yang berusia lebih dari 18 tahun di berbagai negara. Pada penelitian 

yang dilakukan oleh Oosterlo et al., disimpulkan bahwa terdapat 1 dari 5 

orang dewasa yang menderita tinitus dan setiap 1 dari 10 orang yang 

menderita tinitus berat mengungkapkan bahwa tinitus mengganggu aktivitas 

sehari-harinya, pada suatu penelitian lainnnya menyebutkan bahwa angka 

kejadian tinitus pada orang dewasa di Amerika Serikat diperkirakan 

mencapai 10—15%. Pada penelitian lain menyebutkan bahwa angka 

kejadian tinitus pada remaja bervariasi dari 4,7% hingga 74,9%. Terdapat 

sekitar 80% orang dengan gangguan pendengaran mengalami gejala 

tinitus.3,5–8  
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Tinitus memiliki banyak kemungkinan penyebab, penyebab yang 

sering dilaporkan termasuk gangguan pendengaran sensorineural yang 

disebabkan oleh penuaan, cedera kepala, dan paparan kebisingan. Berbagai 

obat juga dapat memicu timbulnya tinitus, salah satunya antibiotik 

aminoglikosida. Penyakit metabolik seperti hipertensi dan diabetes juga 

dapat memicu timbulnya tinitus. Paparan kebisingan dapat menyebabkan 

tinitus baik sementara maupun permanen, hal tersebut salah satunya 

disebabkan oleh penggunaan alat pemutar musik. Kemajuan teknologi salah 

satunya kemajuan teknologi pada bidang audiovisual sangat berdampak 

besar seperti pada alat bantu dengar atau pemutar musik portabel. 

Penggunaan earphone menjadi hal yang umum di seluruh dunia. Dalam 

suatu penelitian dengan mengambil 490 orang yang diteliti didapatkan 

94,3% diantaranya menggunakan earphone selama tiga tahun dan hampir 

semuanya menggunakan alat tersebut setiap hari selama 1—3 jam. 

Earphone banyak digunakan oleh remaja diseluruh dunia, akan tetapi hal ini 

dapat meningkatkan resiko gangguan pendengaran.3,9–13  

 Penggunaan earphone yang berlebihan dan dalam jangka waktu 

yang lama dapat menyebabkan penurunan sensitivitas pendengaran dan 

munculnya tinitus. Pada suatu studi melaporkan bahwa mendengarkan 

earphone selama 80 menit atau lebih dapat meningkatkan resiko gangguan 

pendengaran. Penggunaan earphone dapat memperparah tinitus dengan 

meningkatnya paparan kebisingan yang diterima oleh penderita. Tinitus 

dapat dikaitkan dengan gangguan kecemasan, frustasi, depresi, insomnia, 

disfungsi kognitif yang semuanya berdampak negative pada penurunan 

kualitas hidup. Pada suatu studi menemukan bahwa 52 dari 148 mahasiswa 

mengalami gejala tinitus yang mana pada penelitian ini pun mendapatkan 

bahwa responden yang menggunakan earphone 27% mengalami tinitus 

sedangkan hanya 8,1% yang menggunakan earphone tidak mengalami 

tinitus.4,11,12,14 

Seiring dengan majunya teknologi pada masa kini, kemajuan 

teknologi pada bidang audiovisual pun turut menjadi perhatian dengan terus 
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berkembangnya alat pemutar musik salah satunya adalah earphone. 

Earphone banyak diminati oleh remaja karena fungsinya yang dapat 

menghantarkan suara dengan minimnya hambatan pergerakan 

penggunanya, akan tetapi dengan maraknya penggunaan earphone pada 

remaja juga dapat turut meningkatkan resiko gangguan pendengaran, salah 

satunya adalah gejala tinitus akibat paparan kebisingan yang secara terus 

menerus oleh earphone. Tinitus dapat dikaitkan dengan gangguan 

kecemasan, frustasi, depresi, insomnia, disfungsi kognitif, hal tersebut dapat 

berdampak negative pada penurunan kualitas hidup penderita.  

