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ABSTRAK 

Latar belakang : Pasien kanker payudara mendapatkan 

penatalaksanaan kemoterapi. Salah satu efek kemoterapi adalah 

kualitas tidur buruk. Seseorang yang mengalami gangguan tidur bisa 

mengakibatkan kelelahan, depresi, kecemasan. Penerapan sunah 

Rasul sebelum tidur mempunyai efek positif bagi tubuh. 

Tujuan : Untuk mengetahui pengaruh penerapan sunah Rasul 

sebelum tidur terhadap kualitas tidur pasien kanker payudara. 

Metode : Quasi experiment pretest-postest with intervention control 

group design. Sampel sebanyak 26 responden kanker payudara 

dengan teknik Purposive Sampling. Penilaian kualitas tidur 

menggunakan Pittsburgh Sleep Quality Index. Intervensi yang 

diberikan penerapan sunah Rasul sebelum tidur selama 7 hari. Data 

kualitas tidur dianalisis menggunakan Independent t-test. 

Hasil :  Kualitas tidur kelompok kontrol pretest 9,83 dan  posttest 

11,83, kualitas tidur kelompok intervensi pretest 12,93 dan posttest 

7,00. Hasil posttest pada kedua kelompok dengan p palue=0,003. 

Kesimpulan : Terdapat pengaruh penerapan sunah Rasul sebelum 

tidur terhadap kualitas tidur pasien kanker payudara. 

 

Kata Kunci : Kanker Payudara, Kemoterapi, Sunah Rasul, Kualitas 

Tidur 
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ABSTRACT 

Background : Most breast cancer patients are suggested to undergoing 

of chemotherapy. One of the effects of chemotherapy is poor sleep 

quality. Someone suffering from sleep disorders is potential to suffer 

from fatigue, depression, and anxiety. The Implementation of the 

Prophet’s sunah before sleeping gives the body a positive effect. 

Objectives: The study aimed to determine the effect of the 

implementation of Prophet’s sunah before sleeping to the quality of 

sleep for breast cancer patients  

Methods : The study applied the Quasi Experiment pretest-posttest with 

intervention and control group design. The collected samples are 26 

breast cancer respondents with Purposive Sampling technique. Sleep 

quality was assessed by using the Pittsburg Sleep Quality Index. The 

intervention of the Prophet’s sunah was done before sleeping for 7 

days. Sleep quality data were analyzed by using the Independent t-test. 

Result : Sleep quality controls group pretest 9.83 and posttest 11.83, 

sleep quality interventions group pretest 12,93 and posttest 7,00. The 

posttest results of the two groups with p value = 0.003. 

Conclusion : There was a influence after being implemented the 

Prophet's sunah before sleeping to the sleep quality of breast cancer 

patients 
 

 

Keywords : Breast Cancer, Chemotherapy, Prophet’s Sunah, Sleep 

Quality.  
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PENDAHULUAN 

Menurut American Cancer 

Society (ACS), terdapat kasus baru 

63.410 kanker payudara.
1
 

Penatalaksanaan yang paling sering 

dilakukan oleh pasien kanker 

payudara yaitu kemoterapi. 

Pengobatan dengan kemoterapi 

merupakan suatu terapi yang 

memberatkan kepada penderita 

kanker payudara.
2
 Efek samping 

kemoterapi antara lain kelelahan, 

rambut rontok, anoreksia, insomnia 

atau gangguan tidur bahkan 

menyebabkan timbulnya emosi 

yang negatif seperti terjadinya 

kecemasan, depresi.
3
  

Gangguan tidur dapat 

mempengaruhi kualitas tidur pada 

pasien kanker payudara yang 

menjalani kemoterapi sebanyak 

63,3% dari 823 pasien mengalami 

gangguan tidur setelah kemotearpi,
4
 

Tian (2015), menyatakan pasien 

kanker sebelum mendapatkan terapi 

mengalami gangguan tidur 52,6% 

setelah mendapatkan terapi 

meningkat menjadi 64,5%.
5
 Setelah 

menjalani kemoterapi mengalami 

waktu yang lama untuk memulai 

tidur dan sering terbangun tengah 

malam dari 21 kali menjadi 29 kali.
6
 

Gangguan tidur bisa mengakibatkan 

kelelahan, depresi, kecemasan yang 

lebih besar, mudah tersinggung, 

sensitivitas nyeri, tremor otot, 

imunosupresi, dan kurang 

kewaspadaan siang hari.
7
 

Penatalaksanaan gangguan 

tidur sangat penting untuk 

dilakukan salah satunya dengan cara 

terapi nonfarmakologi yang efektif 
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dan aman untuk meningkatkan 

