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ABSTRAK 

Latar Belakang: Berat badan lahir rendah dan gangguan adaptasi neonatal masih 
menjadi masalah kesehatan yang berkontribusi terhadap morbiditas dan mortalitas 
bayi baru lahir. Salah satu intervensi nonfarmakologis yang dapat dilakukan selama 
kehamilan adalah membaca Al-Qur’an sebagai terapi murottal yang berpotensi 
memberikan efek relaksasi dan meningkatkan kenyamanan ibu hamil. 
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh membaca Al’Qur’an 
sebagai terapi murottal pada ibu hamil trimester tiga terhadap berat badan lahir dan 
saturasi oksigen pada bayi baru lahir. 
Metode: Penelitian ini menggunakan desain cohort prospective dengan case control 
study. Sampel penelitian terdiri dari 40 ibu hamil yang memenuhi kriteria inklusi, yaitu 
30 responden kelompok kontrol dan 10 responden kelompok intervensi. Data yang 
dikumpulkan meliputi karakteristik responden, berat badan lahir, saturasi oksigen bayi 
baru lahir dan skor pengetahuan terapi murottal. 
Hasil penelitian: Hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan 
bermakna antara kelompok kontrol dan kelompok intervensi terhadap berat badan lahir 
bayi baru lahir (p = 0,433), saturasi oksigen bayi baru lahir (p = 0,408), maupun skor 
pengetahuan terapi murottal (p = 0,371). Meskipun demikian, sebagian besar 
responden pada kelompok intervensi melaporkan perasaan lebih tenang dan nyaman 
selama kehamilan. 
Kesimpulan: Membaca Al-Qur’an sebagai terapi murottal pada ibu hamil trimester 
tiga belum menunjukkan pengaruh yang bermakna terhadap berat badan lahir dan 
saturasi oksigen bayi baru lahir, namun berpotensi memberikan manfaat psikologis 
bagi ibu selama kehamilan. 
 
Kata kunci: terapi murottal, ibu hamil trimester tiga, berat badan lahir, saturasi 
oksigen, Al-Qur’an 
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ABSTRACT 

Background: Low birth weight and impaired neonatal adaptation remain important 
health problems contributing to neonatal morbidity and mortality. One non-
pharmacological intervention during pregnancy is reading the Qur’an as murottal 
therapy, which may provide relaxation effects and improve maternal comfort. 
Objective: This study aimed to determine the effect of reading the Qur’an as murottal 
therapy in third-trimester pregnant women on newborn birth weight and oxygen 
saturation. 
Methods: This study employed a cohort prospective with case control study. The 
sample consisted of 40 pregnant women who met the inclusion criteria, including 30 
respondents in the control group and 10 respondents in the intervention group. Data 
collected included respondent characteristics, newborn birth weight, oxygen 
saturation, and knowledge scores regarding murottal therapy. 
Results: The results showed no statistically significant differences between the control 
and intervention groups in newborn weight (p = 0,433), oxygen saturation (p = 0,408), 
or murottal therapy knowledge scores (p = 0,371). However, most respondents in the 
intervention group reported feeling calmer and more comfortable during pregnancy.  
Conclusion: Reading the Qur’an as murottal therapy during the third semester of 
pregnancy did not show a significant effect on newborn birth weight and oxygen 
saturation. Nevertheless, it may provide psychological benefits for pregnant women 
during pregnancy. 
 
Keywords: murottal therapy, third-semester pregnancy, birth weight, oxygen 
saturation, Qur’an reading.  
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