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ABSTRAK 

 

 

Nama : Muhamad Rahfie Akbar 

Program Studi : Kedokteran 

Judul : Pengaruh Membaca Al-Quran terhadap Tekanan Darah pada 

Pasien Hipertensi di Klinik Dokter Keluarga 

 

Hipertensi adalah masalah kesehatan kronis yang memerlukan pengelolaan jangka 

panjang, baik secara farmakologis maupun nonfarmakologis. Salah satu intervensi 

nonfarmakologis yang efektif adalah terapi spiritual yaitu membaca Al-Quran. Hal 

ini dapat memberikan efek relaksasi dan menurunkan stres. Penelitian ini 

menganalisis pengaruh membaca Al-Quran terhadap penurunan tekanan darah 

pasien hipertensi. Penelitian ini menggunakan desain quasi-experiment pretest-

posttest with control group. Jumlah sampel sebanyak 22 responden yang dibagi 

menjadi kelompok intervensi (11 orang) yang membaca Al-Quran dan kelompok 

kontrol (11 orang) tanpa intervensi. Tekanan darah sistolik dan diastolik diukur 

sebelum dan sesudah intervensi. Analisis data dilakukan menggunakan uji 

Wilcoxon untuk menganalisis tekanan darah masing-masing kelompok, dan uji T-

Tidak berpasangan untuk membandingkan hasil tekanan darah antar kelompok. 

Hasil uji Wilcoxon menunjukkan bahwa pada kelompok intervensi terdapat 

perbedaan yang bermakna tekanan darah sistolik dan diastolik dengan p-value 

0,003 (p<0,05), sedangkan pada kelompok kontrol tidak ditemukan perbedaan yang 

bermakna dengan p-value 0,129 untuk tekanan sistolik dan 0,582 (p>0,05) untuk 

tekanan diastolik. Hasil Uji T-Tidak berpasangan menunjukkan bahwa terdapat 

perbedaan rerata tekanan darah sistolik dan diastolik antara kelompok intervensi 

dan kelompok kontrol dengan p-value tekanan sistolik 0,043 dan tekanan diastolik 

0,029 (p<0,05). 

 

Kata kunci: membaca Al-Quran, tekanan darah, hipertensi 
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ABSTRACT 

 

 

Name : Muhamad Rahfie Akbar 

Study Program : Medicine 

Title   : The Effect of Reading the Quran on Blood Pressure in 

Hypertensive Patients at Family Doctor Clinics 

 

Hypertension is a chronic health problem that requires long-term management, both 

pharmacologically and non-pharmacologically. One effective non-pharmacological 

intervention is spiritual therapy, namely reading the Quran. This can provide a 

relaxing effect and reduce stress. This study analyzes the effect of reading the Quran 

on lowering blood pressure in hypertensive patients. This study used a quasi-

experimental pretest-posttest design with a control group. The sample consisted of 

22 respondents divided into an intervention group (11 people) who read the Quran 

and a control group (11 people) without intervention. Systolic and diastolic blood 

pressure were measured before and after the intervention. Data analysis was 

performed using the Wilcoxon test to analyze the blood pressure of each group, and 

the unpaired T-test to compare the blood pressure results between groups. The 

Wilcoxon test results showed that in the intervention group there was a significant 

difference in systolic and diastolic blood pressure with a p-value of 0.003 (p<0.05), 

while in the control group no significant difference was found with a p-value of 

0.129 for systolic pressure and 0.582 (p>0.05) for diastolic pressure. The results of 

the unpaired T-test showed that there was a difference in the mean systolic and 

diastolic blood pressure between the intervention group and the control group with 

a p-value for systolic pressure of 0.043 and diastolic pressure of 0.029 (p<0.05). 

