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ABSTRAK

Tekanan darah yang tidak terkontrol dapat meningkatkan risiko komplikasi dan
kematian pada pasien hipertensi. Penanganan hipertensi tidak hanya bergantung
pada terapi farmakologi, namun juga memerlukan nonfarmakologi. Salah satu
terapi komplementer yang mulai banyak dikembangkan adalah terapi murottal,
yaitu dengan memperdengarkan bacaan Al-Qur’an, khususnya Surah Al-Mulk
yang dikenal sebagai salah satu surah yang menenangkan dan sering diamalkan
pada malam hari. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh
mendengarkan terapi murottal Surah Al-Mulk terhadap tekanan darah pasien
hipertensi di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. Penelitian ini
menggunakan metode kuantitatif dengan desain quasi experiment dan pendekatan
pretest-posttest control group design. Sampel sebanyak 34 pasien hipertensi rawat
inap dipilih dengan teknik purposive sampling, kemudian dibagi menjadi
kelompok intervensi dan kelompok kontrol. Kelompok intervensi diberikan terapi
murottal Surah Al-Mulk dengan nada Hijaz selama 13 menit di malam hari selama
3x berturut-turut, sedangkan kelompok kontrol hanya dilakukan pengukuran
tekanan darah tanpa intervensi. Hasil uji paired t-test menunjukkan adanya
penurunan tekanan darah sistolik dan diastolik yang signifikan pada kelompok
intervensi (p-value = 0,000). Sedangkan pada kelompok kontrol, hanya tekanan
darah diastolik yang mengalami penurunan signifikan (p-value = 0,005). Uji
independent t-test menunjukkan perbedaan yang signifikan pada tekanan darah
sistolik posttest antara kedua kelompok (p-value = 0,000), tetapi tidak signifikan
pada tekanan darah diastolik (p-value = 0,051). Artinya, terapi murottal Surah Al-
Mulk efektif menurunkan tekanan darah sistolik pasien hipertensi. Peneliti
merekomendasikan terapi murottal Surah Al-Mulk sebagai terapi komplementer
nonfarmakologis untuk membantu menurunkan tekanan darah, khususnya pada
pasien hipertensi rawat inap.

Kata Kunci: Hipertensi, Surah Al-Mulk, Tekanan darah, Terapi murottal

Universitas Sriwijaya



Daftar Pustaka: (2015-2025)
SRIWIJAYA UNIVERSITY
FACULTY OF MEDICINE
NURSING DEPARTMENT
NURSING STUDY PROGRAM

Thesis, July 2025
Inaya Maulidina

The Effect of Listening to Murottal Therapy of Surah Al-Mulk on the Blood
Pressure of Hypertensive Patients
xvii + 85 pages + 10 tables + 3 diagrams + 13 appendices

ABSTRACT

Uncontrolled blood pressure can increase the risk of complications and death in
hypertensive patients. Hypertension management relies not only on
pharmacological therapy but also requires non-pharmacological approaches.
One complementary therapy that is increasingly being developed is murottal
therapy, which involves listening to recitations of the Quran. particularly Surah
Al-Mulk, known as a calming surah and often practiced at night. This study aims
to determine the effect of listening to Al-Mulk recitation therapy on blood
pressure in hypertensive patients at Dr. Mohammad Hoesin General Hospital,
Palembang. This study used a quantitative method with a quasi-experimental
design and a pretest-posttest control group design approach. A sample of 34
inpatients with hypertension was selected using a purposive sampling technique,
then divided into an intervention group and a control group. The intervention
group was given murottal therapy of Surah Al-Mulk with Hijaz tones for 13
minutes at night for 3 consecutive times, while the control group only had their
blood pressure measured without intervention. The results of the paired t-test
showed a significant decrease in systolic and diastolic blood pressure in the
intervention group (p-value 0.000). Meanwhile, in the control group, only
diastolic blood pressure decreased significantly (p- value 0.005). An independent
t-test showed a significant difference in post-test systolic blood pressure between
the two groups (p-value 0.000), but not in diastolic blood pressure (p-value =
0.051). This means that Surah Al-Mulk recitation therapy is effective in lowering
systolic blood pressure in hypertensive patients. Researchers recommend Surah
Al-Mulk recitation therapy as a non-pharmacological complementary therapy to
help lower blood pressure, especially in hospitalized hypertensive patients.
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BAB 1

