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MOTTO HIDUP

Maka sesungguhnya bersama kesulitan itu ada kemudahan. Sesungguhnya bersama
kesulitan itu ada kemudahan.

(QS Al-Insyirah : 5-6)

Yakinlah ada sesuatu yang menantimu selepas banyak kesabaran (yang kau jalani) yang

akan membuatmu terpana hingga lupa pedihnya rasa sakit

(Ali bin Abi Thalib)

Memaafkan adalah kunci ketenangan jiwa, maka maafkanlah orang-orang di sekeliling kita
dan doakan yang baik-baik untuk mereka

(Rika Apriliyani)

Ketika kamu terjatuh, maka segeralah bangun,
apabila terjatuh kembali maka bangunlah kembali

(Rika Apriliyani)
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RELAKSASI DZIKIR UNTUK MENURUNKAN KECEMASAN DAN
MENINGKATKAN KEBAHAGIAAN PADA MAHASISWA

Rika Apriliyani
14710014
Prodi Psikologi UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta
Intisari
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui efektivitas relaksasi dzikir dalam menurunkan
kecemasan dan meningkatkan kebahagiaan pada mahasiswa. Subjek dalam penelitian ini
adalah 16 mahasiswa yang berusia 19-23 tahun. Hipotesis pertama yaitu ada perbedaan
gain score kecemasan antara kelompok kontrol dan kelompok eksperimen pada
mahasiswa. Hipotesis kedua yaitu ada perbedaan gain score kebahagiaan antara kelompok
kontrol dan kelompok eksperimen pada mahasiswa. Metode penelitian ini adalah quasy
experimental dengan pretest and posttest control group design. Alat pengumpulan data
menggunakan skala HARS (Hamilton Anxiety Rating Scale), skala OHQ (The Oxford
Happiness Questionnaire), dan alat Nexus Biofeedback. Analisis data menggunakan Mann
Whitney U Test. Hasil penelitian pertama, menunjukkan ada perbedaan gain score
kecemasan antara kelompok kontrol dengan kelompok eksperimen yang mengikuti terapi
relaksasi dzikir, dimana gain score kelompok eksperimen lebih besar daripada gain score
kelompok kontrol dibuktikan dengan nilai nilai sig. sebesar 0,005 (p<0,05). Hasil
penelitian kedua, menunjukkan tidak ada perbedaan gain score kebahagiaan antara
kelompok kontrol dengan kelompok eksperimen yang mengikuti terapi relaksasi dzikir,
dimana gain score kelompokeksperimen lebih besar daripada gain score kelompok kontrol
dibuktikan dengan nilai sig. sebesar 0,161 (p>0,05). Hasil analisis menggunakan alat
Nexus Biofeedback menunjukkan nilai sig. sebesar 0,028 (p<0,05). Dapat disimpulkan
bahwa relaksasi dzikir efektif menurunkan kecemasan yang ditandai dengan penurunan
frekuensi respirasi menggunakan alat Nexus Biofeedback tetapi relaksasi dzikir belum

efektif meningkatkan kebahagiaan pada mahasiswa.

Kata kunci : Relaksasi Dzikir, Kecemasan, Nexus Biofeedback, dan Kebahagiaan
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DZIKR RELAXATION TO DECREASE ANXIETY AND INCREASE HAPPINESS
STUDENTS

Rika Apriliyani
14710014

Department of Psychological at Islamic State University Sunan Kalijaga Yogyakarta

ABSTRACT
This study aims to know the effectiveness of dzikir relaxation to decrese anxiety and
increase happiness students. The subjects in this study were 16 who were 19-23 years old.
The first hypothesis of this study, there is a difference gain score anxiety between the
control group and the experimental group students. The second hypothesis, there is a
difference happiness gain score between the control group and the experimental group
students. This research method is quasy experimental with pretest and posttest control
group design. Data are collected using the HARS (Hamilton Anxiety Rating Scale) scale,
the OHQ scale (The Oxford Happiness Questionnaire), and the Nexus Biofeedback tool.
Data analysis using the Mann Whitney U Test. The results of the first study showed that
there was a difference in the gain score anxiety between the control group and the
experimental group participating in dzikir relaxation as evidenced by the sig value 0.005 (p
<0.05). The results of the second study showed that there was no difference in the
happiness gain score between the control group and the experimental group participating in
dzikir relaxation as evidenced by the sig value 0.161 (p> 0.05). The results of the analysis
using the Biofeedback Nexus tool show the sig value 0.028 (p <0.05). The conclusion that
the dzikir relaxation was effective to decrease anxiety which showed with decrease
respiration frequency using the Nexus Biofeedback tool but dzikir relaxation was not

effective to increase happiness students.

Keywords : Dzikir Relaxation, Anxiety, Nexus Biofeedback, and Happiness
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BABI
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Berdasarkan data prevalensi kecemasan di dunia, regional Asia Tenggara menduduki
peringkat pertama tingkat kecemasan yaitu sebesar 23%, kedua regional Amerika sebesar
21%, dan ketiga regional Pasifik Barat sebesar 20%. Penderita kecemasan meningkat
sebesar 2,5% setiap tahunnya dan perempuan lebih banyak mengalami kecemasan sebesar
4,5% dibandingkan laki-laki sebesar 2,5% (WHO, 2017). Menurut The Anxiety and
Depression Association of America bahwa gangguan kecemasan diderita oleh 40 juta
populasi orang dewasa di Amerika pada usia 18 tahun atau lebih.

Prevalensi gangguan mental emosional dengan gejala depresi dan kecemasan di
Indonesia sebesar 6% atau sekitar 14 juta orang yang berusia 15 tahun ke atas. Gangguan
mental emosional di Yogyakarta memiliki angka 8,1% dengan urutan ke-4 dari 33 provinsi
di Indonesia (Riset Kesehatan Dasar Kementrian Kesehatan, 2013).

Dampak kerugian kecemasan pada dewasa awal yaitu mudah lelah, sulit
berkonsentrasi, dan ketegangan otot berlebih (Halgin, 2010). Dewasa awal menurut
Hurlock (1980) adalah usia 18-40 tahun. Salah satu yang termasuk golongan dewasa awal
adalah mahasiswa. Berbagai permasalahan mahasiswa memiliki dampak seperti stres dan
kecemasan. Permasalahan mahasiswa dapat disebabkan dari berbagai faktor seperti faktor
non akademik yaitu jauhnya para mahasiswa dari orang tua dan saudara, keadaan finansial,
interaksi dengan teman dan lingkungan baru, perubahan gaya hidup, peningkatan beban
kerja, dan hubungan interpersonal. Adapula faktor akademik mahasiswa seperti perubahan
gaya belajar dari sekolah menengah ke pendidikan tinggi, tugas-tugas perkuliahan, target
pencapaian nilai, prestasi akademik dan permasalahan akademik lainnya (Raharjo, 2014).

Peristiwa kehidupan individu yang stressfull menyebabkan munculnya gangguan
depresi maupun kecemasan (Oltmanns & Emery, 2013). Kecemasan merupakan keadaan
emosional yang mempunyai ciri keterangsangan fisiologis, perasaan tegang yang tidak
menyenangkan, dan pemikiran bahwa sesuatu yang buruk akan terjadi. Kecemasan
digambarkan sebagai suatu kekhawatiran umum mengenai suatu peristiwa yang tidak jelas
dan tidak pasti terhadap peristiwa yang akan datang. Perasaan ketakutan terhadap masa

mendatang tanpa sebab khusus. Perasaan seperti rasa bersalah, kekhwatiran, dan



kemarahan sering pula menyertai kecemasan dan depresi (Nevid, Rathus, & Greene, 2005;
Chaplin, 2011; Oltmanns & Emery, 2013).

Gejala-gejala umum kecemasan berdasarkan ciri fisik yaitu pernapasan dan denyut
jantung meningkat cepat, berkeringat, gemetar, jari-jari menjadi dingin, merasa lemas, sulit
nafas, dan gelisah. Ciri perilaku kecemasan yaitu adanya perilaku menghindar, terguncang,
dan dependen. Berdasarkan ciri kognitif kecemasan yaitu ketakutan akan kehilangan
kontrol, merasa khawatir terhadap hal-hal sepele, memiliki rasa bahwa bahaya, panik atau
malapetaka akan datang (Nevid, dkk, 2005).

Gangguan mental merupakan penentu terbesar dari ketidakbahagiaan di dunia
(World Happiness Report, 2014). Pengukuran kesehatan mental dan gangguan mental
menunjukkan bahwa adanya hubungan saling terkait dengan korelasi berkisar antara 0,4
sampai 0,6 yang menunjukkan bahwa pengukuran kesehatan mental dan gangguan mental
termasuk dimensi yang terpisah namun berkorelasi.

Berdasarkan peringkat kebahagiaan di dunia, Indonesia menduduki peringkat ke-79
dari 157 negara (World Happiness Report, 2016). Indeks kebahagiaan provinsi DIY
menempati peringkat 28 dari 33 provinsi di Indonesia yaitu sebesar 72,93 dari skala 0-100.
Pada usia 24 tahun ke bawah, indeks kebahagiaan mencapai tingkat tertinggi yaitu sebesar
71,29 dibandingkan dengan usia 25 tahun ke atas (BPS, 2017).

Kebahagiaan adalah sebagai pengalaman positif dan sedikitnya perasaan negatif serta
kepuasan hidup seseorang. Pengalaman positif itu bukan kebalikan dari pengalaman
negatif karena emosi tidak memiliki nilai minus (Argyle, 2004). Kebahagiaan dapat
diartikan sebagai perasaan dan kegiatan positif tanpa unsur paksaan sama sekali dari
kondisi dan kemampuan seseorang untuk merasakan emosi positif di masa lalu, masa
depan, dan masa sekarang (Seligman, 2002). Kebahagiaan umumnya dipahami sebagai
seberapa banyak orang menyukai kehidupan atau sejauh mana seseorang mengevaluasi
keseluruhan kehidupan seseorang secara positif. Individu yang bahagia adalah individu
yang mampu menerima segala apa yang dimiliki dengan emosi yang positif dan mampu
beradaptasi (Veenhoven, 2006).

Faktor-faktor yang mempengaruhi kebahagiaan seperti uang, perkawinan, kehidupan
sosial, emosi negatif, usia, kesehatan, jenis kelamin, dan agama. Salah satu faktor yang
mempengaruhi kebahagiaan individu adalah agama (Seligman, 2002; Argyle, 2004). Dapat
dibuktikan berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Khairunnisa (2016) tentang

religiusitas dan happiness bahwa ada hubungan antara religiusitas dengan kebahagiaan



pada pasien hemodialisa di Klinik Hemodialisa Muslimat NU Cipta Husada. Begitu pula
penelitian yang dilakukan oleh Jasmadi dan Muslimah (2016) tentang kualitas dzikir dan
kebahagiaan bahwa terdapat hubungan positif sangat signifikan antara kualitas dzikir
dengan kebahagiaan pada mahasiswa Aktivis Dakwah Kampus Unsyiah.

Salah satu cara untuk menurunkan kecemasan yang menjadi faktor ketidakbahagiaan
individu adalah relaksasi. Relaksasi bermacam-macam seperti relaksasi otot, relaksasi
kesadaran indera, dan relaksasi melalui yoga/hipnosa/meditasi (Subandi, 2003). Praktik
relaksasi meditasi sudah dikenal sejak 3000 tahun silam dan dipraktikkan dalam ritual
keagamaan. Orang Hindu, bermeditasi dengan menggunakan mantra om yang artinya
menyebut nama-nama dewa. Orang Budha bermeditasi dengan latihan mental seperti
mengamati pernafasan dan orang Kristen bermeditasi dengan memvisualisasikan salib
dengan doa tertentu (Walsh, 1983). Begitu pula dengan orang Islam bermeditasi dengan
dzikir (mengingat Allah) dengan mengulang-ulang bacaan tertentu seperti laa illa ha
illallah (Tiada Tuhan selain Allah) atau menyebut nama Allah berulang-ulang seperti Yaa
Rahman, Ya Rahim (Yang Maha Pengasih, Yang Maha Penyayang) (Subandi, 2003).

Teknik relaksasi yang akan digunakan yaitu melalui meditasi yang bersifat religius
merupakan respon relaksasi melibatkan keyakinan yang dianut. Manfaat relaksasi religius
adalah dapat meredakan ketegangan otot-otot dan dapat menormalkan kembali fungsi-
fungsi organ tubuh seiring ketenangan jiwa yang didapatkan dari mendekatkan diri kepada
Yang Maha Kuasa (Benson, 2000). Dapat dibuktikan pada penelitian yang dilakukan oleh
Purwanto (2006) tentang relaksasi religiusitas untuk mengurangi insomnia. Penelitian
tersebut membuktikan bahwa terapi psikologis berdasarkan keislaman dapat dilakukan
untuk menyelesaikan permasalahan psikologis.

Relaksasi yang melibatkan aspek religiusitas dalam Islam adalah relaksasi dzikir
karena pelafalan berulang kata-kata yang diyakini lebih berefek pada tubuh (Maimunah &
Retnowati, 2011). Fokus dari relaksasi dzikir yaitu pada frase tertentu yang diucapkan
berulang kali dengan ritme teratur disertai sikap pasrah kepada objek transendensi yaitu
Allah. Sikap pasrah dapat melipatgandakan respon relaksasi yang muncul. Frase yang
digunakan dapat berupa nama-nama Allah atau kata yang memiliki makna menenangkan
(Sangkan, 2002; Purwanto, 2006). Dapat dibuktikan pada penelitian yang dilakukan oleh
Perwitaningrum, dkk (2016) bahwa relaksasi dzikir dapat menurunkan kecemasan pada

penderita dispepsia.



Dzikir berarti menyucikan, memuyji, serta mengingat yang pada dasarnya merupakan
amaliah dan selalu terkait dengan berbagai ibadah ritual dalam Islam yang dipandang
sebagai bentuk latihan spiritual. Dzikir merupakan amalan yang praktis tetapi mempunyai
nilai ibadah yang tinggi karena dapat dilakukan kapan saja dan dimana saja agar jiwa
manusia selalu ingat kepada Allah Sang Maha Pencipta. Dzikir berarti mengingat Allah
dengan segala sifat-sifatNya dan pengertian dzikir tidak terbatas pada bacaan dzikir itu
sendiri melainkan meliputi segala bacaan, shalat, ataupun perilaku kebaikan lainnya
sebagaimana yang diperintahkan dalam agama (Subandi, 2009; Setyabudi, 2012; Hawari,
dalam Hamid, Anwar, & Fashikhah, 2012).

Manfaat dzikir selain dapat menurunkan kecemasan atau kegelisahan juga dapat
meningkatkan emosi positif kebahagiaan seperti hati tenang, damai, rileks, serta kembali
seimbang. Pengaruh dzikir, doa, dan tilawah al Qur’an yang terbesar adalah dapat
membantu proses penyembuhan dan sebagai terapi jiwa berbagai penyakit kontemporer
yang cepat menyebar yaitu depresi, kecemasan, histeria, stres, dan saraf tegang (Karzon,
2010; Yanti, 2012). Sebagaimana Allah berfirman dalam al-Israa ayat 82 “Dan Kami
turunkan dari al Quran suatu yang menjadi penawar dan rahmat untuk orang-orang yang
beriman” dan Allah juga berfirman dalam surah Al-Ra’d : 28 “Orang-orang yang beriman
dan hati mereka menjadi tentram dengan mengingat Allah. Ingatlah hanya dengan
mengingat Allah hati menjadi tentram”.

Berdasarkan pemaparan latar belakang penelitian di atas, peneliti tertarik untuk
melakukan penelitian dengan judul “Relaksasi Dzikir untuk Menurunkan Kecemasan dan
Meningkatkan Kebahagiaan pada Mahasiswa”.