 

Keywords: Qur’an reading, blood pressure, hypertension 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Hipertensi masih menjadi masalah kesehatan serius di Indonesia dengan 

prevalensi yang terus meningkat. Menurut world health organization (WHO), 

sebanyak 1,3 miliar manusia di bumi mengalami hipertensi di tahun 2019, 

diperkirakan bahwa jumlah ini akan terus semakin bertambah mengikuti 

peningkatan jumlah penduduk dan perubahan gaya hidup (WHO, 2023). Riset 

Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2018 mencatat jumlah kasus hipertensi negara 

Indonesia sebanyak 34,1% pada orang dewasa, meningkat dari survei sebelumnya 

(Kemenkes RI, 2018). Di Sumatera Selatan, khususnya di Kota Palembang, 

terdapat tren peningkatan prevalensi hipertensi yang konsisten selama tiga tahun 

terakhir, yaitu 14,77% pada tahun 2021, 23,79% pada tahun 2022, dan 24,56% pada 

tahun 2023 (Kumalasari, 2025). 

Pengobatan hipertensi terdiri atas dua pendekatan, yaitu  farmakologis dan  

pengobatan non-farmakologis. Pendekatan pengobatan non-farmakologis 

mencakup perubahan gaya hidup, dengan penekanan pada penurunan berat badan 

dan diet yang tepat dan sehat seperti menerapkan Dietary Approaches Stop 

Hypertension (DASH) mengandung banyak kalium dan kalsium, mengurangi 

konsumsi garam, dan meningkatkan aktivitas fisik. Selain itu, mengelola stres 

dengan aktivitas seperti membaca Al-Quran juga dianjurkan (Lukito, 2018). 

Membaca Al-Quran dengan tempo perlahan dan irama tenang dapat memicu 

respons biologis yang positif, seperti menurunkan hormon stres, meningkatkan 

hormon endorfin, dan menciptakan rasa relaksasi. Efek ini membantu mengurangi 

tekanan darah, denyut nadi, dan aktivitas otak. Di samping itu, membaca Al-Quran 

juga dapat menekan produksi hormon adrenalin yang berlebihan sehingga 

mengurangi stres dan tekanan darah tinggi (Wafiyah, 2011). 

Studi sebelumnya menyatakan bahwa membaca kitab suci Al-Quran dapat 

menurunkan tekanan darah pada pasien hipertensi. Penelitian oleh Sahputri (2017) 

menunjukkan bahwa membaca Al-Quran selama 1 minggu dapat menurunkan 
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tekanan darah pada lansia hipertensi di Posyandu Lansia Pundung Gamping Sleman 

Yogyakarta. Demikian pula, studi oleh Annisa (2017) menemukan bahwa 

mendengarkan dan membaca Al-Quran secara rutin selama 2 minggu dapat 

mengurangi tekanan darah pada lansia hipertensi di Panti Sosial Tresna Werdha 

Mabaji Gowa. Selain itu, penelitian oleh Murtala et al., (2022) menunjukkan bahwa 

terapi membaca Al-Quran berpengaruh pada tekanan darah atas (sistolik) dan 

bawah (diastolik) penderita hipertensi di SMAN 10 Gowa. Namun saat ini di 

Palembang khususnya di Klinik Dokter Keluarga Fakultas Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Palembang belum ada laporan penelitian mengenai pengaruh 

terapi membaca Al-Quran terhadap tekanan darah pasien hipertensi sehingga 

penelitian ini dilakukan untuk mengetahui apakah membaca Al-Quran dapat 

memengaruhi tekanan darah pasien hipertensi di klinik tersebut. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Apakah terdapat pengaruh membaca Al-Quran terhadap penurunan tekanan 

darah pada pasien hipertensi di Klinik Dokter Keluarga? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Untuk mengetahui pengaruh membaca Al-Quran terhadap tekanan darah 

pada pasien hipertensi di Klinik Dokter Keluarga. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin dan umur. 

2. Mengetahui faktor yang memengaruhi tekanan darah responden. 

3. Mengetahui tekanan darah awal dan akhir pada kelompok kontrol. 

4. Mengetahui tekanan darah sebelum dan sesudah pada kelompok intervensi. 

5. Mengetahui perbandingan tekanan darah pada kelompok kontrol dan 

intervensi. 

6. Menganalisis tekanan darah pada kelompok intervensi dan kelompok 

kontrol. 

