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ABSTRAK
PENGARUH TERAPI MUROTAL AL QUR’AN TERHADAP KUALITAS TIDUR

PADA PASIEN HIPERTENSI DI RUANG RAHMAT
RSU PURBOWANGI

Latar Belakang: Hipertensi merupakan penyakit tidak menular yang berbahaya,
hipertensi memiliki pengertian sebagai suatu penyakit yang ditandai dengan adanya
peningkatan tekanan darah di atas nilai normal, yaitu nilai sistolik >140 mmHg dan atau
diastolik >90 mmHg. Kualitas tidur sendiri diartikan sebagai kemampuan individu dalam
mencukupi kebutuhan tidurnya untuk memenuhi jumlah tidur maksimal dari NREM &
REM.

Tujuan Penelitian: Untuk menganalisis pengaruh terapi murotal Al Qur’an terhadap
kualitas tidur pada pasien hipertensi di RSU Purbowangi.

Metode Penelitian: Penelitian yang dilakuakan yaitu penelitian kuantitatif menggunakan
desain penelitian Pre-Experimental Design, pendekatannya menggunakan Cohort Study,
teknik sample menggunakan teknik total sampling sample 23 responden yang sudah
menyesuaikan dengan kriteria inkulasi dan eklusi.

Hasil Penelitian: Hasil penelitian adanya peningkatan signifikan dari sebelum dan
sesudah dilakukan terapi murottal Al-quran pada kualitas tidur sebelum dilakukan 23
responden buruk dalam kualitas tidur penderita hipertensi, ditandai dengan p-value 0,000
hasil tersebut dikatakan valid terdapat 12 responden mengalami peningkatan.
Kesimpulan: Mayoritas pada penderita hipertensi di RSU Purbowangi bangsal Rahmat
untuk intervensi terapi murotal Al-Qur’an terdapat peningkatan kualitas tidur.
Rekomendasi Untuk Pneliti Selanjutnya: Peneliti selanjutnya dapat menerapkan
pemberian terapi murotal al-qur’an dengan menggunakan headseat agar responden lebih
fokus dan menghayati.

Kata Kunci;
Hipertensi, Terapi murottal Al-Qur an, Kualitas Tidur, RSU Purbowangi
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ABSTRACT

THE EFFECT OF MUROTAL AL-QUR'AN THERAPY ON SLEEP QUALITY IN
HYPERTENSION PATIENTS IN THE RAHMAT ROOM, PURBOWANGI
HOSPITAL

Background: : Hypertension is a dangerous non-communicable disease, hypertension is
defined as a disease characterized by an increase in blood pressure above normal values,
namely systolic values >140 mmHg and/or diastolic >90 mmHg. Sleep quality itself is
defined as an individual's ability to meet their sleep needs to meet the maximum amount
of NREM & REM sleep.

Research Objectives: To analyze the effect of Al-Quran murottal therapy on sleep
quality in hypertension patients at Purbowangi Hospital.

Research Methods: The research conducted was quantitative research using a Pre-
Experimental Design research design, the approach used a Cohort Study, the sample
technique used a total sampling technique of 23 respondents who had adjusted to the
inclusion and exclusion criteria.

Research Results: The results of the study showed a significant increase before and after
the Al-Quran murottal therapy was carried out on the quality of sleep before 23
respondents had poor sleep quality in hypertension sufferers, indicated by a p-value of
0.000. The results were said to be valid, there were 12 respondents who experienced an
increase.

Conclusion: The majority of hypertension patients at Purbowangi Hospital, Rahmat
Ward, experienced an improvement in sleep quality through Al-Quran recitation therapy
intervention.

Recommendations: Further researchers can implement the provision of murotal Al-
Quran therapy using headsets so that respondents can focus and appreciate it more.
Keywords;

Hypertension, Al-Quran recitation therapy, Sleep quality, Kretek

1 Mahasiswa Universitas Muhhamadiyah Gombong
1 Dosen Universitas Muhhamadiyah Gombong
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BAB |
PENDAHULUAN

Latar Belakang

Hipertensi merupakan penyakit tidak menular yang berbahaya, hipertensi
memiliki pengertian sebagai suatu penyakit yang ditandai dengan adanya
peningkatan tekanan darah di atas nilai normal, yaitu nilai sistolik >140
mmHg dan atau diastolik >90 mmHg. (Ainsyah et al., 2022)

