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ABSTRAK

Penelitian ini bertujuan untuk menilai efektivitas terapi spiritual caring yang meliputi
murottal Al-Quran dan dzikir dalam mengurangi tingkat nyeri pasien kanker di Pusat
Perawatan Luka Dimyati. Metode yang digunakan adalah observasional kuantitatif. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa intervensi spiritual seperti murottal Al-Qur'an dan dzikir
secara signifikan membantu dalam manajemen nyeri pasien kanker. Terapi-terapi ini tidak
hanya memberikan ketenangan tetapi juga meningkatkan kemampuan psikologis pasien
dalam menghadapi nyeri. Simpulan, murottal Al-Qur'an dan dzikir efektif dalam
mengurangi tingkat nyeri pasien kanker di Pusat Perawatan Luka Dimyati.

Kata Kunci: Dzikir, Murotal Al-Qur’an, Pasien Kanker, Spiritual Caring, Tingkat Nyeri

ABSTRACT

This study aims to assess the effectiveness of spiritual, caring therapy, including mutual Al-
Qur'an and dhikr, in reducing the pain level of cancer patients at the Dimyati Wound Care
Center. The method used is quantitative observational. The results of the study indicate that
spiritual interventions such as mutual Al-Qur'an and dhikr significantly help in the pain
management of cancer patients. These therapies not only provide peace but also improve
the psychological ability of patients to deal with pain. In conclusion, mutual Al-Qur'an and
dhikr are effective in reducing the pain level of cancer patients at the Dimyati Wound Care
Center.
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PENDAHULUAN

Kanker merupakan penyakit degeratif yang bersifat kronis yang saat ini prevalensinya
semakin meningkat (Fujianti et al., 2023). Menurut data terbaru dari Organisasi Kesehatan
Dunia (WHO) pada tahun 2023, diperkirakan ada sekitar 9,6 juta orang yang meninggal
karena berbagai jenis kanker. Diantara pria, jenis kanker yang sering dijumpai meliputi
kanker paru-paru, prostat, kolorektal, perut, dan hati, sedangkan pada wanita, kanker
payudara, kolorektal, paru-paru, leher rahim, dan tiroid menjadi yang paling umum.

Nyeri merupakan problem yang sering terjadi pada pasien kanker. Nyeri bisa
disebabkan oleh kanker itu sendiri, tumor dapat menekan atau mengiritasi organ dan saraf
lain yang dapat menyebabkan nyeri. Nyeri juga disebabkan oleh pengobatan kanker seperti
pembedahan, kemoterapi, atau terapi radiasi. Nyeri yang dialami dapat memberi dampak
pada fungsi tubuh lainnya seperti tidak dapat tidur, tidak mampu makan dengan lebih baik,
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tidak dapat menikmati kebersamaan dengan keluarga atau teman maupun untuk melakukan
pekerjaan atau hobi yang biasa dilakukan (Putri et al., 2022).

Manajemen nyeri adalah aspek penting dalam disiplin ilmu medis yang berfokus pada
upaya mengurangi atau menghilangkan rasa sakit. Pendekatan ini bersifat multidisiplin,
mencakup terapi farmakologi dan non-farmakologi. Terapi farmakologi melibatkan
penggunaan obat-obatan untuk mengendalikan nyeri, sementara terapi non-farmakologi
mencakup berbagai modalitas terapi yang dirancang untuk membantu pasien mengelola
nyeri tanpa obat-obatan. Dalam keperawatan jiwa, terapi modalitas, seperti terapi
psikoreligius, memainkan peran utama karena bertujuan untuk secara bertahap
mengembangkan pola perilaku atau kepribadian pasien (Fajri et al., 2022).

Terapi psikoreligius, sebagai salah satu bentuk terapi modalitas, semakin dianjurkan
untuk diterapkan di rumah sakit karena penelitian telah menunjukkan manfaatnya yang
signifikan. Terapi ini tidak hanya mampu mencegah dan melindungi kondisi mental pasien,
tetapi juga membantu dalam meningkatkan proses adaptasi mereka terhadap penyakit,
mengurangi gangguan mental, serta mendukung proses penyembuhan. Oleh karena itu,
terapi dengan pendekatan non farmakologi sebagai salah satu manajemen nyeri yang
dilakukan oleh perawat merupakan intervensi untuk melengkapi dari pemberian terapi
farmakologi (Syamsiah & Muslihat, 2023).

