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ABSTRAK

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui (1) Bagaimana konsep depresi
dalam perspektif Al-Qurian. (2) Bagaimana solusi untuk orang-orang yang
mengalaminya. Jenis penelitian ini kualitatif dengan metode deskriptif analisis.

Sumber data primer yaitu: Qs. an-Nisa [4]:29 dan 32, Qs. Yusuf [12]: 87, Qs.
al-Hujurat [49]: 12, Qs. al-Bagarah [2]: 155, Qs. Yunus [11]: 57, Qs. al-Fajr [89]:
15-16, Qs. al-Hijr [15]: 56, Qs. fussilat [41]: 30, Qs. al-Ahzab [33]: 12, Qs.
al-Maidah [5]: 52. Ayat-ayat tersebut penulis jadikan sampel, diharap dapat
memberikan gambaran singkat mengenai depresi dalam Al-Qur'an. Pengumpulan
data sekunder, yaitu mengumpulkan data dari perpustakaan (Library Research).
Melalui penelitian perpustakaan, penulis mencoba menelaah buku-buku untuk
mendapatkan informasi yang sesuai dengan masalah yang dibahas terutama untuk
mendeskripsikan kajian teoritis yang telah ditetapkan. Hasil dari penelitian ini,
konsep depresi dalam perspektif Al-Qur’an merupakan kekuatan spiritual emosional
psikologi manusia yang mengamalkan spiritual emosinal psikologi manusia yang
mengamalkan iman di dalam hatinya. Sesungguhnya iman adalah perisai atau
pelindung jiwa, jika dia berpaling (tidak beriman) ketika di dunia maka ketidak

berimanannya seperti penyakit yang sangat dahsyat dan fitnah yang sangat besar,
keberpalingannya di dunia nanti di akhirat akan mendapatkan azab yang sangat
besar. orang mukmin yang beriman (kepada Allah SWT dan hari akhir) yang mana
keimannnya melekat pada dadanya maka mereka tidak akan merasakan sebuah
kesedihan dan tidak akan ada keinginan untuk membunuh dirinya sendiri. Ketika
mereka merasakan kesedihan mereka lebih mudah untuk mengatasinya. Oleh
karena itu, kebanyakan orang-orang yang beragama Islam tidak akan membunuh
dirinya sendiri hanya karena sebab-sebab kesedihan yang dialaminya. Meraka akan
mendapatkan hikmah dari dilarangnya membunuh dirinya sendiri. Dikarenakan
keimanan seseorang tersebut mereka akan memiliki harapan untuk masa depannya
dan tidak mudah untuk mengakhiri dirinya sendiri jika mereka mengakhiri dirinya
secara otomatis maka akan membunuh harapan-harapan untuk masa depannya.
Fungsi Al-Qur'an dalam memperbaiki jiwa diantaranya yaitu: mau’idzoh, syifa,
huda, dan rahma. Masing-masing sifat ini ada faedah khusus, ketika jiwa manusia
bergantung kepada tubuhnya, maka ketergantungan itu disebabkan adanya hubungan
secara alami sehingga jiwa memang ada kaitannya dengan jasad. Solusi Al-Qur an
untuk orang-orang yang mengalami depresi. yaitu sabar dan bersyukur. Adapun
faktor-faktor yang menyebabkan lapangnya dada dalam menghadapi masalah
sebagai berikut: menguatkan tauhid, dzikir kepada Allah SWT, ridha dengan takdir
Allah  SWT, meninggalkan maksiat, qona'ah, memperbanyak baca dan
mentadabburi Al-Qur an, berteman dengan orang sholeh.
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ABSTRACT