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan pemaparan latar belakang penelitian, maka peneliti merumuskan
masalah sebagai berikut : “Apakah relaksasi dzikir dapat menurunkan kecemasan dan

meningkatkan kebahagiaan pada mahasiswa?”



C. Tujuan Penelitian
Tujuan pada penelitian ini adalah sebagai berikut :
1. Mengetahui efektivitas relaksasi dzikir untuk menurunkan kecemasan pada mahasiswa
2. Mengetahui efektivitas relaksasi dzikir untuk meningkatkan kebahagiaan pada

mahasiswa

D. Manfaat Penelitian
Manfaat penelitian ini adalah sebagai berikut :
1. Manfaat teoritis
Penelitian ini secara teoritis diharap mampu memperkaya keilmuan dalam bidang
psikologi klinis maupun psikologi Islam yaitu menjadi acuan dalam upaya menurunkan
kecemasan dan meningkatkan kebahagiaan pada mahasiswa dengan gangguan
kecemasan menggunakan relaksasi dzikir.
2. Manfaat praktis
Manfaat praktis hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan sumbangan
positif kepada semua pihak yang terkait terutama bagi :
a. Praktisi, sebagai salah satu acuan untuk memberikan terapi psikologi kepada klien
b. Poliklinik UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta, sebagai salah satu cara untuk menambah
kebermanfaatan alat Nexus Biofeedback
c. Subjek penelitian, agar merasakan manfaat yaitu dapat mempraktikkan relaksasi
dzikir secara individu

d. Peneliti, sebagai sarana pembelajaran mengenai teknik relaksasi dzikir

E. Keaslian Penelitian

Penelitian tentang kecemasan pernah dilakukan oleh Brooks (2014) dengan judul
“Get Excited: Reappraising Pre-Performance Anxiety as Excitement”. Subjek penelitian
ini adalah 300 partisipan yang sudah bekerja maupun mahasiswa. Penelitian ini
menggunakan metode eksperimen study pilot dengan variabel bebas karaoke, berbicara di
depan umum, dan kinerja matematika. Pada penelitian ke-1, menguji efektivitas penilaian
ulang kecemasan pre-performance sebagai kegembiraan sebelum bernyanyi di depan orang
asing. Penelitian ke-2 dan ke-3, membandingkan dampak reappraising terhadap
kecemasan pre-performance dalam dua domain yaitu berbicara di depan umum dan kinerja

matematika. Penelitian ke-4, melihat mekanisme psikologis yang mendasari fenomena ini



seperti kesempatan vs ancaman pola pikir. Hasil penelitian ini bahwa kecemasan sebagai
mindset positif yang dapat meningkatkan kinerja selanjutnya.

Penelitian lainnya tentang kecemasan pernah dilakukan oleh Praptiningsih (2016)
dengan judul Kecemasan Mahasiswa Menghadapi Objective Structural Clinical
Examination (OSCE). Subjek penelitian sebanyak 135 mahasiswa dan penelitian ini
menggunakan metode kuantitatif deskriptif dengan cross sectional methode. Instrumen
penelitian menggunakan angket untuk mengukur skor kecemasan sebelum OSCE dan
sesudah OSCE. Analisa statistik dalam penelitian ini menggunakan uji korelasi Pearson
Product Moment. Hasil penelitian ini adalah mahasiswa tahun ketiga mengalami
kecemasan menghadapi OSCE lebih besar dibanding mahasiswa tahun kedua.

Penelitian tentang kebahagiaan pernah dilakukan oleh Tamir, Schwartz, Oishi , &
Kim (2017) dengan judul “The Secret to Happiness : Feeling Good or Feeling Right?”.
Subjek penelitian ini adalah 2324 peserta dari 8 negara (United States, Brazil, China,
Germany, Ghana, Israel, Poland, dan Singapore). Penelitian ini menggunakan metode
eksperimental dan instrumen yang digunakan adalah skala Self Tanscending Emotions,
Satisfaction With Life Scale (SWLS), dan Multigroup Confirmatory Factor Analyses
(MGCFA). Hasil penelitian antar kultural bahwa orang bahagia adalah orang yang lebih
sering mengalami berbagai emosi menyenangkan maupun tidak menyenangkan.
Kebahagiaan melibatkan pengalaman emosi yang terasa benar, apakah mereka merasa baik
atau tidak.

Penelitian lain tentang kebahagiaan pernah dilakukan oleh Bestari (2015) dengan
judul “Perbedaan Tingkat Kebahagiaan pada Mahasiswa Strata 1 dan Strata 2”. Subjek
dalam penelitian ini adalah 27 orang perempuan dan 23 orang laki-laki. Data dikumpulkan
dengan menggunakan skala The Oxford Happiness Questionnaire. Analisa data dalam
penelitian ini menggunakan independent sampel t-test. Hasil wawancara awal ditemukan
bahwa beban tugas lebih banyak dikeluhkan oleh mahasiswa S2 jika dibandingkan dengan
S1. Peneliti juga menduga status perkawinan dan pekerjaan antara mahasiswa S1 dan S2
juga memiliki pengaruh terhadap perbedaan hasil analisis uji kebahagiaan. Hasil dari
penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat perbedaan tingkat kebahagiaan antara
mahasiswa S1 dengan mahasiswa S2.

Penelitian tentang dzikir pernah dilakukan oleh Soliman dan Mohamed (2013)
dengan judul “Effects of Zikr Meditation and Jaw Relaxation on Postoperative Pain,
Anxiety and Physiologic Response of Patients Undergoing Abdominal Surgery”. Penelitian



ini menggunakan metode experimental dengan control group serta pretest-posttest. Subjek
penelitian ini adalah usia 18-60 tahun yang menjalani operasi bagian perut. Instrumen yang
digunakan adalah rekam medis, Hamilton anxiety scale (HAS), Pain rating scale (PRS),
dan form data fisiologis. Hasil penelitian ini adalah pasien yang berlatih meditasi zikir &
relaksasi rahang secara signifikan menurunkan tingkat kecemasan dan rasa sakit. Sehingga
relaksasi dzikir dijadikan intervensi keperawatan rutin sebelum dan sesudah operasi perut.
Penelitian lain tentang dzikir pernah dilakukan oleh Fandiani, Wantiyah, &
Juliningrum (2017) dengan judul “Pengaruh Terapi Dzikir Terhadap Kualitas Tidur
Mahasiswa Program Studi Ilmu Keperawatan Universitas Jember”. Penelitian ini
menggunakan metode yang digunakan quasy experiment dengan rancangan pretest-postest
with control group design. Teknik pengambilan sampel adalah purposive sampling
melibatkan 34 responden. Instrumen penelitian berupa kuesioner Pittsburgh sleep quality
index (PSQI). Ada perbedaan signifikan skor PSQI setelah diberikan dzikir dari rerata 8,59
menjadi 4,35 (p=0,001). Hasil penelitian ini adalah terapi dzikir berpengaruh terhadap
kualitas tidur mahasiswa Program Studi Ilmu Keperawatan Universitas Jember.
Penelitian-penelitian di atas berbeda dengan penelitian yang akan dilakukan, berikut
perbedaannya :
1. Keaslian judul penelitian
Judul penelitian ini adalah relaksasi dzikir dapat menurunkan kecemasan dan
meningkatkan kebahagiaan pada mahasiswa UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta.
Penelitian sebelumnya belum pernah ada yang sama persis dengan judul penelitian ini,
hanya ada kesaamaan variabel yang digunakan dalam penelitian.
2. Keaslian metode penelitian
Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif yaitu quasy experiment. Penelitian
sebelumnya berbeda dengan penelitian ini, yaitu menggunakan metode kuantitatif
dengan desain quasy experiment namun ada yang menggunakan metode kuantitatif
korelasional.
3. Keaslian alat ukur
Penelitian ini menggunakan alat ukur atau instrumen Hamilton Anxiety Rating
Scale, The Oxford Happiness Questionare dan alat Nexus Biofeedback. Ada kesamaan
alat ukur yang dipakai namun berbeda dalam subjek penelitian. Terdapat pula alat ukur
yang digunakan pada penelitian sebelumnya seperti Pittsburgh Sleep Quality Index,
Pain Rating Scale, dan Satisfaction With Life Scale.



4. Keaslian subjek
Penelitian ini menggunakan subjek 16 mahasiswa yang memiliki kategori
kecemasan ringan, sedang, dan berat di UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta. Penelitian
sebelumnya memiliki subjek yang berbeda dengan penelitian ini seperti menggunakan
subjek mahasiswa namun di perguruan tinggi lainnya dan pasien di rumah sakit.
5. Keaslian tempat penelitian
Penelitian ini dilakukan di UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta sedangkan penelitian
sebelumnya dilakukan di universitas lain dan rumah sakit baik di Indonesia maupun di

luar negeri.



BAB YV
KESIMPULAN

A. Kesimpulan
Berdasarkan hasil analisis statistik dan analisis menggunakan alat Nexus

Biofeedback, dapat disimpulkan bahwa :

1.

Ada perbedaan gain score kecemasan antara kelompok kontrol dengan kelompok
eksperimen yang mengikuti terapi relaksasi dzikir pada mahasiswa, dimana gain
score kelompok eksperimen lebih besar daripada gain score kelompok kontrol
dibuktikan dengan nilai sig. sebesar 0,005 (p<0,05). Hasil analisis diperkuat
dengan menggunakan alat Nexus Biofeedback yang menunjukkan nilai sig.
sebesar 0,028 (p<0,05).

Tidak ada perbedaan gain score kebahagiaan antara kelompok kontrol dengan
kelompok eksperimen yang mengikuti terapi relaksasi dzikir pada mahasiswa,
dimana gain score kelompok eksperimen lebih besar daripada gain score
kelompok kontrol dibuktikan dengan nilai sig. sebesar 0,161 (p>0,05).

B. Saran
Penelitian ini telah dilakukan semaksimal mungkin namun tidak menutup

kemungkinan masih terdapat kekurangan, maka dari itu peneliti memberikan beberapa
saran, antara lain :

1.

Bagi subjek

Bagi subjek penelitian diharapkan menggunakan pemahamannya untuk
mempraktikkan dan melanjutkan relaksasi dzikir di rumah secara rutin agar
mendapatkan hasil dan manfaat yang lebih maksimal.

. Bagi Poliklinik UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta

Pihak Poliklinik UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta dapat memaksimalkan
kebermanfaatan alat Nexus Biofeedback untuk mengintervensi pasien maupun
digunakan untuk penelitian yang berkaitan.

. Bagi peneliti selanjutnya

Bagi peneliti selanjutnya yang ingin melakukan penelitian dengan tema
yang sama disarankan untuk memilih alat ukur kebahagiaan yang lebih sesuai.
Bagi praktisi

Praktisi psikologi dapat mempraktikkan salah satu terapi psikologi yaitu
relaksasi dzikir untuk memberikan intervensi kepada klien.
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Assalamu’alaikum Wr. Wb

Salam sejahtera untuk kita semua, perkenalkan nama saya Rika Apriliyani,
mahasiswa S1 program studi Psikologi UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta. Saat ini saya
sedang melakukan penelitian untuk dapat menyelesaikan tugas akhir (skripsi). Saya
meminta bantuan kepada saudara/i untuk mengisi kuisioner guna memberikan data yang
berkaitan dengan penelitian saya.

Berkaitan dengan keakuratan data, saya mohon kepada saudara/i untuk dapat
mengisi kuisioner sesuai dengan keadaan Anda, sehingga data yang dihasilkan dapat
mencerminkan temuan di lapangan. Semoga penelitian ini dapat bermanfaat bagi semua
pihak. Demikian, atas partisipasi saudara/i saya ucapkan terima kasih.

Wassalamu’alaikum Wr. Wb

Peneliti

Rika Apriliyani
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SKALA PENELITIAN A
Identitas diri
Nama (inisial)
Program studi
Usia

Kegiatan/Organisasi

Petunjuk pengisian

Pilihlah salah satu jawaban di bawah ini yang sesuai dengan diri Anda dengan cara
memberikan tanda silang (X) pada salah satu kolom. Pastikan tidak ada satu jawaban yang

terlewati.

Keterangan

0 = Tidak ada

1 = Ringan

2 = Sedang

3 = Berat

4 = Berat sekali

No. Pernyataan 0 1 2 3 4
Perasaan ansietas
- Cemas
1 | - Firasat buruk

- Takut akan pikiran sendiri

- Mudah tersinggung

Ketegangan

- Merasa tegang

- Lesu

- Tidak dapat istirahat tenang
- Mudabh terkejut

- Mudah menangis

- Gemetar

- Gelisah
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Ketakutan

- Pada gelap

- Pada orang asing

- Ditinggal sendiri

- Pada binatang besar

- Pada keramaian lalu lintas

- Pada kerumunan orang banyak

Gangguan Tidur

- Sukar masuk tidur

- Terbangun malam hari
- Tidak nyenyak

- Bangun dengan lesu

- Banyak mimpi-mimpi
- Mimpi buruk

- Mimpi menakutkan

Gangguan Kecerdasan
- Sukar konsentrasi

- Daya ingat buruk

Perasaan Depresi

- Hilangnya minat

- Berkurangnya kesenangan pada hobi
- Sedih

- Bangun dini hari

- Perasaan berubah-ubah sepanjang hari

Gejala Somatik (otot)

- Sakit dan nyeri di otot-otot
- Kaku

- Kedutan otot

- Gigi gemerutuk

- Suara tidak stabil

Gejala Somatik (sensorik)

- Telingan berdengung
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- Penglihatan kabur
- Muka merah atau pucat
- Merasa lemah

- Perasaan ditusuk-tusuk

Gejala Kardiovaskuler

- Detak jantung cepat

- Berdebar

- Nyeri di dada

- Denyut nadi mengeras

- Perasaan lesu/lemas seperti akan pingsan

- Detak jantung menghilang (berhenti sekejap)

10

Gejala Respiratori

- Rasa tertekan atau sempit di dada
- Perasaan tercekik

- Sering menarik napas

- Napas pendek/sesak

11

Gejala Gastrointestinal

- Sulit menelan

- Perut melilit

- Gangguan pencernaan

- Nyeri sebelum dan sesudah makan
- Perasaan terbakar di perut
- Rasa penuh atau kembung
- Mual

- Muntah

- Buang air besar lembek

- Kehilangan berat badan

- Sukar buang air besar (konstipasi)

12

Gejala Urogenital

- Sering buang air kecil

- Tidak dapat menahan air seni

- Amenorrhoe (tidak menstruasi)

- Menorrhagia (pendarahan berlebih saat menstruasi)
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- Frigid (menurun gairah seksual)

- Ejakulasi dini
- Ereksi hilang
- Impotensi

13

Gejala Otonom

- Mulut kering

- Muka merah

- Mudah berkeringat

- Pusing dan sakit kepala
- Bulu-bulu berdiri

14

Tingkah Laku

- Gelisah

- Tidak tenang

- Jari gemetar

- Kerut kening

- Muka tegang

- Tonus otot meningkat

- Napas pendek dan cepat

- Muka merah
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SKALA PENELITIAN B

Petunjuk pengisian

Pilihlah salah satu jawaban di bawah ini yang sesuai dengan diri Anda dengan cara
memberikan tanda silang (X) pada salah satu kolom. Pastikan tidak ada satu jawaban yang

terlewati.

