
 
 

 
 

Lampiran 1 

FORMAT PENGKAJIAN, ANALISA DATA, DIAGNOSA, INTERVENSI  

DAN IMPLEMENTASI KEPERAWATAN 

 

Tanggal pengkajian  : Sabtu, 15 Juni 2024    

Diagnosa medis  : Post Op Benign Prostat Hyperplasia 

No. Register   : 056739 

Ruang perawatan  : Bedah/CHR 

I. Biodata 

A. IdentitasKlien 

1. NamaLengkap  : Tn. M 

2. JenisKelamin  : Laki-laki 

3. Umur/TanggalLahir : 64 tahun / 01 Juli 1959 

4. Status perkawinan  : Kawin 

5. Agama   : Islam 

6. SukuBangsa  : Buton 

7. Pendidikan   : SMP 

8. Pekerjaan   : Petani 

9. Pendapatan   : < Rp.500.000 

10. Tanggal MRS  : Jumat, 14 Juni 2024 

B. IdentitasPenanggung 

1. NamaLengkap  : Ny. D 

2. Jeniskelamin  : Perempuan 

3. Pekerjaan   : IRT 

4. Hubungandenganklien : Anak dari pasien 

5. Alamat   : Palatiga, Jl. Gatot Subroto 

 

II. RiwayatKesehatan 

A. Keluhan Utama    : Klien mengatakan nyeri 

B. Riwayatkeluhan  : 

1. Penyebab/factor pencetus  : Nyeri luka insisi Operasi BPH 



 
 

 
 

2. Sifatkeluhan   : Hilang timbul 

3. Lokasidanpenyebarannya  : Perut bagian bawah 

4. Skalakeluhan   : Skala 8 (Berat) 

5. Mulaidanlamanyakeluhan : ± 5-10 menit 

6. Hal-hal yang meringankan/memperberat : Klien mengatakan nyeri 

bertambah ketika banyak bergerak atau saat kateter tersumbat dan nyeri 

akan berkurang apa bila di beri obat anti nyeri, istirahat dan membatasi 

pergerakan 

 

III. Riwayat Kesehatan Masa Lalu 

a. Apakahmenderitapenyakit yang sama : Ya 

b. Bilapernahdirawat di RS, sakitapa  : Pernah, BPH 

c. Pernahmengalamipembedahan  : Pernah 

d. Riwayatalergi     : Tidak 

e. Kebiasaan/ketergantunganterhadapzat : Tidak 

1. Merokok(berapabatangsehari)  : Tidak 

2. Minumalkohol    : Tidak 

3. Minum kopi    : ya 

4. Minumobat-obatan   : Tidak 

 

IV. RiwayatKeluarga/ Genogram (Terlampir) 

a. Genogram 3 generasi 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

Keterangan : 

 
Laki-laki 

 
Perempuan  

 
Pasien  

 
Meninggal 

 
Garis pernikahan 

 
Garis keturunan 

 

b. Riwayatkesehatananggotakeluarga 

1. Apakahadaanggotakeluarga yang menderitapenyakitserupa: Tidak 

2. Apakahadakeluarga yang mempunyaipenyakitmenularataumenurun : 

Tidak 

 

V. PemeriksaanFisik 

0. Tanda-tanda vital 

1. Tekanandarah  : 130/80 mmHg  

2. Pernapasan : 20 kali/menit 

3. Nadi  : 86 kali/menit 

4. Suhubadan : 36,5 °C 

1. Beratbadandantinggibadan 

1. Beratbadan : 70 

2. Tinggibadan : 168 

3. IMT : 24,8 

2. Kepala : 

1. Bentukkepala : Oblong 

2. Keadaankulitkepala : Bersih 

3. Nyerikepala / pusing : Kadang  

4. Distribusirambut : Lebat   

5. Rambutmudahtercabut : Tidak 



 
 

 
 

3. Mata  

1. Kesimetrisan : Simetris kiri dan kanan 

2. Edema kelopakmata : Tidak Edema 

3. Ptosis  : Tidak Ada 

4. Sklera : Berwarna putih, Tidak Ikterik 

5. Konjungtiva : Berwarna merah muda, tidak anemis 

6. Ketajamanpenglihatan : Mampu melihat objek dengan baik 

7. Pergerakan bola mata : Bergerak ke segala arah 

4. Telinga 

1. Kesimetrisan : simetris kiri dan kanan 

2. Sekret : Tidak terdapat sekret 

3. Serumen : Terdapat serumen 

4. Fungsi pendengaran : Normal 

5. Hidung 

1. Kesimetrisan : simetris 

2. Perdarahan : Tidak  ada 

3. Sekresi : Tidak ada 

4. Fungsipenciuman : Mampu membedakan bau 

6. Mulut 

1. Fungsiberbicara : Normal 

2. Kelembabanbibir : cukup lembab 

3. Stomatitis  : Tidak ada 

4. Warnalidah : Normal 

5. Nyerimenelan : Tidak 

6. Kemampuanmengunyah : Mampu 

7. Fungsimengecap : Mampu membedaka rasa 

7. Leher 

1. Mobilitasleher : Normal 

2. Pembesarankel. Tiroid : Tidak ada 

3. Pembesarankel. limfe : Tidak ada 

4. Pelebaran vena jugularis : Tidak ada 

8. Thoraks 



 
 

 
 

Paru – paru 

1. Bentuk dada  : Normal, Chest 

2. Pengembangan dada  : Normal 

3. Tandajejas : Tidak ada 

4. Massa  : Tidak ada 

5. Dispnea : Tidak 

6. Suaranafas : Tidak ada 

7. Bunyinafastambahan : Tidak ada 

8. Nyeri dada  : Tidak Nyeri 

9. Abdomen 

1. Warnakulit : Sawo Matang 

2. Distensi abdomen : Tidak 

3. Ostomy : Tidak ada 

4. Tandajejas : Tidak ada 

5. Nyeritekan : Nyeri tekan di bawah perut   

10. Pengkajian system saraf 

1. Tingkat kesadaran : Kompos Mentis  

2. Koordinasi : Normal  

3. Memori : Normal  

4. Keseimbangan : Normal 

5. Kelumpuhan : Tidak 

 

11. Ekstremitas         

1. Warnakulit  : Sawo Matang 

2. Purpura / ekimosis : Tidak 

3. Atropi   : Tidak 

4. Hipertropi   :Tidak 

5. Lesi   :Tidak 

6. Pigmentasi  :Tidak 

7. Luka    : Tidak 

8. Deformitassendi  :Tidak 

9. Deformitastulang  :Tidak 



 
 

 
 