This study aims to determine (1) How the concept of depression in the
perspective of the Quran. (2) What is the solution for the people who
experience it. This type of research is qualitative with a descriptive analysis
method. Primary data sources, namely: Qs. an-Nisa [4]: 29 and 32,
Qs. Yusuf [12]: 87, Qs. al-Hujurat [49]: 12, Qs. al-Bagarah [2]: 155,
Qs. Yunus [11]: 57, Qs. al-Fajr [89]: 15-16, Qs. al-Hijr [15]: 56,
Qs. fussilat [41]: 30, Qs. al-Ahzab [33]: 12, Qs. al-Maidah [5]: 52. These
verses the writer used as a sample, hopefully can provide a brief description
of depression in the Qur'an. Secondary data collection, namely collecting
data from the library (Library Research). Through library research, the
author tries to examine books to obtain information in accordance with the
issues discussed, especially to describe the theoretical studies that have been
determined. The results of this study, the concept of depression in the
perspective of the Koran is the spiritual emotional power of human
psychology that practices the spiritual emotional psychology of humans who
practice faith in their hearts. Truly faith is the shield or protector of the soul,
it he turns away (does not believe) while in the world then his disbelief is like
a very terrible disease and a very big slander, his turning away in the world
later in the hereafter will get a very big punishment. Believers who believe
(in Allah SWT and the Last Day) where their faith is attached to their chest,
they will not feel a sadness and there will be no desire to Kill
themselves. When they feel sadness they find it easier to handle
it. Therefore, most people who are Muslim will not kill themselves just
because of the sadness they are experiencing. They will get a lesson from
not killing himself. Because of someone's faith they will have hope for their
future and it is not easy to end themselves if they end themselves
automatically it will kill any hopes for their future. The functions of the
Quran in improving the soul include: mau'idzoh, syifa, huda, and
rahma. Each of these characteristics has special benefits, when the human
soul is dependent on the body, the dependence is due to a natural connection
so that the soul has something to do with the body. Qur'anic solutions for
people who are experiencing depression. that is, patient and grateful. As
for the factors that cause grace in the face of problems as follows:
Strengthening monotheism, Dhikr to Allah SWT, Rida with the destiny of
Allah SWT, Abandoning immorality, Qona'ah, reading and adapting
Al-Qur'an, Making friends with righteous people.
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Gangguan mental adalah salah satu gangguan kesehatan yang berkaitan
dengan organ tubuh. Yang mana gangguan itu dapat berhubungan dengan sisi
dalam manusia yaitu kejiwaan, yang dapat disebut juga dengan kesehatan
mental (mental disease atau mental disorder). Manusia bukanlah makhluk
yang sempurna, karena tanpa disadari ia akan mengalami gangguan
kesehatan rohani maupun jasmani. Oleh sebab itu, manusia dianjurkan untuk
berusaha mencari cara untuk menangkal, mengobati serta jalan keluar dalam
meghadapi kesehatan mental.*

Ketika manusia mengalami kekacauan mental biasanya dia mengalami
perubahan-perubahan seperti perasaaan sedih, pola tidur tidak teratur, pola
makan tidak teratur, tidak percaya diri, menyalahkan diri sendiri, tidak
berdaya, kelelahan, rasa putus asa, dan biasanya hingga ada yang bunuh diri.?

Di Indonesia sakit mental seperti depresi dan stress semakin banyak
terjadi dan setiap tahunnya bertambah. Yang mengalami permasalahan
seperti ini terjadi diberbagai kalangan yaitu anak-anak, remaja, orang dewasa,
dan bahkan hingga pada usia lanjut. Dalam dikehidupan sehari-sehari kita
bisa melihat dan menemui adanya kasus-kasus bulliying maupun
pemerkosaan terjadi di mana-mana, yang mana kasus bulliying dan
pemerkosaan dilakukan kepada anak SD, remaja, dan orang dewasa. Remaja

dan orang dewasa banyak mengalami perasaan tertekan, muram, sedih dan

! Kementrian Agama RI, Tafsir Tematik: Kesehatan dalam Perspektif Al-Qur'an,
(Jakarta: Lajnah Pentashihan Mushaf Al-Qur an, 2012), h. 335

*Very Julianto dan Subandi, Membaca Al Fatihah Reflektif Intuitif untuk Menurunkan
Depresi dan Meningkatkan Imunitas, Jurnal Psikologi, Vol 42, No. 1, April 2015. h. 46

1



biasanya mereka tidak bisa menyelesaikan masalahnya sendiri akibatnya
berujung melukai dirinya sendiri dan merugikan orang lain.

