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MOTTO

“Allah SWT tidak membebani seseorang melainkan sesuai dengan

kesanggupannya. “

(Q.S. Al-Bagarah, 2:186)

“Maka sesungguhnya Bersama kesulitan itu ada kemudahan.

Sesungguhnya Bersama kesulitan itu ada kemudahan”

(Q.S. Al-Insyirah, 94:5-6)

“Orang lain ga akan paham struggle dan masa sulitnya kita, yang mereka ingin
tahu hanya bagian success storiesnya aja. Jadi berjuanglah untuk diri sendiri
meskipun gak aka nada yang bertepuk tangan. Kelak diri kita di masa depan akan

sangat bangga dengan apa yang Kita perjuangkan hari ini, tetap berjuang ya.”

‘Kerjain’ Karna sepatah apapun, harus tetap SEMANGAT!
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PENERAPAN TERAPI MUROTTAL AL-QURAN PADA LANSIA
DENGAN HIPERTENSI DI DUSUN SIDOKERTO KALASAN

Eka Yeni Astutil, Andri Purwandari?, Sriyati Sipora®

INTISARI

Latar belakang : Hipertensi di Indonesia merupakan kasus yang cukup tinggi dari
tahun ke tahunnya, sehingga sampai saat ini hipertensi menjadi masalah utama di
Indonesia. Lansia berisiko mengalami penyakit degenerative salah satunya
hipertensi. Gaya hidup lansia yang kurang sehat dapat menjadi penyebab terjadinya
hipertensi seperti stress, kurangnya aktivitas fisik, dan asupan makanan yang tidak
diperhatikan. Pengobatan hipertensi berupa obat dapat didukung dengan terapi
pelengkap salah satunya menggunakan terapi Murottal Al — Qur’an.

Tujuan penulisan : Mengetahui pengaruh terapi Murottal Al — Qur’an terhadap
perubahan tekanan darah pada lansia hipertensi di Dusun Sidokerto Desa
Purwomartani Wilayah Kerja Puskesmas Kalasan.

Metode : Karya Tulis lImiah ini menggunakan jenis penelitian kuantitatif dengan
desain deskriptif. Rancangan pada Studi Kasus ini pre experiment dengan jenis one
Group pretest-postest dan merupakan studi kasus. Jumlah responden yaitu 2 orang.
Studi kasus ini memberikan intervensi penerapan Terapi Murottal Al — Qur’an
dilakukan selama 3 hari berturut — turut dengan durasi waktu 15 menit.

Hasil : Setelah dilakukan terapi Murottal Al — Qur’an selama 3 hari berturut-turut
responden 1 tetap berada pada grate 3. Responden 2 terjadi penurunan tekanan
darah dari hipertensi grate 3 menjadi grate 2.

Kesimpulan : Adanya perubahan tekanan darah pada lansia dengan hipertensi
sebelum dan sesudah dilakukan intervensi

Kata Kunci : Hipertensi, Murottal Al — Qur’an

!Mahasiswa Program Studi Keperawatan D3
2Dosen Program Studi Keperawatan D3
3perawat Puskesmas Kalasan



IMPLEMENTATION OF QUR'AN MUROTTAL THERAPY FOR
REDUCING BLOOD PRESSURE IN THE ELDERLY
HYPERTENSION

Eka Yeni Astutil, Andri Purwandari?, Sriyati Sipora®

ABSTRACK

Background: Hypertension in Indonesia is a fairly high case from year to year, so
that until now hypertension has become a major problem in Indonesia. The elderly
are at risk of experiencing degenerative diseases, one of which is hypertension.
Unhealthy elderly lifestyle can be a cause of hypertension, such as stress, lack of
physical activity, and neglected food intake. Treatment of hypertension in the form
of drugs can be supported by complementary therapies, one of which is using
Murottal Al-Qur'an therapy.

Purpose of writing: to determine the application of Murottal Al-Qur'an therapy to
reduce blood pressure in elderly hypertensives in Sidokerto Hamlet, Purwomartani
Village, Kalasan Health Center Work Area.

Methods: This scientific writing uses a quantitative research type with a descriptive
design. The design of this case study is pre-experimental with the type of one group
pretest-posttest and is a case study. The number of respondents is 2 people. This
case study provides interventions for the application of Al-Qur'an Murottal Therapy
carried out for 3 consecutive days with a duration of 15 minutes.