Murottal Al Qur’an merupakan salah satu tindakan non medis untuk mengurangi
nyeri. Terapi Religius ini menggunakan bacaan Al Qur’an yang di perdengarkan selama
beberapa menit sehingga memberikan dampak positif pada tubuh orang yang
mendengarkannya. Lantunan Al Qur’an secara fistk mengandung unsur suara manusia
sebagai instrument penyembuhan yang menakjubkan dan terjangkau. Suara dapat
menurunkan hormon stress, mengaktifkan homon endorphin alami, dan dapat
meningkatkan rileks (Utami et al., 2023).

Penelitian Fitriani et al., (2024) menunjukkan bahwa terapi murotal yang diberikan
kepada pasien Ny.A dengan keluhan nyeri terbukti efektif dengan hasil yang didapatkan
penurunan skala nyeri dari 5 (sedang) menjadi 3 (ringan). Terapi non-farmakologi lainnya
yang dapatb diberikan untuk penurunan nyeri pada pasien kanker adalah terapi dzikir.
Membaca zikir yang di dalamnya terdapat ayat-ayat al-Qur’an (al Ma’tsurat) merupakan
solusi yang tepat agar dapat terhindar dari penyakit hati, karena al Qur’an adalah penawar
atau obat penyembuh (Musaddas, 2023).

Penelitian Syamdarniati & Wasliah (2024) menunjukkan bahwa hasil uji statistik
dalam penelitian menggunakan uji Paired Sample T-Test dengan nilai P value = 0,000 < o =
0,05 diinterpretasikan hasil uji signifikan sehingga uji hipotesis HO tertolak dan H1 diterima
yang berarti adanya pengaruh signifikan terapi zikir terhadap perubahan skala nyeri di
Wilayah kerja Puskesmas Antang Kota Makassar.

Berdasarkan pengamatan awal dan serangkaian pengalaman peneliti dalam mengolah
pasien pasien kanker yang mempunyai kasus sama pada saat mengalami nyeri di Pusat
Perawatan Luka Dimyati, ditemukan bahwa terapi spiritual caring, murottal Al-Qur’an, dan
dzikir memiliki dampak yang signifikan dalam pengurangan penurunan tingkat nyeri
mereka. Pasien pertama, seorang wanita berusia 54 tahun dengan kanker payudara tahap
dua, melaporkan bahwa seringnya mendengarkan murottal Al-Quran dan dzikir
memberikannya perasaan ketenangan dan membantunya mengalihkan fokus dari rasa sakit.
Pasien kedua, seorang pria berusia 60 tahun yang mengidap kanker prostat, menyatakan
bahwa interaksi dalam sesi spiritual caring membuatnya merasa lebih didukung secara
emosional, yang secara tidak langsung mengurangi persepsinya terhadap nyeri. Pasien
ketiga, seorang wanita berusia 47 tahun dengan kanker kolorektal, menekankan bahwa
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kombinasi dari ketiganya memberikan efek sinergis yang membuatnya lebih bersemangat
untuk menjalani pengobatan dan menghadapi nyeri dengan lebih positif.

Novelty penelitian pada beberapa penelitian terdahulu oleh Astuti, (2023) dengan
sampel pada pasien fraktur, Musaddas (2023) dengan sampel pada mahasiswi dismenorea,
dan Pasaribu et al., (2023) dengan sampel pada pasien post operasi mastektomi CA
mammae, sedangkan pada penelitian ini sampel yang digunakan pada pasien kanker.

