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Pendidikan Islam Universitas Muhammadiyah Yogyakarta yang selalu 

mengingatkan penulis untuk segera menyelesaikan tugas akhir ini. 
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informasi yang sangat penting dan relevan. 

6. Dr. Muhammad Anis, M.A., promotor yang meluangkan 

waktu dan penuh perhatian sejak awal studi. Beliau terus menasihati 

agar penulis tetap bersemangat menyelesaikan karya ini, 

memperbaikinya dan terus belajar dengan hati senang, dan berbahagia, 

sekalipun dalam kondisi kesehatan yang kurang mendukung. 

Mengambil hikmah Imam Ghazali adalah nasehat beliau yang 

menghujam dalam hati dan memotivasi. 

7. Prof. Dr. Siswanto Masruri, M.A., Dr. Khoiruddin Bashori, 
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PEDOMAN TRANSLITERASI ARAB-INDONESIA 

Transliterasi kata-kata Arab yang dipakai dalam penyusunan 

disertasi ini berpedoman pada Surat Keputusan Bersama Departemen 

Agama dan Menteri Pendidikan dan Kebudayaan Republik Indonesia 

tertanggal 22 Januari 1988 Nomor: 157/1987 dan 0593b/1987. 

A. Konsonan Tunggal 

 

Huruf Arab Nama Huruf Latin Nama 

 Alif ا
Tidak 

dilambangkan 

Tidak 

dilambangkan 

 Ba’ B Be ب

 Ta’ T Te ت

 Ṡa Ṡ ث
Es (dengan titik di 

atas) 

 Jim J Je ج

 Ḥ Ḥ ح
Ha (dengan titik di 

bawah) 

 Kha’ Kh Ka dan Ha خ

 Dal D De د

 Żal Ż ذ
Ze (dengan titik di 

atas) 

 Ra’ R Er ر

 Zai Z Zet ز
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 Sin S Es س

 Syin Sy Es dan Ye ش

 Ṣad Ṣ ص
Es (dengan titik di 

bawah) 

 Ḍad Ḍ ض
De (dengan titik di 

bawah) 

 Ṭa’ Ṭ ط
Te (dengan titik di 

bawah) 

 Ẓa’ Ẓ ظ
Zet (dengan titik di 

bawah) 

 ‘ Ain‘ ع
Koma terbalik di 

atas 

 Gain  G Ge غ

 Fa’ F Ef ف

 Qaf Q Qi ق

 Kaf K Ka ك

 Lam L ‘El ل

 Mim M ‘Em م

 Nun N ‘En ن

 Waw W We و

 Ha’ H Ha ه

 Hamzah ‘ Apostrof ء

 Ya’ Y Ye ي
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B. Konsonan rangkap karena Syaddah ditulis rangkap 

دةّ  متعد  Ditulis Muta’addidah 

ةّ  عد  Ditulis ‘iddah 

C. Ta’ Marbūṭah di akhir kata 

1. Bila dimatikan tulis h 

 Ditulis ḥikmah حكمة

 Ditulis Jazyah جزية

(ketentuan ini tidak diperlukan kata-kata Arab yang sudah 

terserap ke dalam bahasa Indonesia, seperti zakat, salat, dan 

sebagainya, kecuali bila dikehendaki lafal aslinya). 

 

2. Bila diikuti dengan kata sandang “al” serta bacaan kedua itu 

terpisah ditulis dengan h. 

كرامة 

 الأولياء
Ditulis Karāmah al-Auliā’ 

3. Bila ta’ marbūṭah hidup atau dengan harakat, fathah, kasrah, 

dan dammah ditulis t 

 Ditulis Zakāt al-Fiṭr زكاة الفطر

 

 

D. Vokal Pendek 

.......... fatḥaḥ ditulis A 

.......... Kasrah ditulis I 
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.......... ḍammah ditulis U 

 

E. Vokal Panjang 

1. 
Fatḥaḥ + Alif 

 جاهلية

ditulis 

ditulis 

Ā 

Jāhiliyah 

2. 
Fatḥaḥ + Ya’ mati 

 تنسى

ditulis 

ditulis 

Ā 

Tansā 

3. 
Kasrah + Ya’ mati 

 كر يم

ditulis 

ditulis 

Ī 

Karīm 

4. 

Dammah + 

Wāwumati 

 فروض

ditulis 

ditulis 

Ū 

furūḍ 

F. Vokal Rangkap 

1. 
Fatḥaḥ + Ya’ mati 

 بينكم

ditulis 

ditulis 

Ai 

Bainakum 

2. 
Fatḥaḥ + Wāwumati 

 قول

ditulis 

ditulis 

Au 

Qaul 

 

G. Vokal pendek yang berurutan dalam satu kata dipisahkan dengan 

Apostrof 

 Ditulis a’antum أأنتم

 Ditulis u’iddat أعدت
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 Ditulis la’insyakartum لئن شكرتم

H. Kata SandangAlif + Lam 

1. Bila diikuti huruf Qamariyyah 

 Ditulis al-Qur’ān القرآن

 Ditulis al-Qiyās القياس

2. Bila diikuti huruf Syamsiyyah ditulis dengan menggunakan 

huruf Syamsiyyah yang mengikutinya, serta menghilangkan 

hurufl (el) nya. 

 ’Ditulis as-Samā السماء

 Ditulis asy-Syams الشمس

 

3. Penulisan kata-kata dalam rangkaian kalimat ditulis menurut 

bunyi atau pengucapannya. 

 Ditulis Zawi al-furūḍ ذوى الفروض

 Ditulis Ahl as-Sunnah أهل السنة

 

 