Kekerasan dalam rumah tangga dianggap sebagai pemicu terjadinya
gangguan mental pada anak. Anak hidup Bersama kedua orang tuanya yang
sangat sibuk dengan pekerjaan mereka di luar rumah, sehingga perhatiannya
terhadap anak sedikit atau tidak sama sekali. Begitu juga dengan keadaan
keluarga yang broken home yang secara otomatis mereka akan mengalami
kegalauan dalam hatinya.

Menurut ketua IDI (Ikatan Dokter Indonesia) Fachmi Idris pada tahun
2007, 94% masyarakat di Indonesia mengalami depresi dari tingkat tertinggi
sampai tingkat terendah.® Bahkan menurut WHO, angka depresi di Indonesia
terus meningkat. Pada tahun 2016 angka depresi di Indonesia sekitar 35 juta
orang 60 juta orang terkena bipolar, 21 juta terkena skizofrenia dan 47,5 juta
terkena dimensia. Data Riskesdas pada tahun 2018 gangguan jiwa Seperti
skizofrenia mencapai sekitar 400.000 orang atau sebanyak 1,7 per 1.000
penduduk.*

Secara ilmiah faktor penyebab seseorang mengalami depresi banyak di
jelaskan. Akan tetapi, faktor penyebab dari depresi biasanya tidak langsung
menyebabkan gangguan pada penderitanya, bahaya lain menjadi penyebab
tersebut yang akan menjadi pemicu terjadinya dikemudian hari.
Permasalahan dalam kehidupan tidak selalu membuat manusia mengalami
depresi dan stress, hal ini ada kemungkinan disebabkan karena adanya faktor

lain yang ikut serta di dalamnya sehingga seseorang mengalami perubahan.’

* Wandansari sulistyorini dan Muslim Sabarisman, Depresi Suatu Tinjauan Psikologis,
(Jakarta: Direktorat Rehabilitasi Sosial, 2017), h. 154

* Indra Maulana dkk, Penyuluhan Kesehatan Jiwa untuk Meningkatkan Pengetahuan
Masyarakat tentang Masalah Kesehatan Jiwa di Lingkungan Sekitarnya, Vol. 2, No. 2, 2019,
h. 219

> Hadi Pranowo, Depresi dan Solusinya, (Yogjakarta: Tugu Publisher, 2014), h. 146
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Dalam buku wawasan Al-Qur an yang diungkapkan oleh beberapa pakar
jiwa, penyebab utama orang dewasa mengalami sakit mental dapat dilihat
dan diketahui pada perlakuan yang ia terima sebelum ia menjadi dewasa.
Agaknya Kkita dapat mengambil kesimpulan bahwa pandangan Islam
mencakup banyak hal tentang penyakit-penyakit mental, yang mana boleh
jadi tidak bisa dijaungkau oleh ilmu kesehatan masa kini.®

Manusia dalam dikehidupan nyata atau sehari-sehari ia banyak
mengalami berbagai suatu masalah dari yang yang ringan hingga berat, yang
agaknya permasalahnnya itu tidak akan pernah selesai dalam hidupnya.
Biasanya apabila suatu harapan tidak sesuai dengan kenyataan itu yang
menjadi permasalahan. Setiap orang ada yang bisa menyelesaikan masalah
yang dihadapi dan ada pula yang ia tidak bisa menyelesaikan
permasalahnnya, walaupun masalah yang yang ia hadapi penyelesaiannya
sederhana. Dan ada pula yang putus asa karena ia sudah tidak menemukan
jalan keluar atau solusi. Sebenarnya suatu masalah bukan dilihat dari sisi
berat dan ringan masalah yang dihadapi, akan tetapi sering kali manusia tidak
mencari solusi, jalan keluar dan usaha secara optimal untuk mengatasi
masalahnya.’

Setiap tugas atau beban yang diberikan Allah SWT. kepada seseorang
tidak keluar dari tiga kemungkinan; yang pertama, mampu dan mudah di
laksanakan; yang kedua, sebaliknya sulit untuk dia laksanakan; dan
kemungkinan ketiga, dia mampu melaksanakannya akan tetapi dengan susah
payah dan terasa sangat berat untuk melaksanakannya. Di suatu sisi
seseorang akan merasa ringan ketika melaksanakan jikalau waktu dan tempat

atau arena pelaksanaanya lapang, dan akan berbeda dengan tempat dan waktu

® M. Quraish Shihab, Wawasan Al-Qur an, (Bandung: Mizan, 1996), h. 187
7 Kementrian Agama RI, Tafsir Tematik: Kesehatan dalam Perspektif Al-Qur’an, h.
357



dekat atau sempit. Dari sini, kata lapang dalam konteks tugas dipahami dalam
arti ringan atau mudah.