Berdasarkan latar belakang yang telah dijelaskan, maka penelitian ini bertujuan untuk
menilai efektivitas terapi Spiritual Caring yang meliputi murottal Al-Qur'an dan dzikir
dalam mengurangi tingkat nyeri pasien kanker di Pusat Perawatan Luka Dimyati.
Manfaatnya penelitian ini dapat menjadi pedoman bagi Pusat Perawatan Luka Dimyati serta
fasilitas kesehatan lainnya dalam mengembangkan dan mengimplementasikan terapi
berbasis spiritualitas untuk pengendalian nyeri pada pasien kanker.

METODE PENELITIAN

Studi ini menggunakan pendekatan observasional kuantitatif. Populasi dalam
penelitian ini adalah pasien kanker yang sedang menjalani perawatan luka dan pasien
kelolaan spiritual di Pusat Perawatan Luka Dimyati. Sampel dipilih secara acak sederhana
dari populasi tersebut untuk memastikan representasi yang baik. Penelitian dilakukan di
Pusat Perawatan Luka Dimyati pada bulan Juli tahun 2024. Alat pengumpulan data yang
digunakan dalam penelitian ini terdiri dari beberapa instrumen yang dirancang untuk
mengukur secara akurat variabel-variabel yang diteliti, yaitu Spiritual Caring melalui terapi
murotal Al-Qur'an dan dzikir, serta Penurunan Tingkat Nyeri yang dirasakan oleh pasien
kanker. Analisis data menggunakan uji t parsial.

HASIL PENELITIAN

Tabel 1.
Hubungan antara Terapi Murottal Al-Qur’an dengan Penurunan Tingkat Nyeri dan antara Terapi Dzikir
dengan Penurunan Tingkat Nyeri

Variabel TeraplQMu:Jlgtr)]tal Al- Terapi Dzikir T;)]anl:tuﬂigri
Terapi Murotal Al-Qur'an 1 0.654 0.882
Terapi Dzikir 0.654 1 0.900
Penurunan Tingkat Nyeri 0.882 0.900 1

Hasil analisis di atas menunjukkan adanya hubungan positif yang sangat kuat antara
intensitas pelaksanaan Terapi Murottal Al-Qur'an dan Penurunan Tingkat Nyeri yang
dialami oleh pasien, dengan koefisien korelasi Pearson sebesar 0,882 dan signifikansi p <
0,01. Analisis menunjukkan adanya hubungan positif yang sangat kuat antara intensitas
pelaksanaan Terapi Dzikir dan Penurunan Tingkat Nyeri, dengan koefisien korelasi Pearson
sebesar 0,900 dan signifikansi p < 0,01.

Tabel 2.
Hasil Analisis Uji t

Variabel Sig. Kesimpulan
Terapi Murrotal Al-Qur’an 0,000 Berpengaruh terhadap Penurunan Tingkat Nyeri
Terapi Dzikir 0,000 Berpengaruh terhadap Penurunan Tingkat Nyeri
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Berdasarkan Tabel 2 hasil analisis uji t pada variabel Terapi Murrotal Al-Qur’an (X;)
sebesar 0,000 < 0,05 artinya variabel Terapi Murrotal Al-Qur’an berpengaruh secara
signifikan terhadap variabel Penurunan Tingkat Nyeri (Y) dan pada variabel Terapi Dzikir
(X,) sebesar 0,000 < 0,05 artinya variabel Terapi Dzikir berpengaruh secara signifikan
terhadap variabel Penurunan Tingkat Nyeri (Y).

PEMBAHASAN
Hubungan Terapi Murottal Al-Qur’an dengan Penurunan Tingkat Nyeri

Hasil analisis uji t pada variabel Terapi Murrotal Al-Qur’an (X;) sebesar 0,000 <
0,05 artinya variabel Terapi Murrotal Al-Qur’an berpengaruh secara signifikan terhadap
variabel Penurunan Tingkat Nyeri (Y). Hal ini sejalan dengan hasil penelitian Nurbaiti &
Safitri (2022) yang menyatakan bahwa terjadi penurunan skala nyeri sebelum dan sesudah
diberi terapi murottal pada kedua pasien selama 3 hari dan mampu menurunkan nyeri dari
skala 5 menjadi skala 2 selama 25 menit pemberian terapi murottal. Sebagai tenaga
kesehatan, dan pasien dapat menggunakan terapi murottal sebagai terapi non farmakologi
untuk menurunkan nyeri pada pasien nyeri kanker.

