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Abstract.Background: LBW babies face difficulties adapting to life outside the womb because their organs, such 

as the lungs, heart, kidneys, liver and digestive system, are not fully mature. The neonatal period is the most 

vulnerable period for a baby's survival, and one of the causes of newborn deaths is asphyxia. One of the 

complementary therapy techniques that can be used to increase saturation and hemodynamics in LBW babies is 

music therapy and murrotal therapy. Research method: The research method used in the intervention is a case 

report using the intervention method. The research was carried out in the NICU room at Tjitrowardojo Regional 

Hospital, Purworejo, when the research was carried out on 01-05 May 2024. The research participants were one 

neonate patient with a diagnosis of LBW accompanied by asphyxia. Oxygen saturation measurements were 

carried out before and after Murottal Surat Ar-Rahman Therapy was given. Results: After being given the Murotal 

Al-Qur'an Surah Ar-rahman therapy intervention within 30 minutes for five days, there was an increase in oxygen 

saturation in LBW babies with asphyxia on the first day from 88% to 93%, and on the fifth day there was an 

increase in oxygen saturation from 99 % becomes 100%.Conclusion: Murottal Al-Qur'an Surah Ar-Rahman 

therapy has a positive effect on oxygen saturation in patients with LBW accompanied by asphyxia 
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Abstrak.Latar belakang: Bayi BBLR menghadapi kesulitan beradaptasi dengan kehidupan di luar rahim karena 

organ-organ mereka, seperti paru-paru, jantung, ginjal, hati, dan sistem pencernaan, belum sepenuhnya matang. 

Periode neonatus merupakan masa yang paling rentan bagi kelangsungan hidup bayi, dan salah satu penyebab 

kasus kematian bayi baru lahir adalah asfiksia. Salah satu teknik terapi komplementer yang dapat digunakan untuk 

meningkatkan saturasi dan hemodinamik pada bayi dengan BBLR adalah terapi musik dan terapi murrotal.  
Metode penelitian: Metode penelitian yang digunakan dalam intervensi adalah case report dengan menggunakan 

metode intervensi. Penelitian dilakukan di ruangan NICU RSUD Tjitrowardojo Purworejo, waktu penelitian 

dilaksanakan tanggal 01-05 Mei 2024. Partisipan penelitian berjumlah satu pasien neonatus dengan diagnosa 

BBLR disertai asfiksia. Pengukuran saturasi oksigen dilakukan sebelum dan sesudah diberikan Terapi Murottal 

Surat Ar-Rahman. Hasil: Setelah diberikan intervensi Terapi Murotal Al-Qur`an Surat Ar-rahman dalam waktu 

30 menit selama lima hari terjadi peningkatan saturasi oksigen pada bayi BBLR dengan asfiksia dihari pertama 

dari 88% menjadi 93%, dan di hari ke lima terdapat peningkatan saturasi oksigen dari 99% jadi 100%. 

Kesimpulan: Terapi Murottal Al-Qur`an Surat Ar-Rahman memiliki efek positif terhadap saturasi oksigen pada 

pasien dengan BBLR disertai asfiksia 

 

Kata kunci: Terapi Murottal Al-Qur`an, Saturasi Oksigen, BBLR, Asfiksia 
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LATAR BELAKANG 

Setiap tahun, sekitar 20 juta bayi di seluruh dunia lahir dengan berat badan rendah, dan 

menjadi masalah sosial serta kesehatan terutama di negara berkembang. Bayi dengan Berat 

Badan Lahir Rendah (BBLR) memiliki berat kurang dari 2.500 gram, diukur setidaknya 1 jam 

setelah kelahiran. Bayi BBLR menghadapi kesulitan beradaptasi dengan kehidupan di luar 

rahim karena organ-organ mereka, seperti paru-paru, jantung, ginjal, hati, dan sistem 

pencernaan, belum sepenuhnya matang (Yanti et al., 2023). 