kualitas tidur yaitu  Complementary 

and Alternative Medicine (CAM) 

pada bagian Mind-Bodt Therapy 

yaitu berdoa.
8
 Pada Islam terdapat 

sunah Rasul yang dikerjakan 

sebelum tidur yang didalamnya 

terdapat kegiatan yang dilakukan 

sebelum tidur dan berdoa.
9
  

Hasil penelusuran literatur, 

penelitian terkait penatalaksanaan 

gangguan tidur pada pasien kanker 

payudara yang menjalani 

kemoterapi menggunakan terapi 

musik sudah ada, akan tetapi belum 

ditemukan penatalaksanaan 

menggunakan pendekatan Mind-

Body Therapy yaitu penerapan 

sunah Rasul sebelum tidur. 

Sehingga peneliti tertarik 

melakukan penelitian tentang 

pengaruh penerapan sunah Rasul 

sebelum tidur terhadap kualitas 

tidur pasien kanker payudara yang 

menjalani kemoterapi. 

 

BAHAN DAN CARA 

PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan 

Quasi eksperiment dengan pretest – 

posttest with intervention control 

group design. Populasi dalam 

penelitian adalah seluruh pasien 

kanker payudara yang menjalani 

kemoterapi di RSUD Djojonegoro 

Temenggung sebanyak 56 orang. 

Pemilihan sampel dalam penelitian 

ini menggunakan Purposive 

Sampling.  

Kriteria inkulusi pada 

penelitian ini  adalah responden 

kanker payudara tidak mengalami 

gangguan pendengaran, bisa 
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membaca dan menulis, beragama 

islam, usia >18 tahun, menjalani 

kemoterapi 1 minggu sekali, 

mendapatkan kemoterapi adjuvan 

(kemoterapi setelah mendapatkan 

operasi radikal), berjenis kelamin 

perempuan yang sedang menjalani 

kemoterapi, mempunyai kualitas 

tidur buruk, terdapat keluarga yang 

tinggal dalam satu rumah dengan 

responden.  

Kriteria eksklusi yaitu 

responden tidak mengikuti 

penelitian sampai akhir, mempunyai 

alergi/sensitifitas terhadap suara 

seperti epilepsi. Jumlah responden 

yang memenuhi kriteria inklusi dan 

eksklusi sebanyak 26 orang yang 

terdiri dari 12 responden kelompok 

kontrol dan 14 responden kelompok 

intervensi.  

Penelitian ini dilakukan pada 

tanggal 28 Mei-12 Juni 2018 di 

ruang kemoterapi RSUD 

Temanggung. 

Instrumen yang digunakan 

untuk menilai kualitas tidur yaitu 

kuesioner Pittsburgh Sleep Quality 

Index (PSQI), skor PSQI 0-21, 

dikatakan kualitas tidur baik bila < 

5 dan dikatakan kualitas tidur buruk 

> 5.
10 

Selain itu menggunakan 

Instrumen lantunan murottal Al-

Qur’an disimpan di MP3 player. 

Inervensi penerapan sunah 

Rasul sebelum tidur diberikan pada 

kelompok intervensi berupa 

kegiatan sebelum tidur terdiri dari 

mencuci tangan dengan sabun, 

menyikat gigi, berwudhu, 

membersihkan tempat tidur sambil 

membaca Basmallah sebelum tidur 
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sebanyak 3 kali. Kemudian duduk 

di samping tempat tidur membaca 

Basmallah dilanjutkan 

mendengarkan murottal Al-Qur’an 

surat Al-Ihlas, Al-Falaq, An-Nas 

dan ayat kursi masing-masing 3 kali 

putaran selama 8 menit 50 detik, 

setelah selesai mendengarkan 

meniupkan ke tangan kemudian 

diusapakan ke seruruh tubuh 3 kali, 

membaca Alhamdulillah. 

Selanjutnya melakukkan dzikir yang 

terdiri dari melapaskan 

Subhanallah, Alhamdulillah, Allahu 

Akbar masing-masing sebayak 33 

kali dengan menggunakan tasbih. 