Ada beberapa faktor risiko yang menimbulkan terjadinya hipertensi
antara lain genetik, jenis kelamin, umur, diet, obesitas, gaya hidup seperti
merokok dan konsumsi alkohol. Hipetensi juga sering disebut dengan
penyakit the sillent killer karena biasanya sering tanpa adanya keluhan
kerusakan pada organ tubuh manusia seringkali terjadi ketika tekanan darah
tinggi tidak terkontrol secara terus menerus, organ tubuh yang menjadi
target utama yaitu adalah, hati, ginjal, otak, mata, jantung, dan akan bisa
menyerang pembuluh darah kapiler. (J, Andri, Payana, Andrianto, & Sartika,
2020).

Menurut (Sakinah, Kosasih, & Sari, 2018), gejala akibat penyakit
hipertensi dapat mengganggu tidur yang berdampak terhadap kualitas tidur.
Dengan demikian, adanya keluhan masalah tidur yang mempengaruhi
kualitas tidur menjadi buruk pada penderita hipertensi akan memberikan
dampak serius seperti mempengaruhi tekanan darah, memperparah
perkembangan hipertensi, mengganggu pengendalian tekanan darah yang
dapat menimbulkan resiko komplikasi stroke dan jantung.

Salah satu faktor risiko hipertensi yang merupakan kebutuhan esensial
manusia adalah tidur. Kualitas tidur adalah kombinasi dari indeks tidur yang
berisi lama waktu tidur dan gangguan didalamnya yang bisa dinilai dengan
objektif, Jika seseorang tidak mencukupi durasi kebutuhan tidur maka dapat

dikatakan bahwa ia memiliki kualitas tidur yang buruk.(J et al., 2020)
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Pengobatan hipertensi untuk memperbaiki kualitas tidur dapat dilakukan
melalui terapi farmakologi dan non farmakologi untuk mengontrol tekanan
darah. Terapi non farmakologis meliputi, modifikasi gaya hidup (aktivitas
fisik secara teratur dan menghindari stres), mengurangi konsumsi alkohol,
mengatur pola makan dengan tingginya asupan buah-buahan, sayuran segar,
susu rendah lemak, tinggi protein (daging unggas, ikan, dan kacang-
kacangan), rendahnya asupan natrium, air rebusan daun salam, terapi
pernapasan dalam (slow deep breathing), terapi relaksasi genggaman jari,
terapi musik klasik atau rohani dan terapi murottal Al-Qur’an, dilakukan
terapi ini dapat meningkatka kualitas penderita hiertensi seperti penelitian
yang dilakukan oleh (Putri, Silvitasari, & Susanto, 2023) bahwa terapi
murotal Al-Qur’an dapat menurunkan tekanan darah pada pasien penderita
hipertensi sehingga kualitas tidur pada penderita menjadi meningkat.

Angka kejadian hipertensi di Indonesia mencapai 36%. Dari Riset
Kesehatan Dasar Indonesia, prevalensi kejadian hipertensi sebesar 34.1%
(Kemenkes RI, 2023). Menurut American Heart Association (AHA),
masyarakat Amerika yang berusia diatas 20 tahun menderita hipertensi
mencapai angka hingga 74,5 juta jiwa, Namun hampir sekitar 95% kasus
tidak diketahui penyebabnya (WHO, 2023). Berdasarkan hasil Riskesdas
2018 menunjukkan bahwa prevalensi penduduk di Provinsi Jawa Tengah
dengan hipertensi sebesar 37,57 persen. Prevalensi hipertensi pada
perempuan (40,17%) lebih tinggi dibanding dengan laki-laki (34,83 persen).
Prevalensi di perkotaan sedikit lebih tinggi (38,11 persen) dibandingkan
dengan perdesaan (37,01 persen). Prevalensi semakin meningkat seiring
dengan pertambahan umur. Jumlah estimasi penderita hipertensi berusia >15
th tahun 2019 sebanyak 8.070.378 orang atau sebesar 30,4 persen dari
seluruh penduduk berusia >15 Profil Kesehatan Provinsi Jawa Tengah
Tahun 2019 109 tahun. Dari jumlah estimasi tersebut, sebanyak 2.999.412
orang atau 37,2 persen sudah mendapatkan pelayanan kesehatan. (Dinas

Kesehatan Provinsi Jawa Tengah, 2019)
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Jumlah kasus Hipertensi di Kabupaten Kebumen di tahun 2022 mencapai
45.746 dan Hipertensi menempati peringkat pertama dengan jumlah
penderita terbanyak di Kabupaten Kebumen menurut data yang di ambil dari
(PPKB, 2022).

