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BAB II

TINJAUAN PUSTAKA

A. Kajian Teoritik

1. Qur’anic Healing

a. Pengertian Qur’anic Healing

Istilah Quranic Healing atau Terapi Al-Qur’an memiliki arti dan

makna sebagai berikut :

Terapi, adalah melakukan secara teratur, terprogram dengan baik,

dan berulang-ulang untuk tujuan memperbaiki diri agar menjadi lebih

sehat dan memperoleh kehidupan yang lebih baik.

Qur’anic Healing atau Terapi Al-Qur’an adalah proses

penyembuhan secara mandiri untuk menghilangkan penyakit fisik

maupun psikis dari diri seseorang dengan menggunakan ayat al-

qur’an.23

Pembelajaran terapi al-qur’an ini akan bermanfaat bila orang yang

mempelajarinya memiliki keimanan dan kesadaran dalam dirinya.

Kesadaran ini menjadi modal utama dalam proses penyembuhan.24

b. Manfaat Qur’anic Healing

Orang beriman meyakini bahwa Al-Qur’an berfungsi sebagai

hudan ( petunjuk ), syifa ( obat ) dan rahmat. Bila al-qur’an

dimanfaatkan dan diterapkan dengan benar, pasti akan mendapatkan

23 Perdana Akhmad, Ruqyah Syar’iyyah V/S Ruqyah Gadungan, (Jakarta: Qur’anic Media
Pustaka, 2010), hal. 313

24 Lukman Hakim, Terapi Qur’ani untuk Kesembuhan dan Rizki Tak Terduga, ( Jakarta :
Menara Karya, 2012), hal. 13
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hasil yang membahagiakan untuk dunia dan akhirat. Berikut manfaat

dari pada terapi al-qur’an :

1) Ketentraman

Hati yang semula gelisah, resah, khawatir, takut, cemas, marah dan

sebagainya akan berubah menjadi tentram. Ketentraman ini

diperoleh sebagai buah dari keyakinan dan prasangka baik kepada

Allah.

2) Kesehatan

Hakikat kesembuhan hanya milik allah, dengan bertawakkal dan

berkeyakinan penuh, insyaalloh segalanya menjadi mudah. Karena

keyakinan ini maka hidup kita akan menjadi lebih sehat dan kuat.

3) Keselamatan

Bagi orang yang beriman di dunia adalah sarana untuk berbuat baik.

Allah akan terus menguji orang beriman dalam rangka meningkatkan

kualitas imannya. Dengan ujian ini allah akan memberikan pelajaran,

ilmu dan hikmah, sehingga derajatnya disisi allah dan dihadapan

manusia semakin tinggi. Selain itu allah juga akan menjamin

keselamatannya di dunia dan di akhirat.

4) Keberkahan

Orang beriman selalu dalam perlindungan allah, dan memberikan

kehidupan yang penuh berkah sebagaimana dialami para nabi dan

para shalikhin. 25

25 Lukman Hakim, Terapi Qur’ani untuk Kesembuhan dan Rizki Tak Terduga, ( Jakarta :
Menara Karya, 2012), hal. 21-23
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c. Ayat Al-Qur’an yang Digunakan Sebagai Terapi

1) Surat Taha ayat 25-28

رۡ ٢٥رِيصَدۡ لِيرَحۡ شۡ ٱرَبِّ قَالَ  ندةَٗ عُقۡ للُۡ حۡ ٱوَ ٢٦رِيأمَۡ لِيٓ وَیَسِّ لِّسَانيِمِّ
٢٨لِيقَوۡ قھَُواْ یفَۡ ٢٧

Artinya : “ Berkata Musa : “Ya Tuhanku, lapangkanlah untukku
dadaku, mudahkanlah untukku urusanku, dan lepaskanlah
kekakuan dari lidahku, supaya mereka mengerti

26perkataanku”.
2) Isi Kandungan Surat Thaha ayat 25-28

Diriwayatkan dari Wahab bin Munabbih bahwa setelah

perintah Allah kepada Musa agar dia keluar untuk menemui

Fir’aun supaya mengajaknya menyembah Allah, Musa diam tidak

berkata-kata selama tujuh hari memikirkan beratnya tugas yang

dibebankan kepadanya. Setelah ia didatangi malaikat dengan

ucapan: "Taatilah Tuhanmu sesuai dengan perintah-Nya, barulah ia

bangkit melaksanakan perintah dan mengharapkan agar Allah SWT

melapangkan dadanya untuk dapat melaksanakan tugasnya dengan

baik dan berani dalam menghadapi Firaun. Ia merasa bahwa beban

yang dipikulkan atasnya adalah suatu urusan besar dan amat berat,

tidak dapat dilaksanakan kecuali dengan keberanian yang mantap

dan dada yang lapang. Ia diperintahkan untuk menghadapi seorang

raja yang paling besar, paling kejam, sangat ingkar sangat banyak

tentaranya, makmur sekali kerajaannya, keterlaluan di dalam segala

hal. Puncak keterlaluannya itu ialah dia tidak mengenal tuhan

selain dirinya sendiri. Selain dari pada ia memohon dilapangkan

26 Kementrian Agama, Al-Quran Terjemah, (Bandung : Jabal Raudhoh Jannah, 2010),
hal. 313
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dadanya, juga meminta kepada Allah SWT supaya dimudahkan

segala urusannya, di dalam menyampaikan berita kerasulannya,

diberi kekuatan yang cukup untuk dapat menyebarkan agama dan

memperbaiki keadaan umat. Diriwayatkan bahwa Musa di waktu

kecilnya, ia mencabut selembar rambut dari dagu Firaun, maka

marahlah Firaun dan ia menyembunyikan satu maksud jahat untuk

dilakukan kepada Musa yaitu akan menindaknya secara kejam. Ia

meminta kepada istrinya supaya membawakan kepadanya bara api.

Istri Firaun membela Musa, katanya "Musa masih kecil, belum tahu

apa-apa". Sekalipun ada pembelaan, tetapi Firaun tetap

melaksanakan maksud jahatnya dan bara itu diletakkan di atas lidah

Musa. Sejak itulah lidah Musa menjadi kaku. Oleh karena itu Musa

a.s. meminta kepada Allah SWT supaya kekakuan lidahnya itu

dihilangkan. Pada ayat ini Allah SWT menerangkan maksud

permohonan Musa itu, ialah supaya umatnya dengan mudah dapat

mengerti ucapannya di dalam menyampaikan risalahnya. Semoga

mereka itu dapat menerima petunjuk dari Allah SWT.27

3) Al-Qur’an Surat Thaha ayat 25-28 sebagai Terapi untuk Mengatasi

Demensia pada Lansia.