10. Tremor    : Tidak 

11. Varises   :Tidak 

12. Edema     :Tidak edema 

13. Turgor kulit  : Elastis 

14. Kelembabankulit  : Cukup Lembab 

15. Capillary Tefilling Time (CRT) :< 2 Detik 

16. Pergerakan  : Normal 

17. Kekakuansendi  : Tidak 

 

VI. PengkajianKebutuhanDasar  

a. Kebutuhanoksigenasi 

1. Batuk : Tidak 

2. Kemampuanmengeluarkan sputum : - 

3. Karakteristik sputum  : - 

4. Dispnea :Tidak 

5. Ortopnea :Tidak 

6. Otot bantu pernafasan :Tidak 

7. Sianosis :Tidak 

 

b. KebutuhanNutrisi 

Keterangan Sebelumsakit Setelahsakit 

Frekuensi makan sehari 3 kali/hari 3 kali/hari 

Waktu makan Pagi, siang, malam Pagi,Siang,malam 

Porsi makan yang habiskan Dihabikan Tidak  

Penggunaan alat bantu makan Tidak Tidak  

Makanan pantang/yang tidak 

disukai 
Tidak ada Tidak ada 

Makanan yang disukai Ikan, sayur Ikan sayur 

Jenis makanan yang dibatasi Tidak ada Makanan padat 

Konsumsi makanan berserat : 

jenis dan jumlah  
Sayur dan buah Sayur dan buah 

Nafsu makan baik Kurang  

Mual Tidak  Tidak  

 

c. KebutuhanCairandanElektrolit 

Keterangan Sebelumsakit Setelahsakit 

Frekuensi minum sehari Sering  Sering  



 
 

 
 

Jumlah minum yang 

dikonsumsi setiap hari 
± 1-2 Liter 1,5 Liter 

Jenis minuman yang disukai Air putih Air putih 

Perasaan haus Normal  Normal 

 

d. KebutuhanEliminasi 

Buang Air Kecil (BAK) 

Keterangan Sebelumsakit Setelahsakit 

Frekwensi BAK 
3-5 kali/hari 

Terpasang 

kateter 

Pancaran Lancar - 

Jumlah Banyak  Sangat banyakk 

Warna 
Normal  

Agak 

kemerahan 

Disuria Tidak  Tidak  

Nokturia Tidak  Tidak  

Perasaanpenuhpadakandungkemih Normal  -  

Perasaansetelah BAK Legah  - 

Kesulitanmemulaiberkemih Tidak  - 

 

Buang Air Besar (BAB) 

Keterangan Sebelumsakit Setelahsakit 

Frekwensi 1 kali/hari Belum BAB 

Konsistensi Lunak   - 

Bau Khas  - 

Warna Kuning  - 

Nyerisaatdefekasi Tidak  - 

Dorongankuatuntukdefekasi Tidak  - 

Kemampuanmenahandefekasi Mampu  - 

 

e. KebutuhanIstrahatdantidur 

Keterangan Sebelumsakit Setelahsakit 

Jumlah jam tidursiang ± 1 Jam Tidak tidur 

Jumlah jam tidurmalam ±6-8 Jam ± 1 Jam 

Kebiasaankonsumsiobattidur/stimulant/ 

penenang 
Tidak  Tidak  

Perasaanwaktubaguntidur Puas  Pusing  

Kesulitanmemulaitidur Tidak  Ya  

Mudahterbagun Tidak  Ya  

Penyebabgangguantidur Lingkungan 

berisik 
Nyeri  

Perasaanmengantuk Tidak  Ya  

 



 
 

 
 

f. KebutuhanAktivitas 

Keterangan Sebelumsakit Setelahsakit 

Kegiatanrutin Bertani  Berbaring  

Kemampuanberjalan Mampu  Sulit  

Kemampuanmerubahposisisaatberbaring Mampu  Sulit  

Kemampuanberubahposisi : 

berbaringkeduduk 
Mampu Sulit 

Kemampuanmempertahankanposisiduduk Mampu Sulit 

Kemampuanberubahposisi : 

dudukkeberdiri 
Mampu Sulit 

Kemampuanmempertahankanposisiberdiri Mampu Sulit 

Penggunaaanalat bantu dalampergerakan Tidak  Tidak  

Pergerakanlambat Tidak  Lambat  

   

 

 

g. KebutuhanKenyamanan :  

1. Keluhannyeri : Mengeluh nyeri 

2. Pencetusnyeri : Luka operasi 

3. Upaya yang meringankannyeri : pemberian anti nyeri, istirahat 

dan pembataan pergerakan 

4. Karakteristiknyeri : seperti tertusuk-tusuk 

5. Intensitasnyeri : skala 8 (Berat) 

6. Durasinyeri :± 5-10 menit 

7. Dampaknyeriterhadapaktivitas : susah beraktivitas 

 

  



 
 

 
 

VII. Pemeriksaanpenunjang 

A. Laboratorium 

Nama pasien  : Tn. M 

Tanggal lahir  : 01-07-1959  

Diagnosa   : BPH 

No RM   : 056739 

Pengambilan sampel : 14-06-2024  16:31:42  

 

HASIL PEMERIKSAAN LABORATORIUM 

Nama Peneriksaan Hasil Satuan Nilai Rujukan 

IMUNOSEROLOGI    

HbsAg Rapid Non Reaktif  Non Reaktif 

HIV Non Reaktif  Non Reaktif 

Syphilis anti – TP (Rapid Test) Reaktif  Non Reaktif 

URINALIS    

URINE RUTIN    

Makroskopis    

Warna  Kuning Muda  Kuning  

Kejernihan  Agak Keruh  Jernih  

Kimia:    

Urobilinogen  Normal  mg/dL Negatif 

Glukosa  Negatif mg/dL Negatif 

Bilirubin  Negatif mg/dL Negatif 

Keton  Negatif  Negatif 

Berat jenis 1,005  1.005-1,025 

Darah  POS(3+) /250 Ery/µL Negatif 

pH 6  4,5-8,0 

Protein  Negatif mg/dL Negatif 

Nitrit  Negatif  Negatif 

Leukosit  POS(+)3 /500 Lue/µl Negatif 

 

VIII. Tindakan medik/pengobatan 

1. Ceftriaxone 1 gr / 12 Jam, IV 

2. Ranitidin  1 Amp / 8 Jam, IV 

3. Ketorolac  1 Amp / 8 Jam, IV 

4. Asam Tranexamat  1 Amp / 8 Jam, IV 

  



 
 

 
 

KLASIFIKASI DATA 

Data Subjektif Data Objektif 

 Klien mengatakan nyeri pada 

perut bagian bawah 
 Klien mengatakan nyerinya 

bertambah ketika banyak 

bergerak 
 Klien mengatakan nyerinya 

berada pada skala 8 (Berat) 