Suatu tugas yang dibebankan atau diberikan Allah kepada manusia
adalah tugas-tugas yang mudah, ringan dan lapang. Mudah untuk
dilaksanakan, bahkan setiap seseorang yang mengalami kesulitan dalam
pelaksanaaan atau satu tugas, oleh karena satu dan lain faktor, kesulitan
tersebut melahirkan kemudahan yang dibenarkan walau sebelumnya tidak
dibenarkan. Shalat diwajibkan berdiri, akan tetapi jika kalau sulit berdiri
boleh duduk. Ketika seseorang yang sulit mendapat air untuk berwudhu atau
khawatir mengalami kesulitan menyangkut kesehatannya, dia boleh
bertayamum, dan masih banyak lagi contoh-contoh yang lain.®

Dengan demikian, hemat penulis suatu tugas atau suatu masalah yang
dihadapi manusia sangat berkaitan dengan tugas yang ia emban dan
kewajibannya sebagai seorang hamba yang seharusnya ia dapat
menyelesaikan masalahnya. Apabila seseorang tidak sanggup dengan tugas
yang diembannya maka gugur pula kewajiban itu, atau dalam batas-batas
tertentu diberikan keringanan.

Permasalahan yang dihadapi oleh manusia memang berbeda-beda, baik
dari segi ragamnya maupun intensitasnya. Akan tetapi jika suatu masalah
dihadapi dengan pikiran positif (positive thinking) dan hati yang lapang maka
kemungkinan besar akan teratasi atau paling tidak persoalan itu bertambah
semakin buruk, sebab seumpama ada tekad dan usaha untuk keluar dari suatu

kemelut, maka Allah SWT. akan memudahkan apalagi jika orang itu

8M. Quraish Shihab, Tafsir Al-Misbah, (Tangerang: Lentera Hati, 2011), Juz. 1, h.
750-751
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senantiasa menumbuh suburkan ketagwaannya. Dengan bekal ketagwaan
kepada Allah SWT. maka semua permasalah akan terselesaikan dengan baik.’

Beck Depression Inventory (BDI) merupakan salah satu tes psikometri
(alat kejiwaan) yang digunakan untuk mengukur tingkat depresi manusia.
Metode ini dikembangkan oleh Aaron T. Beck psikiater asal Amerika.
Metode ini salah satu tes yang sering digunakan untuk mengukur tingkat
depresi. BDI mempunyai pertanyaan mengenai ketidak tenangan, tingkat
kepercayaan atau harga diri, perasaan lemas dan malas untuk bergerak atau
melakukan sesuatu, serta kesulitan berkonsentrasi dan perubahan lain yang

dirasakan subjek dalam dua minggu terakhir.'

Psikologi modern lebih menitik beratkan kepada kajian sosial, budaya
manusia dan tidak memperhatikan pengaruh dari spiritualitasnya. !
Al-Qur'an diturunkan menjadi penawar dan rahmat bagi orang beriman.?
Petunjuk ke jalan yang lurus yang menyelamatkan manusia dari kenyakinan
yang sesat dengan jalan membimbing akal dan perasaan keyakinan yang
benar dengan memperhatikan bukti kebenaran Allah, membimbing mereka
agar giat dalam beramal dengan mengutamakan kemaslahatan serta

menjalankan aturan hukum yang berlaku (antara perbuatan baik dan buruk).