Hal tersebut didukung oleh (Bunganing Eswarya, Putra, & Widarsa,
2023) yang mengatakan bahwa tidur mengakibatkan perlambatan denyut
jantung serta secara signifikan menurunkan tekanan darah. Sehingga sistem
kardiovaskuler pada seseorang dengan masa tidur pendek akan bekerja
ekstra keras dan pada akhirnya mengalami kenaikan tekanan darah dan
denyut jantung. Selain meningkatkan rata-rata tekanan darah dan detak
jantung, masa tidur pendek juga merangsang hiperaktifitas sistem saraf
simpatik dan memicu stres, sehingga menimbulkan hipertensi lanjut. Tidur
dengan durasi yang pendek juga akan mengganggu ritme sikardian dan
otonom. Perubahan emosi juga berhubungan dengan masa tidur pendek,
dimana nantinya akan menyebabkan seseorang kesulitan menerapkan gaya
hidup yang sehat dan meningkatkan resiko hipertensi

Data World Health Organization (WHO) menyebutkan ada 50%-70%
pasien yang tidak patuh terhadap pengobatan antihipertensi yang
diresepkan. Rendahnya kepatuhan terhadap pengobatan hipertensi
berpotensi menjadi penghalang tercapainya tekanan darah yang terkontrol
dan dapat dihubungkan dengan peningkatan biaya / rawat inap serta
komplikasi penyakit jantung (Anita Silvianah, 2024).

Mengapa dilakukan di RSU Purbowangi karena untuk penerapan agen
non farmakologi di purbowangi tentang penyakit hipertensi belum optimal
peran perawat dalam non farmakologi belum berjalan dengan semestinya.

Di Rumah Sakit Purbowangi khusunya di Ruang Rahmat sudah di teliti
terdapat 5 pasien penderita Hipertensi yang mengalami penurunan kualitas
tidur, dari 5 pasien tersebut diberikan terapi murotal Al-Quran dari ke 5
pasien memiliki respon yang berbeda-beda, dari ke 3 pasien mengatakan
setelah mendengarkan lantunan murotal Al-Quran selama 10-15 menit

pasien mengatakan nyaman dan mudah tertidur, sedangkan 1 pasien
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mengatakan dirinya harus mendengarkan sebanyak 2x15 menit baru bisa
merasakan relaks dan tidur, dan 1 pasien terakhir mengatakan tidak ada
pengaruh untuk tidurnya hanya saja merasa nyaman. Pada penelitian kali ini
mengambil kasus yang ada di bangsal dengan diagnosa utama hipertensi.
Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang yang ditulis di atas, maka diambil rumusan
masalahnya pada penelitian ini adalah ”Apakah ada pengaruh terapi murotal
Al Qur’an terhadap kualitas tidur pada penderita hipetensi?”
Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Untuk menganalisis pengaruh terapi murotal Al Qur’an terhadap
kualitas tidur pada pasien hipertensi di RSU Purbowangi.
2. Tujuan Khusus
a. Menganalisis karakteristik pasien hipertensi di RSU Purbowangi.
b. Menganalisis kualitas tidur pasien hipertensi di RSU Purbowangi.
c. Menganalisis terhadap kualitas tidur penderita hipertensi sebelum
dan sesudah di lakukan terapi murottal Al-Qur’an.
Manfaat Penelitian
1. Bagi Intitusi Universitas Muhammadiyah Gombong
Hasil penelitian ini menambah literatur kepustakaan bagi
mahasiswa keperawatan di Universitas Muhammadiyah Gombong
khsususnya peminatan keperawatan jiwa terkait pengaruh terapi
murotal Al-Qur’an terhadap kualitas tidur penderita hipertensi.
2. Bagi Masyarakat
Hasil penelitian ini diharapkan menambah informasi masyarakat
sehingga masyarakat dapat meningkatkan informasi serta mencegah
penurunan kualitas tidur khususnya penderita hipertensi.
3. Bagi Peneliti
Penelitian ini diharapkan menambah pengalaman dalam bidang
penelitian terkait pengaruh terapi Al-Quran pada kualitas tidur pasien

penderita hipertensi.
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4. Bagi Peneliti Lain

Penelitian diharapkan dapat dijadikan bahan acuan untuk peneliti

selanjutnya dan mengembangkan tentang pengertian kualitas tidur

terhadap kenaikan tekanan darah pada pasien penderita Hipertensi.

