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ABSTRAK 

 

 

Nama  : Tri Fadia Ariani 

Program Studi : Pendidikan Kedokteran 

Judul  : Hubungan Membaca Al- Qur’an dan Kalimat Dzikir Menjelang  

    Tidur Terhadap Kualitas Tidur Pada Pelajar SMA    

     Muhammadiyah 3 Palembang 

 

 

Kualitas tidur merupakan suatu bagian yang penting bagi kualitas hidup seseorang. 

Kualitas tidur adalah suatu keadaan dimana tidur yang dijalani seorang individu 

menghasilkan kesegaran dan kebugaran di saat terbangun. Membaca Al-Qur’an 

merupakan terapi religius dimana ayat-ayat yang dibacakan dalam beberapa menit 

atau jam dapat memberikan ketenangan bagi tubuh seseorang. Dzikir adalah salah 

satu bacaan yang membuat tidur menjadi lebih tenang dan aman. Penelitian ini 

dilakukan untuk mengetahui hubungan membaca Al- Qur’an dan kalimat dzikir 

menjelang tidur terhadap kualitas tidur pada pelajar SMA Muhammadiyah 3 

Palembang. Jenis penelitian ini yaitu penelitian cross sectional (potong lintang) 

dengan besar sampel sebanyak 37 sampel yang telah memenuhi kriteria inklusi dan 

eksklusi. Populasi pada penelitian ini adalah seluruh pelajar di SMA 

Muhammadiyah 3 Palembang. Pengambilan sampel dilakukan secara total 

sampling. Hasil dari penelitian ini diketahui bahwa pelajar yang membaca Al- 

Qur’an menjelang tidur sebanyak 27 orang (73%), sedangkan pelajar yang 

membaca dzikir menjelang tidur sebanyak 25 orang (67,6%), dan pelajar yang 

memiliki kualitas tidur yang baik sebanyak 27 orang (73%). Hasil uji statistik 

didapatkan bahwa kualitas tidur baik dengan membaca Al- Qur’an dan kalimat 

dzikir menjelang tidur yaitu nilai p-value (<0,001) lebih kecil dari alpha (0,05). 

Kesimpulan yang didapatkan dari penelitian ini yaitu terdapat hubungan antara 

membaca al- Qur’an dan kalimat dzikir menjelang tidur terhadap kualitas tidur pada 

pelajar SMA Muhammadiyah 3 Palembang. 
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ABSTRACK 

 

Name   : Tri Fadia Ariani 

Study Program : Faculty Of Medicine 

Title  : The Relationship Between Reciting Al- Qur’an and Dhikr  

Before Sleeping to Sleep Quality at SMA Muhammadiyah 3 

Palembang Students. 

 

 

Sleep quality is a condition in which the sleep that an individual experiences 

produces freshness and fitness when awakened. Reciting the Qur'an is a religious 

therapy in which verses are recited in a few minutes or hours to provide peace to 

one's body. Dhikr is one of the readings that makes sleep calmer and safer. This 

research was conducted to find out the relationship between reciting Al- Qur’an and 

dzikir before sleeping to sleep quality at SMA Muhammadiyah  3 Palembang 

students. This type of research is an analytic observational study with a cross 

sectional study design with a sample size of 37 samples that have met the inclusion 

and exclusion criteria. The population in this study were all students at SMA 

Muhammadiyah 3 Palembang. Sampling was done by total sampling. The results 

of this study showed that 27 students who recite the Qur'an before bedtime (73%), 

while students who read dhikr before going to sleep were 25 people (67.6%), and 

27 students who have good sleep quality (73%). The results of the statistical test 

showed that the quality of sleep was good by reciting the Qur'an and the dzikir 

before bedtime, the p-value (<0.001) was smaller than alpha (0.05). The conclusion 

obtained from this research is that there are the relationship between reciting Al- 

Qur’an and dhikr before sleeping to sleep quality at SMA Muhammadiyah  3 

Palembang students. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

 

1.1.Latar Belakang 

Pada manusia, kualitas dan kuantitas dari tidur sangatlah penting. Remaja 

usia 12-18 tahun memerlukan waktu tidur 8-9 jam per hari. (Benaroch, 2012). 

Prevalensi kualitas tidur yang buruk adalah 19,17% dan tidak berbeda secara 

signifikan antara jenis kelamin. (Preišegolavičiūtė, 2010). Saat tubuh tidak 

mendapatkan waktu tidur yang cukup maka tubuh menyimpan suatu keadaan 

yang disebut sleep debt yang dapat diganti hanya melalui tidur. Hal ini diatur 

oleh suatu mekanisme dalam tubuh yang disebut sebagai sleep homeostat, yang 

mengatur keinginan untuk tidur. Jika jumlah sleep debt besar, maka sleep 

homeosta akan memberitahukan bahwa tubuh perlu tidur lebih banyak 

(Robotham, 2011). 