Al-Quran sebagai kitab sempurna yang mempunyai banyak kandungan
nilai-nilai petunjuk terhadap manusia bagaimana menyikapi suatu kesulitan

dan cara mencegahnya terhadap gangguan kesehatan mental. Salah satu nilai

°Al-Qurtubi. al-Jami* li Ahkamil Qur*an, (Beirut: Darul-Fikr, 1999 M/1420 H), Juz 18,
h. 24

% yudi Kurniawan dan Noviza, Psikoterapi Interpersonal untuk Menurunkan Gejala
Depresi pada Perempuan Korban Kekerasan dalam Rumah Tangga, Jurnal Psikologi dan
Kesehatan Mental, Vol. 2, No. 2, 2018, h. 96. lihat juga R. Hendro Rumpoko Perwito Utomo
dan Tatik Meijuntari, Kebermaknaan Hidup, Kestabilan Emosi dan Depresi, Jurnal Psikologi
Indonesia, Vol. 4, No. 3, 2015, h. 280.

' Yulia Hairina dan M. Mubarak, Penerapan Psikologi Islam dalam Praktik Profesi
Psikologi Muslim, Jurnal Psikologi Islam dan Budaya, Vol. 3, No. 1, 2020, h.52

2°0s. al-Isra™: 82



luhur yang sangat penting untuk menjadi bekal manusia adalah berlapangnya

hati (kesabaran).'®

Permasalahan ini semakin menarik penulis dikarenakan semakin banyak
faktor baik internal maupun eksternal, secara ekslusif (kekerasan dalam satu
keluarga terhadap anak) dan inklusif (kekerasan terhadap anak dalam dunia
Pendidikan) yang menyebabkan hal itu terjadi. Untuk menjawabnya maka
harus dilakukan penelitian lebih intensif sebagai upaya menjadikan kajian ini
lebih menarik terlebih dalam sudut pandang Al-Qur an. Berangkat dari
perenungan ini penulis tertarik untuk mengangkat masalah ini sebagi bahan
kajian akademis dengan mereflikasikannya dalam sebuah judul tesis
“Konsep Depresi Dalam Prespektif Al-Qur an (Studi Analisis Ayat-Ayat
Psikologis)”

B. Permasalahan
Dalam menguraikan permasalahan terkait tema yang menjadi obyek
penelitian perlu dijelaskan hal-hal berikut:
a. ldentifikasi Masalah
1. Banyaknya sakit mental seperti depresi dan stress semakin banyak
terjadi dan setiap tahunnya bertambah di Indonesia.
2. Sakit mental (depresi) bisa dialami oleh semua kalangan
(anak-anak, remaja, dewasa, dan usia lanjut).
3. Adanya pengaruh pola asuh dalam keluarga.
4. Adanya pengaruh lingkungan sosial dalam pembentukan karakter

manusia.

B Nila Khoirul Amaliya, Adversity Quotient Dalam Al-Qur an, Jurnal Kebudayaan dan
Keagamaan, Vol. 12, No. 2, 2017, h. 23.



5. Belum adanya kajian tafsir tematik mengenai konsep depresi dalam

perspektif Al-Qur an (studi analisis ayat-ayat psikologis).
b. Pembatasan Masalah

Untuk memperjelas persoalan yang akan dibahas dalam tesis ini maka

perlu disampaikan pembatasan masalah. hal ini diperlukan agar

pembahasan tidak melebar kepada materi-materi yang tidak berkaitan
dengan judul tesis. Penulis membatasi identifikasi ini sebagai berikut:

1. Depresi dalam Perspektif Al-Qur an.

2. Solusi Al-Qur an untuk orang-orang yang mengalami depresi.

3. Mengingat ayat tentang depresi (sedih atau duka) banyak dalam
Al-Qur an maka penulis membatasi penelitiannya pada Qs. an-Nisa
[4]: 29 dan 32, Qs. Yusuf [12]: 87, Qs. al-Hujurat [49]: 12, Qs.
al-Bagarah [2]: 155, Qs. Yunus [11]: 57, Qs. al-Fajr [89]: 15-16,
Qs. al-Hijr [15]: 56, Qs. fussilat [41]: 30, Qs. al-Ahzab [33]: 12, Qs.
al-Maidah [5]: 52. Ayat-ayat tersebut penulis jadikan sampel,
diharap dapat memberikan gambaran singkat mengenai depresi
dalam Al-Qur an.

c. Perumusan Masalah

Adapun pembahasan masalah dalam tesis ini adalah:

1. Bagaimana Depresi dalam Perspektif Al-Qur an?

2.Bagaimana solusi Al-Qur’an untuk orang-orang yang mengalami

depresi?