Hasil penelitian lainnya yang dilakukan oleh Nurlinda et al., (2024) juga menyatakan
bahwa setelah diterapkan intervensi sesuai dengan jurnal terkait menunjukkan adanya
penurunan skala nyeri pada Ny.J setelah diberikan intervensi kombinasi terapi murottal Al-
Qur an surat Ar-Rahman dengan media warna hijau. Adanya penurunan nyeri dengan
kombinasi terapi murottal Al-Qur an surat Ar-Rahman dengan media warna hijau pada
pasien kanker serviks.

Hal ini dikarenakan suara dari lantunan murottal masuk melalui telinga dan
dikrimkan ke otak, mempengaruhi sistem limbik atau pusat pengatur emosi yang akan
dilanjutkan ke hipokamus, dari hipokamus diteruskan ke amigdala sehingga memperoleh
sinyal dari korteks limbik dan diteruskan menuju hipotalamus, dari hipotalamus disalurkan
ke farmatio retikularis sebagai penguhubung saraf otonom, saraf tersebut akan
mempengaruhi organ tubuh dan otak untuk menstimulusasi hormon endofrin dan
memerintahkan tubuh untuk rileks seingga nyeri yang dialami berkurang dan mampu
meningkatkan mood yang baik (Amelia et al., 2022).

Pasaribu & Sumarni (2023) menambahkan perangsangan auditori murrotal
mempunyai efek relaksasi yang meningkatkan pembentukan endorphin dalam sistem
kontrol desenden dan membuat relaksasi otot. Teori Opiate endogenous menjelaskan bahwa
reseptor opiate yang berada pada otak dan spinal cord menentukan dimana sistem saraf
pusat mengistirahatkan substansi morfin (endorphin dan enkephalin) bila nyeri diterima.
Opiate endogen ini dapat dirangsang pengeluaranya oleh stimulasi setimulasi perangsangan
auditori. Opiate reseptor ini berada pada ujung saraf sensori perifer.

Terapi murottal dipilih karena lebih efektif dan mudah untuk dilkukan secara mandiri
oleh kedua pasien studi kasus ini untuk menurunkan nyeri yang dirasakan. Selain itu, terapi
murottal membuat hati dan pikiran menjadi lebih tenang sehingga kedua pasien akan
merasa teralihkan dengan rasa sakit nya jika diberikan terapi murottal, dari penelitian
sebelumnya juga membuktikan bahwa terapi murottal efektif untuk menurunkan nyeri pada
pasien kanker (Handayani et al., 2023).

Hubungan Terapi Dzikir dengan Penurunan Tingkat Nyeri

Hasil analisis uji t pada variabel Terapi Dzikir (X,) sebesar 0,000 < 0,05 artinya
variabel Terapi Dzikir berpengaruh secara signifikan terhadap variabel Penurunan Tingkat
Nyeri (Y). Hal ini sejalan dengan hasil penelitian Risnah et al., (2022) yang menyatakan
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bahwa dzikir, murottal, dan berdo’a merupakan terapi berbasis spiritualitas yang memiliki
efek yang baik dalam mengendalikan nyeri yang dirasakan pasien kanker payudara. Ketiga
terapi yang berbasis spiritualitas ini efektif dalam menurunkan nyeri, selain itu terapi
berbasis spiritualitas ini juga memberikan ketenangan jiwa pada pasien yang mengalami
penyakit kronik seperti kanker, sehingga juga bisa digunakan untuk mengendalikan
kecemasan dan emosi yang dirasakan pasien kanker payudara sebagai efek dari diagnosis
yang diterima. Jadi, selain dari terapi murottal yang memang sudah menjadi Standar
Intervensi Keperawatan Indonesia (SIKI), dzikir dan do’a juga merupakan terapi yang
berbasis spiritualitas yang bisa ditawarkan sebagai intervensi yang bersifat terapi non
farmakologis dan melengkapi terapi farmakologi yang diberikan.