Keterangan

1 = Sangat tidak setuju
2 = Cukup tidak setuju
3 = Sedikit tidak setuju
4 = Sedikit setuju
5 = Cukup setuju
6 = Sangat setuju

No. Pernyataan 1 2 3 4 5 6

Saya tidak merasa senang dengan cara

saya

2 | Saya sangat tertarik pada orang lain

Saya ~merasa hidup itu sangat

. bermanfaat
Saya memiliki perasaan yang sangat
! hangat terhadap hampir semua orang
Saya jarang terbangun dengan perasaan
: tenang
6 Saya tidak begitu optimis tentang masa

depan

7 | Saya menemukan banyak hal lucu

8 | Saya selalu berkomitmen dan terlibat

9 | Hidup itu baik

0 Saya tidak berpikir bahwa dunia adalah
tempat yang baik

11 | Saya banyak tertawa

. Saya puas dengan segala sesuatu dalam
hidup saya
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13 | Saya tidak berpikir saya terlihat menarik
Ada celah antara apa yang ingin saya
14 | lakukan dan apa yang telah saya
lakukan
15 | Saya merasa sangat senang
Saya menemukan keindahan dalam
o beberapa hal
Saya selalu memiliki dampak ceria pada
Y orang lain
Saya dapat menyesuaikan semua yang
8 saya inginkan
19 Saya merasa bahwa saya tidak
sepenuhnya mengendalikan hidup saya
20 | Saya merasa dapat mengambil apapun
) Saya merasa sepenuhnya waspada
secara mental
Saya sering mengalami kegembiraan
> dan kegirangan
Saya tidak merasa mudah membuat
> keputusan
Saya tidak memiliki arti dan maksud
o tertentu dalam hidup saya
25 | Saya merasa memiliki banyak energy
Saya biasanya memiliki pengaruh yang
20 baik terhadap sesuatu
Saya tidak bersenang-senang dengan
27 orang lain
28 | Saya merasa tidak sehat
20 Saya tidak memiliki kenangan indah

tentang masa lalu

Tolong Diperiksa Kembali Jawaban Anda, Jangan Sampai Terlewati

Terima Kasih Telah Mengerjakan
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LAMPIRAN 3. ANALISIS DATA MANN WHITNEY U DAN GAIN SCORE

A. Analisis Data Kecemasan

Ranks
Kelompok N Mean Rank Sum of Ranks
Kecemasan eksperimen 8 5.31 42.50
Kontrol 8 11.69 93.50
Total 16
Test Statistics?
Kecemasan

Mann-Whitney U 6.500

Wilcoxon W 42.500
V4 -2.682
Asymp. Sig. (2-tailed) .007

Exact Sig. [2*(1-tailed Sig.)] 0059

a. Not corrected for ties.
b. Grouping Variable: kelompok

B. Analisis Data Kebahagiaan
Ranks
Kelompok N Mean Rank Sum of Ranks
Kebahagiaan Eksperimen 8 10.19 81.50

Kontrol 8 6.81 54.50
Total 16




Test Statistics?
Kebahagiaan
Mann-Whitney U 18.500
Wilcoxon W 54.500
Z -1.435
Asymp. Sig. (2-tailed) 151
Exact Sig. [2*(1-tailed Sig.)] 1617
a. Not corrected for ties.
b. Grouping Variable: Kelompok
C. Analisis Data Nexus Biofeedback RSP-RATE
Ranks
Kelompok N Mean Rank Sum of Ranks
RSPRATE eksperimen 8 5.88 47.00
Kontrol 8 11.12 89.00
Total 16
Test Statistics?
RSPRATE

Mann-Whitney U 11.000

Wilcoxon W 47.000

V4 -2.205

Asymp. Sig. (2-tailed) .027

Exact Sig. [2*(1-tailed Sig.)] .0289

a. Not corrected for ties.

b. Grouping Variable: Kelompok
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MODUL RELAKSASI DZIKIR UNTUK
MENURUNKAN KECEMASAN & MENINGKATKAN KEBAHAGIAAN

A. Pendahuluan

Berbagai permasalahan mahasiswa memiliki dampak seperti stres dan
kecemasan. Permasalahan mahasiswa dari berbagai faktor yaitu seperti jauhnya para
mahasiswa dari orang tua dan saudara, keadaan finansial, interaksi dengan teman dan
lingkungan baru, kehidupan yang mandiri, perubahan gaya hidup, peningkatan beban
kerja, dan hubungan interpersonal (Raharjo, 2014). Gangguan kecemasan dapat
menurunkan tingkat kebahagiaan dan kesejahteraan emosional. Orang dengan gejala
gangguan kecemasan memiliki tingkat kebahagiaan dan kesejahteraan emosional yang
lebih rendah (Spinhoven, Elzinga, Giltay, & Penninx, 2015).

Salah satu cara untuk menurunkan kecemasan dan meningkatkan kebahagiaan
adalah relaksasi. Relaksasi yang berkaitan dengan nilai religius menurut Benson
(2000) adalah respon relaksasi melibatkan unsur keyakinan yang dianut akan
mempercepat terjadinya keadaan rileks. Kombinasi respon relaksasi dengan
melibatkan keyakinan akan melipatgandakan manfaat yang didapat.

Relaksasi yang berkaitan dengan nilai religius yaitu relaksasi dzikir. Menurut
Subandi (2009), dzikir adalah penyebutan nama Allah secara berulang-ulang yang
dianggap sebagai suatu cara membersihkan jiwa dan menyembuhkan penyakit-
penyakit di dalamnya. Dzikir dapat mengubah tendensi jiwa dari orientasi dunia luar
(lahir) ke dunia dalam (batin), mengubah jiwa yang masih kacau karena memikirkan
persoalan dunia, dan menuju ke arah penyatuan jiwa. Manifestasi dzikir secara
emosional dapat memunculkan emosi-emosi positif seperti perasaan cinta, bahagia,
dan nikmat. Allah juga berfirman dalam surah Al-Ra’d : 28 “Orang-orang yang
beriman dan hati mereka menjadi tentram dengan mengingat Allah. Ingatlah hanya

dengan mengingat Allah hati menjadi tentram”.
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Deskripsi Umum

Modul ini disusun untuk mendeskripsikan secara detail mengenai proses
penerapan relaksasi dzikir yang digunakan untuk menurunkan tingkat kecemasan
dan meningkatkan kebahagiaan. Modul ini berisikan tentang tahapan atau proses
yang akan dilakukan selama proses relaksasi dzikir. Relaksasi dzikir ini dilakukan
dengan tiga sesi dengan setiap pertemuannya sekitar 120 menit.

Sasaran

Subjek dapat menetapkan tujuan dari terapi yang akan dilakukan.
Pencapaian atau hal-hal yang diinginkan oleh subjek berkaitan proses relaksasi
yang akan dilakukan yaitu subjek menginginkan agar berkurangnya rasa cemas
serta dapat meningkatnya kebahagiaan dan setelah diberikan relaksasi dzikir,
diharapkan subjek menurun kecemasannya.

Pelaksana

Pelaksana dalam relaksasi ini adalah trainer, peneliti, dan subjek. Peran
trainer disini sebagai instruktur dalam proses relaksasi bagi subjek. Peran peneliti
sebagai fasilitator bagi subjek dan peran subjek sebagai peserta yang diberikan
perlakuan relaksasi dzikir.

Tujuan

Tujuan yang ingin dicapai dari relaksasi dzikir ini adalah agar tingkat
kecemasan subjek menurun dan kebahagiaan subjek meningkat.

Teknik dan Prosedur Pelaksanaan

Teknik dan prosedur pelaksanaan relaksasi dzikir dipaparkan dalam bentuk

tabel yang telah dibuat dan pembahasannya secara detail :

Hari

ke-

Waktu Kegiatan Tujuan

. Membangun hubungan baik dan kerjasama yang
S menit | Building rapport ) )
erat antara trainer dengan subjek

Pengisian Sebagai bukti persetujuan subjek dalam
5 menit | lembar informed | mengikuti relaksasi dzikir

consent
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Pretest dengan

Mengukur tingkat kecemasan dan kebahagiaan

15 menit Nexus subjek sebelum diberikan relaksasi dzikir
Bioofeedback | dengan alat Nexus Bioofeedback
Psikoedukasi: | Memberi informasi pada subjek mengenai
20 menit | Kecemasan dan | kecemasan dan relaksasi dzikir (pengertian,

Relaksasi dzikir

manfaat, dan cara melakukan relaksasi dzikir)

10 menit

Brain Storming

Mengumpulkan ~ pendapat  dan  sharing

pengalaman subjek

| Relaksasi dzikir | Mengurangi kecemasan dan meningkatkan
30 menit :
Kelompok kebahagiaan
_ Mencairkan suasana agar subjek lebih siap
10 menit Ice breaking . '
dengan kegiatan selanjutnya
| Relaksasi dzikir | Mengurangi kecemasan dan meningkatkan
30 menit B .
Individu kebahagiaan
) Pemberian tugas | Memonitoring subjek  dalam  melakukan
5 menit
rumah relaksasi dzikir di rumah
| Presentasi tugas | Mempresentasikan ~ proses dan  pengaruh
15 menit A ) )
rumah relaksasi dzikir yang telah dilakukan di rumah
| Relaksasi dzikir | Mengurangi kecemasan dan meningkatkan
30 menit '
kelompok kebahagiaan
‘ Mencairkan suasana agar subjek lebih siap
10 menit Ice breaking _ _
dengan kegiatan selanjutnya
| Relaksasi dzikir | Mengurangi kecemasan dan meningkatkan
30 menit o )
Individu kebahagiaan
5 | Pemberian tugas | Memonitoring  subjek  dalam  melakukan
menit
rumah relaksasi dzikir di rumah
| Presentasi tugas | Mempresentasikan  proses dan  pengaruh
15 menit o ) )
rumah relaksasi dzikir yang telah dilakukan di rumah
| Relaksasi dzikir | Mengurangi kecemasan dan meningkatkan
30 menit )
kelompok kebahagiaan
) Mencairkan suasana agar subjek lebih siap
10 menit Ice breaking

dengan kegiatan selanjutnya
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Relaksasi dzikir

individu dengan

Mengurangi kecemasan dan meningkatkan

kebahagiaan dengan menggunakan alat Nexus

10 menit | menggunakan | Biofeedback
alat Nexus
Biofeedback
Mengukur tingkat kecemasan dan kebahagiaan
10 menit Posttest ) o o
subjek setelah diberikan relaksasi dzikir
Mengakhiri relaksasi dzikir dan memberikan
) Evaluasi dan '
5 menit penekanan pada subjek untuk terus melakukan

Penutup

relaksasi dzikir sendiri di rumah
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Pertemuan I : Perencanaan dan Pelaksanaan

Perencanaan merupakan sebuah proses untuk menentukan apa yang ingin

dicapai di masa yang akan datang serta menetapkan tahapan-tahapan yang

dibutuhkan untuk mencapainya. Fungsi perencanaan adalah untuk mengambil

keputusan agar hasil yang diinginkan tercapai dan pelaksanaan relaksasi dzikir.

Pertemuan 1 ini memliki kisaran waktu 130 menit, dengan rincian proses sebagai

berikut :

a). Melakukan Building Rapport

Durasi 5 menit

Tujuan Membangun hubungan baik dan kerjasama yang erat antara trainer
dengan subjek. Tujuannya agar subjek merasa nyaman dan percaya
kepada peneliti selama proses terapi berlangsung.

Peralatan Meja dan kursi

Prosedur Menyambut kedatangan subjek dengan senyuman lebar dan menyapa,

“Assalamu’alaykum. Hai! Gimana kabarnya hari ini?”

Mempersilahkan subjek duduk sambil terus mengajak berbincang

Bertanya beberapa hal tentang subjek seperti, “Tadi kesini naik apa? Ada

kuliah hari ini? Selesai jam berapa? Setelah ini ada kegiatan apa lagi?”

b). Mengisi Informed Concent

Durasi 5 menit

Tujuan Pada sesi ini dilakukan pengisian informed concent oleh subjek agar
subjek lebih percaya kepada peneliti bahwa apapun yang nanti terjadi
dalam proses relaksasi dzikir dapat dijaga kerahasiaannya dan sebagai
bukti kesediaan subjek mengikuti proses penelitian.

Peralatan Meja dan kursi, alat tulis, lembar observasi, dan lembar informed
concent.

Prosedur Meminta kesediaan subjek untuk mengisi lembar informed concent

yang telah disediakan oleh peneliti. Ketika subjek membaca informed
concent, trainer mengatakan “Ini adalah lembar informed consent

sebagai bukti kesediaan untuk mengikuti proses penelitian ini dan

kerahasiaan Anda akan dijamin”.
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Memberi waktu kepada subjek untuk membaca secara terliti lembar
informed concent lalu mengisinya dan menandatangani lembar tersebut
sebagai bentuk kesediaan bahwa subjek akan mengikuti proses

relaksasi dzikir sesuai dengan kesepakatan bersama.

Menentukan sesi selanjutnya dan trainer-peneliti sambil mengecek

kelengkapan pengisian informed consent.

¢). Pretest dengan alat Nexus Biofeedback

Durasi 15 menit

Tujuan Subjek mengisi lembar skala kecemasan dan skala kebahagiaan
sebagai pengukuran sebelum diberikan perlakuan relaksasi dzikir

Peralatan Meja dan kursi, lembar observasi, dan Nexus Biofeedback

Prosedur Trainer mengajak subjek untuk mencoba alat Nexus Biofeedback.

“Sekarang, kita akan mengenalkan pada Anda disini ada alat bernama
Nexus Biofeedback. Alat ini berguna untuk mengukur respon fisiologis

kalian dan alat ini aman”.

“Alat ini akan dipasangkan ke tubuh Anda. Nah sekarang Anda
terserah boleh memikirkan hal apa saja yang mungkin Anda cemaskan
namun Anda disarankan untuk tidak banyak melakukan pergerakan

tubuh, oke”.

d). Psikoedukasi :

Kecemasan, Kebahagiaan, dan Relaksasi dzikir

Durasi 20 menit

Tujuan Subjek mengetahui apa itu kecemasan, kebahagiaan, dan relaksasi
dzikir. Hal ini dapat membantu subjek mengetahui cara menurunkan
kecemasan melalui relaksasi dzikir.

Peralatan Meja dan kursi, lembar observasi, dan lembar materi psikoedukasi

Prosedur Trainer dan peneliti membagikan lembar materi psikoedukasi kepada

subjek, lalu sambil menjelaskan materi. Materi yang disampaikan
adalah pengertian kecemasan-kebahagiaan, faktor yang mempengaruhi
kecemasan-kebahagiaan, dampak kecemasan-kebahagiaan, dan cara

menurunkan kecemasan-meningkatkan kebahagiaan dengan relaksasi
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dzikir.

e). Brainstorming

Durasi 10 menit

Tujuan Subjek terlibat aktif dalam proses relaksasi dzikir dengan cara
menyampaikan pemahaman dan pengalaman subjek.

Peralatan Meja dan kursi, lembar observasi, dan alat tulis

Prosedur Trainer mengajak diskusi subjek tantang pemahaman dan pengalaman

subjek, “Setelah disampaikan sedikit materi mengenai kecemasan,
kebahagiaan, dan relaksasi dzikir boleh tahu dong apa pengalaman
Anda  ketika mengalami  kecemasan? Bagaimana cara Anda
mengurangi kecemasan dan meningkatkan kebahagiaan? Apakah

sudah ada gambaran bagaimana relaksasi dzikir?
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f). Melakukan Relaksasi Dzikir (kelompok)

Durasi 30 menit

Tujuan Subjek menjadi lebih tenang sehingga kecemasan menurun dan
kebahagiaan subjek meningkat

Peralatan Meja dan kursi serta lembar observasi

Prosedur Trainer memberi instruksi, “Oke, setelah kita berdiskusi akan kita

lakukan relaksasi dzikir ya. Kali ini akan melakukan relaksasi dzikir

secara berkelompok dimana satu kelompok ada 3-4 orang.

Trainer sambil memberi instruksi, “Coba pilihlah frase yang sesuai
dengan keyakinan seperti (Yaa Allah, Alhamdulillah, Subhanallah,
Allahuakbar, Asmaul Husna, La illaha illa Allah, La haula wa la
quwwata illa billah) karena frase ini singkat dan langsung menuju

kepada objek transendensi.