Didalam kandungan surat thaha ayat 25-28 diatas dijelaskan

bahwa di dalam ayat tersebut Musa meminta kelapangan hidup

kepada tuhannya, dia meminta dimudahkan urusannya dalam

menghadapi fir’aun. Selain itu Musa juga meminta untuk

27 Salim Bahreisy dan Said Bahreisy, Terjemah Singkat Tafsir Ibnu Katsir, (Surabaya :
PT. Bina Ilmu Ofset, 2002), hal. 243-244



 

    digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id   

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

27

dihilangkan kekakuan lisannya dalam mengucapkan kata atau

berbicara sehingga umat-umatnya dapat mudah memahami apa

yang dia ucapkan. Adapun keutamaan dari pada surat ini adalah

sebagai obat atau terapi untuk mempertajam ingatan.

Mengapa surat Thaha ayat 25-28 ini bisa di jadikan sebagai

sebuah terapi untuk mengatasi demensia pada lansia? Jawabannya

adalah mengacu pada kesemua ayat tersebut, yaitu “Berkata Musa:

"Ya Tuhanku, lapangkanlah untukku dadaku, dan mudahkanlah

untukku urusanku dan lepaskanlah kekakuan dari lidahku supaya

mereka mengerti perkataanku” di dalam ayat tersebut ada tiga

pokok kata yang menjadi dasar mengapa ketiga ayat ini bisa

dijadikan sebagai terapi. Yang pertama “lapangkanlah”, yang

kedua “ mudahkanlah”, dan yang ketiga “lepaskanlah”. Ketiga kata

ini adalah tiga pokok kata yang pantas dijadikan sebagai terapi

untuk mmpertajam ingatan pada lansia.

Adapun untuk orang yang mengalami demensia pada tahap

pertama saat membaca ayat yang ke  25 konselor menuntun klien

untuk meminta atau berdoa di dalam hati agar dilapangkan segala

kerumitan hidupnya. Mengapa demikian? Karena kerumitan hidup

yang dialami seseorang dapat mempengaruhi psikisnya seperti bisa

menjadi stress, depresi, bimbang, marah, tidak terkontrol emosinya

dan lain sebagainya, yang mana itu semua adalah pemicu seseorang

terkena demensia. Maka untuk menghindari itu semua meminta
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kelapangan dalam menjalani kehidupan kepada allah adalah

merupakan terapi untuk mengatasi demensia.

Tahap kedua saat membaca ayat yang ke 26 adalah

meminta untuk dimudahkan segala urusannya. Setelah kerumitan

dari segi emosionalnya sudah bisa dikondisikan, maka selanjutnya

konselor menuntun klien untuk berdoa di dalam hati dimudahkan

segala urusannya, dijauhkan dari permasalahan-permasalahan

hidup. Karena orang yang banyak mempunyai masalah bisa

menyebabkan dia mengalami depresi, stress, stroke dan lain-lain.

Adapun itu semua juga pemicu seseorang terkena penyakit

demensia.

Selanjutnya yang ketiga pada ayat ke 27 dan 28, seseorang

meminta kepada allah untuk dilepaskan atau dihilangkan segala

gangguan ingatan dalam dirinya seperti lupa, pikun, amnesia, dan

segala penyakit lainnya yang mengganggu otaknya dalam berfikir

dan mengingat sesuatu.

2. Demensia

a. Pengertian Demensia

Demensia adalah himpunan gejala penurunan fungsi intelektual,

umumnya ditandai terganggunya minimal tiga fungsi, yakni bahasa,

memori visuospasial (ingatan tentang tempat dan waktu), dan

emosional. Demensia sendiri bukanlah suatu penyakit tetapi

merupakan kumpulan dari gejala-gejala yang menyertai berbagai
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penyakit. Terdapat lebih dari 70 penyakit atau keadaan yang dapat

menyebabkan demensia.

Demensia merupakan gangguan otak yang berdampak sangat

serius pada kemampuan seseorang dalam melakukan kegiatan sehari-

hari. Terdapat dua tipe demensia utama, yaitu penyakit alzheimer dan

demensia vaskular yang merupakan penyebab demensia tersering.

Penyakit alzheimer (50-70 persen) sebagai penyebab utama demesia

dan kepikunan vaskular akibat penyakit pembuluh darah di otak

adalah 20-30 persen. Selain itu cedera kepala, infeksi otak, keracunan,

kekurangan zat nutrisi, gangguan autoimun, dan gangguan metabolik

dapat menjadi penyebab lain kepikunan. Selain itu demensia juga bisa

disebabkan oleh stroke yang meluas, tumor otak, sindrom korsakoff

(terkait dengan penggunaan alkohol).

Penyakit Alzheimer biasanya menyerang mereka yang berusia

diatas 65 tahun dan tidak didahului dengan stroke. Penyakit alzheimer

merupakan bentuk yang paling umum dari demensia pada orang yang

berusia lanjut. Adapun yang diserang adalah bagian otak yang

mengontrol pikiran, ingatan dan bahasa. Orang sering

menyederhanakannya menjadi pikun. Hingga kini belum ditemukan

penyebab pasti munculnya alzheimer berikut pengobatannya.

Sebaliknya demensia vaskular tidak tergantung usia dan biasanya
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terjadi tiga bulan setelah serangan stroke pada daerah otak tertentu

yang tidak cepat atau segera diatasi pada saat akut.28

Dalam penelitian proses penuaan dimasyarakat terdapat tiga

kelompok subjek, yaitu kelompok lansia normal dengan lupa yang

wajar karena faktor usia, kelompok demensia (pikun), dan kelompok

gangguan kognisi ringan (pra-pikun).

1) Lupa wajar karena faktor usia

Lupa jenis ini biasanya tidak konsisten (kadang lupa kadang

tidak), tidak bersifat progresif (semakin memburuk dari waktu ke

waktu), biasanya tetap mandiri dalam kehidupan sehari-hari,

efisien pada pekerjaan, dan tetap aktif dalam fungsi sosialnya.

Kelompok lansia ini memiliki ciri-ciri : butuh waktu yang lama

untuk menjawab dengan akurat jika kepadanya ditanyakan sesuatu,

penurunan memori tidak diiringi gangguan kognisi lain.

2) Lupa sebagai gejala gangguan kognisi ringan (pra-pikun)

Gangguan kognisi ringan adalah kelompok lansia yang

mengalami ganguan memori seperti demensia alzheimer tahap

sangat ringan tetapi tidak terdapat gangguan kognisi lainnya.