Keaslian Penelitian

Tabel 1. 1 Keaslian Penelitian

Nama Peneliti Judul Metode Hasil Persamaan
dan Tahun Penelitian Penelitian dan
Penelitian Perbedaan

dengan

Penelitian ini
(Ningtyas, 2024) Hubungan Penelitian ini Berdasarkan Persamaan:
kualitas tidur menggunakan karakteristik Subjek

terhadap pendekatan pada umur 60- penelitian
| Cross Sectional 65 tahun 55%, penderita
jadian - . : .
dengan jumlah  lansia  umur hipertensi

hipertensi pada

’ populasi 65-69 sebanya dengan kualitas
lansia penelitian 31,7% , dan tidur
berjumlah 144 lansia  umur Untuk variable
responden 70-74  tahun dependent
sebanyak sama yaitu
13,3% dan kualitas tidur
perempuan Perbedaan:
sebanyak variabel
66,7% dan laki independent
laki sebanyak pada penelitain
33,3% , ini  mengalami
sedangkan perbedaan
lansia yang dengan apa
memliki yang di teliti.
kualitas  tidur metode
kurang  baik penelitian yang
sebanyak di lakukan
61,7% dan cross sectional.
kualitas  tidur
yang baik
sebanyak
38,3%
(Wahyuni, Menurunkan Jenis penelitian  Hasil Persamaan:
Silvitasari, & Tekanan Darah Yang penelitian variabel
Indarwati, 2021) dengan Terapi digunakan pada didapatkan dari independent
Murotal Al- penelitian  ini 20 responden vyaitu terapi
adalah  Quasy laki laki murotal al-
Quran pada Experimental ~ sebanyak 1 5% qur’an
Pasien Design dengan dan perempuan Metode
Hipertensi rancangan one sebanyak 19 penelitian
Dewasa di group pre and 95% hasil dari dengan quasy
Wilayah Kerja ~ Post test dilakukanya experimental
Puskesmas Design dengan terapi murotal design dengan
total sampel 20 terhadap kuisoner.
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Nama Peneliti Judul Metode Hasil Persamaan
dan Tahun Penelitian Penelitian dan
Penelitian Perbedaan

dengan
Penelitian ini
Bendosari responden penruun Perbedaan:
tekanan darah Variable
tingkat dependent
keberhasilan mengalami
Nilai perbedaan

penurunan
tekanan darah
sistole
sebanyak 6,90
mmHg dan
tekanan darah
diastolik
adalah 3,27
mmHg. Data
statistic
tersebut
menunjukkan
bahwa
mengetahui
pengaruh
murotal Al-
Quran pada
pasien
hipertensi usia
dewasa dalam
menurunakan
tekanan darah
di

wilayah Kkerja
Puskesmas
Bendosari

yaitu tekanan
darah.
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Lampiran 1 Kuisoner PSQI

el e =

KUESIONER KUALITAS TIDUR
Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI)

Pukul berapa biasanya anda mulai tidur malam?

Berapa lama anda biasanya baru bisa tertidur tiap malam?
Pukul berapa anda biasanya bangun pagi?

Berapa lama anda tidur dimalam hari?

5. | Seberapa sering masalah masalah Tidak | 1x Seminggu | 2x Seminggu |> 3x Seminggu
dibawah ini mengganggu tidur pernah (1) (2) 3)
anda? dalam
sebulan
terakhir (0)
a. Tidak mampu tertidur
selama 30 menit sejak berbaring
b. Terbangun ditengah
malam atau dini hari
C. Terbangun untuk ke
kamar mandi
d. Sulit bernafas dengan
baik
e. Batuk atau mengorok
f. Kedinginan di malam
hari
g. Kepanasan di malam
hari
h. Mimpi buruk
i. Terasa nyeri
J. Alasan lain.......
6 | Selama sebulan terakhir, seberapa
sering anda menggunakan obat
tidur

Universitas Muhammadiyah Gombong




Selama sebulan terakhir,seberapa
sering anda mengantuk ketika

melakukan aktivitas di siang hari

Tidak
Antusias

Kecil

Sedang

Besar
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Selama satu bulan terakhir, berapa
banyak masalah yang anda
dapatkan dan seberapa antusias
anda selesaikan permasalahan

tersebut?