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Sebanyak 46% orang dewasa yang menderita hipertensi diduga tidak
menyadari bahwa mereka mengalami kondisi tersebut. Hipertensi merupakan
penyebab utama kematian dini di seluruh dunia. Salah satu target global
penyakit tidak menular yaitu menurunkan prevalensi hipertensi sebesar 33%
antara tahun 2010 sampai 2030 (WHO, 2023). Hipertensi memiliki tingkat
prevalensi yang tinggi di Indonesia, ditandai dengan peningkatan tekanan
darah, dimana tekanan darah sistolik mencapai > 140 mmHg dan tekanan
darah diastolik mencapai > 90 mmHg (Ardiastuti dan Rejeki, 2021). Kondisi
ini dapat menimbulkan risiko serius karena jantung harus bekerja lebih keras
untuk memompa darah ke seluruh tubuh. Akibatnya, hipertensi dapat memicu
gangguan kesehatan seperti gagal jantung, stroke, dan gagal ginjal (Wahyuni
et al., 2020).

Data yang dirilis oleh Organisasi Kesehatan Dunia (World Health
Organization) menunjukkan bahwa sekitar 22% dari total populasi di seluruh
dunia menderita hipertensi. Prevalensi di Indonesia berkisar antara 6-15%,
menunjukkan variasi yang signifikan dalam tingkat kejadian diantara negara-
negara. Menurut Riskesdas dalam Kemenkes RI pada tahun 2021, prevalensi
hipertensi di Indonesia mencapai 34,1%, meningkat dari 25,8% pada tahun
2013. Hal ini karena penderita hipertensi biasanya tidak memiliki gejala
apapun, atau memiliki gejala yang ringan. Hipertensi cenderung merusak
organ tubuh, seperti jantung (70% penderita hipertensi akan merusak jantung),
ginjal, otak, mata, dan organ lainnya. Hipertensi merupakan silent killer
karena sulit untuk dideteksi dan dikelola (Susanto dan Wibowo, 2022).

Dalam beberapa tahun terakhir, kasus hipertensi di Sumatera Selatan
telah meningkat secara signifikan. Pada tahun 2020, terdapat 645.104 kasus
hipertensi, yang meningkat menjadi 987.295 pada tahun 2021, dan mencapai
puncaknya pada tahun 2022 dengan 1.497.736 kasus. Data dari Badan Pusat



Statistik (BPS) tahun 2023 juga menunjukkan adanya peningkatan kasus
hipertensi dari tahun ke tahun. Profil Dinas Kesehatan Kota Palembang
mencatat bahwa dari total penduduk 1.686.073 jiwa, jumlah kasus hipertensi
terus meningkat dari 283.390 pada tahun 2019 menjadi 1.497.736 kasus pada
tahun 2022.

Penanganan medis hipertensi dilakukan dengan mengontrol tekanan
darah dan pemberian obat anti-hipertensi untuk menurunkan risiko
perdarahan serebral serta mencegah stroke dan komplikasi serebrovaskular.
Pengelolaan hipertensi mencakup pendekatan farmakologi dan non-
farmakologi. Pendekatan farmakologi meliputi pemberian obat-obatan seperti
diuretik, antagonis kalsium, dan inhibitor Angiotensin Converting Enzyme
(ACE) termasuk benazepril, captopril, dan enalapril. (Damara et al., 2020).
Pendekatan non-farmakologi melibatkan perubahan gaya hidup sehat, seperti
menghindari alkohol, berhenti merokok, berolahraga, mengurangi konsumsi
garam, menjaga berat badan ideal, berpikir positif, serta menjaga emosi stabil
melalui relaksasi yang dapat menurunkan stres, meningkatkan endorfin,
memperbaiki suasana hati, dan menurunkan tekanan darah (Heru dalam
Dianti, 2021). Terapi suara, seperti murottal Al-Qur’an, merupakan alternatif
komplementer yang dapat digunakan dalam penanganan hipertensi. Terapi ini
menenangkan tubuh melalui meditasi, autosugesti, dan relaksasi, yang
terbukti menurunkan kadar natrium darah dan membantu mengontrol tekanan
darah (Oktarosada dan Pangestu, 2020).