Kelompok ini mandiri dalam kehidupan sehari-hari dan tidak ada

gangguan dalam fungsi sosial dan pekerjaan. Karena mengalami

kemunduran jangka pendek (recent memory), dalam pemecahan

masalah, penyandang penyakit ini sering membuat keputusan yang

berualang-ulang yang sama isinya. Kelompok ini harus dipantau

28 Pangkalan Ide, Gaya Hidup Penghambat Alzheimer, ( Jakarta : Media Komputindo,
2008), hal.16
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secara ketat kemunduran kognisinya. Karena setiap tahun 12% dari

penyandang ini berlanjut menjadi demensia alzheimer.

3) Lupa sebagai gejala dini demensia (pikun)

Pada demensia terjadi kemunduran global fungsi mental yang

mencakup memori, bahasa, kemampuan visuospasial (pengenalan

ruang dan tempat) dan pengambilan keputusan. Kondisinya

demikian berat sehingga mengganggu kehidupan sehari-hari, fungsi

sosial atau pekerjaannya.29

b. Macam-macam Demensia (Pikun)

Kebanyakan masyarakat pada umumnya kurang memahami

mengapa ada orang yang cepat menjadi pikun, berikut ini

penggolongan atau macam-macam  demensia / pikun :

1) Pikun dengan gejala-gejala kelainan syaraf dan klinik, yaitu :

a) Penyakit Alzheimer

Alzheimer (salah satu tipe demensia) adalah degenerasi

progresif dari jaringan otak yang terutama menyerang orang

diatas 65 tahun. Ini adalah penyebab paling umum dari

demensia dengan ditandai dengan penurunan mental yang

sangat signifikan dan destruktif, fungsi intelektual seperti

memori, pemahaman, dan kemampuan berbicara memburuk.

b) Penyakit Pick

Penyakit Pick atau Niemann-Pick adalah suatu penyakit

keturunan dimana terjadi kekurangan suatu enzim khusus yang

29 Pangkalan Ide, Gaya Hidup Penghambat Alzheimer, (Jakarta : Media Komputindo,
2008), hal.17
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mengakibatkan penimbunan sfingomielin (hasil metabolisme

lemak) atau terdapat penimbunan kolesterol yang abnormal.

2)  Pikun yang hanya dengan gejala-gejala kelainan syaraf

Dalam hal ini diketahui dengan gejala-gejala kelainan

syaraf dalam berbagai variasi :

a) Penyakit Huntington

Huntington adalah penyakit yang menyerang syaraf.

Penyakit ini disebabkan oleh faktor  genetika, sehingga

dapat diwariskan dari orang tua kepada anaknya. Penyakit

ini menjangkit sekitar 1 dari 20.000 jiwa di Eropa Barat dan

1 dari 30.000 di Amerika Serikat.

b) Penyakit Schilder.

Penyakit Schilder adalah gangguan demienlinasi progresif

langka yang biasanya dimulai pada masa kanak-kanak.

Gejalanya termasuk kejang, perubahan kepribadian, miskin

perhatian, kelemahan otot, sakit kepala, muntah, dan

gangguan berbicara. Adapun gejala-gejalanya sebagai

berikut :Otot-otot kaku dan lemah, kebutan,tuli, dan

kelumpuhan.

c) Penyakit lipofuscinosis

Penyakit lipofuscinosis adalah penyakit langka yang turun

temurun yang mana tubuh tidak menyimpan pigmen yang

disebut lipofuscins dengan benar, penyakit ini dicirikan
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dengan: kebutaan, kejang-kejang otot kaku, dan tot-otot

bergerak tanpa koordinasi.30

c. Gejala-gejala Demensia

Demensia dapat mempengaruhi kepribadian seseorang,

ketrampilan komunikasi bahkan perasaan. Berikut American Academy

of Family Phsycians menyebutkan gejala-gejalanya :

1) Hilang ingatan baru-baru ini, bukan hanya lupa saja.

2) Lupa kata-kata atau tata bahasa yang tepat.

3) Perasaan berubah-ubah (moody), kepribadian mendadak berubah,

atau mendadak tidak berminat melakukan aktivitas.

4) Sulit mamahami konsep abstrak seperti matematika.

5) Tersesat atau tidak ingat jalan pulang ke rumah.

6) Tidak ingat cara mengerjakan tugas sehari-hari.

Gejala lain yang mudah diketahui diantaranya gangguan

memori. Kesukaran menghitung uang kembalian, kesulitan

melakukan rutinitas sehari-hari ( mandi, berpakaian, menelpon,

mengancingkan baju), tidak bisa menemukan jalan pulang ke

rumah saat bepergian, sulit berkonsentrasi serta lebih banyak

menyendiri. 31

30 Faisal Yatim, Pikun (Demensia), Penyakit Alzheimer dan Sejenisnya, ( Jakarta :
Pustaka Populer, 2003), hal.23-24

31 Pangkalan Ide, Gaya Hidup Penghambat Alzheimer, (Jakarta : Media Komputindo,
2008), hal.16-17
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d. Penyebab Demensia

Ada beberapa penyebab munculnya penyakit demensia, yaitu :

1) Demensia Vaskuler

Demensia Vaskuler adalah istilah umum yang menggambarkan

suatu masalah pada penalaran, perencanaan, penilaian, memori dan

proses berpikir lainnya yang disebabkan oleh kerusakan otak akibat

gangguan aliran darah ke otak.

2) Kekurangan oksigen

3) Ruda paksa (trauma)

4) Degeneratif saraf

5) Infeksi seperti :HIV/ AIDS, Virus encapalitis, Siphilis, Sindrom

Behcet, Meningitis kriptokokus, Meningitis karena jamur

6) Gangguan nutrisi, seperti : Vitamin B1,Vitamin B2, Asam folat.32

e. Cara Mencegah dan Mengobati Demensia

Penanggulangan gejala-gejala penyakit usia lanjut  sebaiknya

dilakukan sedini mungkin dengan tindakan pencegahan, yang mana

hal tersebut bisa memperlambat timbulnya penyakit di usia lanjut.