Sangat Baik| Cukup Cukup Sangat
(0) Baik (1) | buruk (2) | Buruk (3)

Selama bulan terakhir, bagaiman

anda menilai kepuasan tidur anda?
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Kisi - Kisi Kuesioner PSQI Tabel 2

No Komponen No.ltem Sistem Penilaian
Jawaban Nilai Skor
1 kualitas Tidur Subyektif Sangat Baik
9 Baik
Kurang

Sangat kurang

2 Latensi Tidur <15 menit

2 16-30 menit
31-60 menit

>60 menit

Tidak Pernah

0

1

2

3

0

1

2

3

0

5a 1x Seminggu 1

2x Seminggu 2

>3x Seminggu 3

Skor Latensi Tidur 0 0

2+5a 1-2 1

3-4 2

5-6 3

3 Durasi Tidur > 7 jam 0

4 6-7 jam 1

5-6 jam 2

< 5jam 3

4 Efisiensi Tidur > 85% 0

Rumus : 75-84% 1

Durasi Tidur : lama di 65-74% 2

tempat tidur) X 100% <65% 3
1,34

*Durasi Tidur (no.4)
*Lama Tidur (kalkulasi
respon no.1 dan 3)

5 Gangguan Tidur 5b, 5c, 0 0
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5d, 5e, 1-9 1
5f, 59, 10-18 2
5h, 5i, 5i, 19-27 3
5)
Penggunaan Obat 6 Tidak pernah 0
1x Seminggu 1
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2X Seminggu

>3x Seminggu

7 Disfungsi di siang hari Tidak Pernah

7 1x Seminggu 2x
Seminggu

>3x Seminggu

Tidak Antusias
8 Kecil Sedang

Besar

0

7+8 i)
3-4
5-6

W NP O (W N PO DN PO WwDN

Keterangan Kolom Nilai Skor:

0 = Sangat Baik

1 = Cukup Baik

2 = Agak Buruk

3 = Sangat Buruk

Untuk menentukan Skor akhir yang menyimpulkan kualitas Tidur keseluruhan:
Jumlahkan semua hasil skor mulai dari komponen 1 sampai 7

Dengan hasil ukur:

- Baik : <5
- Buruk :>5
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Lampiran 2. SOP Pemberian Terapi Murotal

SOP PEMBERIAN TERAPI MUROTAL AL- QUR’AN

Definisi : Intervensi terapi murrottal Al — Qur’an untuk menurunkan nyeri

(Susanti & Widyastuti, 2019).

Tujuan :
1. Menurunkan hormone — hormone stress
2. Mengalihkan perhatian dari rasa nyeri dan tegang

3. Perasaan rileks meningkat.
Indikasi : pasien dengan skala nyeri <6

STANDAR PROSEDUR OPERASIONAL (SPO) lya | Tidak
“PEMBERIAN TERAPI MUROTTAL AL - QUR’AN

Tahap persiapan : s
1. Persiapan Alat : Handphone,Earphone dan MP3/tablet
berisikan murottal Al — Qur’an, handscoon.
2. Persiapan klien : kontrak topik, waktu, tempat dan
tujuan dilakukan pemberian terapi murottal Al -
Qur’an

3. Persiapan lingkungan: ciptakan lingkungan yang
Tahap Pelaksanaan : H

1) Tahap Pra Interaksi
a) Melakukan verifikasi program

terapi

b) Mencuci tangan
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2) Tahap orientasi M
a) Mengucapakan salam dan menyapa klien
b) Menjelaskan maksud dan tujuan tindakan yang akan
dilakukan pada Kklien
c) Menanyakan  kesiapan  klien sebelum  kegiatan
dilakukan
d) Memberi kesempatan bertanya pada klien sebelum

3) Tahap kerja
a) Mencuci tangan sebelum  melakukan
tindakan.

b) Melakukan pengaturan posisi pasien

c) Mengkaji skala nyeri pasien.

d) Membuka aplikasi youtube yang berisi murottal
Al — Qur’an

e) Dekatkan Handphone di dekat telingan pasien ,

pastikan pasien dapat mendengarkan murrottal

dengan volume yang disesuaikan.

f) Dengarkan murottal selama 10 menit.