Huda dalam penelitiannya mengatakan bahwa Murottal Al-Qur’an
merupakan salah satu musik yang memiliki pengaruh positif bagi
pendengarnya (Iryani et al., 2023). Terapi murottal Al-Qur’an adalah terapi
bacaan Al-Qur’an dengan menggunakan rekaman suara yang dibacakan ayat-
ayat Al-Qur’an oleh seorang Qori’ (Pembaca Al-Qur’an) yang memberikan
dampak positif bagi tubuh seseorang. Indikator perubahannya meliputi
penurunan tingkat depresi, kecemasan, dan kesedihan, serta munculnya rasa
ketenangan jiwa yang dapat membantu mengatasi berbagai macam penyakit
(Harmawati dan Helena Patricia, 2020). Al-Qur’an memiliki pengaruh yang

signifikan terhadap tubuh manusia karena mampu merangsang pelepasan



hormon endorfin secara alami yang menyebabkan penurunan tekanan darah
serta melambatkan denyut nadi, pernafasan, dan detak jantung (Wahyuni et
al., 2020). Terapi murottal memengaruhi otak melalui rangsangan eksternal
yang mendorong otak untuk memproduksi senyawa kimia bernama
neuropeptida. Molekul-molekul ini kemudian disalurkan ke reseptor-reseptor
dalam tubuh, menghasilkan efek menenangkan dan meningkatkan rasa

nyaman (Hafifa Transyah, 2019).

Al-Qur’an terdiri dari 114 surah, salah satunya adalah Surah Al-Mulk,
yang merupakan surah ke-67 dengan 30 ayat dan termasuk surah makkiyah
(diturunkan di Mekkah). Surah ini menggambarkan kekuasaan Allah atas
ciptaan-Nya, sebagaimana tercermin dalam makna “Kerajaan” pada tajuk
surah. Ayat-ayat awalnya menekankan kesempurnaan alam ciptaan tanpa
cacat. Kandungan Surah Al-Mulk mencakup tema kehidupan dan kematian,
ujian bagi manusia, serta janji Allah kepada orang mukmin (Husna dan
Abidin, 2020). Surah ini banyak diamalkan oleh umat Islam karena diyakini
memiliki banyak manfaat Selain itu, Surah Al-Mulk juga efektif digunakan
dalam terapi murottal untuk menurunkan tekanan darah pada pasien
hipertensi. Kejelasan dan kekhasan ayat-ayatnya memberikan dampak
signifikan bagi kesejahteraan mental dan kesehatan fisik pasien (lIhsani, 2020).

Dalam penelitian ini, peneliti tertarik untuk menggunakan nada Hijaz
dalam pemberian terapi murottal Surah Al-Mulk. Nada Hijaz sendiri adalah
salah satu irama lagu yang digunakan dalam membaca Al-Qur'an,
penggunaan nada Hijaz dalam terapi murottal memiliki potensi untuk
memberikan dampak positif yang signifikan. Nada yang kuat dan
bersemangat dalam nada Hijaz dapat meningkatkan konsentrasi dan fokus
pendengar, membantu menciptakan suasana yang tenang dan relaksasi, serta
dapat memperkuat penghayatan. Dengan penggabungan antara nada Hijaz
dan murottal Surah AIl-Mulk, terapi ini diharapkan dapat memberikan
pengalaman mendengarkan yang memuaskan dan bermanfaat bagi pendengar,
sehingga berpotensi untuk memberikan dampak positif yang holistik bagi

para pendengar.



Surah Al-Mulk dibacakan dengan nada Hijaz oleh Qoriah Nasional Ayu
Rumiyati memiliki durasi 13 menit, Nada Hijaz yang digunakan menciptakan
suasana menenangkan dengan bacaan yang tegas, memberi penekanan pada
setiap kata, serta penuh semangat yang membawa energi positif. Tempo
bacaan dikategorikan sebagai tempo sedang, tidak terlalu cepat maupun
lambat, dan volume suara disesuaikan dengan kenyamanan pasien untuk

mendukung relaksasi tubuh.

