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PEDOMAN TRANSLITERASI ARAB - LATIN

Pedoman Transliterasi Arab-Latin yang digunakan dalam penulisan

disertasi ini adalah Pedoman transliterasi yang merupakan hasil Keputusan

Bersama (SKB) Menteri Agama dan Menteri Pendidikan dan Kebudayaan Republik

Indonesia, Nomor: 158 Tahun 1987 dan Nomor : 0543b/U/1987.

Di bawah ini daftar huruf-huruf Arab dan transliterasinya dengan huruf

latin.

1. Konsonan

Huruf Arab Nama Huruf Latin Nama
| Alif Tidak dilambangkan | Tidak dilambangkan
< Ba B Be
< Ta T Te
& Sa g Es (dengan titik di
atas)
d Ja J Je
Ha (dengan titik di
< Ha i bawah)
d Kha Kh Ka dan Ha
3 Dal D De
3 7al 5 Zet (dengan titik di
atas)
J Ra R Er
J Za z Zet
o Sa S Es
o Sya SY Es dan Ye
Es (dengan titik di
. 3 3 bawah)
o Dat D De (dengan titik di
bawah)




Te (dengan titik di

. Ta B bawah)
. Zet (dengan titik di
. 4a Z bawah)
I ‘Ain ¢ Apostrof Terbalik
& Ga G Ge
o Fa F Ef
it Qa Q Qi
d Ka K Ka
J La L El
e Ma M Em
o Na N En
3 Wa W We
A Ha H Ha
s Hamzah ’ Apostrof
T Ya Y Ye

Hamzah () yang terletak di awal kata mengikuti vokalnya tanpa diberi
tanda apa pun. Jika hamzah (s) terletak di tengah atau di akhir, maka ditulis

dengan tanda (’).

Vokal

Vokal bahasa Arab, seperti vokal bahasa Indonesia, terdiri atas vocal
tunggal atau monoftong dan vokal rangkap atau diftong. Vokal tunggal Bahasa

Arab yang lambangnya berupa tanda atau harakat, transliterasinya sebagai

berikut:
Huruf Arab Nama Huruf Latin Nama
) Fathah A A
) Kasrah I I
j Dammah U U

vi




Vokal rangkap bahasa Arab yang lambangnya berupa gabungan antara

harakat dan huruf, transliterasinya berupa gabungan huruf, yaitu:

Tanda Nama Huruf Latin Nama
&) Fathah dan ya Ai A dan 1
3 Fathah dan wau Iu AdanU
Contoh:
X fkaifa
3R : haula
Maddah

Maddah atau vokal panjang yang lambangnya berupa harkat dan huruf,

transliterasinya berupa huruf dan tanda, yaitu:

vil

Harkat dan Huruf dan
Nama Nama
Huruf Tanda
- - Fathah dan alif atau ya A a dan garis di atas
- Kasrah dan ya I i dan garis di atas
- Dammah dan wau U u dan garis di atas
Contoh:
< mata
WA ramad
& gila
Sya yamiitu
4. TaMarbiitah




Transliterasi untuk ta marbiitah ada dua, yaitu: ta marbitah yang hidup
atau mendapat harkat fathah, kasrah, dan dammah, transliterasinya adalah [t].
Sedangkan ta marbiitah yang mati atau mendapat harkat sukun, transliterasinya

adalah [h].

Kalau pada kata yang berakhir dengan ta marbiitah diikuti oleh kata
yang menggunakan kata sandang al- serta bacaan kedua kata itu terpisah, maka

ta marbitah itu ditransliterasikan dengan ha (h). Contoh:

Juky) Az . raudah al-atfal
ALzl Aaal . al-madiah al-fadilah
AN . al-hikmah

Syaddah (Tasydid)
Syaddah atau tasydid yang dalam sistem tulisan Arab dilambangkan
dengan sebuah tanda tasydid ( -), dalam transliterasi ini dilambangkan dengan

perulangan huruf (konsonan ganda) yang diberi tanda syaddah. Contoh:

\&0: rabband

s . najjaina
aal . al-haqq
& al-hajj

a!-' . nu'’ima

X . ‘aduwwun

viil



Jika huruf sber- tasydid di akhir sebuah kata dan didahului oleh huruf

berharkat kasrah (- ), maka ia ditransliterasi seperti huruf maddah (7).

Contoh:
e . ‘Ali (bukan ‘Aliyy atau ‘Aly)
#F : ‘Arabi (bukan ‘Arabiyy atau ‘Araby)

Kata Sandang

Kata sandang dalam sistem tulisan Arab dilambangkan dengan huruf J!
(alif lam ma‘arifah). Dalam pedoman transliterasi ini, kata sandang
ditransliterasi seperti biasa, al-, baik ketika ia diikuti oleh huruf syamsiah
maupun huruf qamariah. Kata sandang tidak mengikuti bunyi huruf
langsungyang mengikutinya. Kata sandang ditulis terpisah dari kata yang

mengikutinya dan dihubungkan dengan garis mendatar (-). Contohnya:

Al : al-syamsu (bukan asy-syamsu)
35 : al-zalzalah (bukan az-zalzalah)
FERE : al-falsafah

B > al-biladu

Hamzah

Aturan transliterasi huruf hamzah menjadi apostrof (*) hanya berlaku
bagi hamzah yang terletak di tengah dan akhir kata. Namun, bila hamzah
terletak di awal kata, ia tidak dilambangkan, karena dalam tulisan Arab
iaberupa alif. Contohnya

3Rl . ta’muriina

X



s sl :al-nau’
. : syai’un

) umirtu

(R

Penulisan Kata Arab yang Lazim digunakan dalam Bahasa Indonesia
Kata, istilah atau kalimat Arab yang ditransliterasi adalah kata, istilah
atau kalimat yang belum dibakukan dalam bahasa Indonesia. Kata, istilah atau
kalimat yang sudah lazim dan menjadi bagian dari pembendaharaan bahasa
Indonesia, atau sudah sering ditulis dalam tulisan bahasa Indonesia, tidak lagi
ditulis menurut cara transliterasi di atas. Misalnya kata Alquran (dari al-
Qur’an), sunnah, hadis, khusus dan umum. Namun, bila kata-kata tersebut
menjadi bagian dari satu rangkaian teks Arab, maka mereka harus
ditransliterasi secara utuh. Contoh:
Fizilal al-Qur’an
Al-Sunnah gabl al-tadwin

Al-“Ibarat F1 ‘Umum al-Lafz la bi khusiis al-sabab

Lafz al-Jalalah ()

Kata “Allah” yang didahului partikel seperti huruf jarr dan huruf
lainnya atau berkedudukan sebagai mudaf ilaih (frasa nominal), ditransliterasi
tanpa huruf hamzah. Contoh:

A e . dinullah
Adapun tamarbiitah di akhir kata yang disandarkan kepada lafz al-

jalalah, ditransliterasi dengan huruf [t]. Contoh:



10.