Fase remaja adalah suatu fase tumbuh kembang disertai perubahan penting 

dalam fungsi kognitif, perilaku, sosial, dan emosional. Pada fase tersebut 

terdapat perubahan dramatis dalam pola tidur-siaga, misalnya durasi tidur yang 

berkurang, tertundanya waktu tidur, pola tidur pada hari sekolah dan akhir 

pekan, dan penurunan kualitas tidur (Amalina, et al., 2015). 

Kualitas tidur adalah kemampuan individu untuk tetap tertidur dan 

mendapatkan jumlah tidur REM dan NREM yang tepat. Kualitas tidur 

ditentukan bagaimana seseorang mempersiapkan pola tidurnya pada malam hari 

seperti kedalaman tidur, kemampuan untuk tetap tidur, dan kemudahan untuk 

tertidur tanpa bantuan medis. Hal tersebut berkaitan dengan melatonin, hormon 

yang disekresikan oleh kelenjar pineal, dan berperan dalam ritme sirkadian. 

Secara fisiologi, saat hari mulai gelap, melatonin dikeluarkan dalam darah dan 

akan mempengaruhi terjadinya relaksasi serta penurunan temperatur badan dan 

kortisol. Kadar melatonin dalam darah mulai meningkat pada jam 9 malam, 

terus meningkat sepanjang malam dan menghilang pada jam 9 pagi (Agustin, 

2012).



2 

 

                                                                             Universitas Muhammadiyah Palembang 

Kualitas tidur telah dikaitkan dengan kinerja belajar siswa yang optimal. 

Selain itu, kualitas tidur dipengaruhi oleh beberapa factor seperti: status 

kesehatan fisik, lingkungan, diet, gaya hidup, obat-obatan, dan tekanan 

psikologis. Sementara  belajar di sekolah asrama mungkin menimbulkan 

tekanan psikologis, terutama di usia remaja (Iman Permana I, Ishak F, 2017). 

Al-Qur’an menjelaskan kepada semua umat manusia di dunia ini tentang 

tujuan, kewajiban dan manfaat Al-Qur’an itu sendiri. Al-Quran telah 

menjelaskan bahwa ia adalah sebagai buku penyembuh seperti pada Surah Al-

Isra’ ayat 82 “Dan Kami turunkan dari Al-Qur’an suatu yang menjadi penawar 

dan rahmat bagi orang-orang yang beriman dan Al-Qur’an itu tidaklah 

menambah kepada orang-orang yang zalim selain kerugian”. Nabi Muhammad 

SAW telah menekankan pentingnya membaca Al-Qur’an dengan lantang 

seperti sabda-Nya “Perbandingan antara pembaca diam dan (Qori) adalah 

seperti sebotol parfum saat sudah ditutup dan saat dibuka. Mendengarkan 

bacaan Al-Quran akan mempengaruhi tekanan darah yang tinggi menjadi 

rendah, denyut jantung lebih stabil, dan menyebabkan otot-otot menjadi lebih 

rileks (Babamohamadi, et al., 2015). 

Mendengarkan lantunan Al-Qur’an rata-rata di dominasi oleh gelombang 

delta dari gambaran elektroensepalografi (EEG) yang mengindentifikasi saat 

pikiran kondisi rileks sehingga akan menimbulkan efek ketenangan, 

ketentraman dan kenyamanan pada seseoarang yang mendengarkan kemudian 

memberikan efek yang mampu menginduksi seseorang mudah tidur (Fatimah 

& Noor, 2015). 

 Terapi religius adalah pendekatan yang dapat meningkatkan kualitas tidur 

dengan mendorong relaksasi. Salah satu suara yang menyenangkan dan indah 

adalah suara bacaan Al-Qur’an yang dianggap sebagai irama unik dalam 

masyarakat Islam (Hossini, et.al, 2019). Dzikir adalah upaya manusia untuk 

mendekat kepada Allah SWT (terminologi Tuhan dalam Islam) dengan 

mengingat Allah dan keagungan- Nya. Salah satu manfaat dzikir adalah 

mendapatkan kedamaian batin, sehingga orang yang berdzikir dapat 

mengurangi stres mereka (Rochdiat W, et.al, 2014). 
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Berdasarkan uraian diatas, peneliti ingin mengetahui mengenai hubungan 

membaca Al- Qur’an dan kalimat dzikir menjelang tidur terhadap kualitas tidur 

pada pelajar SMA Muhammadiyah 3 Palembang. 