Waktu malam dipilih karena Surah Al-Mulk dianjurkan diamalkan pada
malam hari, sebagaimana hadis dari Abdullah bin Mas'ud RA yang
menyebutkan bahwa surah ini melindungi dari azab kubur. Malam hari juga
lebih kondusif untuk relaksas saat tubuh dan pikiran lebih tenang, sehingga
terapi diharapkan lebih efektif menurunkan tekanan darah. Syekh Ali Jaber
menegaskan bahwa saat tidur, otak tetap aktif dan mampu menangkap suara,
termasuk bacaan Al-Qur’an. Murottal Al-Qur'an merangsang otak untuk
memproduksi zat neuropeptide yang meningkatkan kenyamanan tubuh dan
merilekskan sistem saraf (Saleh, 2018). Suara diterima oleh telinga
mempengaruhi sistem limbik di otak, yang mengatur emosi dan respons
fisiologis tubuh. Aktivasi sistem limbik ini memicu pelepasan oksida nitrat,
yang mana dapat membantu melebarkan pembuluh darah. Terapi murottal Al-
Qur'an dapat mendukung efektivitas obat antihipertensi dengan meningkatkan

relaksasi tubuh, yang membuat penurunan tekanan darah menjadi lebih stabil.

Hasil penelitian oleh Khoirul Umam et al. (2023) menunjukkan bahwa
terapi murottal Al-Qur'an yang dilakukan selama 3 hari berturut-turut dapat
menurunkan tekanan darah rata-rata sebesar 1,5-2 mmHg pada pasien rawat
inap. Pengukuran tekanan darah dilakukan setelah pasien mendengarkan
murottal untuk melihat apakah ada perubahan yang terjadi. Penurunan
tekanan darah dalam penelitian ini menunjukkan bahwa terapi murottal Al-
Qur'an dapat menjadi terapi komplementer dalam membantu mengelola

hipertensi.

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan pada bulan Agustus 2024 di

RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang, ruang Enim 2, menunjukkan



1.2

bahwa dari 10 pasien hipertensi yang diwawancarai, hanya 2 orang yang
pernah mendengarkan murottal. Hasil dari studi pendahuluan ini
menunjukkan bahwa meskipun murottal memiliki potensi sebagai intervensi
non farmakologi untuk menurunkan tekanan darah pada pasien hipertensi,
kesadaran serta penggunaannya masih sangat rendah di kalangan pasien.
RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang, sebagai salah satu rumah sakit
rujukan terbaik di Sumatera Selatan, memiliki data medis yang lengkap dan
menangani beragam kasus hipertensi, memberikan dasar kuat untuk penelitian
ini. Dengan populasi penelitian yang terdiri dari 123 pasien hipertensi yang
rawat inap. Berdasarkan latar belakang tersebut, penulis tertarik untuk
melakukan penelitian tentang pengaruh mendengarkan murottal Al-Qur’an
Surah Al-Mulk terhadap penurunan tekanan darah pada pasien hipertensi di
RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.

Rumusan Masalah

Kondisi kesehatan yang ditandai dengan tekanan darah tinggi dapat
berisiko dan menyebabkan berbagai komplikasi. Pendekatan farmakologi dan
non farmakologi dapat digunakan dalam pengelolaan pasien hipertensi.
Terapi komplementer menggunakan terapi murottal Al-Qur’an merupakan
salah satu penatalaksanaan non farmakologi yang dapat digunakan sebagai
alternatif tindakan dalam mengatasi hipertensi.

Al-Qur’an sebagai obat bagi jiwa dan tubuh manusia. Mendengarkan
ayat-ayat Al-Qur’an yang dibacakan dengan tartil dan indah, dapat
memberikan keadaan tenang dan rileks. Surah Al-Mulk sebagai salah satu
surah yang banyak diamalkan karena memiliki banyak faidah dan
mengandung banyak ayat yang menggambarkan kekuasaan serta kebesaran
Allah SWT, terutama dalam mengingatkan akan kekuasaan Allah dan janji-
Nya kepada orang mukmin. Oleh karena itu, peneliti melakukan penelitian
untuk mengetahui apakah terapi murottal Surah Al-Mulk berpengaruh
terhadap perubahan tekanan darah bagi penderita Hipertensi.