Results: After doing Murottal Al-Qur'an therapy for 3 consecutive days respondent
1 remained at grate 3. Respondent 2 had a decrease in blood pressure from
hypertension grate 3 to grate 2

Conclusion: There is a change in blood pressure in the elderly with hypertension
before and after the intervention

Keywords: Hypertension, Murottal Al-Qur'an

1 D3 Nursing Study Program Student
2 Lecturers of the D3 Nursing Study Program
3 Nurses at the Kalasan Health Center
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Lansia adalah seseorang yang telah mencapai usia 60 tahun. Seiring
bertambahnya usia, kesehatan seseorang dapat memburuk sehingga
membuatnya lebih rentan terhadap berbagai penyakit. Hal ini yang membuat
para lansia berisiko mengalami penyakit degeneratif, yakni kondisi
kesehatan yang terjadi akibat memburuknya suatu jaringan atau organ
seiring waktu. Proses penuaan pada lansia akan menghasilkan perubahan
dari fisik, mental, sosial, ekonomi, dan fisiologi. Salah satu perubahan yang
terjadi adalah perubahan pada struktur vena besar yang dapat
mengakibatkan terjadinya hipertensi (Kristiawan dan Adiputra, 2019).

Hipertensi merupakan masalah kesehatan yang sangat berbahaya di
seluruh dunia karena tekanan darah tinggi merupakan faktor risiko utama
penyakit kardiovaskular seperti serangan jantung, gagal jantung, stroke
dan penyakit ginjal. Penyakit jantung iskemik dan Stroke adalah dua
penyebab utama penyakit jantung coroner yang menyebabkan kematian di
seluruh dunia. Secara umum timbulnya hipertensi banyak terjadi pada
lansia, namun tidak menutup kemungkinan remaja hingga dewasa juga
dapat mengalami hipertensi pada anggota keluarga tersebut karena gaya
hidup keluarga yang tidak sehat. Hipertensi saat ini menjadi penyakit
degeneratif yang diturunkan kepada anggota keluarga yang memiliki
riwayat hipertensi (Kemenkes, 2018).

Di Indonesia Hipertensi masih menjadi tantangan utama. Sepuluh
juta orang di seluruh dunia meninggal karena tekanan darah tinggi setiap
tahunnya (Kemenkes, 2022). Sekitar 36% orang yang tinggal di Asia
Tenggara menderita tekanan darah tinggi dan 23,7% dari seluruh kematian
di Indonesia pada tahun 2016 disebabkan oleh hipertensi. Kondisi ini juga

dikaitkan dengan 1,7 juta kematian di seluruh dunia (Anitasari, 2019).



Menurut Rahmat, (2013) dalam penelitian Ropei & Luthfi (2017),
jumlah penderita hipertensi diperkirakan akan meningkat sebesar 80%
pada tahun 2025, hal ini disebabkan oleh pertumbuhan jumlah penduduk
dan penambahan kasus hipertensi. Penelitian Ropei & Luthfi (2017)
memperkirakan terdapat 639 juta kasus hipertensi pada tahun 2000, dan
1,15 miliar kasus pada tahun 2025. Hipertensi di Indonesia merupakan
kasus yang cukup tinggi dari tahun ke tahunnya, sehingga sampai saat ini
hipertensi menjadi masalah utama di Indonesia. Angka kejadiaan
hipertensi di Indonesia pada tahun 2019 sebesar 63.309.620 jiwa atau
25,8% dari total populasi. Penyakit hipertensi di Indonesia juga termasuk
kedalam kelompok penyakit sepuluh besar dengan angka kematian yang
cukup tinggi yaitu sebesar 427.218 kematian (Kementrian Kesehatan R,
2019).

Menurut prevalensi, hipertensi di DIY sebesar 11,01% atau lebih
tinggi dibandingkan angka nasional (8,8%). Prevalensi tersebut
menempatkan DIY sebagai provinsi keempat dengan prevalensi hipertensi
yang tinggi. Pola penyakit di Daerah Istimewa Yogyakarta dipantau oleh
sistem Surveilans Terpadu Penyakit (STP) dan Sistem Informasi Rumah
Sakit (SIRS) di Puskesmas, Rumah Sakit, dan Failitas kesehatan lainnya.
Pada tahun 2017, sepuluh penyakit terbanyak secara berurutan adalah
tekanan darah tinggi, diare, influenza, diabetes, penyakit lambung klinis,
pneumonia, terduga tuberkulosis (TB), demam berdarah, dan diare berdarah
(disentri). Hipertensi masuk dalam penyakit ke-10 dan penyebab kematian
ke-10 di DIY selama beberapa tahun terakhir berdasarkan STP dan STP RS.
Dalam laporan STP Puskesmas tahun 2017 tercatat 56.668 kasus hipertensi.
Sedangkan laporan STP rawat jalan rumah sakit sebanyak 37.173 kasus
hipertensi (ProfilKes, DinKes, DIY, 2018).