World Health Organization menyatakan bahwa prevalensi bayi yang lahir dengan 

BBLR di dunia yaitu mencapai angka 15 sampai 20 persen atau sekitar 20 juta kelahiran per 

tahunnya. BBLR lebih sering terjadi di negara-negara berkembang dibandingkan negara maju. 

Namun, data mengenai BBLR di negara berkembang sering kali terbatas karena sebagian besar 

persalinan terjadi di rumah yang menyebabkan kasus BBLR sering tidak dilaporkan dan angka 

resmi yang didapatkan tidak dapat mencerminkan kasus yang terjadi akibat perkiraan terlalu 

rendah dari kejadian sesungguhnya. Kematian akibat BBLR di Indonesia mencapai 22.362 atau 

1,32% dari total kematian di Indonesia. Hal ini menjadikan Indonesia berada pada peringkat 

76 dari 183 negara dalam TOP 50 Causes Of Death untuk kasus kematian akibat BBLR 

(Sulviastuti et al., 2024). 

Periode neonatus merupakan masa yang paling rentan bagi kelangsungan hidup bayi, 

dan salah satu penyebab kasus kematian bayi baru lahir adalah asfiksia. Asfiksia neonatorum 

adalah kondisi di mana bayi baru lahir tidak bisa bernapas secara normal dan teratur. Kondisi 

ini bisa disebabkan oleh berbagai faktor, termasuk penyakit pada ibu selama kehamilan, 

komplikasi dengan plasenta atau tali pusat, atau persalinan yang lama atau memerlukan 

tindakan tertentu, kondisi ini bisa berakibat fatal dan memerlukan penanganan medis segera 

(Nufra et al., 2021). 

Data dari Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) menunjukkan bahwa setiap tahun, 

sekitar 3% atau 3,6 juta dari total 120 juta bayi baru lahir menderita asfiksia neonatorum, dan 

sekitar 1 juta dari bayi-bayi tersebut tidak bertahan hidup. Angka kematian bayi yang 

diakibatkan asfiksia mencapai 900.000 setiap tahunnya (Damanik et al., 2021). Indonesia 

merupakan urutan ke lima dari seluruh dunia yang jumlah bayi dengan asfiksia terbanyak. 

Kasus asfiksia di Indonesia sekitar 675.700 pertahun (Kemenkes RI, 2022). Di Asia Tenggara 

asfiksia merupakan kematian tertinggi nomor tiga sebesar (23%). Asfiksia neonatal menjadi 

penyebab 21% dari seluruh kematian neonatal, atau sekitar 13.000 kematian bayi per tahun 

(Wandita et al., 2022). Sedangkan angka kematian akibat asfiksia di Jawa Tengah Sebanyak 
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30,3 %. Hasil dari dokumentasi di NICU RSUD dr. Tjitrowardojo Purworejo terdapat 30 

neonatus dalam 4 bulan di tahun 2024 yang meninggal dikarenakan asfiksia. 

Bayi yang lahir dengan berat badan rendah (BBLR) bisa menghadapi komplikasi 

pernafasan karena proses fisiologis mereka yang tidak stabil, termasuk variasi suhu tubuh, 

detak jantung, dan tingkat oksigen dalam darah. Bayi baru lahir lebih mudah mengalami 

hipotermia, yang bisa disertai dengan peningkatan denyut jantung, penurunan ritme pernapasan 

yang bisa menyebabkan apnea berulang, dan potensi penurunan jumlah hemoglobin yang 

terikat oksigen atau saturasi oksigen (SpO2) (Sumiyati et al.,2024). Saturasi oksigen pada bayi 

baru lahir adalah persentase oksigen dalam darah, diukur dengan oksimetri. Tingkat saturasi 

dipantau untuk memastikan oksigenasi yang cukup dan mendeteksi masalah terkait oksigenasi. 

Rentang normal untuk saturasi pada bayi aterm sehat umumnya antara 90% dan 95%, 

sedangkan pada bayi prematur, rentang normal biasanya antara 85% dan 90% (Li et al., 2023). 