P: Klien megatakan nyeri setelah 

operasi 

Q: Klien mengatakan nyerinya seperti 

di tusuk-tusuk 

R: Area perut bagian bawah 

S: Skala 8 (Berat) 

T: Hilang timbul 5-10 menit 

 

 Klien tampak meringis 

 Klien tampak bersikap protektif 

 Klien tampak sulit tidur 

 TD : 130/80 mmHg 

 N: 86 kali/menit 

 RR: 20 kali/menit 

 S: 36,5 °C 

 

  



 
 

 
 

ANALISA DATA 

 

Nama   : Tn. M   No. Register  : 056739 

Diagnosa medis  : Post Op BPH  Ruang Perawatan : Bedah/CHR 

Data Etiologi  Masalah  

DS : 

 Klien mengatakan nyeri pada 

perut bagian bawah 

 Klien mengatakan nyerinya 

bertambah ketika banyak 

bergerak 

 Klien mengatakan nyerinya 

berada pada skala 8 (Berat) 

P: Klien megatakan nyeri setelah 

operasi 

Q: Klien mengatakan nyerinya seperti 

di tusuk-tusuk 

R: Area perut bagian bawah 

S: Skala 8 (Berat) 

T: Hilang timbul 5-10 menit 

 

DO : 

 Klien tampak meringis 

 Klien tampak bersikap protektif 

 Klien tampak sulit tidur 

 TD : 130/80 mmHg 

 N: 86 kali/menit 

 RR: 20 kali/menit 

 S: 36,5 °C 

Idiopatik, Penuaan 

 

Hormon testosteron 

meningkat dan hormon 

estrogen menurun 

 

Benigm Prostat 

Hyperplasia 

 

Insisi pembedahan 

 

Saraf nyeri perifer 

terganggu 

 

Nyeri  

Nyeri Akut 



 
 

 
 

RENCANA KEPERAWATAN 

 

Nama   : Tn. M   No. Register  : 056739 

Diagnosa medis  : Post Op BPH  Ruang Perawatan : Bedah/CHR 

Diagnosa 

Keperawatan 
Luaran Keperawatan Intervensi Keperawatan 

Nyeri akut 

berhubungan dengan  

agen pencedera fisik 

(prosedur operasi) 

Setelah dilakukan tindakan 

keperawatan selama 3x24 

jam maka diharapkan tingkat 

nyeri menurun, dengan 

kriteria hasil: 

1. Keluhan  nyeri  dari 

Sedang  menjadi  cukup 

menurun 

2. Meringis  dari Sedang 

menjadi   menurun  

3. Sikap protektif dari sedang  

menjadi  cukup menurun 

4. Sulit  tidur  dari sedang 

menjadi   menurun 

5. Frekuensi  nadi dari 

memburuk  menjadi  cukup 

membaik 

Manajemen Nyeri 

Observasi 

 Identifikasi  lokasi, 

karakteristik,  durasi, 

frekuensi,  kualitas, intensitas 

nyeri 

 Identifikasi skala nyeri 

 Identifikasi  faktor yang 

memperberat dan 

memperingan nyeri 

 Identifikasi pengetahuan  dan 

keyakinan  tentang nyeri 

Terapeutik 

 Berikan  teknik  non 

farmakologis  untuk 

mengurangi  rasa  nyeri (terapi 

murottal) 

 Kontrol  lingkungan yang  

memperberat rasa  nyeri  (mis.  

Suhu ruangan,  pencahayaan, 

kebisingan) 

 Fasilitasi  istrahat  dan tidur 

 Pertimbangkan  jenis dan  

sumber  nyeri dalam  



 
 

 
 

pemilihan strategi  meredakan 

nyeri 

Edukasi : 

 Jelaskan  penyebab, periode,  

dan  pemicu nyeri 

 Jelaskan  strategi meredakan 

nyeri 

 Anjurkan  memonitor nyeri 

secara mandiri 

 Anjurkan menggunakan  

analgetik secara tepat 

 Ajarkan  teknik  non 

farmakologis  untuk 

mengurangi rasa nyeri. 

Kolaborasi: 

 Kolaborasi  pemberian 

analgetik, jika perlu 

 

Terapi Murottal 

Observasi : 

 Identifikasi aspek yang akan 

difokuskan dalam terapi  

(misalnya: stimulasi,  

relaksasi, konsentrasi,  

pengurangan nyeri) 

 Identifikasi jenis terapi yang 

digunakan berdasarkan  

keadaan  dan kemampuan  

pasien (mendengarkan  Al-

Qur’an) 

 Identifikasi  media yang  



 
 

 
 

dipergunakan (mis.  Speaker, 

earphone, handphone) 

 Identifikasi  lama  dan durasi  

pemberian  (Mishary Rashed 

Alafasy Ar-Rahman,  durasi  

13 menit)  

 Monitor  perubahan yang 

difokuskan 

Terapeutik : 

 Posisikan dalam posisi dan  

lingkungan  yang nyaman 

 Batasi  rangsangan eksternal 

selama terapi dilakukan  (mis. 

Lampu,  suara,  pengunjung,  

panggilan telepon) 

 Yakinkan  volume yang  

digunakan  sesuai dengan  

keinginan pasien 

 Putar  rekaman  yang telah 

ditetapkan 

 Dampingi  selama membaca  

Al-Qur’an, jika perlu 

Edukasi : 

 Jelaskan  tujuan  dan manfaat 

terapi 

 Anjurkan  memusatkan 

perhatian/pikiran  pada 

lantunan  ayat  Al-Qur’an 

 

  



 
 

 
 

IMPLEMENTASI DAN EVALUASI KEPERAWATAN 

 

Nama   : Tn. M   No. Register  : 056739 

Diagnosa medis  : Post Op BPH  Ruang Perawatan : Bedah/CHR 

Diagnosa 

Keperawatan 

Hari/ 

jam 

Implementasi  Evaluasi  

Nyeri akut 

berhubungan 

dengan  agen 

pencedera fisik 

(prosedur 

operasi) 

Sabtu, 

15 juni 

2024 

 

11:30 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

11:45 

1. Mengidentifikasi  lokasi, 

karakteristik,  durasi, 

frekuensi,  kualitas, 

intensitas nyeri 

Hasil : Klien mengatakan nyeri 

pada perut bagian bawah akibat 

luka operasi BPH, nyerinya 

seperti di tusuk-tusuk, hilang 

timbul, durasi nyerinya 5-10 

menit dengan skala nyeri 8 

(Berat) 

 

2. Mengidentifikasi  faktor 

yang memperberat dan 

memperingan nyeri 

Hasil: klien mengatakan 

nyerinya akan bertambah 

apabila banyak bergerak dan 

terjadi penyumbatan pada 

kateter, dan nyerinya akan 

berkurang apabila diberi obat 

anti nyeri dan membatasi 

pergerakan 

 

3. Memonitor tanda-tanda vital 

Hasil:TD: 130/80 mmHg. 