Trainer memberi instruksi, “Atur posisi tubuh yang paling nyaman
menurut Anda”. Trainer dan peneliti akan mengatur kondisi ruangan
agar tidak bising, mengkondisikan ruangan agar tidak berbau

menyengat, dan mengatur suhu ruangan.

Trainer memberi instruksi, “Pejamkan kedua kelopak mata Anda
secara perlahan dan pejamkan dengan wajar tidak perlu memejamkan

kuat-kuat”.

Trainer memberi instruksi, “Lemaskan otot-otot kaki, kemudian betis,
paha, dan perut hingga kepala. Lemaskan kepala, leher, dan pundak
dengan cara memutar-mutar kepala perlahan. Lengan dan tangan

diulurkan, biarkan terkulai di pangkuan. Oke, cukup”.

Trainer memberi instruksi, “Perhatikan napas, lakukan secara
perlahan-lahan dan berirama. Rasakan nafas Anda secara perlahan
menyentuh dan menghentakkan lubuk hati terdalam Anda. Mulailah
menggunakan kata frase tadi. Pada tahap ini mulailah mengulang-
ulang dalam hati kata atau frase yang dipilih sambil mengambil dan
mengeluarkan napas. Saat menarik nafas perlahan lalu hembuskan

perlahan pula sambil mengucapk frase yang Anda pilih tadi. Oke,
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lakukan terus secara berulang-ulang. Tarik nafas dan hembuskan

perlahan sambil mengucapkan frase tadi”.

Trainer memberi instruksi, “Pertahankan sikap pasrah Anda. Saat
Anda mulai merasakan nyeri atau pegal tidak perlu dilawan, ketika
rasa nyeri itu muncul katakan pada diri Anda (baiklah) dan kembali
mengulang frase tadi. Tarik nafas dan hembuskan perlahan sambil

mengucapkan frase tadi”.

Trainer memberi instruksi untuk segera mengakhiri relaksasi dzikir

kelompok

g). Ice breaking

Durasi 10 menit

Tujuan Mencairkan suasana agar subjek lebih siap dengan kegiatan
selanjutnya

Peralatan Meja dan kursi serta lembar observasi

Prosedur Trainer memberi instruksi untuk mengajak ice breaking sebelum

melakukan relaksasi secara individu. Ice breaking dapat dilakukan

dengan cara bagaimana sesuai dengan kondisi lapangan.

h). Melakukan Relaksasi Dzikir (individu)

Durasi 30 menit

Tujuan Subjek menjadi lebih tenang sehingga kecemasan menurun dan
kebahagiaan subjek meningkat

Peralatan Meja dan kursi serta lembar observasi

Prosedur Trainer memberi instruksi, “Oke, setelah kita berdiskusi akan kita

lakukan relaksasi dzikir ya. Kali ini akan melakukan relaksasi dzikir

secara individu.

Trainer sambil memberi instruksi, “Coba pilihlah frase yang sesuai
dengan keyakinan seperti (Yaa Allah, Alhamdulillah, Subhanallah,
Allahuakbar, Asmaul Husna, La illaha illa Allah, La haula wa la
quwwata illa billah) karena frase ini singkat dan langsung menuju

kepada objek transendensi.
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Trainer memberi instruksi, “Atur posisi tubuh yang paling nyaman
menurut Anda”. Trainer dan peneliti akan mengatur kondisi ruangan
agar tidak bising, mengkondisikan ruangan agar tidak berbau

menyengat, dan mengatur suhu ruangan.

Trainer memberi instruksi, “Pejamkan kedua kelopak mata Anda
secara perlahan dan pejamkan dengan wajar tidak perlu memejamkan

kuat-kuat”.

Trainer memberi instruksi, “Lemaskan otot-otot kaki, kemudian betis,
paha, dan perut hingga kepala. Lemaskan kepala, leher, dan pundak
dengan cara memutar-mutar kepala perlahan. Lengan dan tangan

diulurkan, biarkan terkulai di pangkuan. Oke, cukup”.

Trainer memberi instruksi, “Perhatikan napas, lakukan secara
perlahan-lahan dan berirama. Rasakan nafas Anda secara perlahan
menyentuh dan menghentakkan lubuk hati terdalam Anda. Mulailah
menggunakan kata frase tadi. Pada tahap ini mulailah mengulang-
ulang dalam hati kata atau frase yang dipilih sambil mengambil dan
mengeluarkan napas. Saat menarik nafas perlahan lalu hembuskan
perlahan pula sambil mengucapk frase yang Anda pilih tadi. Oke,
lakukan terus secara berulang-ulang. Tarik nafas dan hembuskan

perlahan sambil mengucapkan frase tadi”.

Trainer memberi instruksi, “Pertahankan sikap pasrah Anda. Saat
Anda mulai merasakan nyeri atau pegal tidak perlu dilawan, ketika
rasa nyeri itu muncul katakan pada diri Anda (baiklah) dan kembali
mengulang frase tadi. Tarik nafas dan hembuskan perlahan sambil

mengucapkan frase tadi”.

Trainer memberi instruksi untuk segera mengakhiri relaksasi dzikir

individu

i). Pemberian Tugas Rumah

Durasi 5 menit
Tujuan Memonitoring subjek dalam melakukan relaksasi dzikir di rumah
Peralatan Meja dan kursi, lembar observasi, lembar catatan tugas rumah, dan alat
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tulis

Prosedur

Trainer memberikan tugas rumah kepada subjek agar melakukan
relaksasi dzikir di rumah selama dua pekan (2x sehari) yaitu sebelum
tidur malam dan bangun tidur pagi dengan membawa lembar catatan

tugas rumabh.
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Pertemuan II: Pelaksanaan
Proses relaksasi dzikir dilakukan untuk menurunkan kecemasan dan
meningkatkan kebahagiaan subjek yang memiliki gangguan kecemasan. Relaksasi
dzikir pada pertemuan II terdiri dari beberapa sesi yang akan dilakukan dalam

waktu 90 menit, yaitu :

a). Presentasi Tugas Rumah

Durasi 15 menit

Tujuan Mendiskusikan kembali dan mengevaluasi mengenai tugas rumah yaitu

relaksasi dzikir sendiri

Peralatan Meja dan kursi, lembar observasi, dan alat tulis

Prosedur Trainer menanyakan subjek “Bagaimana relaksasi dzikir yang telah
dilakukan selama satu pekan? Boleh ceritakan bagaimana prosesnya?
Perubahan apa yang dirasakan? Hambatan apa saja yang dialami?

Silahkan boleh bercerita apapun yang berkaitan dengan relaksasi

dzikir yang sudah Anda lakukan di rumah”.

b). Melakukan Relaksasi Dzikir (kelompok)

Durasi 30 menit

Tujuan Subjek menjadi lebih tenang sehingga kecemasan menurun dan

kebahagiaan subjek meningkat

Peralatan Meja dan kursi serta lembar observasi

Prosedur Trainer memberi instruksi, “Oke, setelah kita berdiskusi akan kita
lakukan relaksasi dzikir ya. Kali ini akan melakukan relaksasi dzikir

secara berkelompok dimana satu kelompok ada 3-4 orang.

Trainer sambil memberi instruksi, “Coba pilihlah frase yang sesuai
dengan keyakinan seperti (Yaa Allah, Alhamdulillah, Subhanallah,
Allahuakbar, Asmaul Husna, La illaha illa Allah, La haula wa la
quwwata illa billah) karena frase ini singkat dan langsung menuju

kepada objek transendensi.

Trainer memberi instruksi, “Atur posisi tubuh yang paling nyaman

menurut Anda”. Trainer dan peneliti akan mengatur kondisi ruangan

agar tidak bising, mengkondisikan ruangan agar tidak berbau
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menyengat, dan mengatur suhu ruangan.

Trainer memberi instruksi, “Pejamkan kedua kelopak mata Anda

secara perlahan dan pejamkan dengan wajar tidak perlu memejamkan

kuat-kuat”.

Trainer memberi instruksi, “Lemaskan otot-otot kaki, kemudian betis,
paha, dan perut hingga kepala. Lemaskan kepala, leher, dan pundak
dengan cara memutar-mutar kepala perlahan. Lengan dan tangan

diulurkan, biarkan terkulai di pangkuan. Oke, cukup”.

Trainer memberi instruksi, “Perhatikan napas, lakukan secara
perlahan-lahan dan berirama. Rasakan nafas Anda secara perlahan
menyentuh dan menghentakkan lubuk hati terdalam Anda. Mulailah
menggunakan kata frase tadi. Pada tahap ini mulailah mengulang-
ulang dalam hati kata atau frase yang dipilih sambil mengambil dan
mengeluarkan napas. Saat menarik nafas perlahan lalu hembuskan
perlahan pula sambil mengucapk frase yang Anda pilih tadi. Oke,
lakukan terus secara berulang-ulang. Tarik nafas dan hembuskan

perlahan sambil mengucapkan frase tadi’.

Trainer memberi instruksi, “Pertahankan sikap pasrah Anda. Saat
Anda mulai merasakan nyeri atau pegal tidak perlu dilawan, ketika
rasa nyeri itu muncul katakan pada diri Anda (baiklah) dan kembali
mengulang frase tadi. Tarik nafas dan hembuskan perlahan sambil

mengucapkan frase tadi”.

Trainer memberi instruksi untuk segera mengakhiri relaksasi dzikir

kelompok

¢). Ice breaking

Durasi 10 menit

Tujuan Mencairkan suasana agar subjek lebih siap dengan kegiatan
selanjutnya

Peralatan Meja dan kursi serta lembar observasi

Prosedur Trainer memberi instruksi untuk mengajak ice breaking sebelum

melakukan relaksasi secara individu. Ice breaking dapat dilakukan
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dengan cara bagaimana sesuai dengan kondisi lapangan.

d). Melakukan Relaksasi Dzikir (individu)

Durasi 30 menit

Tujuan Subjek menjadi lebih tenang sehingga kecemasan menurun dan
kebahagiaan subjek meningkat

Peralatan Meja dan kursi serta lembar observasi

Prosedur Trainer memberi instruksi, “Oke, setelah kita berdiskusi akan kita

lakukan relaksasi dzikir ya. Kali ini akan melakukan relaksasi dzikir

secara individu.

Trainer sambil memberi instruksi, “Coba pilihlah frase yang sesuai
dengan keyakinan seperti (Yaa Allah, Alhamdulillah, Subhanallah,
Allahuakbar, Asmaul Husna, La illaha illa Allah, La haula wa la
quwwata illa billah) karena frase ini singkat dan langsung menuju

kepada objek transendensi.

Trainer memberi instruksi, “Atur posisi tubuh yang paling nyaman
menurut Anda”. Trainer dan peneliti akan mengatur kondisi ruangan
agar tidak bising, mengkondisikan ruangan agar tidak berbau

menyengat, dan mengatur suhu ruangan.

Trainer memberi instruksi, “Pejamkan kedua kelopak mata Anda
secara perlahan dan pejamkan dengan wajar tidak perlu memejamkan

kuat-kuat”.

Trainer memberi instruksi, “Lemaskan otot-otot kaki, kemudian betis,
paha, dan perut hingga kepala. Lemaskan kepala, leher, dan pundak
dengan cara memutar-mutar kepala perlahan. Lengan dan tangan

diulurkan, biarkan terkulai di pangkuan. Oke, cukup.

Trainer memberi instruksi, “Perhatikan napas, lakukan secara
perlahan-lahan dan berirama. Rasakan nafas Anda secara perlahan
menyentuh dan menghentakkan lubuk hati terdalam Anda. Mulailah
menggunakan kata frase tadi. Pada tahap ini mulailah mengulang-
ulang dalam hati kata atau frase yang dipilih sambil mengambil dan

mengeluarkan napas. Saat menarik nafas perlahan lalu hembuskan
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perlahan pula sambil mengucapk frase yang Anda pilih tadi. Oke,
lakukan terus secara berulang-ulang. Tarik nafas dan hembuskan

perlahan sambil mengucapkan frase tadi”.

Trainer memberi instruksi, “Pertahankan sikap pasrah Anda. Saat
Anda mulai merasakan nyeri atau pegal tidak perlu dilawan, ketika
rasa nyeri itu muncul katakan pada diri Anda (baiklah) dan kembali
mengulang frase tadi. Tarik nafas dan hembuskan perlahan sambil

mengucapkan frase tadi”.

Trainer memberi instruksi untuk segera mengakhiri relaksasi dzikir

individu

e). Pemberian Tugas Rumah

Durasi 5 menit

Tujuan Memonitoring subjek dalam melakukan relaksasi dzikir di rumah

Peralatan Meja dan kursi, lembar observasi, lembar catatan tugas rumah, dan alat
tulis

Prosedur Trainer memberikan tugas rumah kepada subjek agar melakukan

relaksasi dzikir di rumah selama dua pekan (2x sehari) yaitu sebelum
tidur malam dan bangun tidur pagi dengan membawa lembar catatan

tugas rumah.
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Pertemuan III : Pelaksanaan dan Evaluasi
Proses relaksasi dzikir dilakukan untuk menurunkan kecemasan dan
meningkatkan kebahagiaan subjek yang memiliki gangguan kecemasan. Evaluasi
berguna untuk mengetahui seberapa efektif relaksasi dzikir dalam menurunkan
kecemasan dan meningkatkan kebahagiaan. Relaksasi dzikir pada pertemuan III

terdiri dari beberapa sesi yang akan dilakukan dalam waktu 90 menit, yaitu :

a). Presentasi Tugas Rumah

Durasi 15 menit

Tujuan Mendiskusikan kembali dan mengevaluasi mengenai tugas rumah yaitu

relaksasi dzikir sendiri

Peralatan Meja dan kursi, lembar observasi, dan alat tulis

Prosedur Trainer menanyakan subjek “Bagaimana relaksasi dzikir yang telah
dilakukan selama satu pekan? Boleh ceritakan bagaimana prosesnya?
Perubahan apa yang dirasakan? Hambatan apa saja yang dialami?
Silahkan boleh bercerita apapun yang berkaitan dengan relaksasi

dzikir yang sudah Anda lakukan di rumah”.

b). Melakukan Relaksasi Dzikir (kelompok)

Durasi 30 menit

Tujuan Subjek menjadi lebih tenang sehingga kecemasan menurun dan

kebahagiaan subjek meningkat

Peralatan Meja dan kursi serta lembar observasi

Prosedur Trainer memberi instruksi, “Oke, setelah kita berdiskusi akan kita
lakukan relaksasi dzikir ya. Kali ini akan melakukan relaksasi dzikir

secara berkelompok dimana satu kelompok ada 3-4 orang.

Trainer sambil memberi instruksi, “Coba pilihlah frase yang sesuai
dengan keyakinan seperti (Yaa Allah, Alhamdulillah, Subhanallah,
Allahuakbar, Asmaul Husna, La illaha illa Allah, La haula wa la
quwwata illa billah) karena frase ini singkat dan langsung menuju

kepada objek transendensi.

Trainer memberi instruksi, “Atur posisi tubuh yang paling nyaman

menurut Anda”. Trainer dan peneliti akan mengatur kondisi ruangan
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agar tidak bising, mengkondisikan ruangan agar tidak berbau

menyengat, dan mengatur suhu ruangan.

Trainer memberi instruksi, “Pejamkan kedua kelopak mata Anda

secara perlahan dan pejamkan dengan wajar tidak perlu memejamkan

kuat-kuat”.

Trainer memberi instruksi, “Lemaskan otot-otot kaki, kemudian betis,
paha, dan perut hingga kepala. Lemaskan kepala, leher, dan pundak
dengan cara memutar-mutar kepala perlahan. Lengan dan tangan

diulurkan, biarkan terkulai di pangkuan. Oke, cukup”.