Salah satu teknik terapi komplementer yang dapat digunakan untuk meningkatkan 

saturasi dan hemodinamik pada bayi dengan BBLR adalah terapi musik dan terapi murrotal. 

Terapi murottal merupakan salah satu jenis terapi yang dilakukan dengan cara membacakan 

ayat-ayat Al-Qur’an kepada pasien dan diulangi beberapa kali hingga tercapai proses 

penyembuhan, pemberian terapi murrotal pada bayi dengan BBLR dapat menurunkan 

frekuensi pernapasan dan nadi sehingga sirkulasi menjadi lebih baik dan membuat bayi 

menjadi lebih tenang (Mukhlis et al. 2020). Pemberian terapi musik ataupun murrotal memiliki 

beberapa efek positif pada bayi prematur yaitu meningkatkan saturasi oksigen dalam darah, 

mengurangi penurunan saturasi (jumlah, kedalam dan durasi permenit), menurunkan basal 

heart frequency permenit, meningkatkan suhu pusat dan perifer (Triana et al., 2023). 

  Berdasarkan hal tersebut, peneliti tertarik untuk mengimplementasikan terapi murrotal 

Al Quran terhadap bayi BBLR dengan asifksia. Tujuan dari case report ini adalah untuk 

mengetahui pengaruh dari implementasi terapi murrotal surah Ar Rahman terhadap kestabilan 

saturasi pada bayi BBLR dengan asfiksia. 

 

KAJIAN TEORITIS 

1. BBLR (Berat Badan Lahir Rendah) 

BBLR (Bayi Berat Lahir Rendah) adalah bayi yang lahir dengan berat badan di bawah 

2500 gram tanpa melihat masa kehamilan (Perwitasari et al., 2022). Hal ini bisa disebabkan 

oleh berbagai faktor, termasuk komplikasi selama kehamilan, usia ibu yang sangat muda atau 

sangat tua, serta sejumlah faktor lainnya (Falah Hasibuan et al., 2023). Perawatan intensif di 
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rumah sakit untuk BBLR bertujuan mengatasi masa kritis yang meliputi risiko gagal napas, 

hipotermia, kurangnya asupan nutrisi, dan infeksi. Setelah bayi dinyatakan stabil dan diizinkan 

pulang, perawatan di rumah masih memerlukan dukungan keluarga dan pengawasan dari 

tenaga kesehatan (Astuti et al., 2022). 

2. Asfiksia 

Asfiksia adalah kondisi dimana bayi tidak mampu bernapas dengan efektif, biasanya 

akibat gangguan fungsi paru-paru seperti kekurangan oksigen, yang bisa berakibat fatal jika 

tidak segera ditangani (Ango et al., 2023). Asfiksia biasa terjadi karena faktor berat badan lahir 

yang rendah, infeksi pada bayi baru lahir, serta beberapa kondisi kesehatan ibu selama 

kehamilan seperti hipertensi, anemia, diabetes, pre-eklampsia/eklampsia, dan hiperemesis 

gravidarum (Ango et al., 2023). Kejadian asfiksia pada bayi baru lahir berdampak pada 

tingginya angka kematian bayi, sehingga penting untuk memberikan perawatan yang optimal. 

Dasar perawatan bayi baru lahir ini melibatkan penilaian APGAR score atau konsentrasi 

oksigen (Nufra & Ananda, 2021). 

3. Terapi Murottal Alquran 

Menurut para peneliti, terapi murottal adalah salah satu bentuk terapi yang diajarkan 

oleh Nabi Muhammad Saw, yang pada zaman Rasul dikenal sebagai thibbun nabawi. Terapi 

murottal dapat dijadikan sebagai terapi alternatif untuk penyembuhan berbagai macam 

penyakit. Terapi ini dapat diterapkan di berbagai fasilitas pelayanan kesehatan, seperti 

puskesmas, praktik bidan, rumah sakit, dan bahkan dapat disosialisasikan kepada masyarakat 

(Mukhlis & Marini, 2020). Murottal merupakan salah satu car yang bisa dilakukan dan 

berpengaruh positif bagi pendenganya dengan menstimulasi gelombang alpha sehingga 

menyebabkan pendengarnya menjadi tenang, tentram, dan damai (Ramlah et al., 2023). 