4) Tahap Terminasi:

a) Evaluasi hasil tindakan.
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Lampiran 3.Kegiatan Bimbingan
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Kegiatan Bimbingan

Nama Mahasiswa

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG

FAKULTAS ILMU KESEHATAN

i
PRODI KEPERAWATAN PROGRAM SARJANA

JI. Yos Sudarso No. 461, Telp. Fax. (0287) 472433, Gombong 54412

A/ NRD  NAENT QAHRUN

NIM 282902 (39
Pembimbing SANY ) & Eop, My, M- Se .
Tanggal : oSk ¢ Mes
Bimb%fgan Topik /Materi Bimbingan Pcmpa':ralfl;in
5 Ju 1erg| AENCYIIN FONE Tlep por ~fo ‘%:_g“
B /1 24| leorivC Qid [ . & o
17 /02 /24| 1congve  6¢8 7, 84RT, ¢46Li T N_
1€ [ ) faors| fesw/¥e  pp7 S}
72 /2 frr5| Acc SEAMpRO AL & =
—
Mengetahui,

KetuaP/mﬂHWamn Program Sarjana,
S sl

» - ~ ,
( Cahyu Septiwi, M Kep.Sp.KMB, Ph.D)

Dipindai dengan CamScanner
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Lampiran 4. Permohonan ljin Penelitian

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
LEMBAGA PENELITIAN DAN PENGABDIAN MASYARAKAT
Sekretariat : JI. Yos Sudarso no. 461 Gombong, Kebumen Telp. (0287)472433
Email: Ippm@unimugo.ac.id Web: http://unimugo.ac.id/

No : 1584.5/11.3. AU/PN/VIL/2025 Gombong, 08 Juli 2025
Hal : Permohonan Ijin

Lampiran : -

Kepada :

Yth. Direktur RSU Purbowangi

Assalamu’alaikum Wr. Wh.

Teriring do’a semoga kita dalam melaksanakan tugas sehari-hari senantiasa mendapat
lindungan dari Allah SWT. Aamiin

Sehubungan dengan akan dilaksanakannya penelitian bagi mahasiswa Keperawatan Program
Sarjana Universitas Muhammadiyah Gombong, dengan ini kami mohon kesediaannya untuk
memberikan ijin kepada mahasiswa kami:

Nama : Ahmad Naeni Bahrun

NIM 1202402139

Judul Penelitian  : Pengaruh Terapi Murotal Al Quran terhadap Kualitas Tidur pada Pasien
Hipertenis di Ruang Rahmat RSU Purbowangi

Keperluan : Ijin Penelitian

Demikian atas perhatian dan ijin yang diberikan kami ucapkan terima kasih.

Wassalamu'alaikum Wr.Wh.

UNIMUGO " Derkaratder & Menweraihan

UMIVERAITAS itk MAD(TAH SOMIONE
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Lampiran 5. Surat ljin Penelitian Rumah Sakit

0 RUMAH SAKIT UMUM

M PURBOWANGI 1gf‘pARlpub~m

5 rusOwANG: 4 Yos Sudarso Barat No. 1 Telp. (1287) 474080 - 473707 Fax. 473707 GOMBONG - KEBUMEN KP. 54474 ‘v‘_’ sty
Website : www.rsupurbowangi-kebumen com, e-mail : humasrsp@yahoo.com

No : 139.A/RSP/Adm.Set/VII/2025 Gombong. 14 Juli 2025

Hal : 1zin Penelitian

Kepada :

Yth. Kepala LPPM

Universitas Muhammadiyah Gombong
di Gombong.

Assalamu 'alaikum Warrohmatullohi Wabarokatuh.
Menindaklanjuti surat Ketua LPPM Universitas Muhammadiyah Gombong nomor
1584.5/11.3.AU/PN/VII/2025, tanggal 08 Juli 2025 perihal Permohonan Izin Penelitian

mahasiswa:

Nama : Ahmad Naeni Bahrun

NIM 1202402139

Prodi : S1 Keperawatan

Judul Penelitian : Pengaruh Terapi Murotal Al Qur’an terhadap Kualitas Tidur pada

Pasien Hipertensi di Ruang Rahmat RSU Purbowangi.

Bersama ini disampaikan bahwa pada prinsipnya kami tidak keberatan memberikan izin bagi
mahasiswa tersebut untuk melakukan Penelitian di RSU Purbowangi Gombong.

Demikian surat ini kami sampaikan, atas perhatiannya kami ucapkan terima kasih.