 

1.2. Rumusan Masalah 

Bagaimana hubungan membaca Al- Qur’an dan kalimat dzikir menjelang tidur 

terhadap kualitas tidur pada pelajar SMA Muhammadiyah 3 Palembang ? 

 

1.3. Tujuan  

1.3.1. Tujuan Umum 

Mengetahui hubungan membaca Al- Qur’an dan kalimat dzikir 

menjelang tidur terhadap kualitas tidur pada pelajar SMA 

Muhammadiyah 3 Palembang. 

 

1.3.2. Tujuan Khusus 

Penelitian ini memiliki beberapa tujuan khusus sebagai berikut : 

1. Mengetahui gambaran kualitas tidur pada pelajar SMA 

Muhammadiyah 3 Palembang yang membaca Al- Qur’an. 

2. Mengetahui gambaran kualitas tidur pada pelajar SMA 

Muhammadiyah 3 Palembang yang membaca dzikir. 

3. Mengetahui hubungan membaca Al- Qur’an dan kalimat dzikir 

menjelang tidur terhadap kualitas tidur pada pelajar SMA 

Muhammadiyah 3 Palembang. 

 

1.4. Manfaat  

1.4.1. Manfaat Teoritis 

Manfaat dari penelitian ini secara teoritis adalah : 

1. Menghasilkan informasi yang bermanfaat bagi ilmu pengetahuan 

dalam bidang kedokteran terapan. 

2. Untuk menambah pengetahuan penelitian dalam menemukan 

hubungan membaca Al- Qur’an dan kalimat dzikir menjelang tidur 
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terhadap kualitas tidur pada pelajar SMA Muhammadiyah 3 

Palembang. 

3. Sebagai bahan tambahan referensi bagi peneliti lain yang ingin 

melakukan penelitian lebih lanjut. 

 

1.4.2. Manfaat Praktisi 

Manfaat dari penelitian ini secara praktisi adalah : 

1. Memberikan informasi ilmiah kepada masyarakat tentang manfaat 

membaca Al- Qur’an dan kalimat dzikir menjelang tidur terhadap 

kualitas tidur. 

2. Hasil penelitian dapat menjadi bahan pengembangan dengan 

meditasi spiritual terhadap kualitas tidur. 

 

1.5. Keaslian Penelitian 

Berikut ini keaslian penelitian dapat dilihat pada tabel 1.1.  

 

Tabel 1.1. Keaslian Penelitian 
 

Nama Judul 
Penelitian 

Desain Hasil 

Jaenudin 

Ahmad 

Mujamil, Rika 

Harini, Liliek 

Fauziah, 2017, 

Bandung 

Pengaruh 

mendengarkan 

Al- Qur’an 

terhadap, 

kualitas tidur 

mahasiswa 

tingkat akhir 

program studi 

sarjana 

Keperawatan 

angkatan 2012 di 

STIK 

IMMANUEL 

Pre 

experimental 

One Group 

Pretest- 

Posttest. 

Hasil penelitian 

menunjukkan adanya 

pengaruh mendengarkan Al- 

Qur’an sebelum tidur 

terhadap kualitas tidur yang 

baik pada mahasiswa tingkat 

akhir dengan p-value < α 

(0,000 < 0,05). Simpulan 

menunjukkan bahwa 

mendengarkan Al-Qur’an 

efektif untuk meningkatkan 

kualitas tidur yang baik bagi 

mahasiswa tingkat akhir 
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 Bandung.  yang sedang mengerjakan 

skripsi. 

Retno Yuli Pengaruh Quasi Hasil penelitian rerata 

Hastuti, Devi melafalkan Eksperimen. kualitas tidur pada 

Permata Sari dzikir terhadap  pengukuran pretest lebih 

dan Sri Anggta kualitas tidur  tinggi (7,00) dibandingkan 

Sari, 2019, lansia  dengan rerata postest (5,90), 

Semarang   yang memiliki arti bahwa 

   kualitas tidur lansia setelah 

   melakukan dzikir menjadi 

   lebih baik. Hasil dari analisis 

   uji paired T test pengaruh 

   melafalkan dzikir terhadap 

   kualitas tidur lansia 

   didapatkan nilai signifikan 

   dengan p- value = 0,000 

   (α<0,05). Kesimpulan 

   penelitian ini menunjukkan 

   adanya pengaruh antara 

   dzikir dengan kualitas tidur. 
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