A 4ad ) b ab . hum fi rahmatillah

Huruf Kapital

Walau sistem tulisan Arab tidak mengenal huruf kapital (4l Caps),
dalam transliterasinya huruf-huruf tersebut dikenai ketentuan tentang
penggunaan huruf kapital berdasarkan pedoman ejaan Bahasa Indonesia yang
berlaku (EYD). Huruf kapital, misalnya, digunakan untuk menuliskan huruf
awal nama diri (orang, tempat, bulan) dan huruf pertama pada permulaan
kalimat. Bila nama diri didahului oleh kata sandang (al-), maka yang ditulis
dengan huruf kapital tetap huruf awal nama diri tersebut, bukan huruf awal kata
sandangnya. Jika terletak pada awal kalimat, maka huruf A dari kata sandang
tersebut menggunakan huruf kapital (Al-). Ketentuan yang sama juga berlaku
untuk huruf awal dari judul referensi yang didahului oleh kata sandang al-, baik
ketika ia ditulis dalam teks maupun dalam catatan rujukan (CK, DP, CDK, dan
DR). Contoh:
Wa ma Muhammadun illa rasil
Inna awwala baitin wudi ‘a linnasi lallazi bi Bakkata mubarakan
Syahru Ramadan al-lazi unzila fih al-Qur’an
Nasitr al-Din al-Tis
Abii Nasr al-Farabt
Al-Gazalt

Al-Mungqiz min al-Dala
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ABSTRAK

Oktafiana Fitri, Vina. 2023. Doa Sebagai Terapi Psikoreligius Untuk Mengatasi
Kecemasan Pasca Operasi Pada Pasien Hernia Di Rumah Sakit Aro Pekalongan.
Skripsi Fakultas Ushuluddin, Adab, dan Dakwah. Progam Studi Tasawuf dan
Psikoterapi. Universitas Islam Negeri K.H. Abdurrahman Wahid Pekalongan.
Dosen Pembimbing Cintami Farmawati, M.Psi

Kata Kunci: Doa, Psikoreligius, Kecemasan.

Terapi Psikoreligius merupakan sebuah terapi yang menggunakan
pendekatan keagamaan berupa kegiatan ritual keagamaan seperti sembahyang,
berdoa, kajian kitab, dsb. Terapi Psikoreligius diberikan kepada penderita agar
dapat memahami kembali bahwa kesejatian dirinya sebagai makhluk ciptaan Allah.
Selain itu, terapi ini dibutuhkan karena ketika mengatasi ataupun mempertahankan
kehidupan seseorang harus sehat secara fisik, psikis, sosial, maupun spiritual.

Rumusan masalah dalam penelitian ini adalah: 1.) Bagaimana gambaran
kecemasan pasca operasi pada pasien hernia di Rumah Sakit ARO Pekalongan?
2.)Bagaimana implementasi doa sebagai terapi psikoreligius untuk mengatasi
kecamasan pasca operasi pada pasien hernia di Rumah Sakit ARO Pekalongan?.
Tujuan dari penelitian ini adalah: 1.) Untuk mengetahui gambaran kecamasan pasca
operasi pada pasien hernia di Rumah Sakit Aro Pekalongan. 2.) Untuk mengetahui
doa sebagai terapi psikoreligius untuk mengatasi kecemasan pasca operasi pada
pasien hernia di Rumah Sakit Aro Pekalongan.

Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian lapangan (Field
Research), dengan metode penelitian kualitatif. Pendekatan yang digunakan yaitu
Tasawuf dan Psikologi. Sumber data yang digunakan yaitu: 1.) Sumber data primer
diperoleh dari wawancara terhadap pasien dan petugas rohaniawan. 2.) Sumber data
skunder karya tulis ilmah, jurnal, ataupun buku yang berkaitan dengan doa sebagai
terapi psikoreligius untuk mengatasi kecemasan pasca operasi pada pasien hernia.
Teknik pengupulan data yang penulis gunakan adalah Observasi, Wawancara dan
Dokumentasi. Analisis yang digunakan dalam penelitian ini adalah analisis
deskriptif.

Hasil penelitian ini menyimpulkan bahwa: 1.) Gambaran pasien pasca
operasi di Rumah Sakit ARO Pekalongan di tandai dengan beberapa reaksi
suasana hati berupa gelisah dan cemas, reaksi kognitif berupa produktivitas
menurun, reaksi fisik berupa mual, pusing, dan nyeri, serta reaksi perilaku berupa
gugup dan berbicara secara cepat. Setelah dilakukan terapi psikoreligius dengan
metode doa, pasien merasa lebih tenang. 2.) Tahapan pelaksanaan doa sebagai
terapi psikoreligius untuk mengatasi kecemasan pasca operasi pada pasien hernia
di Rumah Sakit ARO Pekalongan mampu teratasi dengan melakukan 3 tahapan
yaitu persiapan, prosedur, dan kriteria evaluasi.
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BABI

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Rumah Sakit Aro Pekalongan merupakan salah satu rumah sakit yang
tidak hanya terfokus dengan dunia medis saja, akan tetapi juga diimbangi
dengan aspek spiritualitas. Hal tersebut terbukti dengan adanya bimbingan
rohani yang dilakukan setiap minggu dan sudah terjadwal dengan jumlah
petugas rohaniawan sebanyak 4 orang. Salah satu metode yang digunakan oleh
rohaniawan tersebut yaitu terapi psikoreligius dengan metode doa. Hal tersebut
diimplementasikan ke pasien yang mengalami berbagai macam penyakit salah
satunya yaitu pasien hernia pasca operasi.'