Pernafasan: 20 kali/menit, Nadi: 

86 kali/menit, suhu: 36,5°C 

S: 

 Sebelum diberikan 

terapi pertama, Klien 

mengatakan nyeri 

pada perut bagian 

bawah akibat luka 

operasi BPH, 

nyerinya seperti di 

tusuk-tusuk, hilang 

timbul, durasi 

nyerinya 5-10 menit 

dengan skala nyeri 8 

(Berat) 

 klien mengatakan 

nyerinya akan 

bertambah apabila 

banyak bergerak dan 

terjadi penyumbatan 

pada kateter, dan 

nyerinya akan 

berkurang apabila 

diberi obat anti nyeri 

dan membatasi 

pergerakan 

 Setelah diberikan 

terapi pertama, Klien 

mengatakan merasa 

lebih baik dan skala 

nyerinya menjadi 

skala 7 

 Sebelum diberikan 

terapi kedua Klien 

mengatakan skala 



 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4. Mengidentifikasi aspek 

yang akan difokuskan dalam 

terapi  ( pengurangan nyeri) 

 

5. Mengidentifikasi jenis terapi 

yang digunakan berdasarkan  

keadaan  dan kemampuan  

pasien (mendengarkan 

murottal Al-Qur’an) 

 

Hasil: Klien mengatakann 

mampu mendengarkan murottal 

Al-Qur’an 

 

6. Mengidentifikasi  media 

yang  dipergunakan (mis.  

Speaker, earphone, 

handphone) 

Hasil:menggunaan earphone 

dan handphoe sebagai media 

terapi 

 

7. Mengidentifikasi  lama  dan 

durasi  pemberian   

Hasil: Q.S Ar-Rahman durasi 

13 menit 

 

8. Memposisikan dalam posisi 

dan lingkungan yang 

nyaman 

Hasil: Klien di posisikan 

berbaring terlentang, 

lingkungan klien dalam 

keadaan tenang dan nyaman 

 

9. Menjelaskan tujuan dan 

nyerinya bertambah 

menjadi skala 8 

(Berat) karena 

beberapa menit yang 

lalu terjadi 

penyumbatan pada 

kateter sehingga urin 

keluar melalui sela-

sela saluran kemih 

dan kateter 

menyebabkan 

nyerinya bertambah 

 Setelah diberikan 

terapi kedua, Klien 

mengatakan merasa 

lebih baik dan skala 

nyerinya menjadi 

skala 7 (Berat) 

O: 

 Klien tampak 

meringis dan 

bersikap protektif 

menghindari nyeri 

 Hasil pemeriksaan 

TTV: TD: 130/80 

mmHg, pernafasan: 

20 kali/menit, nadi: 

86 kali/menit, suhu: 

36,5 °C 

A: Masalah belum 

teratasi 

 

P: Intervensi 

dilanjutkan 



 
 

 
 

 

 

 

 

12:00 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

20:00 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

manfaat terapi 

Hasil: Penjelasan telah di 

berikan dan klien 

mendengarkan dengan baik 

 

10. Menganjurkan 

memusatkann 

perhatian/pikiran pada 

lantunan ayat Al-Qur’an 

Hasil: Klien tampak fokus 

mendengarkan lantunan ayat 

Al-Quran 

 

11. Mengobservasi tingkat nyeri 

setelah diberikan terapi 

murottal 

Hasil: Klien mengatakan 

merasa lebih baik dan skala 

nyerinya menjadi skala 7 

(Berat) 

 

12. Mengobservasi sebelum 

dilakukan terapi murottal 

Hasil: Klien mengatakan skala 

nyerinya bertambah menjadi 

skala 8 (Berat) karena beberapa 

menit yang lalu terjadi 

penyumbatan pada kateter 

sehingga urin keluar melalui 

sela-sela saluran kemih dan 

kateter menyebabkan nyerinya 

bertambah 

 

13. Memberikan terapi murottal 

Al-Qur’an surah Ar-

Rahman, durasi 13 menit 

Hasil: Klien tampak fokus 



 
 

 
 

 

 

20:25 

mendengarkan lantunan ayat Al-

Qur’an sampai selesai 

 

14. Mengobservasi tingkat nyeri 

setelah diberikan terapi 

murottal 

Hasil: Klien mengatakan 

merasa lebih baik dan skala 

nyerinya menjadi skala 7 

(Berat), 

 

 Minggu, 

16 juni 

2024 

 

04:00 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

04:25 

 

1. Mengobservasi tingkat 

nyeri sebelum dilakukan 

terapi murottal 

Hasil: Klien mengatakan 

nyerinya berada pada skala 7 

(berat), klien mengatakan 

kateternya sempat tersumbat di 

tengah malam, klien 

mengatakan sulit tidur dan 

mudah terbangun di malam hari 

,tampak masih meringis,  

 

2. Memberikan terapi murottal 

Al-Qur’an surah Ar-

Rahman, durasi 13 menit 

Hasil: Klien tampak fokus 

mendengarkan lantunan ayat Al-

Qur’an sampai selesai 

 

3. Mengobservasi tingkat 

nyeri setelah diberikan 

terapi murottal 

Hasil: klien mengatakan 

merasa lebih baik dan skala 

nyerinya turun menjadi skala 6 

(Sedang) 

S: 

 Sebelum dilakukan 

terapi pertama, Klien 

mengatakan nyerinya 

berada pada skala 7 

(berat), klien 

mengatakan 

kateternya sempat 

tersumbat di tengah 

malam, klien 

mengatakan sulit 

tidur dan mudah 

terbangun di malam 

hari, tampak masih 

meringis,  

 Setelah dilakukan 

terapi pertama, klien 

mengatakan merasa 

lebih baik dan skala 

nyerinya turun 

menjadi skala 6 

(Sedang) 

 Sebelum dilakukan 

terapi kedua Klien 

mengatakan nyerinya 

berada pada skala 6 

(Sedang), klien 

tampak masih 

meringis, tampak 

sulit tidur, tampak 



 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

12:00 

 

4. Mengobservasi tingkat 

nyeri sebelum dilakukan 

terapi murottal 

Hasil: Klien mengatakan 

nyerinya berada pada skala 6 

(Sedang), klien tampak masih 

meringis, tampak sulit tidur, 

tampak persikap protektif 

 

5. Memberikan terapi murottal 

Al-Qur’an surah Ar-

Rahman, durasi 13 menit 

Hasil: Klien tampak fokus 

mendengarkan lantunan ayat 

Al-Qur’an sampai selesai 

 

6. Mengobservasi tingkat 

nyeri setelah dilakukan 

terapi murottal 

Hasil: klien mengatakan 

merasa lebih baik dan skala 

nyerinya turun menjadi skala 5 

(Sedang) 