Selanjutnya mengatur posisi tidur 

miring kanan, membaca do’a 

sebelum tidur, melapaskan 

Astaghfirullaahal’azihiimi sampai 

dengan tertidur. 

Intervensi penerapan sunah 

Rasul sebelum tidur dilakukkan 30 

menit menjelang tidur biasa masing-

masing responden, dilakukan secara 

mandiri dirumah masing-masing. 

Peneliti mengingatkan melalui 

SMS/Telepon/WhatsApp. 

Pengontrolan dilakukan dengan 

kunjungan rumah dan pertemuan di 

poli onkologi saat kontrol. 

Analisis data yang 

digunakan untuk menilai kualitas 

tidur setelah pemberian intervensi 

penerapan sunah Rasul sebelum 

tidur pada pasien kanker payudara 

menggunakan Independen t-test. 
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HASIL PENELITIAN 

Berdasarkan hasil penelitian 

didapatkan karakteristik responden 

dalam penelitian ini dapat dilihat 

pada Tabel 1.  

Tabel 1. Karakteristik Responden 

kanker payudara yang menjalani 

kemoterapi (n=26) 
 

Karakteristik 

Kelompok 

Intervensi 

(n=14) 

Kontrol 

(n=12) 

n (%) N  (%) 

Tingkat 

pendidikan 

a. Tidak 

sekolah 

b. SD 

c. SMP 

d. SMA 

e. Perguruan 

tinggi 

 

 

- 

 

5 

4 

2 

3 

 

 

- 

 

35,7 

28,6 

14,3 

21,4 

 

 

1 

 

6 

3 

2 

- 

 

 

8,3 

 

50 

25 

16,7 

- 

Lama 

kemoterapi 

a. < 1 tahun 

b. 1-3 tahun 

 

 

13 

1 

 

 

92,9 

7,1 

 

 

12 

 

 

100 

Penggunaan  

lampu saat 

tidur 

a. Ya 

b. Tidak 

 

 

 

8 

6 

 

 

 

57,1 

42,9 

 

 

 

9 

3 

 

 

 

75 

25 

Karakteristik X + SD 

Kontrol  Intervensi  

Usia  

Siklus 

kemoterapi  

49,17(7,84) 

 

6,83 (4,02) 

50,86(7,03) 

 

7,57 (5,15) 

 

Berdasarkan Tabel 1, 

responden pada kelompok kontrol 

maupun intervensi mayoritas 

pendidikannya adalah SD sebanyak 

35,7% pada kelompok intervensi 

dan 50% ada kelompok kontrol. 

Pada lama kemoterapi kelompok 

intervensi 92,9% dan kontrol 100% 

<1 tahun. Penggunaan lampu pada 

saat tidur mayoritas menggunakan 

lampu saat tidur pada kelompok 

intervensi 57,1% dan kontrol 75%. 

Untuk usia kelompok intervensi 

maupun kontrol masuk dalam lansia 

awal dengan kisaran pada kelompok 

intervensi 51 tahun dan kontrol 49 

tahun. Sedangkan pada frekuensi 

kemoterapi dengan rata-rata baik 

kelompok kontrol maupun 

intervensi sebanyak.7-8 kali. 
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Hasil analisis Independent 

sample t-test dapat dilihat pada 

Tabel 2. 

Tabel 2. Hasil analisis kualitas tidur 

pada kedua kelompok 
Kelompok n Mean p palue 

Pretest  Kontrol 

Intervensi  

12 

14 

9,83 

12,93 

0,017 

Posttest  

 

Kontrol 

Intervensi 

12 

14 

11,83 

7,00 

   0,003 

 

Tabel 2, menunjukkan 

bahwa hasil pretest pengukuran 

kualitas tidur pada kelompok 

intervensi dan kontrol mempunyai 

perbedaan dengan rata-rata pada 

kelompok kontrol 9,83 dan 

intervensi 12,93 dengan p 

value=0,017. Hasil posttest 

kelompok kontrol 11,83 intervensi 

7,00 dengan p value=0,003. Dari 

tabel diatas diketahui bahwa p value 

(p< 0,05). Sehingga dapat dikatakan 

bawa pada kelompok kontrol 

mengalami peningkatan skor 

kualitas tidur menjadi lebih buruk 

dan pada kelompok intervensi 

terjadi penurunan skor. Dapat 

disimpulkan bahwa terdapat 

pengaruh penerapan sunah Rasul 

sebelum tidur terhadap kualitas 

tidur pada pasien kanker payudara 

yang menjalani kemoterapi. 

