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INTISARI 
 
Hipertensi merupakan salah satu penyakit kardiovaskuler yang menjadi penyebab utama morbiditas 

dan mortalitas di dunia, dimana tekanan darah sistolik ≥140 mmHg dan/atau tekanan darah diastolik 

≥90 mmHg yang terjadi secara persisten berdasarkan hasil pengukuran berulang. Selain 

menimbulkan gangguan fisik, hipertensi juga dapat berdampak pada kondisi psikologis pasien, salah 

satunya adalah ansietas. Ansietas yang tidak ditangani dapat memengaruhi kualitas hidup dan 

pengendalian tekanan darah pasien. Salah satu intervensi nonfarmakologis yang dapat dilakukan 

untuk mengatasi ansietas pada pasien hipertensi adalah terapi murrotal Al-Qur’an dan self-talk. 

Landasan teori yang mendasari penelitian ini adalah teori hipertensi, teori ansietas, teori terapi 

murrotal Al-Qur’an, dan teori self.talk. Penelitian ini bertujuan untuk menggambarkan pengaruh 

terapi murrotal Al-Qur’an dan self-talk terhadap penurunan skor ansietas pada pasien hipertensi di 

wilayah kerja Puskesmas Cigeureung. Metode yang digunakan adalah studi kasus dengan 

pendekatan asuhan keperawatan pada dua pasien hipertensi yang mengalami ansietas. Intervensi 

yang diberikan berupa terapi murrotal Al-Qur’an dan self-talk selama tiga hari berturut-turut. 

Ansietas diukur menggunakan instrumen Hamilton Anxiety Rating Scale (HARS) yang dilakukan 

sebelum intervensi pada hari pertama dan setelah intervensi pada hari ketiga. Hasil studi kasus 

menunjukkan adanya penurunan skor ansietas pada kedua pasien. Skor HARS pasien 1 menurun 

dari 19 (ringan) menjadi 5 (tidak ada ansietas), sedangkan skor HARS pasien 2 menurun dari 25 

(sedang) menjadi 9 (tidak ada ansietas). Disimpulkan bahwa terapi murrotal Al-Qur’an dan self-talk 

dapat membantu menurunkan skor ansietas pada pasien dengan hipertensi sehingga dapat dijadikan 

salah satu intervensi keperawatan nonfarmakologis dalam mengatasi ansietas. Pasien dianjurkan 

melaksanakan terapi murrotal Al-Qur’an dan self-talk secara mandiri dan berkelanjutan guna 

mempertahankan kondisi psikologis yang lebih baik. 
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ABSTRACT 

 
Hypertension is one of the cardiovascular diseases that remains a major cause of morbidity and 

mortality worldwide, characterized by a systolic blood pressure of ≥140 mmHg and/or a diastolic 

blood pressure of ≥90 mmHg that persists based on repeated measurements. In addition to causing 

physical health problems, hypertension can also affect patients' psychological conditions, one of 

which is anxiety. Untreated anxiety may negatively affect quality of life and blood pressure control. 

One of the non-pharmacological interventions that can be used to reduce anxiety in patients with 

hypertension is Qur'anic murrotal therapy and self-talk. The theoretical framework underlying this 

study includes the theory of hypertension, anxiety theory, Qur'anic murottal therapy theory, and self-

talk theory. This study aimed to describe the effect of Qur'anic murrotal therapy and self-talk on 

reducing anxiety scores in patients with hypertension in the working area of Cigeureung Public 

Health Center. The method used was a case study with a nursing care approach involving two 

hypertensive patients experiencing anxiety. The interventions consisted of Qur'anic murrotal therapy 

and self-talk administered for three consecutive days. Anxiety levels were measured using the 

Hamilton Anxiety Rating Scale (HARS), which was administered before the intervention on the first 

day and after the intervention on the third day. The results of the case study showed a decrease in 

anxiety scores in both patients. The HARS score of Mrs. I decreased from 19 (mild anxiety) to 5 (no 

anxiety), while the HARS score of Mrs. O decreased from 25 (moderate anxiety) to 9 (no anxiety). 

In conclusion, Qur'anic murrotal therapy and self-talk can help reduce anxiety scores in patients 

with hypertension and may be used as a non-pharmacological nursing intervention to manage 

anxiety. Patients are encouraged to practice Qur'anic murrotal therapy and self-talk independently 

and continuously to maintain better psychological well-being. 
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