 

persikap protektif 

 Setelah dilakukan 

terapi kedua klien 

mengatakan merasa 

lebih baik dan skala 

nyerinya turun 

menjadi skala 5 

(Sedang) 

O: 

 Klien tampak masih 

meringis, bersikap 

protektif, tampak 

sulit tidur 

A: Masalah mulai 

teratasi 

 

P:Intervensi dilanjutkan 

 Senin 

17 juni 

2024 

 

20:00 

 

 

 

 

1. Mengobservasi tingkat 

nyeri sebelum dilakukan 

terapi murottal 

Hasil: Klien mengatakan 

nyerinya berada pada skala 4 

(Sedang), klien tampak 

meringis berkurang, klien 

mengatakan tidurnya sudah 

bertambah beberapa jam, 

tampak persikap protektif 

berkurang 

 

S: 

 Sebelum di beri 

terapi pertama Klien 

mengatakan nyerinya 

berada pada skala 4 

(Sedang), 

 Setelah di berikan 

terapi pertama klien 

mengatakan merasa 

lebih baik dan skala 

nyerinya turun 

menjadi skala 3 

(ringan) 



 
 

 
 

 

 

 

 

 

20:25 

 

 

 

 

 

 

04:00 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

04:25 

2. Memberikan terapi murottal 

Al-Qur’an surah Ar-

Rahman, durasi 13 menit 

Hasil: Klien tampak fokus 

mendengarkan lantunan ayat 

Al-Qur’an sampai selesai 

 

3. Mengobservasi tingkat 

nyeri setelah dilakukan 

terapi murottal 

Hasil: klien mengatakan 

merasa lebih baik dan skala 

nyerinya turun menjadi skala 3 

(ringan) 

 

4. Mengobservasi tingkat 

nyeri sebelum dilakukan 

terapi murottal 

Hasil: Klien mengatakan 

nyerinya berada pada skala 3 

(Ringan), klien tampak 

meringis berkurang, klien 

mengatakan tidurnya sudah 

bertambah beberapa jam, 

tampak tidak persikap protektif 

 

5. Memberikan terapi murottal 

Al-Qur’an surah Ar-

Rahman, durasi 13 menit 

Hasil: Klien tampak fokus 

mendengarkan lantunan ayat 

Al-Qur’an sampai selesai 

 

6. Mengobservasi tingkat 

nyeri setelah dilakukan 

terapi murottal 

Hasil: klien mengatakan 

 Sebelum diberi terapi 

kedua Klien 

mengatakan nyerinya 

berada pada skala 3 

(Ringan), klien 

tampak meringis 

berkurang, klien 

mengatakan tidurnya 

sudah bertambah 

beberapa jam, 

tampak tidak 

persikap protektif 

 Setelah dilakukan 

terapi kedua klien 

mengatakan merasa 

lebih baik dan skala 

nyerinya turun 

menjadi skala 2 

(ringan), klien 

mengatakan sudah 

tidur pulas di malam 

hari, klien tidak 

meringis, 

O: 

 Klien tampak ceria 

A: Masalah mulai 

teratasi 

 

P:Intervensi dihentikan 



 
 

 
 

merasa lebih baik dan skala 

nyerinya turun menjadi skala 2 

(ringan), klien mengatakan 

sudah tidur pulas di malam hari, 

klien tidak meringis, 

 

  



 
 

 
 

Lampiran 2 

SURAT IZIN PENGAMBILAN DATA AWAL 

 

  



 
 

 
 

Lampiran 3 

SURAT PERMOHONAN IZIN PENELITIAN 

 

  



 
 

 
 

SURAT PERMOHONAN IZIN PENELITIAN 

 

  



 
 

 
 

Lampiran 4 

SURAT IZIN PENELITIAN 

 



 
 

 
 

Lampiran 5 

 

  



 
 

 
 

Lampiran 6 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 



 
 

 
 

Lampiran 7 

Hari Pertama  



 
 

 
 

Hari Kedua 

 

  



 
 

 
 

Hari Ketiga 

  



 
 

 
 

Lampiran 8 

LEMBAR OBSERVASI SKALA NUMERIK 

Petunjuk:  

Lingkarilah nomor/skala yang sesuai dengan yang anda rasakan dengan 

patokan angka 0 untuk tidak nyeri dan angka 10 untuk nyeri yang sangat hebat.  

Skala Numerik atau Numerical Rating Scale (NRS)  

 

Keterangan:  

Skala 0  : Tidak ada nyeri  

Skala 1-3  : Secara obyektif klien dapat berkomunikasi dengan baik  

Skala 4-6 : Secara obyektif klien meringis, dapat menunjukkan lokasi nyeri, 

dapat mendeskripsikannya, dapat mengikuti perintah dengan baik  

Skala 7-9 : Secara obyektif klien terkadang tidak dapat mengikuti perintah 

tapi masih respon terhadap tindakan, dapat menunjukan lokasi 

nyeri, tidak dapat mendeskripsikannya, tidak dapat diatasi dengan 

terapi nafas dalam dan distraksi.  

Skala 10  : Pasien sudah tidak mampu lagi berkomunikasi   



 
 

 
 

Lampiran 9 

 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) 

TERAPI MUROTTAL 

Tanggal 

pelaksanaan 
Hari: Tsnggsl: Pukul: 

Pengertian  Murrotal  Al-Qur’an  adalah  rekaman  bacaan  ayat-ayat  di 

dalam  Al-Qur’an  yang  dilantunkan  oleh  seorang  qori’ 

(pembaca Al -Qur’an) dalam bentuk suara. 

Tujuan  1. Agar  pasien  yang  mendengarkan  murottal  Al-Qur’an 

mendapatkan ketenangan jiwa. 