 

METODE PENELITIAN 

Metode penelitian yang digunakan dalam intervensi adalah case report dengan 

menggunakan metode intervensi. Penelitian dilakukan di ruangan NICU RSUD Tjitrowardojo 

Purworejo  pada By Ny. I dengan diagnosa BBLR dengan asfiksia, waktu penelitian 

dilaksanakan tanggal 1 - 5 Mei 2024. Partisipan berjumlah satu pasien dengan kriteria pasien 

yaitu pasien bayi BBLR dengan asfiksia dan bersedia menjadi responden. Sebelum dilakukan 

intervensi, ibu bayi atau keluarga pasien diberikan lembar inform consent yang  telah 

disediakan oleh peneliti.  
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Pelaksanaan pengumpulan data dilakukan dengan menggunakan tiga metode yaitu 

Pengkajian, Intervensi dan Dokumentasi. Proses pertama, yaitu pengkajian dilakukan untuk 

menggali keluhan yang dirasakan pasien dengan BBLR yang disertai asfiksia. 

Pengumpulan data tahap kedua yaitu memberikan intervensi yang dilakukan dengan 

pemberian Terapi Murotal Surat Ar-Rahman. Sebelum diberikan terapi, bayi Ny. I diukur 

saturasi oksigennya terlebih dahulu. Kemudian, peneliti memberikan intervensi terapi murottal 

Al-quran dengan menggunakan speaker. Terapi Murottal Al-Qur`an Surat Ar-Rahman ini 

dilakukan selama 30-60 menit dan dilakukan selama lima hari berturut-turut. Speaker 

diletakkan di dalam inkubator dengan jarak 10 cm dekat kepala bayi. Saturasi oksigen diukur 

menggunakan oksimetri yang terhubung ke layar monitor. Setelah dilakukan intervensi, 

saturasi oksigen diukur kembali untuk menilai pengaruh terapi murottal terhadap saturasi 

oksigen pada pasien. 

Tahap terakhir adalah dokumentasi, yaitu peneliti mengumpulkan semua perubahan 

saturasi oksigen yang dirasakan bayi Ny. I baik sebelum dan sesudah diberikan terapi murotal 

Al-Qur’an selama lima hari. 

 

HASIL PENELITIAN 

Studi kasus ini dilakukan pada pasien Bayi Ny. I dengan asfiksia sedang berusia 4 hari. 

Bayi Ny. I dilahirkan secara spontan. Dari hasil pengkajian didapatkan Bayi Ny. I memiliki 

berat badan lahir 2250 gram, lingkar kepala 32 cm, lingkar dada 29 cm, lingkar lengan atas 9 

cm, dan panjang badan 45 cm. Saat lahir didapatkan nilai APGAR skor pasien 4/5/7. Pasien 

terlihat menangis dengan merintih, sadar sepenuhnya, dan terpasang CPAP dengan FiO2 25%. 

Pergerakan dari pasien aktif, peningkatan tonus otot dan refleksi dari jari tangan dan kaki, dan 

wajah terlihat tegang. Pernapasan dari pasien terlihat cepat (takipnea), terdapat retraksi dinding 

dada, tidak ada kelainan bentuk dada, dan dada kanan dan kiri terlihat simetris. Tanda-tanda 

vital dari pasien ditemukan heart rate 139x/menit, suhu 36,5°C, respiratory rate 56x/menit, 

dan Sp O2 88%. Pasien terpasang infus D10 ¼ tpm mikro. Masalah keperawatan yang muncul 

pada kasus ini adalah gangguan pertukaran gas yang disebabkan oleh ketidakseimbangan 

ventilasi perfusi. Implementasi dilakukan sesuai dengan interventasi yang sudah ditetapkan 

yaitu Terapi Murotal Al-Qur`an Surat Ar-Rahman untuk meningkatkan saturasi oksigen pada 

pasien. Terapi ini diberikan selama 30 – 60 menit selama 5 hari berturut-turut. Pada hari 

pertama sebelum dilakukan Terapi Murotal Al-Qur`an Surat Ar-Rahman Sp O2 dari pasien 

88% meningkat menjadi 93%. Dihari berikutnya peneliti melakukan tindak lanjut untuk 
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melakukan evaluasi harian terhadap saturasi oksigen setelah diberikan intervensi Terapi 

Murotal Al-Qur`an Surat Ar-Rahman. 