7. Menganalisis perbandingan perbedaan tekanan darah sistolik dan diastolik 

antara kelompok intervensi dan kelompok kontrol. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1  Manfaat Teoritis 

Penelitian ini dapat digunakan sebagai referensi yang bermanfaat dan 

menambah pengetahuan tentang manfaat membaca Al-Quran terhadap 

penurunan tekanan darah pada pasien hipertensi. 

1.4.2  Manfaat Praktis 

1. Hasil penelitian ini memperkaya pengetahuan terkait efek positif dampak 

membaca Al-Quran memengaruhi tekanan darah pasien hipertensi. 

2. Menjadi pendekatan tambahan yang dapat diintegrasikan dalam edukasi 

kesehatan, promosi kesehatan, atau terapi suportif. 

 

1.5 Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

Nama Judul Penelitian Desain Hasil 

Fikri, 

I. M. 

(2012) 

Pengaruh Membaca 

Al-Quran Terhadap 

Tekanan Darah Pada 

Lansia Hipertensi di 

Wilayah Kerja 

Puskesmas Ciputat 

Tahun 2012 

Quasy- 

eksperimental 

dengan control 

group pretest-

posttest design 

Nilai (p)= 0.001 (p < 0,05). 

Artinya membaca Al-Quran 

memberikan pengaruh 

terhadap tekanan darah 

tinggi pada lansia di 

Puskesmas Ciputat 

Annisa

, T. 

(2017) 

Pengaruh 

Mendengarkan dan 

Membaca Al-Quran 

Terhadap Penurunan 

Tekanan Darah Pada 

Lansia Hipertensi di 

Panti Sosial Tresna 

Werdha Mabaji Gowa 

Quasy- 

eksperimental 

dengan control 

group pretest-

posttest design 

Nilai (p)= 0.001 (p < 0,05). 

Menunjukkan ada pengaruh 

yang signifikan membaca 

Al-Quran terhadap 

penurunan tekanan darah 

pada lansia darah tinggi di 

Mabaji Gowa, khususnya di 

Panti Sosial Tresna Werdha 

Sahput

ri, R. 

R. 

(2017) 

Pengaruh Membaca 

Al-Quran Terhadap 

Tekanan Darah 

Penderita Hipertensi 

Di Posyandu Lansia 

Pundung Gamping 

Sleman Yogyakarta 

Quasy-

eksperimental 

dengan 

Nonequivalent 

Control Group 

pretest-posttest 

design 

Nilai (p)= 0.000 untuk 

tekanan darah sistolik dan 

nilai (p)= 0.001 (p < 0,05) 

pada tekanan darah diastolik. 

Artinya ada pengaruh terapi 

membaca Al-Quran terhadap 

penurunan tekanan darah 

pada lansia penderita 

hipertensi di Posyandu 

Pundung Gamping Sleman 

Yogyakarta 
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Murtal

a, N. 

R. et 

al., 

(2022) 

Pengaruh Terapi 

Relaksasi Membaca 

Alquran Terhadap 

Perubahan Tekanan 

Darah dan Denyut 

Nadi Sesaat 

Kuantitatif 

dengan 

pendekatan 

cross sectional 

dengan 

menggunakan 

one group 

pretest-posttest 

Nilai (p)= 0.004 pada 

tekanan darah sistolik dan 

nilai (p)= 0.036 (p < 0,05) 

terhadap tekanan darah 

diastolik. Artinya ada 

pengaruh membaca alquran 

terhadap tekanan darah 

sistolik dan diastolik 

Irawati

, P. & 

Lestari 

M.S. 

(2017) 

Pengaruh Membaca 

Al-Quran Terhadap 

Penurunan Tekanan 

Darah Pada Klien 

Dengan Hipertensi di 

RSK Dr. Sitanala 

Tangerang 

Quasy- 

eksperimental 

design dengan 

pretest and 

posttest 

without control  

Nilai (p)= 0.000 (p < 0,05). 

Artinya terdapat pengaruh 

membaca Al-Quran terhadap 

penurunan tekanan darah 

pada pasien hipertensi di 

RSK Dr. Sitanala Tangerang 

 

  

          Berdasarkan beberapa peneliti diatas, keterbaruan dalam penelitian ini yaitu 

lokasi penelitian, tahun penelitian, penggunaan kuesioner. 
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