2. Menurunkan  tingkat  nyeri,  tingkat  insomnia,  dan 

tingkat kecem asan 

3. Memberikan perubahan fisiologis 

Manfaat  1. Dapat menurunkan hormone stress 

2. Mengaktifkan hormon endorphin alami 

3. Mengalihkan  perhatian  pasien  dari  rasa  nyeri,  takut, 

tegang, dan cemas 

4. Memperbaiki sistem kimia tubuh 

Tahap Persiapan 1. Persiapan pasien 

a. identitas pasien dan pastikan identitasnya benar 

b. Beri  penjelasan  kepada  pasien  dan  keluarganya 

tentang prosedur tindakan yang akan dilakukan 

2. Persiapan Alat 

a. MP3  player/tablet/handphone  yang  berisikan 

Murottal 

b. Earphone 

3. Persiapan Perawat 

a. Menyiapkan alat dan mendekatkan ke pasien 

b. Mencuci tangan 



 
 

 
 

4. Persiapan Lingkungan 

a. Menutup sampiran 

b. Menjaga privasi pasien 

Tahap Kerja 1. Memberi salam terapeutik 

2. Menjelaskan tujuan kegiatan dilakukan 

3. Memberi  kesempatan  kepada  pasien  untuk  bertanya 

sebelum prosedur tindakan dimulai 

4. Mengatur posisi pasien senyaman mungkin 

5. Memilih  ayat  Al-Qur’an  yang  akan  

diperdengarkan(Surah Ar Rahman) 

6. Memasangkan earphone di kedua telinga pasien  

7. Menganjurkan  pasien  untuk  menutup  mata  dan 

berkonsentrasi pada lantunan dari murottal Al-Qur’an 

yang diperdengarkan 

8. Instruksikan pasien untuk mendengarkan murottal 

AlQur’an Surah Ar Rahman (durasi 16 menit) 

9. Setelah  selesai,  rapikan  kembali  peralatan  yang  telah  

digunakan 

Tahap Terminasi 1. Evaluasi tingkat nyeri  pasien 

2. Menganjurkan pasien untuk melakukan terapi ini saat 

mengalami nyeri, kecemasan, maupun ketakutan 

3. Salam terminasi 

Dokumentasi 1. Mencatat  kegiatan  yang  dilakukan  pada  catatan 

pelaksanaan 

2. Mencatat  respon  dari  pasien  terhadap  tindakan  yang 

telah diber i kan 

3. Mendokumentasikan evaluasi tindakan 

4. Nama dan paraf perawat 

 

  



 
 

 
 

Lampiran 10 

SURAH AR-RAHMAN BESERTA TERJEMAHAN 

 

يُُ حْوََٰ  ٱلشَّ

ar-raḥmān 

1. (Tuhan) Yang Maha Pemurah, 

 عَلَّنَُٱلْمشُْءَاىَُ

'allamal-qur`ān 

2. Yang telah mengajarkan al Quran 

ي ًغََٰ  خَلكََُٱلِْْ

khalaqal-insnā 

3. Dia menciptakan manusia. 

 عَلَّوََُُٱلْجيََبىَُ

'allamahul-bayān 

 

4. Mengajarnya pandai berbicara. 

ٱلْموََشُُثِحُغْجَبىٍُ َّ  ٱلشَّوْظُُ

asy-syamsu wal-qamaru biḥusbān 

 

5. Matahari dan bulan (beredar) menurut perhitungan. 

ٱلشَّجَشُُيغَْجُذاَىُِ َّ ٱلٌَّجْنُُ َّ  

wan-najmu wasy-syajaru yasjudān 

 

6. Dan tumbuh-tumbuhan dan pohon-pohonan kedua-duanya tunduk kepada-Nya. 

ضَعَُٱلْوِيضَاىَُ َّ َّ بُ َِ ٱلغَّوَآءَُسَفعََ َّ  

was-samā`a rafa'ahā wa waḍa'al-mīzān 

 

7. Dan Allah telah meninggikan langit dan Dia meletakkan neraca (keadilan). 

اُ۟فُِٔٱلْوِيضَاىُِ ْْ ُرطَْغَ  ألَََّّ

allā taṭgau fil-mīzān 

 

8. Supaya kamu jangan melampaui batas tentang neraca itu. 



 
 

 
 

لََُّرخُْغِشُّاُ۟ٱلْوِيضَاىَُ َّ صْىَُثِٱلْمِغْطُِ َْ ألَيِوُْاُ۟ٱلْ َّ  

wa aqīmul-wazna bil-qisṭi wa lā tukhsirul-mīzān 

 

9. Dan tegakkanlah timbangan itu dengan adil dan janganlah kamu mengurangi 

neraca itu. 

بُلِلًََْْبمُِ َِ ضَعَ َّ ٱلْْسَْضَُ َّ  

wal-arḍa waḍa'ahā lil-anām 

 

10. Dan Allah telah meratakan bumi untuk makhluk(Nya). 

ٱلٌَّخْلُُراَدُُٱلْْوَْوَبمُِ َّ خٌُ َِ ىِ
بُفََٰ َِ  فيِ

fīhā fākihatuw wan-nakhlu żātul-akmām 

 

11. Di bumi itu ada buah-buahan dan pohon kurma yang mempunyai kelopak 

mayang. 

يْحَبىُُ ٱلشَّ َّ ُرُُّٱلْعَصْفُِ ٱلْحَتُّ َّ  

wal-ḥabbu żul-'aṣfi war-raiḥān 

 

12. Dan biji-bijian yang berkulit dan bunga-bunga yang harum baunya. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

13. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

بسُِ لٍُوَٱلْفَخَّ يَُهِيُصَلْصََٰ ًغََٰ  خَلكََُٱلِْْ

khalaqal-insāna min ṣalṣāling kal-fakhkhār 

 

14. Dia menciptakan manusia dari tanah kering seperti tembikar, 

يًَُّبسٍُ بسِجٍُهِّ ُهِيُهَّ خَلكََُٱلْجَآىَّ َّ  

wa khalaqal-jānna mim mārijim min nār 

 

15. dan Dia menciptakan jin dari nyala api. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

16. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

ُ سَةُّ َّ ُٱلْوَشْشِليَْيُِ ٱلْوَغْشِثيَْيُِسَةُّ  



 
 

 
 

rabbul-masyriqaini wa rabbul-magribaīn 

 

17. Tuhan yang memelihara kedua tempat terbit matahari dan Tuhan yang 

memelihara kedua tempat terbenamnya 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

18. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

 هَشَجَُٱلْجَحْشَيْيُِيَلْزمَِيَبىُِ

marajal-baḥraini yaltaqiyān 

 

19. Dia membiarkan dua lautan mengalir yang keduanya kemudian bertemu, 

ُيَجْغِيَبىُِ وَبُثَشْصَخٌُلََّّ ُِ ٌَ  ثيَْ

bainahumā barzakhul lā yabgiyān 

 

20. antara keduanya ada batas yang tidak dilampaui masing-masing. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

21. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

ٱلْوَشْجَبىُُ َّ وَبُٱللُّؤْلؤُُُ ُِ ٌْ  يَخْشُجُُهِ

yakhruju min-humal-lu`lu`u wal-marjān 

 

22. Dari keduanya keluar mutiara dan marjan. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

23. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

اسُِٱلْوٌُشَـَٔبدُُفُِ َْ لََُُٱلْجَ نَُِّ ُٔٱلْجَحْشُِوَٱلْْعَْلََٰ  

wa lahul-jawāril-munsya`ātu fil-baḥri kal-a'lām 

 

24. Dan kepunyaan-Nya lah bahtera-bahtera yang tinggi layarnya di lautan 

laksana gunung-gunung. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

25. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 



 
 