Pasien hernia di Rumah Sakit Aro tidak hanya mengalami kecemasaan
saat pra operasi saja, akan tetapi juga mengalami kecemasaan saat pasca
operasi. Kecemasan pasca operasi yang dialami pasien hernia diantaranya
cemas akan kehidupannya di masa mendatang. Hal tersebut dikarenakan pasien
hernia di RS Aro memiliki pekerjaan berat, yang mana pekerjaan tersebut bisa
menyebabkan timbulnya penyakit hernia. Seseorang yang mengalami hernia
dapat diobati dengan melakukan sebuah tindakan operasi penutupan kantong
hernia. Selain itu, terdapat alternatif lain untuk mengatasi permasalahan yang
timbul dikarenakan mengalami hernia. Nilai spiritual bisa dipadukan sebab

spiritual mempengaruhi terjadinya sakit dan nilai spiritual dapat mempercepat

! Observasi Lapangan



penyembuhan suatu penyakit yang dialami oleh seorang pasien.’

Terapi Psikoreligius merupakan sebuah terapi yang menggunakan
pendekatan keagamaan berupa kegiatan ritual keagamaan seperti sembahyang,
berdoa, kajian kitab, dsb.> Terapi psikoreligius sering dijadikan sebagai upaya
alternatif untuk mengobati pasien yang menderita suatu penyakit dengan cara
melakukan kegiatan kegaaman. Terapi Psikoreligius diberikan kepada
penderita agar dapat memahami kembali bahwa kesejatian dirinya sebagai
makhluk ciptaan Allah. Selain itu, terapi ini dibutuhkan karena ketika
mengatasi ataupun mempertahankan kehidupan seseorang harus sehat secara
fisik, psikis, sosial, maupun spiritual.* Orang yang taat pada agama cenderung
lebih sehat dan dapat mengatasi penyakit yang dideritanya, sehingga proses
penyembuhannya bisa lebih cepat. Dalam Islam, bentuk dari terapi
psikoreligius berupa melaksanakan shalat, puasa, berdoa, dzikir, mengaji, serta
membaca sholawat.

Doa menjadi salah satu bentuk dari terapi psikoreligius yang dapat
dilakukan dengan mudah. Doa merupakan suatu harapan atau permohonan
kepada Allah SWT selama seorang pasien masih memiliki keinginan untuk
berdoa atas rasa sakitnya berarti seseorang tersebut mempunyai harapan yang
kuat untuk hidup lebih lama lagi. Islam mengajarkan kepada umat muslim agar

senantiasa memohon kepada Rabbnya mulai dari bangun tidur hingga kembali

2 Akbar dan Desi Ariyana Rahayu, Terapi Psikoreligius: Dzikir Pada Pasien Halusinasi
Pendengaran, Jurnal Ners Muda, Vol. 2, No. 2, Agustus 2021

3 Gusman Lesmana, Bimbingan Konseling Populasi Khusus, (Jakarta : Kencana, 2021),
hlm. 56

4 Darwis dan Syaipuddin, Psikososial dan Budaya Keperawatan, (Banyumas : Wawasan
[lmu, 2022), hlm. 54



tidur lagi dengan menerapkan doa. Semua aktivitas yang dilakukan manusia
telah Allah ajarkan doanya. Berdoa tidak hanya dilakukan oleh orang yang
sedang terkena ujian atau musibah saja. Sebagai seorang muslim, berdoa layak
untuk dilakukan dalam kondisi apapun, baik sakit maupun sehat.’

Dalam doa bisa menumbuhkan auto sugesti yang dapat menimbulkan
rasa percaya diri dan optimisme yang mana kedua hal tersebut merupakan hal
yang mendasar dalam proses penyembuhan suatu penyakit.® Doa dapat
diartikan juga sebagai sebuah afirmasi. Apabila seseorang melakukan sebuah
afirmasi, kalimat yang digunakan dalam memanjatkan doa haruslah kalimat
positif dengan berlandaskan perasaan positif dan membangun. Jika doa
dilakukan dengan kalimat dan perasaan negative maka tidak akan jalan. Selain
itu, hal tersebut juga dapat menjadi serangan balik untuk kehidupannya. Hal
terburuk adalah ketika kita sendiri akan menerima suatu hal negatif yang telah
kita afirmasikan lewat doa yang dipanjatkan. Sebuah doa yang dipanjatkan
dengan kalimat dan emosi positif, jika dilakukan dengan sungguh-sungguh,
tulus, ikhlas, serta pasrah maka dapat memberikan energi positif,
menyembuhkan, dan juga dapat melepaskan emosi negatif yang ada pada diri
seseorang.’ Ketinggian martabat doa berada pada kemampuan seseorang yang
dapat mengubah sebuah takdir satu dengan takdir yang lain. Suatu takdir yang

sudah ditetapkan oleh Allah SWT pada seorang hambanya maka akan dapat

> Silma Mumtahanah dan Novia Fetri Aliza, T erapi Doa Dalam Pelayanan Pembinaan
Spiritual Islam Untuk Mengurangi Tingkat Kecemasan Pasien Persalinan di Rumah Sakit, Al-
Ittizaan: Jurnal Bimbingan Konseling Islam, Vol. 5, No. 2, 2022

¢ Farida, Bimbingan Rohani Pasien, (Kudus : STAIN Kudus, 2009), hlm. 131

7 Antonius Arif, Resource Therapy : Ego State Therapy Of Gordon Emmerson, (Spasi
Media, 2014), him. 239



berubah karena doa-doa yang telah dipanjatkannya.® Oleh karena itu, Doa bisa
dijadikan sebagai alternatif lain untuk mengatasi suatu permaslahan psikologis

yang dialami oleh seorang pasien hernia.