Wassalamu alaikum Warrohmatullohi Wabarokatuh.
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Lampiran 6. Cek Similarity
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Lampiran 7. Surat Pernyataan Ketua Penelitian

Nomor KEPK-LPPM/01/21/001

KOMISI ETIK PENELITIAN Revisi ke | 01
KESEHATAN (KEPK) g gy
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH -
GOMBONG Tanggal | 1 Januari 2021

Berlaku

SURAT PERNYATAAN KETUA PENELITI
Yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : Ahmad Naeni Bahrun

NIDN : 202402139

Pangkat/Golongan  : S-1 Keperawatan

Jabatan Fungsional  : Universitas Muhammadiyah Gombong

Dengan ini menyatakan bahwa proposal penelitian saya yang berjudul Pengaruh Terapi
Murotal Al Qur’an Terhadap Kualitas Tidur Pada Pasien Hipertensi Di Ruang Rahmat RSU
Purbowangi bersifat original.

Dalam melakukan penelitian ini. saya juga menyatakan bersedia untuk menaati prinsip-
prinsip etik yang tertuang dalam penelitian ini.

Apabila telah selesai melakukan penelitian, maka saya akan melaporkan ringkasan hasil
penclitian (abstraksi) ke Komisi Etik yang terkait.

Bilamana di kemudian hari ditemukan ketidaksesuaian dengan pernyataan ini. maka
sayabersedia dituntut dan diproses sesuai dengan ketentuan yang berlaku,

Demikian pernyataan ini dibuat dengan sesungguhnya dan sebenar-benarnya.

Gombong, 11 Juni 2025

Peneliti

DerBAMX287753312

Ahmad Naeni Bahrun
NIM : 202402139
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Lampiran 9. Surat Permohonan Etical Cleareance

Nomor KEPK-LPPM/01/21/002

KOMISIETIK PENELITIAN Revisi ke | 01
KESEHATAN(KEPK) Halaman | 1 dari |
UNIVERSITASMUHAMMADIYAH

Tanggal 1 Januari 2021
GOMBONG Berlaku

SURAT PERMOHONAN ETICAL CLEARENCE

Kepada Yth:
Ketua Tim Etik
Universitas Muhammadiyah Gombong

Dengan Hormat,
Sehubungan dengan akan dilaksanakannya penelitian dengan ini saya mengajukan permohonan
untuk mendapatkan Ethical Clearance dari Tim Etik Universitas Muhammadiyah Gombong atas

nama :

Nama = Ahmad Naeni Bahrun

NIM = 202402139

Program Studi = S1 Keperawatan

Judul Penelitian = PENGARUH TERAPI MUROTAL AL QUR’AN
TERHADAP KUALITAS TIDURPADA PASIEN
HIPERTENSI DI RUANG RAHMAT RSU
PURBOWANGI

Rancangan Penelitian = Kuanititatif Pre-Experimental Design

Subyck Penelitian = Responden dengan diagnosa utama Hipertensi.

Waktu penelitian =

Pembimbing Skripsi/Thesis = 1. Sawiji, M.Sc
I T e e O Bt SRR

Bersama ini kami lampirkan proposal penelitian
Demikian surat permohonan ini kami ajukan, atas perhatian dan bantuannya kami ucapkan

terimakasih.

GombOng, «..cowniainneisnnios
Pembimbing/Ketua LPPM Hormat saya
(Sawiji, M.Sc) (Ahmad Naeni Bahrun)
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Lampiran 10. Hasil Analisi Data

HASIL ANALISA DATA
A.UNIVARIATE
KARAKTERISTIK RESPONDEN
Statistics
KUALITAS KUALITAS KUALITAS
TIDUR TIDUR SETELAH TIDUR SETELAH
TINGKAT SEBELUM 10 MENIT 20 MENIT
JENIS KELAMIN _ PENDIDIKAN INTERVENSI| INTERVENSI INTERVENSI

N Valid 23 23 23 23 23

Missing 0 0 0 0 0
Mean y.. 1.35 1.22 2.00 148 1.13
Median e 100 RO _ o= 200 . 1.00 1.00
Std. Deviation [ |~ 407 a 422 Y oo 000 S .344
Minimum 1 1 2 1= 1
Maximum 2 2 2 2 2