Trainer memberi instruksi, “Perhatikan napas, lakukan secara
perlahan-lahan dan berirama. Rasakan nafas Anda secara perlahan
menyentuh dan menghentakkan lubuk hati terdalam Anda. Mulailah
menggunakan kata frase tadi. Pada tahap ini mulailah mengulang-
ulang dalam hati kata atau frase yang dipilih sambil mengambil dan
mengeluarkan napas. Saat menarik nafas perlahan lalu hembuskan
perlahan pula sambil mengucapk frase yang Anda pilih tadi. Oke,
lakukan terus secara berulang-ulang. Tarik nafas dan hembuskan

perlahan sambil mengucapkan frase tadi”.

Trainer memberi instruksi, “Pertahankan sikap pasrah Anda. Saat
Anda mulai merasakan nyeri atau pegal tidak perlu dilawan, ketika
rasa nyeri itu muncul katakan pada diri Anda (baiklah) dan kembali
mengulang frase tadi. Tarik nafas dan hembuskan perlahan sambil

mengucapkan frase tadi”.

Trainer memberi instruksi untuk segera mengakhiri relaksasi dzikir

kelompok.

¢). Ice breaking

Durasi 10 menit

Tujuan Mencairkan suasana agar subjek lebih siap dengan kegiatan
selanjutnya

Peralatan Meja dan kursi serta lembar observasi

Prosedur Trainer memberi instruksi untuk mengajak ice breaking sebelum
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melakukan relaksasi secara individu. Ice breaking dapat dilakukan

dengan cara bagaimana sesuai dengan kondisi lapangan.

d). Melakukan Relaksasi Dzikir (individu) dengan alat Nexus Biofeedback

Durasi 15 menit

Tujuan Subjek menjadi lebih tenang sehingga kecemasan menurun dan
kebahagiaan subjek meningkat

Peralatan Meja dan kursi, lembar observasi, dan alat Nexus Biofeedback

Prosedur Trainer memberi instruksi, “Oke, setelah ini kita akan melakukan

relaksasi dzikir ya. Kali ini akan melakukan relaksasi dzikir secara
individu. Nah untuk saat ini, relaksasi dzikir dengan menggunakan alat
Nexus Biofeedback yang kemarin sudah kita pelajari. Alat ini aman
dipakai, jadi tenang saja dan alat ini hanya sebagai gambaran respon

fisik tubuh Anda yang akan ditampilkan dalam monitor”.

Trainer sambil memberi instruksi, “Coba pilihlah frase yang sesuai
dengan keyakinan seperti (Yaa Allah, Alhamdulillah, Subhanallah,
Allahuakbar, Asmaul Husna, La illaha illa Allah, La haula wa la
quwwata illa billah) karena frase ini singkat dan langsung menuju

kepada objek transendensi.

Trainer memberi instruksi, “Atur posisi tubuh yang paling nyaman
menurut Anda”. Trainer dan peneliti akan mengatur kondisi ruangan
agar tidak bising, mengkondisikan ruangan agar tidak berbau

menyengat, dan mengatur suhu ruangan.

Trainer memberi instruksi, “Pejamkan kedua kelopak mata Anda
secara perlahan dan pejamkan dengan wajar tidak perlu memejamkan

kuat-kuat”.

Trainer memberi instruksi, “Lemaskan otot-otot kaki, kemudian betis,
paha, dan perut hingga kepala. Lemaskan kepala, leher, dan pundak
dengan cara memutar-mutar kepala perlahan. Lengan dan tangan

diulurkan, biarkan terkulai di pangkuan. Oke, cukup.

Trainer memberi instruksi, “Perhatikan napas, lakukan secara

perlahan-lahan dan berirama. Rasakan nafas Anda secara perlahan
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menyentuh dan menghentakkan lubuk hati terdalam Anda. Mulailah
menggunakan kata frase tadi. Pada tahap ini mulailah mengulang-
ulang dalam hati kata atau frase yang dipilih sambil mengambil dan
mengeluarkan napas. Saat menarik nafas perlahan lalu hembuskan
perlahan pula sambil mengucapk frase yang Anda pilih tadi. Oke,
lakukan terus secara berulang-ulang. Tarik nafas dan hembuskan

perlahan sambil mengucapkan frase tadi”.

Trainer memberi instruksi, “Pertahankan sikap pasrah Anda. Saat
Anda mulai merasakan nyeri atau pegal tidak perlu dilawan, ketika
rasa nyeri itu muncul katakan pada diri Anda (baiklah) dan kembali
mengulang frase tadi. Tarik nafas dan hembuskan perlahan sambil

mengucapkan frase tadi”.

Trainer memberi instruksi untuk segera mengakhiri relaksasi dzikir

individu.

e). Postest

Durasi 10 menit

Tujuan Subjek mengisi lembar skala kecemasan dan skala kebahagiaan
sebagai pengukuran setelah diberikan perlakuan relaksasi dzikir

Peralatan Meja dan kursi, alat tulis, lembar observasi, dan skala kecemasan serta
skala kebahagiaan

Prosedur Subjek diberikan lembar skala kecemasan dan skala kebahagiaan yang

kedua. Trainer sambil menjelaskan prosedur pengisian, “Ini adalah
skala psikologi dimana Anda diminta untuk mengisi dengan cara
memberi centang pada kolom yang sesuai dengan kondisi anda akhir-
akhir ini. Jangan lupa untuk memberi nama inisial yang sama seperti
nama inisial pada lembar informed consent. Pada skala ini tidak ada
jawaban yang salah atau benar, jadi tidak usah terburu-buru dalam
mengisi skala ini, akan kami tunggu sampai selesai dan cek kembali
apakah sudah terisi semua tau belum. Apabila ada pertanyaan

silahkan langsung bertanya”.

Trainer dan peneliti sambil mengamati subjek saat pengisian skala
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Mengumpulakan skala psikologi yang telah diisi dan mengecek

kembali apakah ada jawaban subjek yang terlewat atau tidak.

f). Evaluasi dan Penutup

Durasi 10 menit

Tujuan Subjek mengevaluasi perubahan yang terjadi setelah pemberian
relaksasi dzikir

Peralatan Meja dan kursi, lembar observasi, dan alat tulis.

Prosedur Trainer menanyakan subjek, “Bagaimana proses yang Anda alami dari

awal sampai akhir? Apa yang Anda rasakan dan boleh ceritakan?”.

Trainer aktif berdiskusi dengan subjek mengenai segala hal yang

berkaitan dengan proses dan evaluasi relaksasi dzikir.

Trainer memberi saran kepada subjek untuk menindaklanjuti relaksasi
dzikir ini sendiri. Trainer dan peneliti menyelesaikan proses relaksasi
dzikir. “Kami mengucapkan terima kasih Anda telah berperan aktif
dalam proses relaksasi dzikir dan Alhamdulillah proses relaksasi
dzikir bersama kami sudah selesai. Semoga Allah meridhoi dan
memberikan keberkahan apa yang telah kita lakukan. Semoga kita
dapat berjumpa lagi di lain kesempatan dan mempererat silaturahim

kita”.
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FRASE DZIKIR
No. Frase Teori
Frase atau kata ini digunakan sebagai fokus atau
Yaa Allah pengantar meditasi dan pemilihan kata sebaiknya
Asmaul Husna memiliki arti  khusus, dapat menimbulkan
1 Subhanallah munculnya kondisi transendensi, dan cukup
Alhamdulillah singkat agar dapat diucapkan dalam hati ketika
Allahuakbar menghembuskan nafas secara normal (Benson,
2000)
Ayat al-Kursi
Subhanallah
Alhamdulillah
Allahuakbar Dzikir kepada Allah berarti menyebut nama
La illaha illa Allah Allah atau sifat-sifat Allah bahkan segala hal
2 Astaghfirullahal adzim yang dikaitkan dengan Allah. Dzikir dapat
La haula wa la quwwata illa dilakukan dengan mengucapkan dalam hati
billah maupun secara lisan (Shihab, 2006)
Potongan ayat-ayat Al-Qur’an
seperti Laa Tahzan Innalaha
ma’ana
Asmaul Husna Dzikir adalah penyebutan nama Allah secara
Subhanallah berulang-ulang yang dianggap sebagai suatu cara
Alhamdulillah membersihkan jiwa dan menyembuhkan peny
Allahuakbar akit-penyakit di dalamnya. Dzikir dapat
3 Astaghfirullahal adzim mengubah tendensi jiwa dari orientasi dunia luar
La illaha illa Allah (lahir) ke dunia dalam (batin), mengubah jiwa
La haula wa la quwwata illa yang masih kacau karena memikirkan persoalan
billah dunia, dan menuju ke arah penyatuan jiwa
(Subandi, 2009)
Allah, Allah, Allah Membuka hati adalah cara pembersihan hati agar
La illaha illa Allah membuatnya menjadi kuil yang pantas bagi
4 “Tuhan bersamaku, Tuhan kehadiran Ilahi. Latihan membuka hati dilakukan

melindungiku, Tuhan
menjagaku”

dengan cara mengingat Tuhan dengan berdoa
sebelum tidur (Frager, 2014).
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NEXUS BIOFEEDBACK

Nexus Biofeedback versi 10 adalah alat yang digunakan untuk melihat respon
fisiologis tubuh. Alat ini menggunakan kabel berlapis karbon dan teknologi perisai aktif
sehingga minim dari kebisingan. Respon tubuh yang dapat dilihat pada alat ini yaitu
elektroensefalografi  (EEG), elektromiografi (EMQG), electrocardiogram (ECG),
respiration, temperature, blood volume pulse (BVP), skin conductance (SC), dan heart
rate variability (HRV). Alat ini1 dapat digunakan untuk manajemen stres, kecemasan,
relaksasi, dan mengukur respon fisiologis lainnya.

Pada penelitian ini, akan mengukur kecemasan individu maka sensor yang akan
digunakan adalah respiration, temperature, blood volume pulse (BVP), dan skin
conductance (SC). Berikut ini penjabarannya :

5. Sensor respiration mengukur laju pernapasan dan kedalaman pernapasan abdomen
atau toraks. Sensor respirasi biasanya ditempatkan di atas perut dan sering digunakan
dalam kombinasi dengan sensor blood volume pulse (BVP).

6. Sensor temperature untuk melihat perubahan suhu yang sangat kecil dalam satuan
Celcius atau Fahrenheit dan dapat mengukur perubahan sekecil 1/1000 derajat. Sensor
temperature biasanya ditempatkan pada salah satu jari tangan dan dilengkapi perekat.

7. Sensor skin conductance untuk mengukur aktivitas kelenjar keringat di jari-jari atau
di telapak tangan. Skin conductance (SC) juga dikenal sebagai galvanic skin response
(GSR) atau aktivitas elektrodermal (EDA). Sensor ini dirancang untuk mengukur
menit (1/1000) mikro-siemens perubahan relatif dalam aktivitas keringat.

8. Sensor blood volume pulse (BVP) dapat digunakan untuk mengukur perubahan relatif
dalam aliran darah yang dihasilkan dari kontraksi jantung. BVP merupakan gabungkan
dengan respirasi untuk pelatihan heart rate variability (HRV). BVP adalah cara yang

sangat efisien dengan cepat mengukur denyut jantung dan aliran darah relatif.



LAMPIRAN 5. ADMINISTRASI & IZIN PENELITIAN

INFORMED CONSENT
LEMBAR PERNYATAAN KESEDIAAN

Dengan hormat,
Saya Rika Apriliyani, sebagai pencliti dan mahasiswi Program Studi Psikologi,
Fakultas Ilmu Sosial dan Humaniora, UIN Sunan Kahjaga Yogyakarta, Daerah

Istimewa Yogyakarta yang saat ini sedang menyusun tugas akhir (skripsi) dan

memohon kepada
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Sebagai pemeriksa kelayakan modul relaksasi dzikir (mampulation check) pada
penelitian yang saya lakukan. Tugas akhir (skripsi) mi berjudul “Relaksas) Dzikir
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Peneliti
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INFORMED CONSENT
LEMBAR PERNYATAAN KESEDIAAN

Dengan hormat,

Saya Rika Apriliyani, sebagai peneliti dan mahasiswi Program Studi Psikologi,
Fakultas Ilmu Sosial dan Humaniora, UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta, Dacrah
Istimewa Yogyakarta yang saat ini sedang menyusun tugas akhir (skripsi) dan

memohon kepada :
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Sebagai pemeriksa kelayakan modul relaksasi dzikir (manipulation check) pada
penelitian yang saya lakukan. Tugas akhir (skripsi) ini berjudul “‘Relaksasi Dzikir
untuk Menurunkan Kecemasan dan Meningkatkan Kebahagiaan pada Mahasiswa

dengan Gangguan Kecemasan di UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta™.
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pemeriksa kelayakan modul relaksasi dzikir.
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Pemeriksa Peneliti
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LEMBAR
PELATIHAN UNTUK TRAINER

Berdasarkan penelitian pencliti yang berjudul “Relaksasi Dzikir untuk Menurunkan
Kecemasan dan Meningkatkan Kebahagiaan pada Mahasiswa dengan Gangguan
Kecemasan di UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta™ dan menggunakan Modul Relaksasi
Dzikir, dengan ini saya :

Nama : Rika Apriliyani
Trainer melaksanakan “Pelatihan Untuk Trainer .

Nama : Pihasniwati. S.Psi.. M.A., Psikolog

Bertempat di Fakultas Ilmu Sosial Humaniora dan Poliklinik UIN Sunan Kalijaga

Yogyakarta.

M.A., Psikolog)
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Dengan hormat,

Saya Rika Apriliyani, sebagai peneliti dan mahasiswi Program Studi Psikologi,
Fakultas Ilmu Sosial dan Humaniora, UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta, Daerah
Istimewa Yogyakarta yang saat ini sedang menyusun tugas akhir (skripsi) dan

memohon kepada :

Sekar Putri Wahyuning Gustia

Sebagai Observer pada penelitian yang saya lakukan dengan judul “Relaksasi Dzikir
untuk Menurunkan Kecemasan dan Meningkatkan Kebahagiaan pada

Mahasiswa UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta”.

Berdasarkan hal tersebut, saya Sekar Putri Wahyuning Gustia menyatakan bahwa
saya telah membaca lembar persetujuan ini dengan seksama dan bersedia menjadi

Observer pada proses pelaksanaan terapi Relaksasi Dzikir.

Yogyakarta, 2 “Wi€ 2018

Peneliti

(Rika Apriliyani)
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membahayakan Anda. Semua data dan informasi ini akan dijaga kerahasiannya.
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ini sampai dengan selesai. Saya telah membaca lembar persetujuan ini dengan

seksama dan bersedia menjadi peserta.

Yogyakarta, & Apil 2018

Peneliti
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(.. Kankks (Rika Apriliyani)




INFORMED CONSENT

LEMBAR PERNYA
TAAN KE AAN
Dengan hormat, .

Saya Rika Apriliyani, sebagai peneliti gap mahasiswi Program Studi Psikologi
sikologi,

tas Thmu Sosi .
Fakul u Sosial dan Humaniora, UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta, Daerah

Istimewa Yogyakarta yang saat ini sedang menyusun tugas akhir (skripsi)

Peneliti ingin meminta kesediaan Anda untuk berpartisipasi dalam proses penelitian
ini. Penelitian ini berguna untuk memberikan sumbangsih pada ilmu pengetahuan
dalam bidang psikologi. Proses penelitian ini tidak memiliki risiko yang
membahayakan Anda. Semua data dan informasi ini akan dijaga kerahasiannya.

Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama (inisial) F‘ukaﬂam\lg ...........................................
Usia : 2“ ..............................................................
Jenis Kelamin : PW'MPM“ ..................................................

Kegiatan/Organisasi : .60« LOK i

Saya menyatakan kesediaan untuk berperan aktif dalam mengikuti proses penelitian
ini sampai dengan selesai. Saya telah membaca lembar persetujuan ini dengan

seksama dan bersedia menjadi peserta.