Seseorang yang menderita hernia tidak hanya mengalami gangguan
pada fisiknya saja, akan tetapi juga mengalami gangguan pada psikologisnya.
Menurut Jong dikutip dari Lindah Zuliyanti, pengaruh dari dilakukannya
operasi dapat menimbulkan gangguan psikologis yang berbeda tiap pasien,
akan tetapi selalu timbul kecemasan dan ketakutan.” Adapun dampak
psikologis yang sering dialami oleh pasien berupa kecemasan yang mana hal
tersebut dapat mempengaruhi kondisi fisik pasien. Kecemasan merupakan
suatu kondisi emosional secara kompleks serta berkelanjutan terjadi saat
seseorang mengantisipasi beberapa situasi, peristiwa, atau keadaan di masa
depan tidak menutup kemungkinan akan melibatkan sebuah ancaman yang
secara pribadi dapat menyusahkan, tidak terduga, serta tidak dapat
dikendalikan terhadap kepentingan vitalnya.!® Selain itu, kecemasan dalam
islam bisa diartikan sebagai rasa takut dan kegelisahan hati seseorang. Dengan
kata lain, kecemasan dapat dikatakan dengan istilah khauf. Khauf adalah

perasaan takut atau khawatir terhadap sesuatu di masa mendatang yang belum

8 Muzakkir, Hidup Sehat Dan Bahagia Dalam Perspektif Tasawuf, (Jakarta : Prenamedia
Group, 2018), him. 71

% Lindah Zuliyanti, “Pengelolaan Keperawatan Kecemasan Pada Pada Pasien Pre Dan
Post Operasi Hernia Ingunalis Di Rumah Sakit Bhakti Asih Brebes”, K71 Ahli Madya
Keperawatan, (Semarang : Poltekkes Kemenkes, 2019)

101 Ketut Swarjana, Konsep Pengetahuan, Sikap, Perilaku, Persepsi, Stress, Kecemasan,
Nyeri, Dukungan Sosial, Kepatuhan, Motivasi, Kepuasan, Pandemic Covid-19, Akses Layanan
Kesehatan-Lengkap Dengan Konsep Teori, Cara Mengukur Variable, Dan Contoh Kuesioner,
(Yogyakarta : Penerbit ANDI, 2020), hlm. 57



diketahui secara pasti dan dianggap membawa suatu bahaya atau sebuah
keburukan. Allah telah mengilustrasikan bahwa berbagai penyakit saraf dan
kejiwaan, mayoritas penyakit akal dan ingatan, berbagai keguncangan diri,
serta 70 persen penyakit fisik seringkali disertai dengan ketakutan dan
kecemasan baik lahir maupun batin.!! Dengan adanya hal tersebut, Tasawuf
mampu memberikan jalan keluar terkait semua masalah yang berkaitan dengan

kecemasan.

Oleh karena itu, penelitian ini dilakukan dengan mengambil judul “Doa
Sebagai Terapi Psikoreligius Untuk Mengatasi Kecemasan Pasca Operasi Pada

Pasien Hernia Di RS Aro Pekalongan™.

B. Rumusan Masalah
1. Bagaimana gambaran kecemasan pasca operasi pada pasien hernia di RS
ARO Pekalongan?
2. Bagaimana penerapan doa sebagai terapi psikoreligius untuk mengatasi

kecamasan pasca operasi pada pasien hernia di RS ARO Pekalongan?

C. Tujuan Penelitian
1. Untuk mengetahui gambaran kecamasan pasca operasi pada pasien hernia

di Rumah Sakit Aro Pekalongan.

' [in Tri Rahayu, Psikoterapi : Perspektif Islam dan Psikologi Kontemporer, (Malang ;
UIN Malang Press, 2009), him. 171-174



2. Untuk mengetahui doa sebagai terapi psikoreligius untuk mengatasi
kecemasan pasca operasi pada pasien hernia di Rumah Sakit Aro

Pekalongan.

D. Manfaat Penelitian
Harapannya penelitian ini dapat memberikan manfaat secara teoritis
maupun praktis. Adapun manfaat nya sebagai berikut :
1. Manfaat Teoritis
Pada penelitian ini dapat dijadikan sebagai informasi untuk
menambah wawasan keilmuwan yang berkaitan dengan Tasawuf dan
Psikoterapi khususnya tentang doa sebagai terapi psikoreligius untuk
mengatasi kecemasan pasca operasi pada pasien hernia.
2. Manfaat Praktis
a. Untuk pasien hernia, diharapkan bisa menambah wawasan serta
informasi terkait manfaat doa sebagai terapi psikoreligius untuk
mengatasi kecemasan
b. Untuk petugas rohaniawan, dapat dijadikan sebagai sebuah rujukan
ataupun referensi guna mengatasi kecemasan yang dialami pasien
menggunakan metode doa sebagai terapi psikoreligius.
c. Untuk semua pembaca, dapat menambah wawasan pengetahuan
khususnya doa sebagai terapi psikoreligius untuk mengatasi

kecemasan.



E. Tinjauan Pustaka
1. Analisis Teori
a. Doa sebagai Terapi Psikoreligius
Menurut Harun Yahya yang dikutip oleh M. Muhsin Zain,
mengartikan sebuah doa sebagai berpalingnya seseorang dengan tulus
dan ikhlas kepada Allah SWT serta memohon pertolongan dari Yang
Maha kuasa lagi Maha Pengasih dan Penyayang, dengan kesadaran
bahwa dirinya merupakan sebuah wujud yang mempunyai
ketergantungan.'? Adapun terdapat harapan besar pada sebuah doa yang
telah dipanjatkan yaitu memiliki kondisi tubuh yang sehat serta pikiran
yang tenang, damai, tenteram, dan perasaan bahagia dalam kehidupan.'?
Menurut Zakiyah Darajat yang dikutip oleh Dadang Ahmad
Fajar'®, doa adalah sebuah dorongan moral yang dapat melakukan
kinerja terhadap semua sesuatu yang terletak di luar jangkauan
teknologi. Selain itu, doa juga suatu bentuk penyadaran dengan tingkat
tinggi untuk menggapai sebuah kesuksesan rohani seseorang.
Sedangkan menurut Ibnu Arabi berpendapat bahwa doa
merupakan suatu bentuk komunikasi dengan tuhan sebagai salah satu
upaya guna membersihkan serta menghilangkan semua nilai-nilai

kemusyrikan dalam diri.!> Adapun tahapan doa sebagai terapi sebagai

12 M. Muhsin Muiz, 2016, Mengingat Mu Aku Bahagia Mengungkap Rahasia Dibalik
Obta Penyejuk Jiwa, (Jakarta : PT Elex Media Komputindo, 2016), hlm. 124

13 De Gerip, Diam Yang Mendiamkan, (Guepedia, 2021), hlm. 137

14 Dadang Ahmad Fajar, Epistemologi Doa, (Bandung : Nuansa Cendikia, 2011), hlm. 39

15 Ibid., him. 53



berikut ;'

1) Tahapan Kesadaran Sebagai Hamba

2) Tahapan Penyadaran Akan Kekuasaan Allah Swt

3) Tahapan Komunikasi

Penelitian ini menggunaka teori dari Ibnu Arabi bahwa doa
dijadikan sebagai komunikasi dengan tuhan guna menghilangkan hal-
hal buruk yang terdapat dalam diri.

b. Kecemasan Pasca Operasi

Menurut Gail W. Stuart, ada beberapa aspek kecemasan yang
dikelompokkan dalam respon perilaku, kognitif, dan afektif sebagai
berikut :!”