Adapun tindakan pencegahan meliputi hal-hal berikut :

1) Makanan

Dalam hal makanan seseorang di usia lanjut makanan yang di

konsumsi harus diatur supaya sesuai dengan tahap-tahap

kehidupan. Untuk mendapatkan tubuh yang sehat makanan yang

dikonsumsi harus mengandung semua zat gizi yang diperlukan

32 Faisal Yatim, Pikun (Demensia), Penyakit Alzheimer dan Sejenisnya, ( Jakarta :
Pustaka Populer, 2003), hal.17-20
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tubuh, yakni harus mengandung karbohidrat, protein, lemak,

vitamin, mineral dan air secara seimbang. Banyaknya masing-

masing zat gizi yang diperlukan manusia tidak selalu sama antara

satu dengan yang lain. Banyak faktor yang mempengaruhi hal ini,

dintaranya bobot tubuh, jenis kelamin, macam aktivitas yang

dilakukan, dan keadaan kesehatan tubuh. Tubuh orang dewasa rata-

rata tersusun dari 63% air, 17% protein, 13% lemak, 6% mineral

dan 1% karbohidrat serta vitamin. Apabila kebutuhan gizi

seseorang tidak dipenuhi dan berlangsung lama , maka seseorang

akan menderita kekurangan gizi, dan pada orang usia lanjut hal ini

akan cepat terjadi.33

Obesitas, tekanan darah tinggi, dan diabetes adalah masalah-

masalah kesehatan yang dapat mempengaruhi jantung dan

pembuluh-pembuluh darah. Jika pembuluh-pembuluh darah

terpengaruh dan terganggu maka bisa memengakibatkan demensia.

Oleh karena itu sangat perlu untuk menerapkan gaya hidup sehat

agar terhindar dari penyakit demensia.34

2) Gerak badan / Olahraga

Sudah sangat terbukti bahwa olahraga dapat memperlambat

proses penuaan. Oleh sebab itu gerak badan merupakan sesuatu

yang amat penting untuk mencapai kesejahteraan pada usia lanjut.

Hal ini hrus dilakukan pada usia lanjut, tetapi dengan intensitas

33 R.E.M.Suling dan Pelenkahu, Pedoman Praktis Bagi Manusia Usia Lanjut, ( Jakarta :
PT BPK Gunung Mulia, 1996), hal.40

34 Penney Upton, Psikologi Perkembangan, (Jakarta : Penerbit Erlangga, 2012), hal. 231
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yang lebih kurang. Olahraga yang dilakukan disesuaikan dengan

minat dan hobi dari manusia yang menjalankannya, akan tetapi jika

umur sudah mulai meningkat, apalagi pada usia lanjut, maka harus

hati-hati memilih macam olahraga.35

3) Pengendalian hypertensi dan kadar gula darah, dapat

memperlambat memburuknya demensia jenis vascular

4) Secara keseluruhan, untuk mengurangi beratnya demensia, usahkan

suasana lingkungan yang bersahabat, riang gembira, segar, dan

kurangi suasana yang menimbulkan stress.

5) Kamar pribadi yang yang sepi dan gelap dapat memperburuk gejala

demensia. Suasana orang sekitar yang bersahabat dan kunjungan

teman-teman dekat yang sering juga bisa mengurangi demensia.

6) Perlu diberikan nasehat-nasehat dan pandangan bahwa kejadian

yang dideritanya merupakan suatu proses yang alamiah dan

penderitanya bisa diringankan. Orang-orang sekitar dan yang

mengurus penderita hendaknya menghindari pertengkaran dengan

penderita yang bersangkutan.36

7) Selalu mengingat Allah atau berdzikir

Berdzikir adalah menyebut-nyebut nama Allah dan merenungkan

kuasa, sifat, dan perbuatan serta nikmat-Nya yang mengahsilkan

ketenangan batin. Perasaan tidak tenang dan nyaman seperti rasa

35 R.E.M.Suling dan Pelenkahu, Pedoman Praktis Bagi Manusia Usia Lanjut, ( Jakarta :
PT BPK Gunung Mulia, 1996), hal.44

36 Faisal Yatim, Pikun (Demensia), Penyakit Alzheimer dan Sejenisnya, ( Jakarta :
Pustaka Populer, 2003), hal.34-35
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takut akan sesuatu dan rasa putus asa akibat tidak mendapatkan

sesuatu akan membuat perasaan tidak tenang. Adapun perasaan itu

akan mengakibatkan seseorang menjadi stress, selanjutnya ketika

seseorang sering mengalami stress maka akan membuat seseorang

mudah terserang penyakit demensia. maka dari itu dzikir kepada

allah bisa mencegah seseorang dari demensia.37

8) Bertaubat atas segala kesalahan

Taubat akan menghasilkan ruhani atau mental dan kebersihan lahir

juga kesehatan jasmani dan ruhani. Kesehatan ruhani dapat

meningkatkan ketahanan tubuh imunologik, mengurangi resiko

terkena penyakit jantung dan meningkatkan harapan hidup.

Sebaliknya jiwa yang merintih, meronta, gelisah, dan penuh

kemunafikan, bukannya kedamaian yang di dapat, melainkan

kegersangan. Jika kondisi seperti ini terus menerus dibiarkan,

pemilik jiwa bisa terkena infeksi dan kanker dan diiringi dengan

demensia.38

3. Lanjut usia

a. Pengertian Lanjut Usia

Usia lanjut merupakan sebuah periode usia penutup dalam

rentang hidup yang dialami oleh setiap orang. Masa dimana seseorang

37 Khoirul Amru Harahap dan Reza Pahlevi Dallimunthe, Dahsyatnya Do’a dan Dzikir,
(Tanggerang : Qultum Media, 2008), hal. 40

38 Khoirul Amru Harahap dan Reza Pahlevi Dallimunthe, Dahsyatnya Do’a dan Dzikir,
(Tanggerang : Qultum Media, 2008), hal. 122
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telah beranjak jauh dari periode terdahulu yang lebih menyenangkan,

atau beranjak dari waktu yang penuh dengan semangat.39

Keberadaan usia lanjut ditandai dengan umur harapan hidup

yang semakin meningkat dari tahun ke tahun. Sehingga hal tersebut

membutuhkan upaya pemeliharaan serta peningkatan kesehatan dalam

rangka mencapai masa tua yang sehat, bahagia, berguna daya dan

produktif. Usia lanjut pun dapat menjadi usia emas karena tidak

semua orang bisa mengalaminya.40

Beberapa aspek inteligensi, ingatan dan bentuk-bentuk lain dari

fungsi mental menurun secara drastis seiring bertambahnya usia.