Yogyakarta, 25 April 2018

Peneliti

(Rika Apriliyani)
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INFORMED CONSENT
LEMBAR PERNYATAAN KESEDIAAN
Dengan hormat,
Saya Rika Apriliyani, scbagai peneliti dan mahasiswi Program Studi Psikologi,
Fakultas Ilmu Sosial dan Humaniora, UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta, Daerah

Istimewa Yogyakarta yang saat ini sedang menyusun tugas akhir (skripsi).

Peneliti ingin meminta kesediaan Anda untuk berpartisipasi dalam proses penelitian
ini. Penelitian ini berguna untuk memberikan sumbangsih pada ilmu pengetahuan
dalam bidang psikologi. Proses penelitian ini tidak memiliki risiko yang

membahayakan Anda. Semua data dan informasi ini akan dijaga kerahasiannya.

Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama (inisial) (N W W v /.
Usia Aol BN ...
Jenis Kelamin L BorCMEUCEN @ sa B B M.
Kegiatan/OrgamiSasi © .....o.ooocereressssseennersimmmnmnmneeeneteiiiiieaaes e

Saya menyatakan kesediaan untuk berperan aktif dalam mengikuti proses penelitian
ini sampai dengan selesai. Saya telah membaca lembar persetujuan ini dengan
seksama dan bersedia menjadi peserta.

Yogyakarta, d’A 2018

Peneliti

(Rika Apriliyani)
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INFORMED CONSENT
LEMBAR PERNYATAAN KESEDIAAN
Dengan hormat,
Saya Rika Apriliyani, sebagai peneliti dan mahasiswi Program Studi Psikologi,
Fakultas Ilmu Sosial dan Humaniora, UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta, Daerah
Istimewa Yogyakarta yang saat ini sedang menyusun tugas akhir (skripsi).

Peneliti ingin meminta kesediaan Anda untuk berpartisipasi dalam proses penelitian
ini. Penelitian ini berguna untuk memberikan sumbangsih pada ilmu pengetahuan
dalam bidang psikologi. Proses penelitian ini tidak memiliki risiko yang

membahayakan Anda. Semua data dan informasi ini akan dijaga kerahasiannya.

Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama (inisial) Nogvsa M s 7 A

Usia - IQTMM ................................................
Jenis Kelamin 4 3Lz " P WWQ ........................
Kegiatan/Organisasi © ....cceeeeeerenecnreeciesimsmnneasenns sssussassassamaneeieienana

Saya menyatakan kesediaan untuk berperan aktif dalam mengikuti proses penelitian

ini sampai dengan selesai. Saya telah membaca lembar persetujuan ini dengan

seksama dan bersedia menjadi peserta.

Peneliti

(=

(Rika Aprifiyani)
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INFORMED CONSENT
LEMBAR PERNYATAAN KESEDIAAN
Dengan hormat,
Saya Rika Apriliyani, sebagai peneliti dan mahasiswi Program Studi Psikologi,
Fakultas Ilmu Sosial dan Humaniora, UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta, Daerah
Istimewa Yogyakarta yang saat ini sedang menyusun tugas akhir (skripsi).

Peneliti ingin meminta kesediaan Anda untuk berpartisipasi dalam proses penelitian
ini. Penelitian ini berguna untuk memberikan sumbangsih pada ilmu pengetahuan
dalam bidang psikologi. Proses penelitian ini tidak memiliki risiko yang

membahayakan Anda. Semua data dan informasi ini akan dijaga kerahasiannya.

Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama (inisial) 74, il W /.
Usia - 19.““"' .......................................................
Jenis Kelamin : {Jmmﬁm‘ ......................................................
Kegiatan/Organisasi : ............coosessssssmmmmmsnsesionesmsmmmniiissssiaseens

Saya menyatakan kesediaan untuk berperan aktif dalam mengikuti proses penclitian
ini sampai dengan selesai. Saya telah membaca lembar persetujuan ini dengan
seksama dan bersedia menjadi peserta.

Yogyakan,a, ﬁ/‘{ 2018
Peneliti

Q
(Rikd Apriliyani)




INFORMED CONSENT
LEMBAR PERNYATAAN KESEDIAAN

Dengan hormat,

saya Rika Apriliyani, scbagai peneliti dan mahasiswi Program Studi Psikologi
Fakultas Ilmu Sosial dan Humaniora, UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta, Daerah

Istimewa Yogyakarta yang saat ini sedang menyusun tugas akhir (skripsi).

Peneliti ingin meminta kesediaan Anda untuk berpartisipasi dalam proses penelitian
ini. Penelitian ini berguna untuk memberikan sumbangsih pada ilmu pengetahuan
dalam bidang psikologi. Proses penelitian ini tidak memiliki risiko yang

membahayakan Anda. Semua data dan informasi ini akan dijaga kerahasiannya.

Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama (inisial) SR, Y. ...
Usia : '9““‘ ..........................................................
Jenis Kelamin - Perempuangn B s, A e

Kegiatan/Organisasi : .C35MoRA - J@H al- Mizan

Saya menyatakan kesediaan untuk berperan aktif dalam mengikuti proses penelitian
ini sampai dengan selesai. Saya telah membaca lembar persetujuan ini dengan
seksama dan bersedia menjadi peserta.

Yogyakana’ 26 AP]' 2018

Peneliti

A

(Rika Apnhyam)
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INFORMED CONSENT
LEMBAR PERNYATAAN KESEDIAAN

Dengan hormat,

Saya Rika Apriliyani, sebagai peneliti dan mahasiswi Program Studi Psikologi
Fakultas Ilmu Sosial dan Humaniora, UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta, Daerah

[stimewa Yogyakarta yang saat ini sedang menyusun tugas akhir (skripsi).

Peneliti ingin meminta kesediaan Anda untuk berpartisipasi dalam proses penelitian
ini. Penelitian ini berguna untuk memberikan sumbangsih pada ilmu pengetahuan
dalam bidang psikologi. Proses penelitian ini tidak memiliki risiko yang

membahayakan Anda. Semua data dan informasi ini akan dijaga kerahasiannya.
Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama (inisial)

Usia

Jenis Kelamin T NP . B R A B e

Kegiatan/OTganisasi  © - iTasseuee . faciusoseneendsunstanes sfssmaauan e g s saseneen s

Saya menyatakan kesediaan untuk berperan aktif dalam mengikuti proses penelitian
ini sampai dengan selesai. Saya telah membaca lembar persetujuan ini dengan

seksama dan bersedia menjadi peserta.

Yogyaka:’taZCA' pril 2018

Peneliti

(Rika Apriliyani)
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INFORMED CONSENT
LEMBAR PERNYATAAN KESEDIAAN
Denga[l homata

Saya Rika Apriliyani, sebagai peneliti dan mahasiswi Program Studi Psikologi,
Fakultas Ilmu Sosial dan Humaniora, UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta, Daerah

Istimewa Yogyakarta yang saat ini sedang menyusun tugas akhir (skripsi).

Peneliti ingin meminta kesediaan Anda untuk berpartisipasi dalam proses penelitian
ini. Penelitian ini berguna untuk memberikan sumbangsih pada ilmu pengetahuan
dalam bidang psikologi. Proses penelitian ini tidak memiliki risiko yang
membahayakan Anda. Semua data dan informasi ini akan dijaga kerahasiannya.

Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama (inisial) et (Hys Mucidasud Hosanah)
Usia A S U e TR, N T
Jenis Kelamin :ERciudll 55 IS, £ 8.2 ..........
Kegiatan/Organisasi : ...cccueeeescerssmnsanainnneiesesissotosmummmnmmarsinssesssssses

Saya menyatakan kesediaan untuk berperan aktif dalam mengikuti proses penelitian
ini sanw dengan selesai. Saya telah membaca lembar persetujuan ini dengan
n bersedia menjadi peserta.
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KEMENTERIAN AGAMA
UNIVERSITAS ISLAM NEGERI SUNAN KALIJAGA

FAKULTAS ILMU SOSIAL DAN HUMANIORA

: UIM.02/TU.SH/TL.00/327/03/2018 Yogyakarta, 15 Maret 2018
. Penting

. 1 exp. Proposal Penelitian

. Permohonan 1zin Penelitian.

Kepada Yth.

Gubernur Provinsi Daerah [stimewa Yogyakarta
Cq. Kepala BAKESBANGPOL DIY

JI. Jenderal Sudirman No. 5

Di Yogyakarta

Assalamu 'alaikum wr. wo.

Bersama ini kami sampaikan bahwa, dalam rangka penyusunan skripsi Mahasiswa tersebut
dibawah ini :

Nama . Rika Apriliyani

No. Induk © 14710014

Semester : WU/ 20172018

Prodi . Psikologi

Alamat . I1. Kelapa, Sapen, Yogyakarta
Judul Skripsi

RELAKSASI DZIKIR UNTUK MENURUNKAN KECEMASAN DAN
MENINGKATKAN KEBAAGIAAN PADA MAHASISWA DENGAN GANGGUAN
KECEMASAN DI UIN SUNAN KALIJAGA YOGYAKARTA

Kami mengharap kiranya Bapak memberikan izin kepada mahasiswa tersebut untuk
mengadakan penelitian di : Poliklinik (Ruang C-Net) UIN Sunan Kalijaga

Metode pengumpulan data : Kuantitatif (Eksperimen)

Waktu penelitian . Maret s.d April 2018

emudian atas perkenannya kami sampaikan terima kasih.
WG

assalamualaikum wr. wh.

TR
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KEMENTERIAN AGAMA
UNIVERSITAS ISLAM NEGERI SUNAN KALIJAGA

FAKULTAS ILMU SOSIAL DAN HUMANIORA

JL. Marsda Adisucipto Telp. (0274)585300; Fax. (0274)51957! Yogyakarta 55281

Nomor . UIN.02/TU.SH/TL.G0/327/03/2018 Yogyakarta, 15 Maret 2018

_Sifat. . Penting
Lamp  : l'exp: Proposal Penelitian
Perihal-  :-Pennohonan Izin-Penel tian.

Kepada Yth

Kepala Poliklinik (Ruang C-Net)
UIN Sunan Kalijaga
Yogyakarta

Assalamu alaikum wr. wb,

Bersama ini kami sampaikan bahwa, dalam rangka penyusunan skripsi Mahasiswa tersebut

dibawah ini :

Nama : Rika Apriliyani

No. Induk 14710014

Semester : VIIL/2017/2018

Prodi . Psikologi

Alamat . J1. Kelapa, Sapen. Yogyakarta
Judul Skripsi

RELAKSASI DZIKIR UNTUK MENURUNKAN KECEMASAN DAN
MENINGKATKAN KEBAAGIAAN PADA MAHASISWA DENGAN GANGGUAN
KECEMASAN DI UIN SUNAN KALIJAGA YOGYAKARTA

Kami mengharap kiranya Bapak memberikan izin kepada mahasiswa tersebut untuk
mengadakan penelitian di : Poliklinik (Ruang C-Net) UIN Sunan Kalijaga

Metode pengumpulan data : Kuantitatif (Eksperimen)

Waktu penelitian : Maret s.d April 2018

Kemudian atas perkenannya kami sampaikan terima kasih.




123

PEMERINTAH DAERAH DAERAH ISTIMEWA YOGYAKARTA
BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK
JI. Jenderal Sudirman No 5 Yogyakarta — 55233
Telepon : (0274) 551136, 551275, Fax (0274) 551137

Yogyakarta, 16 Maret 2018
Kepada Yth. -
Nomor :  074/3296/Kesbangpol/2018 Rektor UIN Sunan Kalijaga
Perihal :  Rekomendasi Penelitian
di Yogyakarta

Memperhatikan surat :

Dari . Dekan Fakultas llmu Sosial dan Humaniora UIN Sunan Kalijaga
Nomor + UIN.02/TU.SH/TL.00/327/03/2018

Tanggal : 15 Maret 2018

Perihal - Permohonan Izin Penelitian

Setelah mempelajari surat permohonan dan proposal yang diajukan, maka dapat diberikan
surat rekomendasi tidak keberatan untuk melaksanakan riset/penelitian dalam rangka
penyusunan skripsi dengan judul proposal "RELAKSASI DZIKIR UNTUK MENURUNKAN
KECEMASAN DAN MENINGKATKAN KEBAHAGIAAN PADA MAHASISWA DENGAN
GANGGUAN KECEMASAN DI UIN SUNAN KALIJAGA YOGYAKARTA" kepada:

Nama 1 RIKA APRILIYANI

NIM : 14710014

No. HP/identitas :  085728475099/3312246704960001

Prodi/Jurusan - Psikologi

Fakultas . Fakultas llmu Sosial dan Humaniora Ul Sunan Kalijaga
Lokasi Penelitian . Poliklinik (C-Net) UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta

Waktu Penelitian : 16 Maret 2018 s.d 30 April 2018

Sehubungan dengan maksud tersebut, diharapkan agar pinak yang terkait dapat
memberikan bantuan / fasilitas yang dibutuhkan.

Kepada yang bersangkutan diwajibkan:

1. Menghormati dan mentaati peraturan dan tata tertib yang berlaku di wilayah
riset/penelitian;

2. Tidak dibenarkan melakukan riset/penelitian yang tidak sesuai atau tidak ada
kaitannya dengan judul riset/penelitian dimaksud;

3. Menyerahkan hasil riset/penelitian kepada Badan Kesbangpol DIY selambat-
lambatnya 6 bulan setelah penelitian dilaksanakan.

4 Surat rekomendasi ini dapat diperpanjang maksimal 2 (dua) kali dengan menunjukkan
surat rekomendasi sebelumnya, paling lambat 7 (tujuh) hari kerja sebelum berakhimya
surat rekomendasi ini.

Rekomendasi ljin Riset/Penelitian ini dinyatakan tidak berlaku, apabila temyata pemegang
tidak mentaati ketentuan tersebut di atas.

Demikian untuk menjadikan maklum.

== EKEPALA

smbusan dis ada :
1. Gubemur DIY (sebagai laporan)
3. Yang bersangkutan.
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KEMENTERIAN AGAMA REPUBLIK INDONESIA

UNIVERSITAS ISLAM NEGERI SUNAN KALIJAGA
CENTRE FOR NEUROSCIENCE, HEALTH AND SPIRITUALITY

SURAT KETERANGAN
Nomor: UIN.02/C-NET/001/2018

Yang bertandatangan dibawah ini:

Nama : Miftahun Ni’mah Suseno, S.Psi., M.A., Psikolog

NIP :197703132009122001

Jabatan : Ketua Centre for Neuroscience, Health and Spirituality (C-NET)
Instansi : UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta

Alamat : JIn. Laksda Adisucipto Sleman Yogyakarta

Menerangkan bahwa:
Nama : Rika Apriliyani
NIM 1 14710014
Prodi/Fak : Psikologi / Ilmu Sosial dan Humaniora
Universitas : UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta

Telah melakukan penelitian dengan menggunakan alat Bioneurofeedback yang ada di
Centre for Neuroscience, Health and Spirituality (C-NET) dengan pendampingan dan ahli
pada bulan Maret sd April 2018, dengan judul penelitian: “Relaksasi dzikir untuk
memurunkan kecemasan dan meningkatkan kebahagiaan pada mahasiswa dengan

gangguan kecemasan "

Demikian surat keterangan ini kami buat, untuk digunakan sebagaimana semestinya.