 

PEMBAHASAN 

Karakteristik Demografi 

Semakin tinggi tingkat 

pendidikan seseorang maka semakin 

tinggi tingkat pengetahuannya.
11

 

Pada penelitian tingkat pendidikan 

sebagian responden SD, sehingga 

untuk pengetahuan terkait 

pencegahan kanker maupun 

penanganan gangguan tidur sedikit.  

Penatalaksanaan kanker 

menggunakan kemoterapi pada 
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tahap awal menjalani kemoterapi 

menjadi faktor utama yang 

membuat kualitas tidur buruk atau 

mengalami gangguan tidur.
5
 

Gangguan tidur yang terjadi akibat 

kemoterapi yaitu pada komponen 

latensi tidur dan terbangun pada 

malam hari. Kemoterapi 

menyebabkan seseorang 

membutuhkan 34,8 menit untuk 

mulai tertidur dan terbangun 

sebanyak 21-29 kali pada malam 

hari.
12

 Berbagai hal ini 

mengakibatkan singkatnya waktu 

yang dimiliki pasien untuk tidur dan 

membuat kualitas tidur pasien 

menjadi buruk.
13

  

Penggunaan lampu yang 

redup atau mati saat tidur 

memberikan efek positif terhadap 

waktu terjaga atau kewaspadaannya 

menjadi lebih singkat, membuat 

lebih cepat mengantuk.
14-15

 

Seseorang yang terpapar cahaya 

durasi lama (4 dan 6,5 jam) 

dimalam hari membuat tertundanya 

fase tidur.
16 

American Cancer Society 

yang menunjukkan bahwa angka 

kejadian kanker terbanyak pada usia 

50-69 tahun,
1
 di Indonesia 

prevalensi kejadian kanker terbaru 

banyak pada usia 45-54 tahun.
17

 Hal 

ini sesuai dengan pendapat 

Nurzallah (2015), meningkatnya 

risiko terjadinya kanker payudara 

sejalan dengan bertambanhnya 

usia.
18 

Pada pasien yang menjalani 

kemoterapi untuk pertama kali 

maupun setrerusnya tetap 

mengalami gangguan tidur akibat 
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seringnya terbangun tengah malam 

untuk kekamar mandi, gelisah atau 

tidak bisa untuk memulai tidur 

sebelum atau setelah terbangun 

pada tengah malamnya.
19

 Pasien 

yang telah berulang kali 

mendapatkan kemoterapi semakin 

beresiko mengalami gangguan tidur 

dan insomnia, sehingga perlu 

diberikan terapi untuk menangani 

gangguan tidurnya.
5 

 

Penerapan Sunah Rasul Sebelum 

Tidur 

Hasil penelitian George 

(2016), skor penilaian kualitas tidur 

menggunakan PSQI 7,6 + 4,0 yang 

menunjukkan bahwa pasien 

memiliki kualitas tidur buruk.
13

 

Hasil yang sama didapatkan oleh 

Yennursjslingsm (2015), hasil 

pengukuran kualitas tidur pada 

pasien kanker dengan kemoterapi 

8,0 + 3,7 di University Texsas MD 

Anderson Cancer Center yang 

dilakukan pada 180 seluruh pasien 

kanker.
20

 Dapat dikatakan baik 

dalam penelitian ini maupun 

penelitian sebelumnya yang melihat 

kualitas tidur pasien kanker 

payudara yang menjalani 

kemoterapi yang diukur dengan 

kuesioner yang sama mendepatkan 

skor kualitas tidur yang buruk lebih 

dari 5.  

Pemberian intervensi untuk 

penatalaksanaan gangguan tidur 

menggunakan musik efektif dapat 

meningkatkan kualitas tidur, musik 

didengarkan selama 20-30 menit 

dengan 10 kali sesi pertemuan.
21

 

Selain itu pasien pasien yang 
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diberikan penatalaksanaan 

gangguan tidur mendengarkan 

murottal Al-Qur’an efektif 

meningkatkan kualitas tidur. 

