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ABSTRAK

Terapi murottal Al-Qur’an adalah terapi bacaan Al- Qur’an yang
merupakan terapi religi dimana seseorang dibacakan ayat- ayat Al-Qur’an selama
beberapa menit atau jam yang dilakukan secara rutin setiap hari. Studi kasus ini
bertujuan untuk melakukan asuhan keperawatan pada pasien AMI (Akut Miokard
Infark) dengan masalah keperawatan ansietas di Rumah Sakit Amal Sehat
Wonogiri.

Metode yang digunakan adalah pendekatan proses keperawatan yang
meliputi pengkajian, perencanaan, implementasi dan evaluasi. Asuhan
keperawatan pada Tn S 62 tahun dengan diagnose medis AMI (Akut Miokard
Infark) dengan masalah keperawatan ansietas di laksanakan selama 5 hari, dengan
terapi audio murotal Al Quran selama 15-20 menit yang diberikan rutin tiap hari
pada tanggal 77-31 Oktober 2025.

Hasil pengkajian menunjukan bahwa pasien mengalami ansietas yang
disebabkan oleh ketakutan akan kematian. Tindakan keperawatan yang diterapkan
untuk mengatasi ansietas tersabut adalah dengan penerapan terapi murottal Al-
Qur’an surat Ar Rahman. Hasil evaluasi menunjukan penurunan tingkat
kecemasan secara bertahap. Pada evaluasi hari pertama dan kedua tingkat
kecemasan pasien kategori berat dengan skor HARS masing-masing 33 dan 30.
Pada evaluasi hari ketiga tingkat kecemasan menurun menjadi kecemasan sedang
dengan skor HARS 25, selanjutnya pada hari keempat tingkat kecemasan
menurun manjadi kecemasan ringan dengan skor HARS 20, kemudian di hari
kelima menjadi tidak cemas dengan skor HARS 14. Pada hari pertama dan hari
kedua pasien menunjukan kekhawatiran, gelisah, tidak bisa focus, bingung dan
tampak tegang, dengan disertai gejala fisik seperti nafas cepat dan nadi menigkat.
Pada hari ketiga dan empat kualitas tidur meningkat, konsentrasi baik, meskipun
kadang-kadang masih sedikit khawatir karena masih agak sesak nafas. Dihari
kelima Tn. S tampak lebih tenang, lebih relaks, konsentrasi baik, kualitas tidur
baik 6-7 jam.

Terapi audio murotal Al Quran dapat dibuat SOP yang dapat digunakan
sebagai salah satu terapi non farmakologis yang efektif dan mudah diterapkan
khususnya pada pasien AMI yang mengalami gangguan ansietas Yyang
memerlukan penanganan psikologis di ruang ICU Rumah Sakit Amal Sehat
Wonogiri

Kata kunci: Akut Miokard Infark, Ansietas, Terapi Audio Murottal, Asuhan
Keperawatan, ICU
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ABSTRACT

Al-Quran murottal therapy is a religious therapy in which verses of the
Qur'an are recited to a person for several minutes or hours, performed routinely
every day. This case study aims to provide nursing care to patients with AMI
(Acute Myocardial Infarction) with anxiety nursing problems at Amal Sehat
Wonogiri Hospital.

The method used is a nursing process approach that includes assessment,
planning, implementation and evaluation. Nursing care for Mr. S, 62 years old
with a medical diagnosis of AMI (Acute Myocardial Infarction) with anxiety
nursing problems was carried out for 5 days, with audio therapy of Al-Quran
recitation for 15-20 minutes which was given routinely every day on October 7-
31, 2025.

The assessment results showed that the patient experienced anxiety
caused by the fear of death. The nursing action implemented to overcome this
anxiety was the application of Al-Qur'an recitation therapy of Surah Ar Rahman.
The evaluation results showed a gradual decrease in anxiety levels. On the first
and second day of the evaluation, the patient's anxiety level was in the severe
category with HARS scores of 33 and 30, respectively. On the third day of the
evaluation, the anxiety level decreased to moderate anxiety with a HARS score of
235, then on the fourth day the anxiety level decreased to mild anxiety with a HARS
score of 20, then on the fifth day it became no anxiety with a HARS score of 14.
On the first and second days the patient showed worry, restlessness, inability to
focus, confusion and appeared tense, accompanied by physical symptoms such as
rapid breathing and increased pulse. On the third and fourth days, sleep quality
improved, concentration was good, although sometimes still a little worried
because he was still a little short of breath. On the fifth day, Mr. S appeared
calmer, more relaxed, had good concentration, and slept well for 6-7 hours.

Al Quran murottal audio therapy can be made into an SOP that can be used as a
non-pharmacological therapy that is effective and easy to apply, especially for
AMI patients who experience anxiety disorders who require psychological
treatment in the ICU of Amal Sehat Hospital, Wonogiri.

Keywords : Acute Myocardial Infarction, Anxiety, Quranic Recitation Audio
Therapy, Nursing Care, ICU
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