Yogyakarta, 8 November 2018
Ketua C-NET

C-NET UIN Suna;i Kalijaga Yogyakarta

UIN Sunan Kalijaga

Miftahun Ni’'mah Suseno, S.Psi., M.A., Psikolog
NIP. 19770313 200912 2 001

C-NET
Cantre for Neuroscience.
HEaMh a0t Sgirdtosality
UIN Surnan Kalignga
Kampus UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta, JI. Marsda Adi Sucipto Yogyakarta 55281
Telp: (0274) 8581174 Mobile Phone: 081227 555109 - 089&8‘3{! 35797
Fax. (0274) 519675 Email: cnet.uinjogja@gmail.com
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LAMPIRAN 6. OUTPUT NEXUS BIOFEEDBACK

BioTrace+ Physiological Data and Statistics Report. - C-NET

Concise Client and Session information:

Client:
Session:
Date Time:
Duration:

Klien,Nafissa  [ID=00000074 ]
abdominal breathing

14:05:18 31-05-2018
12ZminOsec.

125

g | SeosooF Temp. (Max wlues )

Sensor RSP (Max. values, )

204 : HA (BYP) {Max. values. }

o P R Ben vty VD SRR

R ) 00 8 He M wsluth )

500 i AT T T b

s} wp araphade M s wiies. 8 Secepoctn

e RSPHR Coneronce (Max vibies. )

g 7 e ¥ T
e & ww ¥ W e e

Channel Min. Max. Mean. Var, StdDev. %>Th1. %<Th2.
Sensor-F:Temp. 23.28 36.40 34.48 5.04 2.25 0.00 0.00
Sensor-H:RSP 1067.98  1140.06  1090.38  292.66 17.11 0.00 0.00
HR (BVP) 67.37 219.43 82.07 46.60 6.83 0.00 0.00
RSP- Rate 593 10.67 8.13 1.01 1.00 0.00 0.00
HRV-LF% (BVF) 1.33 92.71 69.33 342.49 18.51 0.00 0.00
RSP Amplitude 30.93 62.13 46.05 34.68 5.89 0.00 0.00
RSP+HR Coherence -0.28 0.89 Y 1.4 18 0.00 0.00
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BioTrace+ Phy gical Data and ics Report. - C-NET

Concise Client and Session information:

Client: Klien,Rara [ID=00000081 ]
Session: posttest abdominal breathing
Date Time: 13:44:30 22-05-2018
Duration: 10min0sec.
P
S
4
& Sensor Flemp. Mar values. |
.
s ]
el
S 3

1 nmevnsucoie)

00 2K M vl |

ﬁ!EEtinEBEEEEE!E

T ESPHE Calwrence (Max vahies. |

PRI

1 " ; - : -
TRE ok i = oyor e W w w o e i

Channel Min. Max. Mean. Var. stdDev. %>Th1. %<Th.
Sensor-F:Temp. 34.96 36.07 35.77 0.05 0.23 0.00 0.00
Sensor-H:RSP ) 801.11 834.28 807.46 27.37 5.23 0.00 0.00
HR (BVF) 57.74 93.66 76.06 33.06 5.75 0.00 0.00
RSP- Rate 9.60 22.86 16.19 8.30 2.88 0.00 0.00
HRV-LF% (BVP) 1.57 81.80 37.35 307.74 17.54 0.00 0.00
RSP Amplitude 7.70 283.37 15.59 232.43 15.25 0.00 0.00

RSP+HR Coherence -0.76 1.00 -0.25 0.09 029 0.00 0.00
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BioTrace+ Physiological Data and Statistics Report, - C-NET

A

Concise Client and Session information:

Client: Klien,Yuli  [1D=00000080 ] 4
Session: POSTEST ABDOMINAL BREATHING
Date Time: 11:41:26 25-05-2018
Duration: 10minisec.
L = N

&z Semsor F-Te watues. |

e
T
0y
o 3
LTI
004
2500
“
1508
At A bt et ——

e .i ~ s
£y
i
s = e (& £ 2]
5 | I
LU |
£ 1)
- 5

B P Rt tbrar wabien, 16 Sacapect
58
a8
254
“

<. MRV FS BV 708 B2 (M vahien, )
it
T8
L —1 S =S

59 KSP Acpizuge M s raksrs. 9 SeCepetM
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Hiolrace+ Physlological Data and Statistics Report. - C-NET

Concise Client and Session information:

A

Client: Klien,Asiy  [ID=00000079 ]
Session: postest abdominal breathing
Date Time: 11:27:30 25-05-2018
Duration: 10minOsec.
L
TR
T

& Senar FTemp, (Max. vaues. |

& Sensor ISP (Max values., |

J A% HR (BVP) (Mas. walues, |

o Wt WA Vs B8 S ATAERY

FEEccei: f::

£1. VYL P () O0h DM (M. velies, )

Mean. Var.
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BioTrace+ Physiological Data and Statistics Report. - C-NET

Concise Client and Session information:

LA

Client: Klien,Ulfa [ID=00000068 ]
Session: posttest abdominal breathing
Date Time: 12:01:10 22-05-2018
Duration: 10minOsec.

53 1
- |
T ! : 4% |
SRISP gt g vafons, 1 Secepuchy
508
154
o 1Y L VP T80 02 He {iax. valuen, |
e
Lt
50
288

S 915 Ampihide Mean ek, 18 Sec epach)
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3 Y
BioTraces Physiofogical Data and Statistics Report. - C-NET

Concise Client and Session information:

A

Client: Klien,Zaid  [ID=00000084 ]
Sesston: posttest abdominal breathing
Date Time: 13:10:29 22-05-2018
Duration: 10minOsec.,

) & Senon FTenp. (Max. wilves, |

B Sensor HESP (Mad. vakies |

Py Ay FPT TN A P Pos A e N A IRIA, PAp oA “Lﬁw
i LV Sty Wi A Ay ——

T E SREER

EEEEEE

A AR Fate (Maan e 16 Ser el

P V) 0N 87 (M oy, |
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LIV AL e Y CHpSiviugiLal Udia @it SLENSTICS NePor. - L-NE | ar E

Concise Client and Session information:

A

Client: Klien,Ririn  [ID=00000076 )
Session: postest abdominal breathing
Date Time: 10:02:53 25-05-2018
Duration: 10minOsec.
o
LETH
e
Ut
50
& Seusor-FTemp. (Max, valuen, |
s
s
b Sensax Max. values. |
1108
14
"
b L | L I N b 1 [ 4 L S NS
a
154
104
i1l
Lr
e 5P Rt ratwahues 1 Gev.apesiy
54
i 1
1 I B Ou 07 He M, wdaes, |
Ll
00
e
R K50 Apiide Mean vabied 10 See opach)
(21}

Min. Max. Mean. Var. StdDev. %>Th1. %<Th2.

3541 0.01
771.50 -
97.74
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BloTrace+ Physiological Data and Statistics Report. - C-NET

Concise Client and Session information:

Client: Klien,Dara  [ID=00000062 ]
Session: posttest abdominal breathing
Date Time: 09:49:28 23-05-2018
Duration: 10min0sec.
4

& Senmor-F-Ternp, (Max values, |

AAAANAA AAAAAR R ARTAAARAA AR AN

hk
i

T

FEZ cceft L §E

] 168 8 (Mas, s )

FELE

. 15 PSP Reaphtinle (b uh wikies W becapatkh

EEE

Mean. Var. StdDev. %>Thi.
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BioTraces Physiological Data and Statistics Report, - C-NET

Concise Client and Session information:

Client: Klien,Dewi  [ID=00000072 ]

Session: posttest abdominal breathing

Date Time: 13:59:35 22-05-2018

Duration: 10min0sec. ‘
\
|

& Senmar £ Temp. (Max vatues. |
5 |

43 RSP fate (Maar, gatoes.  Secappci

Efeccecce ERE

R (99 708 M (Ma. s,

L

S0

54

5350 3o b (e a0 vakies 0 e ool

L1}

"o

LT 'J‘ o

1 RSP R Cotvetence (Man vabies. |

Channel Min.  Max.  Mean. Var. stdDev. %>Th1. %<Th2.




Concise Client and Session information:

Client: Klien,Hanin  [ID=00000060 |
Session: POSTEST ABDOMINAL BREATHING

134

ysiotogical vara ana Keport. - C-NET

Date Time: 12:21:24  25-05-2018
Duration: 10minOsec.

g

e

EEFCCEITE £ :g FENED

& Sensor £ Temp. (Mac values, |

¥ Sensor HASP (Wax. velues, )

i8 FSF Rute (Mear values, 11 Secapach)

3

2

- MY L B BB e (M wakwen |

§3 BSP At Mean sskoan. 10 Seerpechi
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* Client and Session information: 4
Klien,Rida  [ID=00000063 ]
= : postest abdominal breathing
' Date Time: 13:29:32 24-05-2018
Duration: 10minOsec.

é“-l.‘leuﬂ-.*:.l

D08 &Y R Man welors )

—— ) —— = =
5% ESP Arglitude @t anvakirs 1) Sec cpachy
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m e s ehsNge A M ISR VAL T WY

Concise Client and Session information:

B

! Client: Klien,Nadia [ID=00000066 ]
Session: postest abdominal breathing

Date Time: 13:48:43 24-05-2018

Duration: 10min2sec.

e it
345

¥4

s

& Senwor F:Temp. Max. valves, |

s

Uit

Tiaa

& Sensor HRSP (Mar values |
100
200
900

T2 HR(EVPMas vahea, |
X ESP. Pate (Made vehies, 10 Secepachi

j1- WAV L HVP) 08 82 ML Max veloes, |

F R

o e e —— e

S F5P Rmpiiad s ibean vikoes. 18 Setepach)

]

Ti RSP-HR Cohetence (Mar vilues, )

TR e o s - o R AR g T e
Channel Min. Max. Mean. Var. StdDev. %>Th1. %<Th2.
Sensor-F:Temp. 34.10 36.19 35.46 0.47 0.69 0.00 0.00
Sensor-H:RSP 759.41 769.84 769.55 70.53 8.40 0.00 0.00
HR (BVP) 4571 103.79  82.36 71.33 8.45 0.00 0.00
RSP- Rate 5.82 12.23 .27 1.10 1.05 0.00 0.00
HRV-LFY% (BVP) 1.57 95.14 88.69 57.45 7.58 0.00 0.00
. RSP Amplitude 15 30 27273 2491 16227 1274 0.00 0.00
| RSP4HR Coherence 012 100 070 0.02 0.14 0.00 0.00
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BioTrace+ Physiological Data and Statistics Report. - C-NET

Concise Client and Session information: d
Client: Klien,Ainil  [ID=00000070 ] g
Session: POSTEST ABDOMINAL BREATHING
Date Time: 12:05:22 25-05-2018
Duration; 10minOsec.
o
o
o
& SemsorFTemg. (Mae values, |

e

¥ Sensor RSP (Max valies, | A

RSP Rate (Moar piues, 10 Secerocy

L.

CEEECCEEEEEEETCE

o) L OV T0N 02 (M e )

EEg

55 159 Ampttoade D% o0 cibues. W Sacepact

AR R
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BioTrace+ Physiological Data and Statistics Report. - C-NET

Concise Client and Session information:

Client: Klien,Kartika  [ID=00000075 ]
Session: postest abdominal breathing
Date Time: 13:39:19 25-05-2018
Duration: 10minOsec.
Lo
i
& Sersor F-Temp, (Man. values. |
i -
B Sensor HASP (Max. values. |
I
4 VEHR(BVP) Max values, | b
[l REERE REENEREE

A FSP Re (Mea wahucs, 1 Secapochy

1: KL T D08 D3 e e vt

EEff FFP¢ Ececf FRER T

5% RSP Arpiuge iMean vikies 10 Secepoth

EE

I il M el

StdDev.
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BIOIFaCe* FNYSIDIOGICAl Lata ana SIaUSTICS Heporm. - L-NE |

- Concise Client and Session information:

Client: Klien,Hanny  [ID=00000069 ]
Session: postest abdominal breathing
Date Time: 09:54:33  31-05-2018
Duration: 10min1sec.

& Sevsac-F:Temp. (Max. values, )

[t

B | i v 1

soas -

L

1508
N-WMMW\WAMM
108

g1l

{1

5.4

il

154 . ;

¥ Sensor HRSP (Max values, |

JEHR (BVP) (Max. values, )

acsal.

AL FSF- Pate (Mear wahies, 1 Secapochy

r
3, MR L ES BT D8 0.7 M (M. vilven, |

EEfeg EBEEE

53 PSP Ammgrude Mean values. 18 Sec cpnchi

Mean. Var.



Concise Client and Session information:
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BioTrace+ Physiological Data and Statistics Report, - C-NET

Client: Klien,Esti  [ID=00000067 ]
Session: postest abdominal breathing
Date Time: 13:26:48 31-05-2018
Duration: 10min1sec.

4 Seomor F:Temyp. Mav. values, |

FEEIEIiE

& Sensor HRSP (Mar values, |

"

[
jETrTr— [ _ ;

|
\

| i [ | =T
A B 1 i '_;..ji ot 1 s 8 4l et

WP Pake M2 I wikid, 19 Seca Pt

¥
DRIV RS 7H M vekes |

PSP Amptude Mrn vabies 18 Setepoct)

%>Thl.

0.00

0.00
0.00
0.00
0.00
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‘I' urwwosamdsummm-m
f.‘md:n Client and Session information;

Klien,Yuli [ID=00000080 ] (‘\ﬁ’\

o
mea Abdominal Pretest
Time: 08:56:39 17-04-2018
ation:

Dur

10minOsec.

#: Sensar FTemy. (Mac vokses. |

¥ Sensor HRSP (Max. values, |

358 0VP) Bl e, ) ; p
TSP Rate s vstugs, 10 Secepocht
41 KL e D08 02 He. (Mo vahiess, |

- — '

L

ean. Var,
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BioTrace+ Physiological Data and Statistics Report, - C-NET

o’
Concise Client and Session information: )
()

Client: Klien,Asiy  [ID=00000079 )
Session: Abdominal Pretest
Date Time: 13:51:02 17-04-2018
Duration: 10minOsec.
P W
4 Sensor FTemp, (Max values. |
Sensor HRSP (Max. values, |
104
-
I HR (BVPY Max. valoes. |
& -
it
VP Rate (Maah values, 18 Sec.oioem
58
AP VP 008 B2 (e wabucs, |
| . ] § PSP Anpitide (M values, 18 A0 apoch)
,l:‘ 5} .'E!‘l i
v Mar wahies |
Sl | i _*'_-ﬁ_" “_ D 'N‘;T‘j
A . ean. Var. "
. 3278 36.34
- 751.53 937.88 i 57
i 36.40 92.54 34
e 1] 19.60 7 .84
149 84.51 7 4.52
15020 5.41

o Tl"':i“-“m s

0




3 e e

o

" BIOIFACes FNYSIOINGICal Lata 4y Sisies mepuit, - wrme :

Concise Client and Session information:

LA
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Client: Klien,Zaid [ID=00000084 ]
Session: Abdominal Pretest
Date Time: 14:17:59 18-04-2018
Duration: 10mintsec.
's
i
# ‘;
- i
! |
“w
5 i
m {

X. Mean. Var. StdDev.

3277 010
19494 2594

73

co

0.00

0.00
0.00
0.00
0.00
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o iracet Fnysiological Data and Statistics Report. - C-NET

Concise Client and Session information:

Client: Klien,Hanin  [ID=00000060 ]
Session: abdominal (rekest)
Date Time: 11:06:42 02-04-2018
Duration: 13min2sec.

]

H & Serworf Temp. (Vax values, |
O
s -
[
(LU
1)
W ':.
e
Nl |
5
e
15
|
%
i 1 B P B 08 B2 R (Max valien, |

| 50058 At e st 18 S epacts
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! TS ARG N g i W e e e

Concise Client and Session information:

Client: Klien,Dara  [ID=00000062 ]
Session: abdominal pretest

Date Time: 14:40:21 02-04-2018
Duration: 10min7sec.