Orang lanjut usia memiliki skor lebih rendah dalam tes-tes penalaran,

kemampuan ruang dan pemecahan masalah yang kompleks jika

dibandingkan dengan orang dewasa yang lebih muda. Kemampuan

untuk memunculkan dan mengeja kata-kata umum menurun, ini

merupakan perubahan yang seringkali menyebabkan orang lanjut usia

merasa frustrasi dan terganggu. Mereka membutuhkan waktu yang

lebih untuk mengingat nama, tanggal dan informasi-informasi lainnya

namun tidak semua seperti itu. Ada yang secara mental

kemampuannya menurun, tetapi ada pula yang semakin tajam.41

39 Yudrik Jahja, Psikologi Perkembangan, (Jakarta: Kencana Prenadamedia Group,
2011), hal. 311.

40 Rosleny Marliani, Psikologi Perkembangan, (Bandung: CV Pustaka Setia, 2015), hal.
239.

41 Diane E. Papalia dan Ruth Duskin Feldman, Menyelami Perkembangan Manusia, (
Jakarta : Salemba Hunamika, 2014), hal. 224.
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Psikolog telah membuat terobosan dalam memisahkan kondisi

yang dahulu dianggap sebagai bagian yang tidak dapat dihindari dari

usia lanjut dengan kondisi-kondisi yang dapat dicegah atau diobati42:

b. Karakteristik Lanjut Usia

Seperti halnya setiap periode dalam rentang kehidupan, usia

lanjut pun diasosiasikan dengan karakteristik tertentu yang

membuatnya berbeda. Pada masa usia lanjut cenderung menuju dan

membawa penyesuaian diri yang buruk dari pada yang baik dan

kepada kesengsaraan daripada kebahagiaan. Berikut karakteristik yang

terlihat pada masa usia lanjut43:

1) Periode Kemunduran

Periode selama usia lanjut, ketika kemunduran fisik dan

mental terjadi secara perlahan dan bertahap dan pada waktu

kompensasi penurunan ini, dapat disebut sebagai proses menjadi

tua. Pemunduran itu sebagian datang dari faktor fisik dan

psikologis. Penyebeb kemunduran fisik ini merupakan suatu

perubahan pada sel-sel tubuh bukan karena penyakit khusus.

Akibatnya, orang menurun secara fisik, mental dan mungkin segera

meninggal dunia.

Motivasi memainkan peranan penting dalam kemunduran.

Seseorang   mempunyai motivasi rendah untuk mempelajari hal-hal

baru, atau ketinggalan dalam penampilan, sikap atau pola perilaku

42 Carole Wade, Carol Tavris, Psychology, ( Jakarta : Erlangga,  2007),  hal. 275.
43 Elizabeth B. Hurlock, Psikologi Perkembangan, (Jakarta: Erlangga, 2002), hal. 380.
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akan makin memburuk lebih cepat daripada orang yang

mempunyai motivasi kuat.

2) Perbedaan Individual pada Efek Menua

Orang menjadi tua secara berbeda karena mereka mempunyai

sifat bawaan, sosioekonomi dan latar pendidikan yang berbeda.

Perbedaan kelihatan diantara orang-orang yang mempunyai jenis

kelamin yang sama, dan semakin nyata bila pria dibandingkan

dengan wanita karena menua terjadi dengan laju yang berbeda pada

masing-masing jenis kelamin.

3) Kriteria yang Berbeda

Karena arti tua itu sendiri kabur dan tidak jelas, maka orang

cenderung menilai tua dalam hal penampilan dan kegiatan fisik.

Banyak orang berusia lanjut melakukan segala apa yang dapat

mereka sembunyikan atau samarkan yang menyangkut tanda

penuaan fisik dengan memakai pakaian yang biasa dipakai orang

muda dan berpura-pura mempunyai tenaga muda.

4) Sikap Sosial pada Usia Lanjut

Arti penting tentang sikap sosial terhadap usia lanjut yang

tidak menyenangkan mempengaruhi cara mereka memperlakukan

orang usia lanjut. Sebagai pengganti penghormatan dan

penghargaan terhadap usia lanjut dan sebagai ciri-ciri, banyak

kebudayaan. Anggota masyarakat dari kelompok sosial yang lebih

tinggi yang tahu bahwa orang usia lanjut memegang kekuasaan

pada kekayaan yang menentukan nasib keberuntungan keluarga.
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5) Mempunyai Status Kelompok-Minoritas

Kelompok orang usia lanjut disebut sebagai “Warga Negara

Kelas Dua” yang hidup dengan status bertahan dan mempunyai

efek penting pada pribadi dan penyesuaian sosial mereka. Hal

tersebut mengakibatkan akhir hidupnya terasa pahit. Hal ini pula

menyebabkan mereka merasa menjadi korban beberapa anggota

dari kelompok mayoritas.

6) Menua Membutuhkan Perubahan Peran

Karena sikap sosial yang tidak menyenangkan bagi kaum

usia lanjut, pujian yang mereka hasilkan dihubungkan dengan

peran usia tua bukan dengan keberhasilan mereka. Perasaan tidak

berguna dan tidak diperlukan lagi bagi orang usia lanjut

menumbuhkan rasa rendah diri dan kemarahan, yaitu suatu

perasaan yang tidak menunjang proses penyesuaian sosial

seseorang.

7) Keinginan Menjadi Muda Kembali

Status kelompok-minoritas yang dikenakan pada orang

berusia lanjut secara alami telah membangkitkan keinginan untuk

tetap muda selama mungkin dan ingin dipermuda apabila tand-

tanda menua tampak.
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8) Penyesuaian yang Buruk pada Lansia

Perlakuan yang buruk terhadap orang lanjut usia membuat

lansia cenderung mengembangkan konsep diri yang buruk. Lansia

lebih memperlihatkan bentuk perilaku yang buruk.44

c. Perubahan Fisik pada Usia Lanjut

1) Otak dan sistem syaraf

Walaupun telah kehilangan neuron saat tua, besarnya neuron

yang hilang masih diperdebatkan. Otak memiliki kapasitas

memperbaiki yang luar biasa. Pertumbuhan dendrit dapat terjadi

hingga orang dewasa berusia sangat tua. Mitos kuno yang negatif

tentang penuaan otak digantikan dengan gambaran yang lebih

optimis. Terjadi penurunan fungsi sel otak yang menyebabkan

penurunan daya ingat jangka pendek, melambatkan proses

informasi, kesulitan berbahasa, kesulitan mengenal benda-benda,

kegagalan melakukan aktivitas dan gangguan dalam menyusun

rencana, mengatur sesuatu, mengurutkan daya abstraksi yang

mengakibatkan kesulitan dalam melakukan aktivitas sehari-hari

yang disebut demensia atau pikun.45

2) Perkembangan sensori

Perubahan sensori fisik pada masa dewasa akhir melibatkan

indera penglihatan, pendengaran, perasa, pembau dan indera

44 Rosleny Marliani, Psikologi Perkembangan, (Bandung : CV Pustaka Setia, 2015), hal.
243-244

45Rosleny Marliani, Psikologi Perkembangan, (Bandung : CV Pustaka Setia, 2015), hal .
246.
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peraba. Pada masa dewasa akhir, penurunan indera penglihatan