Murottal Al-Qur’an diberikan 

selama 15 menit dalam 7 hari.
22

 

Melakukan dzikir efektif untuk 

meningkatkan kualitas tidur yang 

dilakukan selama 10-15 menit.
9,23 

Pasien yang diberikan 

penatalaksanaan untuk mengurangi 

gangguan tidurnya akan 

meningkatkan kualitas tidur 

semakin membaik sedangkan yang 

tidak diberikan penatalksanaan 

kualitas tidurnya semakin buruk 

dengan hasil pada kelompok kontrol 

pretest 16,40 dan posttest 16,80,
24

 

atau nilai kualitas tidur tidak 

mengalami penurunan yang 

signifikan pretest 6,001 dan posttest 

5,842.
23 

Intervensi pemberian terapi 

murottal merupakan salah satu 

terapi musik yang memiliki 

pengaruh positif bagi 

pendengaran.
25

 Terapi musik efektif 

untuk meningkatkan kualitas tidur 

pada pasien kemoterapi dan 

radioterapi.
21

 Murottal merupakan 

salah satu terapi musik yang 

memeiliki pengaruh positif bagi 

pendengaran.
26

 

Terapi murottal Al-Qur’an 

dengan tempo yang lambat serta 

harmonis dapat menurunkan 

hormon-hormon stres, mengaktifkan 

hormon endorfin alami (serotonin), 

Terapi murottal Al-Qur’an dengan 

tempo yang lambat  serta harmonis 

dapat menurunkan hormon-hormon 
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stres, mengaktifkan hormon 

endorfin alami (serotonin). 

Mekanisme ini dapat memperbaiki 

sistem kimia tubuh sehingga 

menurunkan tekanan darah, 

memperlambat pernafasan, detak 

jantung, denyut nadi, dan aktivitas 

gelombang otak
27-28

. Dapat 

meningkatkan perasaan rileks atau 

nyaman, mengalihkan perhatian dari 

rasa takut atau kecemasan,
28

 

meningkatkan kualitas tidur.
12,28-30 

Melakukan dzikir 

mengeluarkan hormon beta 

endorphin yang membuat 

melakukannya  menjadi rileks dan 

mendapatkan kebahagiaan.
28

 Selain 

itu melakukan kegiatan sunah Rasul 

sebelum tidur dapat meningkatkan 

kualitas tidur.
9
 

Ilmu kedokteran telah 

banyak mengungkapkan manfaat 

dari metode Al-Qur’an sebagai 

pengobatan kuratif. Didalam kitab 

suci Al-Qur’an menyatakan Al-

Qur’an diturunkan sebagai 

penyembuh dan petunjuk bagi 

orang-oarang yang beriman “Yaitu 

orang-orang yang beriman dan hati 

mereka menjadi tentram dengan 

mengingat Allah. Ingatlah, hanya 

dengan mengingat Allah-lah hati 

menjadi tentram.” (QS. Ar-Ra’d, 

13:28). 

Melakukan penerapan sunah 

Rasul  sebelum tidur, dapat 

memberikan efek positif bagi 

tubuh.
30

 Saat mengamalakan 

kegiatan sunah Rasul Muhammad 

SAW, maka yang mengamalkannya 

akan mendapatkan banyak manfaat 
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selain dari pahala yaitu tidur 

menjadi lebih optimal.
31

 Dapat 

dsimpulakan penerapan sunah Rasul 

sebelum tidur efektif untuk 

mengatasi keluhan gangguan tidur 

yang dialami pasien kanker 

payudara yang menjalani 

kemoterapi. 

 

KESIMPULAN 

Terdapat  pengaruh 

penrapan sunah Rasul sebelum tidur 

terhadap kualitas tidur pada pasien 

kanker payudara yang menjalani 

kemoterapi. Setelah diberikan 

intervensi penerapan sunah Rasul 

sebelum tidur  mengalami 

penurunan skor kualitas tidur 

sedangkan pada kelompok kontrol 

mengalami peningkatan skor 

kualitas tidur menjadi lebih buruk. 

SARAN  

Diharapkan penatalaksanaan 

gangguan tidur menggunakan 

penerapan sunah Rasul sebelum 

tidur dapat menjadi salah satu 

pilihan terapi komplementer yang 

dapat meningkatkan kualitas tidur 

pasien kanker payudara yang 

menjalani kemoterapi. 
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