Kabupaten Sleman memiliki prevalensi hipertensi yang dilaporkan
sendiri tertinggi dengan 68.672 kasus berdasarkan pengukuran tekanan
darah penduduk berusia >18 tahun (Dinkes Sleman 2017). Angka kejadian
hipertensi di Wilayah Kabupaten Sleman berada di Wilayah Kerja



Puskesmas Kalasan berdasarkan jumlah penderita hipertensi laki-laki 3.012
dan perkiraan jumlah penderita hipertensi berusia di atas >15 tahun.
Berdasarkan hasil pendataan pelayanan kesehatan penderita hipertensi
3.126 wanita dengan hipertensi dan 6.138 pasien hipertensi (Dinkes Kab
Sleman, 2019).

Gaya hidup lansia merupakan faktor penting yang mempengaruhi
kehidupan lansia. Gaya hidup lansia yang kurang sehat dapat menjadi
penyebab terjadinya hipertensi misalnya stress kurangnya aktivitas fisik,
dan asupan makanan yang tidak diperhatikan (Sount dkk, 2014).

Terdapat dua pengobatan yang dilakukan untuk menyembuhkan
hipertensi yaitu pengobatan farmakologis serta pengobatan non
farmakologis. Pengobatan farmakologis ialah dengan memakai obat- obatan
antihipertensi yang teruji bisa merendahkan tekanan darah (Aziza, 2019).
Penatalaksanaan non farmakologi hipertensi umumnya dengan merubah
gaya hidup serta pola hidup seperti pengurangan berat tubuh, pengaturan
diet, berolahraga secara teratur serta menghindari stress (Jasmarizal, 2014).

Menurut Bastaman, (2011) manusia holistik diartikan sebagai
makhluk yang berdimensi biologis, psikologis, sosial dan spiritual, atau
sering disebut juga sebagai makhluk biopsikososial spiritual. dalam buku
Menjadi Manusia Holistik mengartikan manusia holistik sebagai manusia

yang tidak hanya sejahtera psikologisnya saja, namun juga sejahtera
spiritualnya. Orang yang sejahtera spiritualnya adalah orang yang telah
dekat dengan Tuhannya.

Terdapat metode spiritual untuk menurunkan tekanan darah yaitu
metode dzikir, metode Asmaul Husna dan metode Murottal Al Qur’an atau
terapi Murottal Al — Qur’an. Murotal memiliki rekaman audio yang
dinyanyikan oleh seorang qori (pembaca Alquran). Pembacaan Al-Qur‘an
secara fisik mengandung unsur suara manusia, dan suara manusia adalah
obat yang sangat baik dan salah satu yang paling mudah diakses. Suara dapat
mengurangi hormon stres, mengaktifkan endorfin alami, meningkatkan

perasaan rileks dan mengalihkan perhatian orang dari rasa takut, cemas dan



tegang, meningkatkan sistem kimiawi tubuh, yang menurunkan tekanan
darah dan memperlambat pernapasan, detak jantung, denyut nadi, dan
aktivitas gelombang otak (Ropei dan Luthfi, 2017).

Persepsi Positif mendengarkan Al-Quran merangsang hipotalamus
untuk melepaskan endorfin, karena kita tahu bahwa hormon ini membuat
seseorang merasa bahagia. Selain itu, amigdala merangsang aktivasi dan
kontrol saraf otonom, yang terdiri dari saraf simpatis dan parasimpatis. Saraf
otonom yang terkontrol juga menyebabkan medula adrenal mengeluarkan
epinefrin dan norepinefrin. Kontrol epinefrin dan norepinefrin mencegah
pembentukan angiotensin sehingga menurunkan tekanan darah (Erlina dan
Raharjo, 2016). Namun belum banyak orang yang mengetahui bahwa
pengobatan dengan Murottal Al-Qur'an dapat menurunkan tekanan darah.
Pengobatan dengan murottal Al-Qur’an juga tanpa efek samping, aman dan
mudah diterapkan (Maryani dan Haryati, 2013).