Tabel 1. Perubahan saturasi oksigen sebelum dan sesudah dilakukan intervensi 

 Bantuan Pernafasan SPO2 

Sebelum intervensi 

SPO2 

Sesudah intervensi 

Hari 1 CPAP FiO2 25% 88% 93% 

Hari 2 CPAP FiO2 25% 93% 96% 

Hari 3 CPAP FiO2 25% 96% 98% 

Hari 4 Nasal Kanul 0,5 lpm 98% 99% 

Hari 5 Nasal Kanul 0,5 lpm 99% 100% 

Setelah diberikan intervensi Terapi Murotal Al-Qur`an Surat Ar-rahman dalam waktu 

30 menit selama lima hari terjadi peningkatan saturasi oksigen pada bayi BBLR dengan asfiksia 

dihari pertama dari 88% menjadi 93%, dan di hari ke lima terdapat peningkatan saturasi 

oksigen dari 99% jadi 100%. 

 

PEMBAHASAN 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa Terapi Murotal Al-Qur`an Surat Ar-Rahman 

memiliki efek positif terhadap saturasi oksigen pada pasien BBLR dengan asfiksia sedang yang 

dirawat di NICU terdapat peningkatan saturasi oksigen pada bayi BBLR dengan asfiksia dihari 

pertama dari 88% menjadi 93%, dan di hari ke lima terdapat peningkatan saturasi oksigen dari 

99% jadi 100%. Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR) memiliki risiko tinggi mengalami asfiksia 

karena sistem pernapasan yang belum sempurna, jumlah surfaktan yang kurang, otot 

pernapasan yang lemah, tulang iga yang mudah melengkung, serta sistem tubuh yang belum 

matang. Semua faktor ini meningkatkan kemungkinan gangguan pernapasan dan kekurangan 

oksigen pada saat kelahiran, memerlukan pemantauan dan perawatan khusus untuk mencegah 

komplikasi yang serius (Pratama et al., 2023). Terapi murottal memiliki potensi dalam 

meningkatkan saturasi oksigen pada neonatus melalui beberapa mekanisme, termasuk efek 

menenangkan pada otak dan regulasi sirkulasi darah, pengurangan stres dan kecemasan, serta 

peningkatan kualitas tidur. Ini dapat membantu mengatur sistem pernapasan, mengurangi 

pelepasan hormon stres yang mengganggu transfer oksigen, dan mengurangi risiko infeksi serta 

alergi. Meskipun klaim ini menarik, penelitian lebih lanjut mungkin diperlukan untuk 

mengonfirmasi dampaknya secara menyeluruh (Nurhusna et al., 2020). Surat Ar-Rahman 

dipilih sebagai pilihan untuk terapi murottal karena beberapa alasan yang signifikan. Pertama, 

surat ini dianggap sebagai salah satu yang paling indah dan sering diucapkan dalam berbagai 

aktivitas keagamaan. Kedua, isi ayat-ayatnya sangat efektif dalam mengurangi stres, 
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kecemasan, dan rasa sakit. Ketiga, surat ini memiliki kualitas suara yang sangat indah saat 

dibacakan dengan penuh penghayatan (Hestiani Rumakamar et al., 2022). 