 
 

بُفَبىٍُ َِ ُهَيُْعَليَْ  وُلُّ

kullu man 'alaihā fān 

 

26. Semua yang ada di bumi itu akan binasa. 

وْشَامُِ ٱلِْْ َّ لُِ
جَُُْسَثهَُِّرُُّٱلْجَلََٰ َّ ُ َٰٔ يجَْمَ َّ  

wa yabqā waj-hu rabbika żul-jalāli wal-ikrām 

 

27. Dan tetap kekal Dzat Tuhanmu yang mempunyai kebesaran dan kemuliaan. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi nāni`ُarāā`abunُbbarii`ānā 

28. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

دُِ ََْٰ وََٰ ُفُِٔشَؤىٍُْيغَْـَٔلَُُۥُهَيُفُِٔٱلغَّ َْ ُُ مٍُ ْْ ُيَ ٱلْْسَْضُُِۚوُلَّ َّ  

yas`aluhụ man fis-samāwāti wal-arḍ, kulla yaumin huwa fī sya`n 

 

29. Semua yang ada di langit dan bumi selalu meminta kepada-Nya. Setiap waktu 

Dia dalam kesibukan. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

30. Maka nikmat Rabb-mu yang manakah yang kamu dustakan? 

 عٌَفَْشُغُُلىَُنُْأيَََُُّٱلثَّملَََىُِ

sanafrugu lakum ayyuhaṡ-ṡaqalān 

 

31. Kami akan memperhatikan sepenuhnya kepadamu hai manusia dan jin. 

ُءَالََءُِسَثُِّ ّ ِٓ َ ىُوَبُرىَُزِثَّبىُِفجَِؤ  

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

32. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

ٱلْْسَْضُِفَٱًفزُُّاُُ۟ۚلََُّ َّ دُِ ََْٰ وََٰ ًظُِإِىُِٱعْزطََعْزنُُْأىَُرٌَفزُُّاُ۟هِيُْألَْطَبسُِٱلغَّ ٱلِْْ َّ ُ وَعْشَشَُٱلْجِيِّ يٍُرٌَفزُُّىَُيََٰ ُثغُِلْطََٰ إلََِّّ  

yā ma'syaral-jinni wal-insi inistaṭa'tum an tanfużụ min aqṭāris-samāwāti wal-arḍi 

fanfużụ, lā tanfużụna illā bisulṭān 

 

33. Hai jama'ah jin dan manusia, jika kamu sanggup menembus (melintasi) 

penjuru langit dan bumi, maka lintasilah, kamu tidak dapat menembusnya kecuali 

dengan kekuatan. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ



 
 

 
 

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

34. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

ًحَُبطٌُفلَََُرٌَزصَُِ َّ يًَُّبسٍُ اظٌُهِّ َْ شَاىُِيشُْعَلُُعَليَْىُوَبُشُ  

yursalu 'alaikumā syuwāẓum min nāriw wa nuḥāsun fa lā tantaṣirān 

 

35. Kepada kamu, (jin dan manusia) dilepaskan nyala api dan cairan tembaga 

maka kamu tidak dapat menyelamatkan diri (dari padanya). 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

36. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

َُبىُِ سْدحًَُوَٱلذِّ َّ  فَئرِاَُٱًشَمَّذُِٱلغَّوَآءُُفىََبًذَُْ

fa iżansyaqqatis-samā`u fa kānat wardatang kad-dihān 

37. Maka apabila langit telah terbelah dan menjadi merah mawar seperti (kilapan) 

minyak. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

38. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

لََُّجَآىُ  َّ ٓۦُإًِظٌُ َِ جِ ًۢ ُيغُْـَٔلُُعَيُرَ هَئِزٍُلََّّ ْْ  فيََ

fa yauma`iżil lā yus`alu 'an żambihī insuw wa lā jānn 

 

39. Pada waktu itu manusia dan jin tidak ditanya tentang dosanya. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

40. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

ٱلْْلَْذاَمُُِيعُْشَفُُ َّ صُِٔ ََْٰ نُْفيَؤُْخَزُُثِٱلٌَّ ُِ ٱلْوُجْشِهُْىَُثغِِيوََٰ  

yu'raful-mujrimụna bisīmāhum fa yu`khażu bin-nawāṣī wal-aqdām 

 

41. Orang-orang yang berdosa dikenal dengan tanda-tandannya, lalu dipegang 

ubun-ubun dan kaki mereka. 

ُءَالََءُِ ّ ِٓ َ سَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِفجَِؤ  

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

42. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 



 
 

 
 

 

 

بُٱلْوُجْشِهُْىَُ َِ ٌَّنُُٱلَّزُِٔيىَُزِةُُّثِ َِ زۦٍُِِجَ ََُٰ  

hāżihī jahannamullatī yukażżibu bihal-mujrimụn 

 

43. Inilah neraka Jahannam yang didustakan oleh orang-orang berdosa. 

ثيَْيَُحَوِينٍُءَاىٍُ َّ بُ َِ  يطَُْفُْىَُثَيٌَْ

yaṭụfụna bainahā wa baina ḥamīmin ān 

 

44. Mereka berkeliling di antaranya dan di antara air mendidih yang memuncak 

panasnya. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

45. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

لِوَيُْخَبفَُهَمَبمَُسَثِّۦَُِجٌََّزبَىُِ َّ  

wa liman khāfa maqāma rabbihī jannatān 

 

46. Dan bagi orang yang takut akan saat menghadap Tuhannya ada dua surga. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِفَُ ّ ِٓ َ جِؤ  

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

47. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

ارآَُأفٌََْبىٍُ َّ  رَ

żawātā afnān 

 

48. kedua surga itu mempunyai pohon-pohonan dan buah-buahan. 

ُءَالََءُِسَُ ّ ِٓ َ ثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِفجَِؤ  

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

49. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

وَبُعَيٌَْبىُِرجَْشِيَبىُِ ِِ  فيِ

 

fīhimā 'aināni tajriyān 

 

50. Di dalam kedua surga itu ada dua buah mata air yang mengalir 

ُءَا ّ ِٓ َ لََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِفجَِؤ  



 
 

 
 

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

51. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

جَبىُِ ّْ خٍُصَ َِ ىِ
ُفََٰ وَبُهِيُوُلِّ ِِ  فيِ

fīhimā ming kulli fākihatin zaujān 

 

52. Di dalam kedua surga itu terdapat segala macam buah-buahan yang 

berpasangan. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

53. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

جٌََُٔٱلْجٌََّزيَْيُِ َّ بُهِيُْإعِْزجَْشَقٍُُۚ َِ ُثطََآئٌُِ ُفشُُػٍٍۭ َٰٔ داَىٍُهُزَّىِـِِٔييَُعَلَ  

muttaki`īna 'alā furusyim baṭā`inuhā min istabraq, wa janal-jannataini dān 

 