Berdasarkan uraian tersebut, maka penulis tertarik untuk melakukan
Karya Tulis Ilmiah dengan judul “Penerapan Terapi Murottal Al-Quran

Pada Lansia Dengan Hipertensi”

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang di atas, maka dapat dibuat rumusan masalah
dalam Karya Tulis lImiah ini adalah “Bagaimana penerapan terapi murottal

Al — Quran terhadap penurunan tekanan darah pada penderita hipertensi?”’

C. Tujuan KTI
1. Tujuan Umum
Mengetahui penerapan terapi murotal Al- Qur’an terhadap penurunan
tekanan darah pada lansia dengan hipertensi
2. Tujuan Khusus
a. Mengetahui tekanan darah sebelum dilakukan terapi murotal Al-

Qur’an



b. Mengetahui tekanan darah sesudah dilakukan terapi murotal Al-
Qur’an

c. Mengetahui perubahan tekanan darah sebelum dan sesudah terapi
Murottal Al — Qur’an

D. Manfaat KTI
1. Manfaat Teoritis

Secara Teoritis, studi kasus ini dapat bermanfaat bagi pengembangan

ilmu pengetahuan di bidang keperawatan kelompok khusus dan

keperawatan gerontic khusunya Penerapan Terapi Murottal Al — Qur’an

pada lansia dengan hipertensi di Dusun Sidokarto.

2. Manfaat Praktis

a. Bagi Responden
Hasil Karya Tulis llmiah ini dapat memberikan pengetahuan pada
lansia yang mempunyai hipertensi sehingga mampu menerapkan
terapi non farmakologi yaitu mendengarkan murotal al-quran untuk
menurunkan tekanan darah

b. Bagi Puskesmas
Sebagai masukan bagi bidang kesehatan khususnya bagi Puskesmas
Kalasan agar dapat menerapkan salah satu pilihan dalam terapi non
farmakologis vyaitu terapi spiritual yang bermanfaat dalam
menurunkan tekanan darah pada penderita hipertensi.

c. Bagi STIKES Wirahusada
Hasil Karya Tulis llmiah ini dapat dijadikan masukan untuk
menambah wawasan tentang terapi non farmakologis yang dapat
menurunkan tekanan darah pada penderita hipertensi.

d. Bagi penulis selanjutnya
Sebagai dasar dan pembanding untuk peneliti selanjutnya dalam
melaksanakan Karya Tulis llmiah yang berkaitan dengan terapi non
farmakologis dalam penatalaksanaan hipertensi.



E. Ruang Lingkup

1. Materi
Materi dalam Karya Tulis llmiah ini terkait dalam Ilmu keperawatan
komunitas dan keperawatan gerontik dalam hal pengaruh terapi murottal
Al-Qur’an terhadap penurunan tekanan darah pada lansia hipertensi.

2. Responden
Responden Karya Tulis limiah ini adalah lansia di Dusun Sidokarto,
Kecamatan Kalasan, Kabupaten Sleman

3. Waktu
Karya Tulis Ilmiah ini telah dilaksanakan pada bulan Juni 2023.
Pelaksanaan intervensi pada responden 1 dilakukan pada tanggal 23 —
25 Juni 2023 dan responden 2 tanggal 25 - 27 Juni 2023.

4. Tempat
Karya Tulis IImiah ini dilaksanan di Dusun Sidokerto, Purwomartani,

kalasan, Sleman dan berada di Wilayah Kerja Puskesmas Kalasan



F. Jurnal Terkait

Tabel 1.1 Jurnal Terkait

Pasien Hipertensi

Nma Penulis  Judul Artikel Desain Penelitian  Intervensi Sampel/Populasi Hasil

Mukaromah, Pengaruh  Terapi Jenis penelitian ini  Intervensi dilakukan Subjek  dalam Hasil penelitian menunjukan: ada

(2019) Murottal Surat Ar - menggunakan sebanyak 6 kali dalam dua penelitian ini  pengaruh terapi murottal surat Ar-
Rahman Terhadap Quasi Eksperimen pekan durasi waktu 11 sebanyak 34 Rahman terhadap perbedaan rata-
PenurunanTekanan dengan rancangan menit 34 detik responden rata tekanan darah (p value =
Darah Pada Lansia Non  Equivalent 0,000 < a 0,05) untuk sistolik dan
Hipertensi Di  Control Group (p value = 0,004< a 0,05) untuk
BPSTW Ciparay diastolik.