Penelitian lainnya menunjukkan bahwa terapi murottal Al-Quran memiliki dampak 

positif pada respons fisiologis, manajemen nyeri, dan stabilitas vital bayi baru lahir, terutama 

pada bayi dengan asfiksia yang berada di NICU. Temuan ini mencakup peningkatan kadar 

oksigen, penurunan denyut jantung dan laju pernapasan, serta pengurangan nyeri selama 

prosedur invasif. Potensi terapi ini sebagai pendekatan komplementer dalam perawatan 

neonatal menunjukkan nilai tambahnya dalam meningkatkan kualitas perawatan dan 

kesejahteraan bayi prematur, serta menawarkan kontribusi penting terhadap pemahaman kita 

tentang efek stimulus auditori terhadap kondisi fisiologis dan emosional bayi baru lahir 

(Qolizadeh et al., 2019). Penelitian ini di dukung oleh (Ormston et al., 2022) yang menunjukan 

bahwa Terapi Murottal Al-Qur`an berpengaruh positif terhadap respon fisiologis pada neonatus 

dengan asfiksia sedang  hingga berat. Penggunaan terapi ini membuat neonatus menjadi lebih 

tenang ketika mendengarkan sehingga membuat pernapasan mereka menjadi lebih rileks.  

Terapi Murottal Al-Quran dapat memiliki dampak positif pada parameter fisiologis 

bayi prematur, termasuk tingkat saturasi oksigen. bayi prematur yang diberikan terapi murottal 

Al-Quran mengalami peningkatan tingkat saturasi oksigen selama periode tiga hari, dengan 

peningkatan tertinggi tercatat pada hari ketiga. Penelitian ini juga melaporkan penurunan 

signifikan dalam frekuensi pernapasan, yang merupakan indikator umum stres pada bayi 

prematur. Studi tersebut menyimpulkan bahwa terapi murottal Al-Quran dapat mengurangi 

stres pada bayi prematur dan meningkatkan stabilitas fisiologis mereka (Ningsih et al., 2023). 

Hal tersebut didukung oleh penelitian dengan hasil rata-rata saturasi oksigen sebelum diberikan 

intervensi Terapi Murottal Al-Qur`an berada pada 94,45% menjadi rata-rata 95,4% sehingga 

terjadi peningkatan saturasi oksigen setelah diberikan intervensi selama 3 hari berturut-turut 

(Fadliyana et al., 2020). 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil dari pemberian intervensi terapi murottal terhadap saturasi oksigen 

pada bayi BBLR dengan asfiksia selama lima hari, didapatkan adanya peningkatan saturasi 

oksigen pada bayi BBLR dengan asfiksia dihari pertama dari 88% menjadi 93%, dan di hari ke 

lima terdapat peningkatan saturasi oksigen dari 99% jadi 100%. Dari hasil tersebut, dapat 

disimpulkan terdapat pengaruh pemberian terapi murottal terhadap saturasi oksigen pada bayi 

BBLR dengan asfiksia. 

 



 
 
 
 

Pengaruh Terapi Murotal Al-Quran Surah Ar Rahman Terhadap Kestabilan Saturasi Oksigen 
 BBLR Dengan Asfiksia di Ruang NICU 

104        CORONA - VOL.2, NO.2 JUNI 2024 

 
 

SARAN 

1. Untuk Pasien  

Setelah dilakukan intervensi melalu studi kasus ini, diharapkan keluarga pasien dapat 

mengaplikasikan teknik non-farmakologi terapi murottal dengan rutin, dan keluarga 

dapat mempraktekkan terapi ini ketika nantinya pasien sudah diperbolehkan untuk 

pulang. 

2. Untuk Peneliti Selanjutnya  

Untuk penelitian selanjutnya, dapat  mengkombinasikan intervensi ini dengan teknik lain 

yang juga efektif dalam meningkatkan saturasi oksigen pada bayi BBLR. Selain itu juga 

terapi ini juga bisa dilakukan pasien pasien bayi dengan diagnosa yang berbeda. 

3. Untuk Pelayanan Kesehatan  

Diharapkan bagi pelayanan kesehatan di Rumah Sakit agar dapat memberikan intervensi 

teknik non-farmakologi ini untuk meningkatkan saturasi oksigen pada pasien neonatus di 

RSUD dr. Tjitrowardojo Purworejo. 
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