1) Perilaku, misalnya gelisah, ketegangan fisik, berbicara secara

cepat, menghindar pada suatu hal.

2) Kognitif, misalnya penurunan produktivitas, pelupa, memiliki

konsentrasi yang buruk, memiliki hambatan dalam berpikir.

3) Afektif, misalnya memiliki rasa khawatir, kecemasan,

ketakutan, tegang, gelisah, mudah terganggu.

16 Syamsidar, Doa sebagai Metode Pengobatan Psikoterapi Islam, AL-DIN, Vol. 6, No.
2,2020

17 Dona Fitri Annisa dan Ifdil, Konsep Kecemasan (Anxiety) Pada Lanjut Usia (Lansia),
Konselor, Vol. 5 No.2, Juni 2016, hl. 2-3



Selain itu, menurut Shah kecemasan dibagi menjadi tiga aspek
yaitu :

1) .Aspek Fisik, misalnya mengalami rasa mual, mulut menjadi
kering, mengalami rasa sakit kepala, merasa pusing.

2) Aspek Emosional, misalnya munculnya rasa panik dan takut.

3) Aspek Mental atau Kognitif, misalnya timbul sebuah gangguan
pada memori, berpikir tidak teratur, merasakan rasa khawatir
Sedangkan menurut Greenberger dan Padesky dikutip oleh

Anggia Putri,'® memaparkan empat aspek kecemasan sebagai berikut :

1) Reaksi perilaku merupakan suatu ciri yang tercermin dari
perilaku seseorang ketika mengalami kecemasan.

2) Reaksi fisik merupakan salah satu aspek kecemasan yang dapat
dilihat dari kondisik fisiknya.

3) Reaksi kognitif atau pemikiran merupakan aspek kecemasan
yang bisa terjadi pada pikiran.

4) Suasana Hati atau Reaksi Afektif merupakan suatu aspek
kecemasan yang meliputi perasaan individu.

Pada penelitian ini menggunakan teori dari Greenberger yang
memaparkan empat aspek kecemasan yaitu reaksi perilaku, reaksi fisik,

reaksi kognitif atau pemikiran, dan suasana hati atau reaksi afektif.

2. Penelitian yang Relevan

8 Anggia Putri, "Hubungan Kepercayaan Diri Dengan Kecemasan Dalam Menghadapi
Dunia Kerja Pada Fresh Graduate Di Uin Ar-Raniry", Skripsi Sarjana Psikologi, (Banda
Aceh : UIN Ar-Raniry, 2020)
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Pada penelitian ini memaparkan beberapa literatur dengan tema
yang serupa. Sehingga dengan adanya hal tersebut dapat mengetahui
perbedaan antara penelitian yang akan penulis bahas dengan penelitian
sebelumnya. Adapun pemaparannya sebagai berikut :

Pertama, Skripsi yang berjudul “Pengaruh Terapi Dzikir Terhadap
Tingkat Kecemasan Pada Pasien Stroke” oleh Amellia Rozza Destyani.19
Dalam penelitian tersebut menggunakan metode eksperimen yang
bertujuan untuk meneliti kemungkinan adanya sebuah hubungan sebab
akibat antar variable. Adapun perbedaan nya yaitu penelitian diatas
menggunakan metode penelitian eksperimen sedangkan penulis
menggunakan metode kualitatif. Selain itu penelitian diatas memaparkan
permasalahan kecemasan yang dapat diatasi dengan terapi dzikir
sedangkan penelitian ini memaparkan permasalahan mengatasi kecemasan
dengan terapi psikoreligius menggunakan metode doa. Sedangkan
persamaannya yaitu keduanya membahas permasalahan terkait kecemasan
yang diderita oleh seorang pasien.

Kedua, Skripsi yang berjudul ”Literature Review: Pengaruh
Terapi Psikoreligi Terhadap Kekambuhan Klien Dengan Perilaku
Kekerasantahun 2020” oleh Ade Syafa’at Ritonga.?® Dalam penelitian

tersebut menggunakan metode penelitian analitik yang memakai quasi

19 Amellia Rozza Destyani, “Pengaruh Terapi Dzikir Terhadap Tingkat Kecemasan Pada
Pasien Stroke”, Skripsi Sarjana Psikologi, (Yogyakarta : UII, 2018)

20 Ade Syafa’at Ritonga, “Literature Review: Pengaruh Terapi Psikoreligi Terhadap
Kekambuhan Klien Dengan Perilaku Kekerasantahun 20207, Skripsi Sarjana Keperawatan,
(Medan : Politeknik Kesehatan Kemenkes, 2020)
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eksperimen dengan desain one grup pretest and posttest. Adapun
persamaannya yaitu keduanya membahas terkait terapi psikoreligius akan
tetapi pada penelitian diatas pembahasan terapi psikoreligus masih secara
umum sedangkan penulis membahas terapi psikoreligius dengan metode
doa.

Ketiga, Jurnal dengan judul “Terapi Doa Dalam Pelayanan
Pembinaan Spiritual Islam Untuk Mengurangi Tingkat Kecemasan Pasien
Persalinan Di Rumah Sakit”.21 Jurnal tersebut memaparkan seseorang
yang akan menjalani sebuah persalinan mengalami kecemasan sehingga
dapat mengganggu kesehatan mentalnya. Adapun bina rohani islam yang
berada di rumah sakit untuk membantu pasien ibu hamil agar kuat secara
psikis ataupun spiritual saat menjalani persalinan dari awal sampai akhir.
Sehingga, rohaniawan menerapkan terapi doa untuk mengurangi
kecemasan pada pasien ibu hamil. Penelitian yang dilakukan
menggunakan metode kulaitatif. Adapun perbedannya yaitu penelitian
diatas menggunakan terapi doa dalam pelayanan pembinaan spiritual islam
sedangkan penelitian ini menggunakan terapi psikoreligius. Sedangkan
persamaannya yaitu keduanya membahas tentang permasalahan
kecemasan.