Sebagai mahasiswa kedokteran pendengaran yang sehat tentu 

diperlukan untuk menunjang proses pembelajaran hingga kita menjadi 

dokter nantinnya, jika tinitus terjadi pada mahasiswa kedokteran hal 

tersebut dikhawatirkan dapat mengganggu aktivitas dari mahasiswanya 

yang berakibat menurunnya proses pembelajaran, maka dari itu studi yang 

bertujuan untuk mengetahui hubungan penggunaan earphone pada 

mahasiswa kedokteran Universitas Sriwijaya angkatan 2019 perlu 

dilakukan karena sejauh ini belum terdapat penelitian tentang hubungan 

penggunaan earphone terhadap gejala tinitus pada mahasiswa kedokteran 

Universitas Sriwijaya angkatan 2019. Diharapkan dari pengambilan data 

penelitian ini dapat mengetahui apakah terdapat hubungan penggunaan 

earphone terhadap gejala tinitus pada mahasiswa Fakultas Kedokteran 

Universitas Sriwijaya angkatan 2019. 

1.2      Rumusan Masalah 

  Berdasarkan latar belakang di atas, peneliti menetapkan rumusan 

masalah penelitian ini sebagai berikut: “Bagaimana hubungan penggunaan 

earphone terhadap gejala tinitus pada mahasiswa Program Studi Pendidikan 

Dokter Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya angkatan 2019?” 
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1.3      Tujuan Penelitian 

1.3.1   Tujuan Umum 

Mengetahui adanya hubungan penggunaan earphone terhadap 

gejala tinitus pada mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas 

Kedokteran Universitas Sriwijaya angkatan 2019. 

1.3.2   Tujuan Khusus 

1. Mengetahui durasi penggunaan earphone terhadap gejala tinitus pada 

mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran 

Universitas Sriwijaya angkatan 2019. 

2. Mengetahui volume penggunaan earphone terhadap gejala tinitus pada 

mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran 

Universitas Sriwijaya angkatan 2019. 

3. Mengetahui frekuensi penggunaan earphone terhadap gejala tinitus 

pada mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran 

Universitas Sriwijaya angkatan 2019. 

4. Mengetahui lama pemakaian earphone terhadap gejala tinitus pada 

mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran 

Universitas Sriwijaya angkatan 2019. 

5. Mengetahui prevalensi pengguna earphone terhadap gejala tinitus pada 

mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran 

Universitas Sriwijaya angkatan 2019. 

1.4      Hipotesis 

Terdapat hubungan yang bermakna antara penggunaan earphone 

terhadap gejala tinitus pada mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya angkatan 2019. 

1.5      Manfaat Penelitian 

1.5.1   Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat mendukung serta dapat 

digunakan sebagai pembanding dan landasan ilmiah untuk penelitian 
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selanjutnya mengenai hubungan penggunaan earphone terhadap gejala 

tinitus pada mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas 

Kedokteran Universitas Sriwijaya angkatan 2019 dan dapat digunakan 

sebagai data rujukan penelitian selanjutnya. 

1.5.2   Manfaat Klinis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan referensi bagi tenaga 

kesehatan mengenai gejala tinitus yang terjadi pada pengguna earphone 

serta dapat dijadikan pertimbangan untuk upaya promotif dan preventif 

dalam menggunakan earphone terhadap gejala tinitus. 

1.5.3   Manfaat Sosial 

1. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan mengenai 

hubungan penggunaan earphone terhadap gejala tinitus pada mahasiswa 

Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran Universitas 

Sriwijaya angkatan 2019. 

2. Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan untuk meningkatkan 

kesadaran mengenai bahaya paparan kebisingan akibat earphone 

terhadap gejala tinitus. 
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