Wahyuni, Menurunkan Penelitian ini  Intervensi dilakukan Subjek dalam Hasil yang diperoleh ada

(2020) Tekanan Darah merupakan selama 3 hari selama 15 penelitian  ini pengaruh terapi murotal Al-Quran
dengan Terapi penelitian Quasy menit sebanyak 20 terhadap penurunan tekanan
Murotal Al-Quran  experimental responden darah. Diketahui p value tekanan
pada Pasien design dan metode darah  sistole adalah 0,000
Hipertensi Dewasa one group pre and (p<0,05) dan nilai tekanan darah
di Wilayah Kerja post test design diastole adalah 0,001 (p<0,05)
Puskesmas
Bendosari

Transyah, Pengaruh  Terapi Jenis  penelitian Intervensi dilakukan 3 kali Subjek  dalam Hasil penelitian: terdapat

(2018) Murottal Al — quasi experiment. dalam satu minggu , yang penelitian  ini pengaruh terapi Murotal Al -
Qur’an Terhadap Desain digunakan dilakukan  selama 2 sebanyak 15 Quran  terhadap  penurunan
Penurunan one grup pretest minggu dengan durasi responden tekanan darah pasien hipertensi di
Tekanan Darah posttest waktu sekitar 10 menit Puskesmas Lubuk Buaya Padang.

P-value 0,000 untuk
sistolik dan 0,015 untuk diastolik..




Setiawan, Murottal Ar- Desain penelitian  Intervensi dilakukan Sampel yang Hasil penelitian terdapat pengaruh

(2022) Rahman Terhadap ini menggunakan selama 3 hari dengan digunakan terapi murottal Al-Qur’an Surah
Penurunan metode Pre- durasi waktu 10 menit. sebanyak 25 Rahman terhadap penurunan
Tekanan Darah eksperimen responden yang tekanan darah p-value= 0,000
Pasien Hipertensi dengan berobat di  <a0,05.
Di Puskesmas pendekatan  one Puskesmas
Merdeka group pretest- Merdeka

posttest Palembang

Heni, (2021) Pengaruh  Terapi Jenis  penelitian Intervensi dilakukan Sampel yang Hasil penelitian terdapat pengaruh
Murottal Al — Kkuantitatif dengan selama 3 hari dengan digunakan terapi murottal Al-Qur’an Surah
Qur’an Surah Ar rancangan durasi waktu sekitar 11 sebanyak 15 Rahman terhadap penurunan
Rahman terhadap quasiexperiment  menit orang penderita tekanan darah hasil uji statistic
Penurunan melalui hipertensi di didapatkan nilai pvalue
Tekanan Darah pendekatan  one wilayah  kerja 0,000<0,05 untuk sistolik
pada Penderita group pretest- UPDT sedangkan diastolik mendapatkan

Hipertensi

posttest design.

Puskesmas Maja

nilai pvalue 0,001<0,05.




BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

Berdasarkan hasil studi dan pembahasan Penerapan Terapi Murottal Al —

Qur’an pada Lansia dengan Hipertensi di Dusun Sidokarto, Wilayah Kerja

Puskesmas Kalasan Tahun 2023, maka dapat disimpulkan sebagai berikut :

1. Tekanan darah sebelum dilakukan terapi Murottal Al — Qur’an pada
responden 1, yaitu 202/94 mmHg dan responden 2 yaitu 181/97 mmHg

2. Tekanan darah sesudah dilakukan terapi Murottal Al — Qur’an pada
responden 1, yaitu 190/91 mmHg dan responden 2 yaitu 162/87 mmHg

3. Terdapat perubahan tekanan darah sebelum dan setelah dilakukan terapi
Murottal Al — Qur’an selama 3 hari berturut-turut, pada responden ke dua
menjadi kategori hipertensi grate 2, sedangkan pada responden satu tetap
pada derajat 3.

B. Saran

1. Bagi responden
Disarankan untuk ke dua responden agar dapat periksa ke fasilitas
kesehatan terdekat, rutin meminum obat hipertensi dan mengontrol
makanan yang di konsumsi.

2. Bagi Puskesmas Kalasan
Disarankan melakukan penyuluhan mengenai hipertensi dan melakukan
follow up pada penderita hipertensi.

3. Bagi Stikes Wirahusada
Disarankan update referensi minimal 10 tahun terakhir terkait terapi
Murottal Al — Qur’an sebagai terapi komplementer

4. Bagi penulis selanjutnya

Disarankan untuk peneliti selanjutnya melakukan studi lanjut mengenai

kondisi lingkungan yang dapat mempengaruhi hasil tekanan darah agar



hasil yang didapatkan lebih maksimal dan durasi waktu yang digunakan

lebih panjang sekitar 30 menit sesuai jurnal terkait.
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