Keempat, Jurnal yang berjudul “Efektifitas Mendengarkan

Murottal Dan Doa Terhadap Penurunan Kecemasan Pada Pasien

21 Silma M, Novia FA, 2022, “Terapi Doa Dalam Pelayanan Pembinaan Spiritual Islam
Untuk Mengurangi Tingkat Kecemasan Pasien Persalinan Di Rumah Sakit”, Al-Ittizaan: Jurnal
Bimbingan Konseling Islam
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Hemodialisis Di RSUD Wates”.22 Pada jurnal tersebut memaparkan
bahwa pasien hemodialisis mengalami permasalahan psikis yaitu
kecemasan. Jika kecemasan yang dialami pasien hemodialisis tidak
teratasi dengan baik maka akan berdampak pada kualitas hidupnya.
Perbedaannya yaitu penelitian diatas menggunakan murottal dan doa
untuk mengatasi kecemasan sedangkan penulis menggunakan terapi
psikoreligius dengan metode doa. Sedangkan persamaannya yaitu
keduanya memaparkan permasalahan terkait kecemasan pada pasien.

Kelima, Jurnal yang berjudul “Pengaruh Terapi Psikoreligius:
Membaca Al Fatihah Terhadap Skor Halusinasi Pasien Skizofrenia” oleh Sri
Mardiati dkk. Penelitian tersebut menggunakan desain quasy eksperimen
dengan pendekatan pretest dan posttest design with control group.
Sedangkan penelitian ini menggunakan metode penelitian kualitatif.
Adapun persamaannya yaitu keduanya membahas tentang terapi
psikoreligius akan tetapi pada penelitian diatas menggunakan bacaan al-
fatihah sedangkan penulis menggunakan metode doa.??

Keenam, Skripsi yang berjudul “Terapi Psikoreligius Sebagai
Upaya Meningkatkan Kesehatan Mental Korban Pecandu Narkoba Di

Pondok Pesantren Rehabilitasi At-Tauhid, Sendang Guwo, Tembalang,

22 Galih NA, Iwan P, Danang S, 2019, “Efektifitas Mendengarkan Murottal Dan Doa
Terhadap Penurunan Kecemasan Pada Pasien Hemodialisis Di RSUD Wates”, Jurnal
Keperawatan Sriwijaya

2 Sri Mardiati dkk, Pengaruh Terapi Psikoreligius: Membaca Al Fatihah Terhadap Skor
Halusinasi Pasien Skizofrenia, Jurnal Ners Indonesia, Vol. 8, No. 2, Maret 2018
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Semarang” oleh Indah Isnayah.** Penelitian tersebut menggunakan
metode penelitian deskriptif kualitatif. Pada penelitian ini juga
menggunakan penelitian kualitatif. Adapun persamaannya yaitu
membahas tentang terapi psikoreligius akan tetapi pada penelitian diatas
untuk meningkatkan kesehatan mental pecandu narkoba sedangkan pada
penelitian ini untuk mengatasi kecemasan seorang pasien.
3. Kerangka Berpikir
Dalam hal ini doa dijadikan sebuah komunikasi antara umat
dengan tuhan nya guna menghilangkan segala sesuatu yang buruk. Adapun
tahapan doa sebagai terapi sebagai berikut :
a. Tahapan Kesadaran Sebagai Hamba
b. Tahapan Penyadaran Akan Kekuasaan Allah Swt
c. Tahapan Komunikasi
Selain itu, pasien hernia yang mengalami kecemasan bisa dilihat
dari beberapa aspek sebagai berikut :
a. Reaksi Perilaku, diantaranya gelisah, ketegangan fisik, dlI.
b. Reaksi Fisik, meliputi mual, sakit kepala, pusing, dll
c. Reaksi Kognitif, diantaranya konsentrasi buruk, penurunan
produktivitas, dll

d. Suasana Hati diantaranya khawatir, ketakutan, kecemasan, dll

24 Indah Isnayah, “Terapi Psikoreligius Sebagai Upaya Meningkatkan Kesehatan Mental
Korban Pecandu Narkoba Di Pondok Pesantren Rehabilitasi At-Tauhid, Sendang Guwo,
Tembalang, Semarang”, Skripsi Sarjana Sosial, (Semarang : UIN Walisongo, 2021)
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Kedua teori diatas saling berkaitan sehingga pada akhirnya dapat
mengatasi permasalahan yang dihadapi seorang pasien hernia yang
mengalami  kecemasan. Ketika seseorang sedang berdoa dan
melakukannya dengan benar maka akan mendapatkan hasil yang
maksimal. Begitu juga saat berdoa untuk mengatasi kecemasan, jika
dilakukan dengan benar maka permasalahan psikologis yang dihadapi oleh

pasien akan teratasi.

Pasien hernia di Rumah Sakit Kecemasan meliputi beberapa
Aro tidak hanya mengalami reaksi yaitu :

kecemasaan saat pra operasi
saja, akan tetapi juga
mengalami kecemasaan saat
pasca operasi. Kecemasan
pasca operasi yang dialami

1. Reaksi Perilaku, diantaranya
gelisah, ketegangan fisik, dll.

A 4

2. Reaksi Fisik, meliputi mual,
sakit kepala, pusing, dll

pasien hernia diantaranya 3. Reaksi Kognitif, diantaranya
cemas akan kehidupannya di konsentrasi buruk, penurunan
masa mendatang. produktivitas, dll

4. Suasana Hati diantaranya
khawatir, ketakutan, kecemasan,

dn
Dengan adanya doa sebagai Doa sebagai terapi psikoreligius,
terapi psikoreligius untuk pasien Adapun tahapan doa sebagai terapi
hernia pasca operasi, pasien pun sebagai berikut :
merasa lebih tenang dari P a. Tahapan Kesadaran Sebagai
sebelumnya yang merasa cemas  [* Hamba
ketika telah dilakukan tindakan
operasi. b. Tahapan Penyadaran Akan

Kekuasaan Allah Swt

c. Tahapan Komunikasi

Gambar 1 : Kerangka Berpikir
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F. Metodologi Penelitian
1. Jenis dan Pendekatan Penelitian