,.,

& Sensod F-Temp. (Max values, )

WL F VE) Q00 5.2 Ha. (Max. valaes, |

FfcpfgscececEic CEIE ¥ ¢
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S L feahabe i S S,

Concise Client and Session information:

Client: Klien,Rida  (ID=00000063 | (SM)
Session: abdominal pretest

Date Time: 09:33:23 03-04-2018
Duration: 10min3sec.
:

& Sonwor F-Temp. (Mar. values, |

WP Pt Mear vahies, 18 Secepochn

I LB ) CON B2 W (S vl )

ROt b M an vaties 1 Setepech)

ean. Var.
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DIV race FNysIological Lata and Statistics Report, - C-NET

Concise Client and Session information:

LA

Client: Klien,Nadia  [ID=00000066 | )
Session: abdominal pretest

Date Time: 13:39:47 09-04-2018

Duration: 10minisec.

[ S

& SensorFTemp. (Mar. values, |

R:Sensor HEASP (Max. valuey, |
| :

1 % HR BVP) (Max. valuen, )

AL PSP atn Mex vilses, 19 e epoeh)

T ctcct EEEEE §E
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i BioTraces Physiological Data and Statistics Report. - C-NET

Concise Client and Session information:

Client: Klien,Esti ~ [ID=00000067 ] =% X
Session: Abdominal pretest
Date Time: 14:20:06 09-04-2018
Duration: 10min10sec.
-
1640 o
1608
150
$IAIY
: Setwor FTemp, Mav. values, )
1wy
1600
1560

A H58 Rate (Mvan vahues, 1§ Seragoen) ’

§FF ccEc® ES:E

@90 D0 2 He M v, |

50 Amyiltuids IMean vakons. 9 Sacepachy

¥ ooy ek R TR
L >
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A BloTraces Physiological Data and Statistics Report, . CNET
Concise Client and Session information: ‘
Client: Kiien,Ulfa  [ID=0000008 | (o, A
Session: abdominal pretest
Date Time: 14:59:54 09-04-2018
Duration: 10mintsec,

EW\/—W

e Banvaon £ Torey, (Mar. vabian, |

WP ANE 02 e, ke s, )

PP R i Beans wabits W8 Tetaporhy
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] ’ BioTraces Physiological Data snd Statistics Report. - C-NET
Concise Client and Session Information: 4
Client: Klien,Hanny  [1D=00000069 | () :
Session: Abdominal pretest
Date Time: 09:37:10 10-04-2018
Duration: 10min0sec,

S £ Vo, (Whan. volsas, )

& Serrear JORSP (Max. vabues, )

P Rt vl 9 L e

L GAD R W (Max wabien, |

RGP Anglrise Mo vadime 10 hatipoth)

AR TR T LT
e T e T G T g

Mean. Var. StdDev. %>Th1. %<Th2.

i

35.98 0.04
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’ Ei gical Data and Statistics Report. - C-NET

Concise Client and Session information:

Client: Klien,Ainil  [ID=00000070 ] )
Session: Abdominal pretest
Date Time: 11:59:55 10-04-2018
Duration: 10minOsec.
e -v/.,
e 3
has 4
“? 3
& Sensor ETemyp. (Max walues, |
p e Senvoc RSP Maz. values, | 3

EERCIIIINE T B ﬂ'ﬁ

Mean.  Var. StdDev.

T




, BioTraces Physiological Data and Statistics Report. - C-NET

Concise Client and Session information:

152

Client: Klien,Dewi  [ID=00000072 ] (_“ﬂ
Session: Abdominal Pretest
Date Time: 11:03:25 11-04-2018
Duration: 10minOsec.
1
- Sermor £ lemy. Max. values. |
.tu-cmﬂuml q
P o :
§ <l e e s
| Ea Datn Mage vahuos, 10 e apeciy

Y P VP 66 82 R Max vahien, )
R
e
:1% BSE Arginude e wiken 18 Sec Pl

g f i Mean. Var. St
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’ BioTrace+ Physiological Data and Statistics Report, - C-NET

Concise Client and Session information:

Client: Kiien,Tata  (1D-00000073]  \WE)
Session: Abdominal Pretest
Date Time: 14:02:12 11-04-2018
Duration: 10min3sec.
|

gy
DY
Y
Ht

& Sewron FTemp, (Mac walues, )

E¢

B Sensor WRSP (Max walues, |

AP Bare Mo vabuss, 10 herepothl

gt WL ) 008 82 he (M, walien, |

S PSP Asnglrute e vakses. Vi e opachh
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, Blolrace+ Pnysiological Data and Statistics Report. - C-NET
Concise Client and Session information: 4 :
Client: Klien,Nafissa  [ID=00000074 1
Session: Abdominal Pretest
Date Time: 14:37:20 11-04-2018
Duration: 10minOsec.

g
i
)
& Sensor FTemp. (Max veluea, |

10250
s o
1150
it
by ¥ Sensor HRSP (Max, values. |
150.0
s
o |

_4 3% HR (BYP)

5.5 Kate o, witues, 1) Secepoihf

B LFS 187y

T8 0.7 M (Max. walien, )

| 5% RSP Ampituoe Mnahi vaboes. 19 Secopachi



/ BioTrace+ Physiological Data and Statistics Report. - C-NET

Concise Client and Session information:

155

Client: Klien,Kartika  [ID=00000075 ]
Session: Abdominal Pretest
Date Time: 10:05:32 13-04-2018
Duration: 10min3sec.
LI
w1 ]
: |
& Serword Teog. (Wax veluas, |
: A Sannor RSP (Max. valves, |
J i 8, B i
LR VP M values, |

2 KSF Bt Maar wabias. 10 Secgpody

WP VR R L]




Concise Client and Session information:
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*

LA

Klien,Ririn  [ID=00000076 ]
Session: Abdominal Pretest

Date Time:; 09:47:31 16-04-2018
Duration: 10minOsec.

#: Sensor F:Teoy. (Max. values, |

;
" ey + . . . . L e . .. LA N .
B GF Fate s wales, 1 Soeapedty
“
L RU TAE R (Max vales, |
L !éwmﬂhmﬂx\ Sty
i
g 5 G Rl
=5
e | x.  Mean. Var,
3 ‘

3520 002

81.12 .58
35

i 7] 8
= 7
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LAMPIRAN 7. HASIL OBSERVASI

1
LEMBAR CATATAN OBSERVASE
RELAKSASI DZIKIR
Pertemuan ke- : ..}.b ................. BN RSP
Y.
No. | Hal yang diamati Keterangan

I | Menghindar

2 | Dependen

3 | Bemafas pendek \:

4 | Sulit berbicara 7

5 | Mulut kering

1. Apakah subjek terlihat antusias dalam mengikuti terapi relaksasi dzikir?

Beri penjabaran!

AEPORE 5

saruvee
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Sesi dan

No. Waktu Catatan observasi

&:*w ¥ j?d-éod o disecue
Cane Qross  Apci-foi ‘oui doteve, fongon  digengaai

1. | ota® Rodon rdrung condorg ke voron  bogmn,  Sthog Moo Letothry

4. | 0% odoe  Gomoes  @derurd Lo toron  bawa

[ '5-0"‘ bin  Corain

R
B
L
i ]:-" ﬁ.
Sl |




B e

)

Sesi dan
No. Waktu Catatan observasi
L e CW*QO’ \abit, ¥ (oreg Jiﬁwt‘mgbm MM byt lerm mage, .
:‘::im g rapos Lerlilat fopr . Cupas
Qﬁw w 5-5‘*" Whiln  wmar oL don  brpale  mtnundrg
wmmf ke Joreng torrt”
s‘{mab ﬁﬂdq& beia -‘ﬂ‘:ﬁ'\ng“

Lommcnas
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P+ 1
Hitaw <3~ 1

LEMBAR CATATAN OBSERVASI
RELAKSASI DZIKIR

No. Hal yang diamati Keterangan

1| Menghindar

2 | Dependen

3 | Bernafas pendek

4 | Sulit berbicara

5 | Mulut kering

1. Apakah subjek terlihat antusias dalam mengikuti terapi relaksasi dzikir?

~ Beri penjabaran!

..l}m

M{M«nw ey

......................

.....
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No.

Sesi dan
Waktu

Catatan observasi

Sefing Wemamtan furw selolah sest BlnckiuTenp




No.

Sesi dan
Waktu

Catatan obscrvasi

Inatn,

Sﬂba@{& tedbat &Jm@ fonstutrasi, -krblﬂih Saa
g toamoes ko e lewan

Te Ingmbidoia

Mkt Alleh

Teafs memelsrar durtan

- s
]
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Y

Sesi dan
No. ke Catatan observasi
i thos ey o 02079
cose Abes
it: W | (o, fubie Vb ook ibondingiar Skt lumngay
A e
L 3 bt masic meok dan
Pl bk doe Thdlmny=

w_..«f’“ﬁ moda (bt nateoly
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LEMBAR CATATAN OBSERVASI
RELAKSASI DZIKIR
Pertemuan ke- : it ST e SU PO WS
Nama subjek : K@r‘ﬂm ......................................... PR - W] .
No. Hal yang diamati Keterangan
I | Menghindar
2 | Dependen

3 | Bernafas pendek

4 | Sulit berbicara

5 | Mulut kering W ' \//

1. Apakah subjek terlihat antusias dalam mengikuti terapi relaksasi dzikir?
Beri penjabaran!

.]m,..g.*?ﬁ. Seantt_wempochaian. sty

Fitury Teoagik: PEOE




165

Sesi dan
No. Catatan observasi

Waktu
| Kien lerdidat sumpat Relas,

QMt Teait rr\-authK vembuia piats
B’fji me::m Relsas: daikr & M:ﬁ'a -[»cp‘v’mp




166

No. . Catatan observasi
Waktu

' Koo btifiat angat by I weatnat; -
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LEMBAR CATATAN OBSERVASI
RELAKSASI DZIKIR
Pertemuan ke- : 1/3 ...............................................................
Nama subjek ﬁfﬂi& ...............................................................
Bo. Hal yang diamati Keterangan
1 Menghindar

2 | Dependen

3 | Bernafas pendek

4 | Sulit berbicara

5 | Mulut kering /

1. Apakah subjek terlihat antusias dalam mengikuti terapi relaksasi dzikir?

Beri penj-aba.ran'

that d‘ﬂhf{‘as. Lel'h'emt B Y,

R I I Ry

retmamsemsenasere TN " * SRR -+ - SEREENRERR . o o« t 000 e snnnaso. JUUEEEN, ..



Sesi dan

Catatan observasi

168

He Waktu
: 1 SUM* UatuK wmelekuRan Ha Mi)?, ?W"’\J Aels
! Lo selom Komaglebh g Vil
Siex Tediud et e b ver wemelaskon
& betait mantast Hy Grealfivg
Torthat Yoy Riets saot Relaar’ dyavar e
’ Maka Sefing Tergutee,
Teliiot Sdtit Ko Gat Tengis Muayponhs
¥ Wen. e
T I@P@?h’\& T@Fw\{?m)’% (st P"’f’l_fvs
ey Ko
% Sedrict membure mata st aSe Wags. Mot Hloas
Sadt S diaghin, whpex masid ey Mm;lyr Maks .
: .r g g ! ' T« .
t GenD b
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LEMBAR CATATAN OBSERVASI
RELAKSASI DZIKIR
CPertemuanke—: &D‘M ........ P A R A Pyl RS e
Nama subjek S R SRR RO = v 9 Peoeiionine
No. Hal yang diamati Keterangan
1 | Menghindar
2 | Dependen
A

3 Bemafas pendek

4 Sulit berbicara

5 | Mulut kering -

1. Apakah subjek terlihat antusias dalam mengikuti terapi relaksasi dzikir?

Beri penjabaran!
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Sesi dan
No. Catatan observasi
Waktu
g ntlAnfeiile e het bl‘%ﬂg rtrvimat,
g bubhu  dug o olan Lﬂfaﬁn P GMnj

Pt encaolude |

i : k N .
P J—Créﬁwwwm ,,‘FWM pelolepogi

B i L




nruled wwma,/am' nwdil  62rglrab -c s

Sesi dan :
No. Catatan observasi

Waktu
Soat bonselor nenj@lusbon rentons

8 5| pebgt  mcsnolub o, W"lmf‘ﬂrﬂ’
c""l-""’)aﬂﬁﬂja. d"““"
paak abac g ool relubamsi pup Ju

g K dperbort; posisi dodit  ber o,

Lo 10 faot refabres ,-uéy{[ MMﬁufo pre—
o’&utja-« ufa.(.. o avnddé  los N
redlh 6u7€ml - gerat :

1. 15 by e petnobin nwanwvdue  Jda=eahy

4

j,_-ui, J‘w sencabin  adntnclol

;u,gdeb-‘ - bube 0 d Tar
noctanga  Lekbe gesd  relabsdd A
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-~
1
LEMBAR CATATAN OBSERVASI
RELAKSASI DZIKIR
Pertemuan ke- :
(Nama subjek :
No. Hal yang diamati Keterangan
1 | Menghindar
2 | Dependen
v

3 | Bernafas pendek

4 | Sulit berbicara

5 | Mulut kering

1. Apakah subjek terlihat antusias dalam mengikuti terapi relaksasi dzikir?
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7
No. Sesi dan . |
Waktu atatan observasi
T ’ cant nllobiovten La "“"&"“‘3 L““u
Frreees
G- Pt budeon et 2

mﬁﬂféumnﬁw_f

¥

S AT Pl L
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LEMBAR CATATAN OBSERVASI
RELAKSASI DZIKIR
Pertemuan ke-: 'E"‘H-‘ ...........................................................
CNama subjek :...... ’ ....................................................................
No. Hal yang diamati Keterangan

I | Menghindar '

2 | Dependen

3 Bernafas pendek Y

4 | Sulit berbicara

5 | Mulut kering

v

1. Apakah subjek terlihat antusias dalam mengikuti terapi relaksasi dzikir?

Beri penjabaran!
bicta ,  ferkooluny fubyl ypuemper bottbar olou,
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Sesi dan
No. Catatan observasi
‘Waktu

Saut Melodcntion KA presdhing acdi b
S5 F oy kot JPUnSletn g
nagrbh bercgaho  Wadub 4 fates (m.:-hur- ka.




Yy

Sesi dan
No. Wkt Catatan observasi

ﬁﬁ.ﬁ’&o_ nencec Gar fes kongelor yubjet

Oz % secekbal Menund?: N N e :{ﬂqe
naRrotin koo fedd
ot wetOfoin nalirwidos polocbosi  gtib

08.? &uﬁ@fﬂh~ poccie oludut  of . .,.,J“
orranola, dan Feriig ceen 6 @ reole e
o«(ﬁufou« J:_-y_botla& Yoy teoa b

13. 23 @} {-61;7-&!4\ ~labpaygi (ut,J-e&‘- i 90 arekl
E;*?Pﬂ-f"‘ J-QFQI“(-‘!‘ O O, ﬂa;pt.n'ﬂ'ud

M RUgu o mfﬁfc&ﬂ ot — feode

cefelel celakyast  folesos Jub ik aestes
et deun eneyucel - meuecek nuttauge .

wlice  pubpel nioeq Fortp

oy w9
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LEMBAR CATATAN OBSERVASI
RELAKSASI DZIKIR

4 | Sulit berbicara

5 | Mulut kering

1. Apakah subjek terlihat antusias dalam mengikuti terapi relaksasi dzikir?

J‘hl’
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Sesi dan
No. | .n Catatan observasi
Waktu
W Qo fubgae Mo menurun
Wl ool
flipe Podon  ungtc Coduung wogormh ke b
2o\l M
bidacarg
% | 0S-go Bodah G gle lebik  memuan
q. N l"%‘* lthin  fonal doa  \evin Ml ok . 9“93-"’ s
Ces Wclks mperas~
Celgral
M Mot memicah
" :

" R
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LAMPIRAN 8. DOKUMENTASI RELAKSASI DZIKIR

RELAKSASI DZIKIR DENGAN ALAT NEXUS BIOFEEDBACK
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RELAKSASI DZIKIR KLASIKAL

=

oL ] ] 4
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