bagi sebagian besar dari kita mulai pada awal masa dewasa tengah,

menjadi lebih jelas. Penurunan penglihatan biasanya dapat dirunut

dari pengurangan dalam kualitas dan intensitas cahaya yang

mencapai retina. Di puncak usia tua, perubahan ini mungkin

disertai oleh perubahan kemunduran dalam retina, menyebabkan

kesulitan dalam membaca. Pada kerusakan pendengaran dapat

mulai terjadi pada masa dewasa tengah, hal itu biasanya tidak

menimbulkan banyak kesulitan sampai masa dewasa akhir. Saat itu,

beberapa dari permasalahan pendengaran mungkin diperbaiki

dengan alat-alat bantu pendengaran. Usia manula juga menjadikan

kurang peka terhadap rasa dan bau. Kepekaan pada rasa pahit dan

masam bertahan lebih lama dibandingkan kepekaan pada rasa

manis dan asin.

3) Sistem peredaran darah

Ketika penyakit jantung tidak hadir, jumlah darah yang

dipompa sama tanpa memperhatikan usia dewasa. Tekanan darah

yang tinggi tidak hanya diterima begitu saja oleh orang dewasa

lanjut tetapi dirawat dengan pengobatan. Tekanan darah dapat

meningkat pada orang-orang dewasa karena jumlah faktor.

4) Sistem pernafasan

Kapasitas paru-paru menurun pada usia 20 dan 80 tahun,

sekalipun tanpa penyaki, paru-paru kehilangan elastisitasnya, dada

menyusut dan diafragma melemah. Berita baiknya ialah bahwa
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orang-orang dewasa lanjut dapat memperbaiki fungsi paru-paru

dengan latihan-latihan memperkuat diafragma.

5) Seksualitas

Penuaan menyebabkan beberapa perubahan dalam

kemampuan seksualitas manusia, lebih banyak pada laki-laki

daripada wanita. Di dalam ketiadaan 2 keadaan, yaitu penyakit dan

kepercayaan bahwa orang tua seharusnya aseksual. Sekalipun

hubungan seksual terganggu oleh kelemahan, relasi lainnya harus

bertahan, diantaranya kedekatan, sensualitas dan dinilai sebagai

seorang laki-laki atau seorang wanita.46

6) Penurunan kemampuan motorik

Kemampuan motorik yang menurun selain menyebabkan usia

lanjut menjadi lambat, kurang aktif dan sulit untuk menyuap

makanan juga dapat mengganggu aktivitas/ kegiatan sehari-hari.

7) Penurunan kapasitas ginjal

Akibat penurunan kapasitas ginjal, untuk mengeluarkan air

dalam jumlah besar juga berkurang. Akibatknya dapat terjadi

pengenceran nutrisis hingga dapat terjadi hiponatremia yang

menimbulkan rasa lelah. Selain itu incontenesia urine di luar

kesadaran merupakan salah satu masalah kesehatan yang besar

yang sering diabaikan pada kelompok usia lanjut. Orang yang

mengalami IU sering mengurangi minum yang mengakibatkan

dehidrasi.

46 John W.Santrock, LifeSpan Development: Perkembangan Masa Hidup, (Jakarta:
Erlangga, 1995), hal. 198-202.
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8) Massa otot

Massa otot yang berkurang dan massa lemak yang bertambah

mengakibatkan sejumlah cairan tubuh juga berkurang sehingga

kulit tampak mengerut dan kering, wajah keriput serta muncul

garis-garis yang menetap.

9) Penurunan mobilitas usus

Penurunan mobilitas usus menyebabkan gangguan pada

saluran pencernaan seperti perut kembung nyeri yang menurunkan

nafsu makan usia lanjut. Penurunan mobilitas usus dapat juga

menyebabkan susah buang air besar yang dapat menyebabkan

wasir.

d. Kesehatan di Usia lanjut

Semakin tua seseorang, kemungkinan akan memiliki beberapa

penyakit atau dalam keadaan sakit meningkat. Dibandingkan dengan

segmen penduduk lainnya, kelompok lanjut usia merupakan segmen

penduduk yang paling rentan terhadap berbagai jenis penyakit. Jenis

penyakit yang pada umumnya diderita oleh manula adalah sebagai

berikut:

1) Radang sendi

Radang sendi ialah peradangan pada tulang sendi yang

diiringi dengan rasa sakit, kaku dan masalah gerakan. Gangguan ini

dapat mempengaruhi pinggul, lutut, pergelangan kaki dan tulang

persendian lainnya. Gejala radang sendi dapat dikurangi dengan

minum obat, latihan gerakan-gerakan, mengurangi berat badan.
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2) Osteoporosis

Penuaan yang normal melibatkan hilangnya beberapa

jaringan tulang dari kerangka. Osteoporosis ialah gangguan

penuaan yang melibatkan suatu kehilangan jaringan tulang dan

meluas. Osteoporosis merupakan alasan utama banyak orang

dewasa lanjut yang berjalan dengan tongkat bantu. Osteoporosis

lebih sering terjadi pada wanita kulit putih, kurus dan berbadan

kecil. Gangguan penuaan ini berkaitan dengan kekurangan kalsium,

vitamin D, menurunnya esterogen dan kurangnya olah raga.