Berdasarkan sumber yang diperoleh maka penelitian ini
menggunakan jenis penelitian lapangan atau dengan istilah lain yaitu field
research Adapun metode yang digunakan dalam penelitian ini yaitu
metode kualitatif. Metode kualitatif adalah suatu penelitian yang hasilnya
tidak menggunakan statistic ataupun metode kuantifikasi lainnya.
Penelitian kualitatif ini menekankan pada suatu pemahaman terkait
berbagai masalah yang ada dikehidupan sosial.?®

Pendekatan penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah
pendekatan tasawuf dan psikologi. Tasawuf merupakan studi islam yang
memfokuskan pada pembersihan aspek kerohanian manusia sehingga
dapat menilmbulkan akhlak yang mulia.?¢ Psikologi merupakan paradigma
cara pandang guna memahami agama dengan mempelajari jiwa seseorang
dengan melihat gejala perilaku yang dapat diamati. Dengan hal tersebut,
akan dapat diketahui tingkat keagamaan yang dihayati, dipahami, dan
diamalkan serta sebagai alat untuk memasukkan agama kedalam jiwa
seseorang.”’” Adapun pendekatan tasawuf pada penelitian ini meliputi doa
sebagai terapi psikoreligius. Sedangkan pendekatan psikologi dalam

penelitian ini yaitu kecemasan pasca operasi pada pasien hernia.

25 Albi Anggito, Johan setiawan, Metodologi Penelitian Kualitatif, (Sukabumi : Jejak
Publisher, 2018), hlm. 9

26 Sugeng Wanto, Pendekatan Tasawuf dalam Studi Islam dan Aplikasinya di Era
Modern, Jurnal At-Tafkir, Vol. VII, No. 1, Juni 2014

7 Chuzaimah Batubara dkk, Handbook Metodologi Studi Islam, (Jakarta : Prenamedia
Group, 2018), hlm. 180
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2. Sumber Data

a.

Data Primer

Data primer merupakan sebuah data yang berisi hasil
penelitian yang asli atau teoritis yang orisinal.”® Maka sudah dapat
dipastikan sumber data yang akan diambil berkaitan dengan pasien
hernia pasca operasi dan satu orang petugas rohaniawan yang berada
di Rumah Sakit Aro Pekalongan. Adapun pasien hernia pasca
operasi yang dijadikan sebagai sumber data primer berjumlah 1
orang dengan kriteria yang bersedia untuk diwawancara, mudah
untuk berkomunikasi dan juga berinteraksi.
Data Sekunder

Adapun data sekunder merupakan sebuah data yang
dikumpulkan secara tidak langsung oleh peneliti.”’ Dalam hal ini
sumber data sekuender dalam penelitian ini berupa karya tulis ilmah,
jurnal, ataupun buku yang berkaitan dengan doa sebagai terapi
psikoreligius untuk mengatasi kecemasan pasca operasi pada pasien

hernia.

3. Teknik Pengumpulan Data

a.

Observasi
Observasi adalah suatu metode pengumpulan data primer

yang dilakukan dengan proses pencatatan perilaku seseorang, benda,

28 Rahmadi, Pengantar Metodologi Penelitian, (Banjarmasin : Antasari Press, 2011), hlm.

41

2 Istijanto, Riset Sumber Daya Manusia, (Jakarta : PT Gramedia Pustaka Media, 2010)
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atau suatu kejadian yang sistematik tanpa adanya komunikasi
dengan subjek yang diteliti. Berdasarkan apa yang diamati, peneliti
membuat sebuah catatan lapangan dengan bentuk deskripsi. Hasil
informasi dari observasi dapat memberikan sebuah saran dan konsep
guna merancang tahapan penelitian yang selanjutnya atau memberi
panduan poin penting dalam menjalankan wawancara.’® Metode ini
digunakan untuk mengetahui gambaran doa sebagai terapi
psikoreligius untuk mengatasi kecemasan pasca operasi pada pasien
hernia di RS Aro Pekalongan.
Wawancara

Wawancara merupakan metode pengumpulan data yang
dilakukan secara tatap muka dan adanya tanya jawab secara
langsung antara narasumber dengan peneliti. Hal tersebut dapat
dijadikan sebuah interaksi sosial yang bertujuan agar memperoleh
informasi secara lengkap dan detail. Metode ini merupakan metode
yang baik untuk meneliti sebuah pendapat, keyakinan, motivasi,
perasaan, dan proyeksi seseorang terkait masa depannya.’! Dalam
hal ini akan dilakukan wawancara dengan petugas rohaniawan dan
pasien hernia yang berada di Rumah Sakit Aro Pekalongan.
Dokumentasi

Dokumentasi adalah suatu proses pengumpulan data yang

hlm 158

163

39 Edi S. Mulyanta, Metodologi Penelitian Bisnis, (Yogyakarta : CV Andi Offset, 2022),

31 Pudji Muljono, Metodologi Penenlitian Sosial, (Bogor : Percetakan IPB, 2012), him.
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dilakukan dengan mencatat data yang sudah ada. Adapun bentuk
data yang diperoleh berupa notulensi rapat, literature, video, foto,
buku harian, dll. Metode tersebut digunakan untuk menulusi sebuah
data historis, peninggalan arsip, dan sebagainya berkaitan dengan
penelitian yang akan diteliti.>> Dalam penelitian ini, dokumentasi
yang akan disajikan berupa foto, video, dan hasil wawancara.
4. Teknik Analisis
Analisis data kualitatif bersifat induktif, yaitu suatu analisis
berdasarkan data yang diperoleh kemudian dikembangkan pola hubungan
tertentu atau menjadi hipotesis.*> Dalam penelitian ini menggunakan
teknik analisis deskriptif, yaitu teknik yang digunakan untuk menganalisis
sebuah data berupa catatan, masukan, atau lainnya.>*
Adapun tahapan analisis yang harus dilakukan sebagai berikut :%
a. Reduksi Data, merupakan suatu tahapan pemilihan dan transformasi
data kasar yang muncul dari catatan tertulis di lapangan. Hal tersebut
dilakukan secara terus menerus selama penelitian berlangsung.