Hasil penelitian ini juga sejalan oleh Najibulloh et al., (2024) skala nyeri peserta
sebelum dilakukan terapi dzikir mayoritas 66,7% nyeri berat terkontrol dan nyeri ringan
33,3%. Setelah dilakukan terapi dzikir mayoritas berada pada skala nyeri sedang yaitu
83,3%, dan nyeri ringan 16,7%.

Dzikir dapat dijadikan sebagai terapi nonfarmakologi untuk dikombinasikan dengan
terapi farmakologi sehingga skala nyeri seseorang dapat semakin dikendalikan. Penurunan
nyeri timbul karena adanya kemampuan system saraf untuk mengubah berbagai stimulus
mekanik, kimia, termal dan elektris menjadi potensial aksi yang dijalarkan ke system saraf
pusat. Stimulus mekanik yaitu pemberian terapi dzikir hal ini dikarenakan ini merupakan
suatu bentuk asuhan keperawatan, yang dalam hal ini perawat mengajarkan kepada klien
bagaimana cara melakukan Teknik terapi dzikir ini dengan baik dan dapat menurunkan
intensitas nyeri (Noskivianti et al., 2023).

Menurut Pertiwi et al., (2024) pengaruh membaca dan mendengarkan ayat suci al
quran adalah impus atau rangsangan suara akan diterima oleh daun telinga pembacaanya,
kemudian telinga mulai proses mendengarkan. Secara fisiolagi mendengarkan adalah
proses dimana telinga informasi kesusunan saraf pusat. Terapi dzikir adalah jenis terapi
dengan ritme yang teratur disertai sikap pasrah kepada objek transendensi yaitu Allah. Frase
yang digunakan berupa nama-nama Allah, atau kata yang memiliki makna menenangkan
sehingga mampu menurunkan nyeri.

Astuti (2023) menambahkan penggunaan terapi dzikir ini dapat mengurangi rasa
nyeri karena merangsang keluarnya hormon beta endorphin dari dalam tubuh. Hal ini
sebagaimana dikatakan pada studi penelitian Setiowati et al., (2023) dzikir memiliki efek
medis dan psikologis pada tubuh, dimana kejadian ini, hati dan pikiran akan merasa lebih
tenang dari sebelumnya, Dzikir juga akan merangsang sel tubuh yang mengubah getaran
suara menjadi gelombang yang dapat diserap tubuh. Ini akan mengurangi sensitivitas
reseptor nyeri dan memicu pelepasan opioid alami endogen di otak. Opioid ini sepenuhnya
mematikan reseptor rasa nyeri.

Secara fisiologis, dzikir yang dilakukan pasien akan mempengaruhi perubahan sel sel
tubuh, medan elektromagnetis, dan memberikan efek relaksasi bagi tubuh yang sedang
mengalami sakit seperti nyeri karena dzikir memberikan efek menenangkan. Menurut
peneliti mendengarkan bacaan Al-Quran, doa, dan memberikan terapi dzikir dengan
membaca kalimat-kalimat suci Allah dapat menurun kan ketegangan otot, pasien kembali
merasakan relaksasi, tingkat nyeri yang dirasakan pun dapat menurun (Putra et al., 2023).

SIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan kesimpulan bahwa murottal Al-Qur'an dan
dzikir efektif dalam mengurangi tingkat nyeri pasien kanker di Pusat Perawatan Luka
Dimyati.
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SARAN

Penelitian lebih lanjut disarankan untuk mengeksplorasi faktor-faktor lain yang
mungkin mempengaruhi penurunan tingkat nyeri, serta untuk mengevaluasi efek jangka
panjang dari terapi murotal Al-Qur’an dan terapi dzikir. Selain itu, penelitian di bidang
keperawatan masyarakat dan ilmu pendidikan dapat membantu memahami bagaimana
terapi spiritual ini dapat diadaptasi untuk berbagai populasi dan lingkungan pendidikan,
serta mengidentifikasi variabel lain yang dapat memperkaya implementasi terapi ini.
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