Permasalahan yang kemudian muncul adalah bagaimana

melakukan perawatan dan pelayanan kesehatan maksimal dan

permasalahan biaya kesehatan.47

4. Qur’anic Healing untuk Mengatasi Demensia Pada Lansia

Seperti yang telah dipaparkan diatas bahwa Qur’anic Healing

adalah berdoa dengan menggunakan ayat Al-Quran untuk memohon

kepada Allah kesembuhan bagi orang yang sakit fisik maupun psikis dan

hilangnya gangguan dari badannya”. Dalam bagian ini quranic healing

digunakan untuk mengatasi demensia kepada lansia. Seperti yang telah

diketahui bahwa penyakit demensia adalah penyakit yang biasa muncul

di usia lanjut, penyakit tersebut muncul disebabkan karena faktor

genetik, umur, lingkungan dan gaya hidup yang tidak sehat yang

menimbulkan penyakit seperti obesitas, tekanan darah tinggi, dan

47 Rosleny Marliani, Psikologi Perkembangan, (Bandung : CV Pustaka Setia, 2015), hal.
252.
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diabetes, yang mana itu adalah masalah-masalah kesehatan yang dapat

mempengaruhi jantung dan pembuluh-pembuluh darah. Jika pembuluh-

pembuluh darah terpengaruh dan terganggu maka bisa memengakibatkan

demensia. Penyebab demensia pada poin lingkungan ini bisa berasal dari

lingkungan keluarga, masyarakat dan yang lainnya. Ketika di lingkungan

tersebut seseorang bisa menempatkan diri dengan baik dan bisa

mengkondisikan emosinya dengan baik, maka kemungkinan besar

seseorang akan terhindar dari penyakit demensia di usia lanjut. Mengapa

demikian? Karena kestabilan emosi yang bisa di kendalikan oleh

seseorang dapat menyebabkan ketenangan diri terhadap orang tersebut.

Ketenangan yang didapatkan dari stabilnya emosi yang bisa dikendalikan

akan mencegah seseorang dari terserangnya penyakit demensia di usia

lanjut. Adapun ketenangan bathin bisa di dapatkan lewat jalan spiritual.

Sedangkan jalan spiritual tersebut bisa melalui melakukan ibadah sholat,

puasa, membaca ayat al-qur’an dan kegiatan-kegiatan lain yang

berhubungan dengan pendekatan diri terhadap Allah. Dalam hal ini

proses terapi yang digunakan untuk mengatasi demensia adalah dengan

menggunakan Qur’anic Healing. Berikut adalah proses qur’anic healing

untuk mengatasi demensia pada lansia :

a. Berwudhu

Tahap pertama dalam proses terapi ini adalah berwudhu.

Berwudhu adalah membasuh atau mengusap anggota badan tertentu

yang sudah ditetapkan dan disyariatkan oleh Allah dengan

menggunakan air yang suci dan mensucikan. Berwudhu ditujukan
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untuk menghilangkan hadas kecil dari seseorang, karena bersihnya

seseorang dari hadas kecil merupakan syarat seseorang bisa

memegang dan mebaca al-qur’an. Selain itu dengan berwudhu bukan

hanya bertujuan untuk mensucikan badan saja tetapi juga bisa

mensucikan hati, sehingga seseorang ketika membaca al-qur’an bisa

menjadi lebih khusyu’. 48

b. Niat membaca al-qur’an

Tahap kedua yaitu niat membaca al-qur’an. Niat adalah

menyengaja melakukan suatu perbuatan yang diikuti dengan

pekerjaan tersebut.49

Dalam proses terapi ini seseorang sebelum membaca alquran

harus niat membaca al-qur’an dan dibarengi dengan niat atau tujuan

dia membacanya( penyakitnya sembuh, rizkinya lancar, mendapatkan

ketenangan bathin , dan lain sebaginya.). adapun contoh niatnya

seperti “ saya niat membaca al-qur’an karena alloh swt dan dengan

perantara ibadah mebaca al-qur’an ini juga saya niatkan semoga atas

izinmu ya alloh, penyakit yang sedang saya derita segera engkau

angkat dan engkau sembuhkan, amin”.

c. Mensugesti diri terhadap bacaan yang dibaca

Sugesti dalam praktiknya mempunyai empat aspek. Pertama,

sugesti yang dibuat untuk diri sendiri, yang mana itu disebut dengan

sugesti mandiri, kedua sugesti yang dibuat untuk orang lain, ketiga

48 Mukhtar Salim, Sehat Jiwa Raga dengan Shalat, ( Klaten : Wafa Press, 2009), hal.60
49 Syaifurrahman El-fati, Panduan Shalat Praktis dan Lengkap, ( Jakarta : Wahyu Qolbu,

2014), hal. 47



 

    digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id  digilib.uinsby.ac.id   

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

49

sugesti yang dibuat untuk makhluk yang lebih rendah tingkatannya,

dan yang keempat sugesti yang sedikit diketahui oleh dunia keilmuan

dan yang hanya dimengerti oleh para ahli mistik, yaitu sugesti yang

dibuat untuk suatu objek tertentu.

Sugesti mandiri adalah sugesti yang dibuat untuk membantu diri

sendiri, menjadikan diri termotivasi atau semakin mundur, menjadi

semakin sehat atau sakit, turun atau naik, bahagia atau tak bahagia.

Ada dua macam sugesti mandiri, jenis yang pertama adalah ketika

seseorang dengan sadar melakukan sugesti kepada diri sendiri secara

sengaja. Biasanya seluruh latihan mistik didasarkan atas hal tersebut

dan sugesti yang muncul dalam diri secara otomatis. Seseorang tidak

mengetahui dari mana asalnya dan apa yang akan dihasilkannya. Jenis

sugesti yang kedua adalah sugesti yang dibuat oleh setiap orang untuk

dirinya sendiri tanpa mengetahui apakah sugesti tersebut untuk

kebaikannya atau kerugiannya, tapi sebagian besar orang menjadi

lebih turun karena sugesti semacam itu. Dan juga sedikit orang yang

menjadi lebih baik. 50

Adapun sugesti mandiri adalah sugesti yang harus diterapkan

kepada seseorang dalam proses terapi ini. Dalam sugesti ini seseorang

mensugestikan dirinya bahwa dengan membaca al-qur’an dirinya

menjadi lebih tenang, dan jika seseorang itu sedang dalam masalah

besar, maka lewat terapi al-qur’an ini seseorang mensugestikan

dirinya bahwa atas izin allah semua masalahnya akan segera teratasi,

50 Inayat Khan, Dimensi Spiritual Psikologi, (Bandung : Pustaka Hidayah, 2000), hal.63
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50

begitu pula ketika dia sedang terjangkit sebuah penyakit, maka dengan

perantara membaca al-qur’an dia mensugestikan dirinya bahwa atas

izin allah penyakitnya akan segera diangkat oleh-Nya.

d. Membaca ayat al-qur’an

Tahap selanjutnya adalah membaca ayat al-qur’an yang

dijadikan terapi oleh lansia untuk mengatasi penyakit demensia.

