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Abstrak

Latar Belakang. Pengukuran terhadap kesehatan yang berkaitan dengan Quality
of Life penting dilakukan untuk mengetahui bagaimana pengaruh penyaktit
terhadap kehidupan. Upaya dalam pengobatan nonfarmakologi telah dilakukan
untuk meningkatkan Quality of Life pada klien dengan gagal ginjal kronik. Terapi
Islamic Self Healing adalah terapi nonfarmakologi yang didalamnya terdapat
aspek tausiah, doa, dzikir dan meminum air zam-zam. Tujuan dari penelitan ini
adalah membuktikan efektifitas terapi Islamic Self Healing dalam meningkatkan
Quality of Life.

Metodologi. Penelitian ini bersifat kualitatif dengan menggunakan desain Action
Research. Jumlah partisipan pada penelian ini sebanyak 5 partisipan, metode
pengambilan sampel dengan purposive sampling. Pengumpulan data pada
penelitian ini dengan semi struktur wawancara, observasi dan dokumentasi untuk
mengeksplorasi Quality of Life dan efektifitas dari terapi Islamic Self Healing.
Analisa data dilakukan dengan manual sampai tema-tema ditemukan.

Hasil. Analisa secara tematik telah didapatkan. Empat tema telah teridentifikasi
pada Qualty of Life sebagai dampak dari penyakit gagal ginjal kronik : gangguan
terhadap status fisik, terhadap status psikologi, dan terhadap status hubungan
sosial dan lingkungan. Tiga tema telah teridentifikasi sebagai dampak positif
terapi Islamic Self Healing terhadap Quality of Life pada pasien dengan gagal
ginjal kronik yaitu dampak positif terhadap fisik, dampak positif terhadap
hubungan sosial dan dampak positif terhadap status psikologi .

Kesimpulan.Berdasarkan analisis terhadap hasil wawancara dari seluruh
partisipan gagal ginjal kronik dengan terapi hemodialsia terhadap Quality of Life
didapatkan hasil bahwa terapi Islamic Self Healing dapat meningkatkan Quality
of Life terutama pada domain psikologi.

Key Word :Gagal ginjal kronik, Islamic Self Healing, Quality of Life.
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Abstract

Background. The measurement of health that related to Quality of Life is
necessary to find out the impact of the illness to the life. Non pharmacology
therapy is being used to enhance patients with chronic renal failure Quality of
Life. Islamic Self Healing Therapy is non pharmacology therapy that includes
counseling aspect, prayer, dzikir and drinking zam-zam water. The purpose of
this research is to prove the effectiveness of Islamic Self Healing Therapy in
improving Quality of Life.

Methodology. This study design is qualitative using Action Research, with 5
participants and purposive sampling. Collecting data in this study with semi-
structured interviews, observation and documentation to explore the Quality of
Life and the effectiveness of Islamic Self Healing therapy. Manual data analysis is
used to find the theme out.

Results. Thematic analysis has been obtained. Four themes have been identified
in Qualty of Life of patients with chronic renal failure: the disruption of the status
of the physical, the psychological status, and the status of social relationships and
environment. Impact of Self Healing Islamic therapy to Quality of Life in patients
with chronic renal failure have identified three themes, includes the positive
impact on the physical, social and psychological status.

Conclusion. Based on an analysis of interviews of all participants with chronic
renal failure therapy hemodialsia showed that Islamic Self Healing therapy can
improve the Quality of Life, especially in the domain of psychology.

Key Word: Chronic renal failure, Islamic Self Healing, Quality of Life.
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