54. Mereka bertelekan di atas permadani yang sebelah dalamnya dari sutera. Dan 

buah-buahan di kedua surga itu dapat (dipetik) dari dekat. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزُِّ ّ ِٓ َ ثَبىُِفجَِؤ  

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

55. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

لََُّجَآىُ  َّ نُْ ُِ ُإًِظٌُلجَْلَ ُِيَّ دُُٱلطَّشْفُِلَنُْيطَْوِثْ صِشََٰ ُلََٰ يَّ ِِ  فيِ

fīhinna qāṣirātuṭ-ṭarfi lam yaṭmiṡ-hunna insung qablahum wa lā jānn 

 

56. Di dalam surga itu ada bidadari-bidadari yang sopan menundukkan 

pandangannya, tidak pernah disentuh oleh manusia sebelum mereka (penghuni-

penghuni surga yang menjadi suami mereka), dan tidak pula oleh jin. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

57. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

ٱلْوَشْجَبىُُ َّ ُٱلْيَبلُْدُُ ُِيَّ  وَؤًََّ

ka`annahunnal-yāqụtu wal-marjān 

 

58. Seakan-akan bidadari itu permata yakut dan marjan. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُُ ّ ِٓ َ زِثَّبىُِفجَِؤ  



 
 

 
 

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

59. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

يُُ حْغََٰ ُٱلِْْ يُِإلََِّّ حْغََٰ َُلُْجَضَآءُُٱلِْْ  

hal jazā`ul-iḥsāni illal-iḥsān 

 

60. Tidak ada balasan kebaikan kecuali kebaikan (pula). 

ُ ّ ِٓ َ ءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِفجَِؤ  

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

61. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

وَبُجٌََّزبَىُِ ِِ هِيُدًُِّ َّ  

wa min dụnihimā jannatān 

 

62. Dan selain dari dua surga itu ada dua surga lagi 

ُءَالََءُِ ّ ِٓ َ سَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُُِفجَِؤ  

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

63. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

زبَىُِ َُآهَّ  هُذْ

mud-hāmmatān 

 

64. Kedua surga itu (kelihatan) hijau tua warnanya. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

65. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

بخَزبَىُِ وَبُعَيٌَْبىًَُِضَّ ِِ  فيِ

fīhimā 'aināni naḍḍākhatān 

 

66. Di dalam kedua surga itu ada dua buah mata air yang memancar. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُ ّ ِٓ َ رىَُزِثَّبىُِفجَِؤ  

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

67. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

بىٌُ سُهَّ َّ ًَخْلٌُ َّ خٌُ َِ ىِ
وَبُفََٰ ِِ  فيِ



 
 

 
 

fīhimā fākihatuw wa nakhluw wa rummān 

 

68. Di dalam keduanya (ada macam-macam) buah-buahan dan kurma serta 

delima. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

69. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

دٌُحِغَبىٌُ ُخَيْشََٰ يَّ ِِ  فيِ

fīhinna khairātun ḥisān 

 

70. Di dalam surga itu ada bidadari-bidadari yang baik-baik lagi cantik-cantik. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

71. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

دٌُفُِٔٱلْخِيَبمُِ مْصُْسََٰ  حُْسٌُهَّ

ḥụrum maqṣụrātun fil-khiyām 

 

72. (Bidadari-bidadari) yang jelita, putih bersih, dipingit dalam rumah. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

73. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

لََُّجَآىُ  َّ نُْ ُِ ُإًِظٌُلجَْلَ ُِيَّ  لَنُْيطَْوِثْ

lam yaṭmiṡ-hunna insung qablahum wa lā jānn 

 

74. Mereka tidak pernah disentuh oleh manusia sebelum mereka (penghuni-

penghuni surga yang menjadi suami mereka), dan tidak pula oleh jin. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

75. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

ُحِغَبىٍُ ّ ٍٓ عَجْمشَِ َّ ُسَفْشَفٍُخُضْشٍُ َٰٔ  هُزَّىِـِِٔييَُعَلَ

muttaki`īna 'alā rafrafin khuḍriw wa 'abqariyyin ḥisān 

 



 
 

 
 

76. Mereka bertelekan pada bantal-bantal yang hijau dan permadani-permadani 

yang indah. 

ُءَالََءُِسَثِّىُوَبُرىَُزِثَّبىُِ ّ ِٓ َ  فجَِؤ

fa bi`ayyi ālā`i rabbikumā tukażżibān 

 

77. Maka nikmat Tuhan kamu yang manakah yang kamu dustakan? 

وْشَامُِ ٱلِْْ َّ لُِ
شَنَُٱعْنُُسَثهَُِّرُِٓٱلْجَلََٰ  رجَََٰ

tabārakasmu rabbika żil-jalāli wal-ikrām 

 

78. Maha Agung nama Tuhanmu Yang Mempunyai Kebesaran dan Karunia. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



 
 

 
 

Lampiran 11 

 

SURAT KETERANGAN SELESAI PELAKSANAAN PENELITIAN 

  



 
 

 
 

Lampiran 12 

FOTO DOUMENTASI 

 

1. Penjelasan  mengenai  tujuan  penelitian,  implementasi  yang  akan  

dilakukan serta penandatanganan persetujuan tindakan 

 

Gambar 1. Perkenalan kepada pasien, menjelaskan tujuan peneliti, serta 

menjelaskan mengenai terapi murottal kepada pasien 

 

 

Gambar 2. Penandatanganan lembar persetujuan menjadi responden 

  



 
 

 
 

2. Implementasi hari pertama 

 

 

 

 

Gambar 1. Melakukan observasi tingkat nyeri 

sebelum diberikan terapi murottal 

 

 

 

 

  

 

 

Gambar 2. Pemberian terapi murottal qur’an 

pada pasien 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. Melakukan observasi tingkat nyeri 

setelah dilakukan terapi murottal pada pasien 

  



 
 

 
 

2. Implementasi hari kedua 

 

 

 

 

Gambar 1. Melakukan observasi tingkat nyeri 

sebelum diberikan terapi murottal 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. Pemberian terapi murottal qur’an pada 

pasien 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. Melakukan observasi tingkat nyeri 

setelah dilakukan terapi murottal pada pasien 

  



 
 

 
 

3. Implementasi hari ketiga 

 

 

 

 

Gambar 1. Melakukan observasi tingkat nyeri 

sebelum diberikan terapi murottal 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. Pemberian terapi murottal qur’an pada 

pasien 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. Melakukan observasi tingkat nyeri 

setelah dilakukan terapi murottal pada pasien 
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SURAT KETERANGAN BEBAS PUSTAKA 

 

 