JENIS KELAMIN
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent

Valid LAKI LAK| 15 65.2 65.2 65.2

PEREMPUAN 8 348 348 100.0

Total 23 100.0 100.0

TINGKAT PENDIDIKAN
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent

Valid DASAR (SD-SMP) 18 78.3 78.3 : 78.3

MENENGAH (SMA) 5 21.7 217 100.0

Total 23 100.0 100.0
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KUALITAS TIDUR
KUALITAS TIDUR SEBELUM INTERVENSI

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid BURUK 23 100.0 100.0 100.0

KUALITAS TIDUR SETELAH 10 MENIT INTERVENSI

Cumulative

Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid BAIK 12 522 5262 & 522
BURUK. 11 478 418 1000

Total 23 100.0 100.0

KUALITAS TIDUR SETELAH 20 MENIT INTERVENSI

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid BAIS_ %) 2204 87D i _87.0 87.0
BURUK 3 13.0 13.0 100.0

Total 23 100.0 100.0
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B. UJI BIVARIATE

UJI'T TEST
Paired Samples Statistics
Mean N Std. Deviation Std. Error Mean
Pair 1 KUALITAS TIDUR SEBELUM 2.00 23 .000 .000
INTERVENSI " -
KUALITAS TIDUR SETELAH 1.48 23 511 106
10 MENIT INTERVENSI
Pair 2 KUALITAS TIDUR SEBELUM 2.00 23 .000 .000
INTERVENSI ol =W Y M A
KUALITAS TIDUR SETELAH 1.13 23 344 072
20 MENIT INTERVENSI
Paired Samples Correlations
N Correlation Sig.
Pair 1 KUALITAS TIDUR SEBELUM 23
INTERVENS] & KUALITAS TIDUR
SETELAH 10 MENIT INTERVENSI
Pair2  KUALITAS TIDUR SEBELUM 23
INTERVENS! & KUALITAS TIDUR
SETELAH 20 MENIT INTERVENSI
Paired Samples Test
Paired Differences Sig.
95% Confidence (2-
Interval of the taile
Std. Std. Error Difference t df d)
Mean Deviation Mean Lower Upper
Pair 1 KUALITAS TIDUR 522 51 106 .301 743 4.899 22 .000
SEBELUM INTERVENSI -
KUALITAS TIDUR
SETELAH 10 MENIT
INTERVENSI
Pair 2 KUALITAS TIDUR 870 344 072 721 1.018 12.111 22 .000
SEBELUM INTERVENSI -
KUALITAS TIDUR
SETELAH 20 MENIT
INTERVENSI
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UJI WILCOXON

Ranks

N Mean Rank Sum of Ranks
KUALITAS TIDUR SETELAH  Negative Ranks 126 6.50 78.00
10 MENIT INTERVENSI - Positive Ranks 0 00 00
KUALITAS TIDUR SEBELUM  Ties 114¢
INTERVENSI = I, &l L | ¥, \
KUALITAS TIDUR SETELAH  Negative Ranks 20 1050 210.00
20 MENIT INTERVENSI - Positive Ranks 0 00 00
KUALITAS TIDUR SEBELUM  Ties 3
INTERVENSI Tote] 2

a. KUALITAS TIDUR SETELAH 10 MENIT INTERVENSI < KUALITAS TIDUR SEBELUM INTERVENSI
b. KUALITAS TIDUR SETELAH 10 MENIT INTERVENSI > KUALITAS TIDUR SEBELUM INTERVENSI
¢. KUALITAS TIDUR SETELAH 10 MENIT INTERVENSI = KUALITAS TIDUR SEBELUM INTERVENSI
d. KUALITAS TIDUR SETELAH 20 MENIT INTERVENSI < KUALITAS TIDUR SEBELUM INTERVENSI
e. KUALITAS TIDUR SETELAH 20 MENIT INTERVENSI > KUALITAS TIDUR SEBELUM INTERVENSI
f. KUALITAS TIDUR SETELAH 20 MENIT INTERVENSI = KUALITAS TIDUR SEBELUM INTERVENSI

Test Statistics®

KUALITAS TIDUR KUALITAS TIDUR

SETELAH 10 SETELAH 20

MENIT MENIT

INTERVENSI-  INTERVENSI -

KUALITAS TIDUR KUALITAS TIDUR
SEBELUM SEBELUM

INTERVENSI INTERVENSI
Z | -3.464° -4.472
Asymp. Sig. (2-tailed) .001 .000

a. Wilcoxon Signed Ranks Test
b. Based on positive ranks.

sombong
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