Dalam penelitian ini melakukan reduksi data berdasarkan hasil

wawancara dengan narasumber yang telah ditentukan tentang doa

32 Leon Andretti Abdillah dkk, Metodologi Penelitian dan Analisis Data Comprehensive,
(Cirebon : Insania, 2021), hlm. 180

33 Umrati dan Hengki Wijaya, Analisis Data Kualitatif, (Makassar : Sekolah Tinggi
Theologia Jaffray, 2020), him. 86

34 Yudi Hari Rayanto dan Sugianti, Penelitian Pengembangan Model Addie dan R2D2 :
Teori dan Praktek, (Pasuruan : Lembaga Academic dan Research Institute. 2020), him. 39

35 Ahmad Rijali, Analisis Data Kualitatif, Jurnal Alhadharah, Vol. 17, No. 33, Januari-
Juni 2018
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sebagai terapi psikoreligius untuk mengatasi kecemasan pasca
operasi pada pasien hernia di RS Aro Pekalongan.

b. Penyajian Data, ialah suatu proses penyusunan informasi sehingga
dapat memberikan adanya penarikan kesimpulan serta menimbulkan
sebuah pengambilan suatu tindakan. Selain itu, penyajian data dapat
berupa uraian singkat, bagan, ataupun hubungan variable dan
sejenisnya. Dalam penelitian ini menyajikan data berupa deskripsi
terkait doa sebagai terapi psikoreligius untuk mengatasi kecemasan
pasca operasi pada pasien hernia di RS Aro Pekalongan.

c. Penarikan Kesimpulan, upaya penarikan kesimpulan yang dilakukan
peneliti secara terus menerus di lapangan. Kemudian kesimpulan
tersebut akan diverifikasi selama proses penelitian sedang berjalan.
Penarikan kesimpulan diperoleh dari jawaban atas rumusan masalah

pada penelitian ini.

G. Sistematika Penulisan
Adapun susunan sistematika penulisan pada penelitian ini sebagai berikut :
BAB I berisi tentang pendahuluan yang mana didalamnya terdapat latar
belakang, rumusan masalah, tujuan dan manfaat penelitian, kajian pustaka,
kerangka teori, kerangka berpikir, metode penelitian, dan sistematika penulisan.
BAB 1I berisi terkait tinjauan teori mengenai doa sebagai terapi
psikoreligius untuk mengatasi kecemasan pasca operasi pada pasien hernia. Ada

tiga sub bab yaitu sub bab pertama akan membahas terkait psikoreligius secara
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umum. Sub bab kedua mengenai doa sebagai terapi psikoreligius, dan sub bab
ketiga akan membahas tentang kecemasan yang dialami oleh seorang pasien

hernia.

BAB III akan berisi mengenai gambaran umum rumah sakit Aro
Pekalongan dan juga hasi penelitian. Adapun hasil penelitian akan dibagi
menjadi dua sub bab. Sub bab pertama yaitu kecemasan pasca operasi pada
pasien hernia di RS ARO Pekalongan dan sub bab yang kedua yaitu doa sebagai
terapi psikoreligius untuk mengatasi kecamasan pasca operasi pada pasien

hernia di RS ARO Pekalongan.

BAB IV mengenai analisis doa sebagai terapi psikoreligius untuk
mengatasi kecemasan pasca operasi pada pasien hernia di Rumah Sakit Aro
Pekalongan meliputi dua sub bab yaitu bab pertama kecemasan pasca operasi
pada pasien hernia di RS ARO Pekalongan dan sub bab yang kedua yaitu
analisis doa sebagai terapi psikoreligius untuk mengatasi kecamasan pasca

operasi pada pasien hernia di RS ARO Pekalongan

BAB V berisi penutup yang memuat kesimpulan dan saran.



BABV
PENUTUP

A. Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan oleh peneliti di

Rumah Sakit Aro Pekalongan dapat diambil kesimpulan sebagai berikut :

1.

Gambaran kecemasan pasien hernia pasca operasi di Rumah Sakit Aro
Pekalongan ditandai dengan adanya reaksi suasana hati berupa gelisah
dan cemas, reaksi kognitif berupa produktivitas menurun, reaksi fisik
berupa mual, pusing, dan nyeri, serta reaksi perilaku berupa gugup dan
berbicara secara cepat. Hal tersebut merupakan reaksi penyebab
terjadinya kecemasan. Dengan adanya kecemasan yang dialami pasien,
maka dilakukan terapi psikoreligius dengan menggunakan metode doa
untuk mengatasi kecemasan yang dialami oleh pasien. Pasien pun
merasa lebih tenang ketika terapi tersebut telah selesai dilakukan.

Adapun tahapan pelaksanaan terapi psikoreligius dengan menggunakan
metode doa yang dilakukan oleh rohaniawan Rumah Sakit Aro
Pekalongan terdapat 3 tahapan yaitu persiapan, prosedur, dan kriteria
evaluasi. Pada tahap persiapan berupa mempersiapkan berkas guna
pendataan pasien. Tahap prosedur meliputi tahap kesadaran sebagai
hamba, tahap penyadaran akan kekuasaan Allah SWT, dan tahapan
komunikasi. Dan yang terakhir yaitu kriteria evaluasi berupa

menulisakan hasil pada form lalu menanyakan kembali kondisi pasien

78
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setelah dilakukan terapi oleh rohaniawan. Kemudian dianalisis dan

diserahkan kembali kepada perawat guna didata kembali.

B. Saran

Berdasarkan hasil penelitian dan kesimpulan yang telah diambil, maka

terdapat saran yang disampaikan sebagai berikut :

1.

Bagi Rumah Sakit Aro Pekalongan, untuk dapat meningkatkan
pelayanan non medis berupa terapi psikoreligius khusus nya
menggunakan metode doa.

Bagi pasien hernia yang mengalami kecemasan pasca operasi, untuk
bisa konsisten dalam berdoa dan beribadah kepada Allah agar lebih
dekat.

Bagi rohaniawan Rumah Sakit Aro Pekalongan, untuk menjaga
kekonsistenannya dalam memberikan pelayanan kepada pasien serta
meningkatkan pengetahuan terkait doa yang bisa dijadikan terapi
psikoreligius untuk mengatasi permasalahan pasien.

Bagi mahasiswa Tasawuf dan Psikoterapi, dengan adanya penelitian
semoga dapat memberikan pengetahuan berupa keilmuan dalam bidang
Tasawuf dan Psikoterapi khususnya doa sebagai terapi psikoreligius
untuk mengatasi kecemasan. Selain itu, juga diharapkan kedepannya

dapat mengembangkan penelitian ini lebih lanjut.
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