1.3 Tujuan

1.3.1 Tujuan Umum

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh mendengarkan

terapi murottal Surah Al-Mulk terhadap tekanan darah pasien hipertensi di
RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.

1.3.2 Tujuan Khusus

1.

Diketahui karakteristik responden berupa usia, jenis kelamin dan

pendidikan.

. Diketahui rata-rata tekanan darah pasien hipertensi sebelum dan sesudah

diberikan terapi murottal Surah Al-Mulk kepada kelompok intervensi.

. Diketahui rata-rata tekanan darah pasien hipertensi sebelum dan sesudah

tanpa diberikan terapi murottal Surah Al-Mulk kepada kelompok kontrol.
Diketahui perbedaan rata-rata tekanan pasien hipertensi sebelum dan
sesudah diberikan terapi murottal Surah Al-Mulk kepada kelompok

intervensi.

. Diketahui perbedaan rata-rata tekanan darah pasien hipertensi sebelum

dan sesudah tanpa diberikan terapi murottal Surah Al-Mulk kepada

kelompok kontrol.

. Diketahui perbedaan rata-rata tekanan darah posttest pasien hipertensi

antara kelompok intervensi dan kelompok kontrol.

1.4 Manfaat Penelitian

1.4.1 Secara Teoritis

Penelitian ini akan memberikan pemahaman lebih mendalam tentang

efektivitas terapi murottal menggunakan surah Al-Mulk terhadap penurunan

tekanan darah pada pasien hipertensi. Hasil penelitian ini dapat memperkaya

literatur ilmiah tentang terapi alternatif untuk hipertensi serta memperluas

pemahaman tentang interaksi antara faktor spiritual dan kesehatan fisik.



1.4.2 Secara Praktis
1. Bagi Responden
Penelitian ini memberikan manfaat langsung bagi pasien hipertensi
dengan menyediakan informasi tentang potensi terapi murottal sebagai
alternatif pengelolaan kesehatan yang lebih holistik dan berbasis agama,
yang berpotensi menciptakan ketenangan batin dan rasa tenteram.
2. Bagi Profesi Keperawatan
Penelitian ini dapat memberikan panduan bagi mahasiswa dan
profesi keperawatan. Dengan memahami efektivitas terapi murottal,
perawat dapat memberikan dukungan yang lebih baik kepada pasien
hipertensi dalam manajemen tekanan darah, sambil mengintegrasikan
aspek spiritual dalam praktik keperawatan untuk meningkatkan
kesejahteraan holistik pasien.
3. Bagi Pelayanan Kesehatan
Penelitian ini dapat membantu fasilitas kesehatan dalam
mempertimbangkan penggunaan terapi murottal Surah Al-Mulk sebagai
dari upaya non-farmakologis dalam penatalaksanaan pasien hipertensi.
Penerapan terapi murottal sebagai intervensi komplementer yang
mendukung aspek spiritual sekaligus membantu pasien lebih rileks dan
dapat menurunkan tekanan darah pasien, sehingga meningkatkan kualitas

pelayanan yang holistik.



1.5 Ruang Lingkup Penelitian

Ruang lingkup penelitian ini adalah keperawatan medikal bedah yang
bertujuan untuk mengetahui pengaruh terapi murottal Surah Al-Mulk
terhadap tekanan darah pasien hipertensi. Penelitian ini menggunakan desain
kuantitatif dengan metode quasi experiment dan rancangan pretest-posttest
control group design. Pengambilan sampel dilakukan dengan metode
nonprobability sampling menggunakan teknik purposive sampling. Populasi
pada penelitian ini adalah pasien hipertensi yang dirawat inap di RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang sebanyak 123 orang, dengan sampel yang
dipilih sebanyak 34 orang. Penelitian ini melibatkan dua kelompok responden,
yaitu kelompok intervensi yang diberikan terapi murottal Surah Al-Mulk dan
kelompok kontrol yang tidak diberikan terapi. Data dikumpulkan melalui
pengukuran tekanan darah sebelum (pretest) dan setelah (posttest) pada kedua

kelompok.
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