Dikarenakan penyakit demensia ini berhubungan dengan kepikunan

atau tentang penurunan daya ingat, pengendalian emosi, ketenangan

diri dan kemandirian seseorang di usia lanjut, maka ayat atau surat

yang dijadikan terapi adalah sebagai berikut :

Surat Thaha ayat 25-28

رۡ ٢٥رِيصَدۡ لِيرَحۡ شۡ ٱرَبِّ قَالَ  ندةَٗ عُقۡ للُۡ حۡ ٱوَ ٢٦رِيأمَۡ لِيٓ وَیَسِّ لِّسَانيِمِّ
٢٨لِيقَوۡ قھَُواْ یفَۡ ٢٧

Artinya : “ Berkata Musa : “Ya Tuhanku, lapangkanlah untukku
dadaku, mudahkanlah untukku urusanku, dan lepaskanlah kekakuan

51dari lidahku, supaya mereka mengerti perkataanku”.

Keutamaan dari surat Thaha ini adalah sebagai obat atau terapi

untuk mempertajam ingatan.52 Adapun cara mengamalkan ayat ini

adalah dengan dibaca sebanyak 11 kali setiap hari setelah sholat

fardhu.

Pada ayat 25 konselor menuntun konseli dalam proses terapi

untuk meniatkan bacannya agar dilapangkan segala kerumitan dalam

hidupnya, kemudian pada ayat 26 konselor menuntun niat konseli agar

51 Kementrian Agama, Al-Quran Terjemah, (Bandung : Jabal Raudhoh Jannah, 2010),
hal. 313

52 Maulana Asraf Ali Thanuri, Terapi Al-Qur’an, ( Jakarta : Lintas Pustaka Publisher,
2006), hal.24
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dia dimudahkan segala urusannya, kemudian di ayat selanjutnya

konselor menuntun klien untuk berdoa agar dilepaskan atau

dihilangkan segala gangguan ingatan dalam dirinya seperti lupa,

pikun, amnesia, dan segala penyakit lainnya yang mengganggu

otaknya dalam berfikir dan mengingat sesuatu.

e. Mengimplementasikan energi positif dari membaca al-quran ke

dalam kehidupan sehari-hari.

Poin ini merupakan tahap terakhir dari proses terapi untuk

mengatasi demensia. Bagi siapa saja yang telah membaca al-quran

tentang ayat atau surat untuk menerapi penyakit demensianya ,

maka selanjutnya seseorang tersebut hendaknya

mengimplementasikan apa yang dia dapat dari membaca al-qur’an

dalam kehidupan sehari-harinya. Energi positif yang telah

didapatkan oleh seseorang harus ia impelementasikan dalam

kehidupan sehari-harinya. Hal ini bertujuan agar kehidupan yang

dijalaninya selalu terhiasi dengan fikiran-fikiran positif, sehingga

dia akan terhindar dari stress, ketidaktenangan bathin, cemas, was-

was yang mana semua gejala tersebut adalah pemicu seseorang

terkena demensia.

B. Penelitian Terdahulu yang Relevan

Berdasarkarkan penulusuran kepustakaan yang peneliti lakukan

bhahwa dengan judul “Qur’anic Healing untuk Mengatasi Demensia Pada

Lansia” sudah pernah ada yang menelitinya namun dengan metode yang
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berbeda dengan yang metode yang digunakan oleh peneliti. Berikut

beberapa penelitian yang relevan dengan penelitian ini :

1. Nova Lestari, 2013, dengan judul “Hubungan Intensitas Kebiasaan

Membaca Al-Qur’an dengan fungsi Kognitif Lanjut Usia di Wilayah

Kerja Puskesmas Ciseeng Kabupaten Bogor”. Penelitian ini bersifat

diskriptif kuantitatif dengan Desain Penelitian Cross Sectional . Hasil

dari penelitian ini adalah adanya hubungan antara intensitas kebiasaan

membaca Al-Qur’an dengan fungsi kognitif ( p =0,0001)

Persamaan dengan penelitian ini adalah sama-sama

menggunakan  Al-Qur’an sebagai media terapi.  Sedangkan

perbedaannya adalah pada proses penelitian yang di lakukan, pada

penelitian ini mengacu pada proses kebiasaan membaca al-qur’an pada

lansia sedangkan dalam penelitian yang dilakukan oleh penulis proses

penelitian yang dilakukan adalah pada pembiasaan membaca al-qur’an

pada lansia. Selain itu letak perbedaannya juga pada metode penelitian

yang digunakan. Dalam penelitian ini metode yang digunakan adalah

metode penelitian kuantitatif. Sedangkan metode yang digunakan oleh

penulis dalam penelitiannya adalah metode penelitian kualitatif.

2. Mutawally (2016) dengan judul “ Qur’anic Healing Sebagai

Psikoterapi dalam Menangani Depresi Pada Lansia di Panti Tresna

Werdha Hargo Dedali Surabaya Tahun 2016 dihasilkan sebuah hasil

penelitian bahwa “Qur’anic Healing dalam  menangani depresi pada

lansia “cukup berhasil”, hal ini disebabkan 70% dari indikator masalah
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dapat teratasi dengan metode penyembuhan qur’ani (qur’anic

healing)”.

Persamaan dengan peneitian ini yaitu pada terapi yang digunakan

untuk mengatasi permasalahan klien, yaitu sama-sama menggunakan

terapi al-qur’an (Qur’anic Healing). Sedangkan perbedaan dengan

penelitian ini yaitu terletak pada permasalahan yang diteliti. Pada

penelitian ini permasalahan yang diteliti adalah permasalahan depresi

pada lansia, sedangkan permasalahan yang diteliti oleh penulis adalah

permasalahan demensia pada lansia.

3. Isnaeni Restiana, 2016, dengan judul Pengaruh Kebiasaan Membaca

Al-Qur’an terhadap Kejadian Demensia Pada Lansia. Penelitian ini

menggunakan metode quasi exsperimental dengan pre test dan post

test dengan control group design. Adapun hasil penelitian ini

menunjuka adanya pengaruh yang signifikan secara statistik antara

kejadian demensia sebelum dan sesudah dilakukan kebiasaan

membaca Al-Qur’an pada lansia usia pertengahan pada kelompok

intervensi dengan Asymp. Sign.( 2- tailed0, 0,005 atau (P) = < 0,05.

Persamaan dengan penelitian ini adalah sama sama meneliti

tentang kebiasaan membaca Al-Qur’an pada lansia. Sedangkan

perbedaannya adalah pada metode penelitian yang digunakan. Dalam

penelitian ini metode yang digunakan adalah metode penelitian

kuantitatif. Sedangkan metode yang digunakan oleh penulis dalam

penelitiannya adalah metode penelitian kualitatif.