C. Tujuan dan Manfaat Penelitian
1. Tujuan
Mengacu pada perumusan masalah yang telah dikemukakan,

maka tujuan dari tesis ini yaitu:



1) Untuk mengetahui dan memahami depresi dalam perspektif
Al-Quran.

2) Untuk mengetahui bagaimana solusi Al-Qur an untuk orang-orang
yang mengalami depresi.

2. Manfaat

Manfaat penulisan ini adalah:

1) Memberikan sumbangsih ilmu pengetahuan dan menambah
wawasan bagi penulis terkait segala aspek tentang sakit mental
(depresi).

2) Tambahan keilmuan bagi masyarakat dalam mengetahui sakit

mental (depresi)

D. Tinjauan Pustaka

Penulisan mengenai depresi bukanlah sesuatu yang baru. Akan tetapi,

sudah ada yang membahasnya. Diantaranya, yaitu:

1. Rumiani dkk dalam jurnalnya yang berjudul “Terapi Tadabbur
Al-Qur'an Untuk Mengurangi Kecemasan Menghadapi Persalinan
Pertama”. Saat kehamilan ibu mengalami perubahan signifikan dari
sisi fisiologis dan psikologisnya. Data penelitian menunjukkan proses
kehamilan menjadi salah satu faktor kecemasan. Subjek yang
digunakan 2 kelompok ibu hamil. Alat ukur yang digunakan dalam
penelitian ini Skala Kecemasan Ibu Hamil yang diberikan pada saat
sebelum dan setelah terapi serta pada saat tindak lanjut. Kelompok
pertama mendapatkan Terapi Tadabbur Al-Qur'an, sedangkan
kelompok kedua dijadikan sebagai kelompok kontrol. Selisish (gain
score) prates, pascates dan tindak lanjut kemudian dibandingkan
dengan menggunakan analisis Mann-Whitney untuk mengetahui

apakah terdapat perbedaan gain score kecemasan yang signifikan.
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Kelompok subjek yang mengikuti Terapi Tadabbur Al-Qur'an
mengalami penurunan kecemasan p=0,032 (p<0,05) dibandingkan
dengan kelompok kontrol. Penelitian ini menunjukkan bahwa terapi
tadabbur Al-Qur’an dapat digunakan sebagai salah satu cara untuk
menurunkan kecemasan menjelang persalinan.** Adapun persamaan
dengan penelitian yang penulis lakukan terlihat dari sisi tema, di
mana tujuannya untuk menguji pengaruh terapi tadabbur Al-Qur an
untuk mengurangi kecemasan menghadapi persalinan pertama.
Penelitian ini memberikan pengetahuan tentang kecemasan yang
dialami oleh ibu hamil yang diberikan terapi dengan tadabbur
Al-Qur’an. Perbedaan jurnal ini dengan penelitian yang penulis
lakukan dari jenis penelitiannnya. Jenis penelitian yang dilakukan
Rumiani dkk merupakan jenis penelitian kuantitatif yang mana
metode untuk mencari dan mengumpulkan data dapat diukur dengan
presentase atau angka. Sedangkan jenis penelitian yang dilakukan
oleh penulis merupakan penelitian keperpustakaan (library risearch).
Penelitian ini fokus kepada konsep depresi dalam perspektif
Al-Quran (studi analisis ayat-ayat psikologis).

2. Surain Raaj Thaga Thurai dan Wayan Westa dalam artikel yang
berjudul “Tingkat Depresi Dalam Kalangan Mahasiswa Kedokteran
Semester VII Universitas Udayana dan keterlibatan Mereka Dalam
Kegiatan Fisik”. Penelitian deskriptif observasional ini dilakukan
untuk mempelajari hubungan antara tingkat depresi dan keterlibatan
mereka dalam aktivitas fisik. Pengumpulan data dilakukan dengan
mewawancarai responden menggunakan Pasien Health Questioner

(PHQ9) untuk menilai depresi dan Internasional Physical Activity

" Rumiani dkk dalam jurnalnya yang berjudul “Terapi Tadabbur Al-Qur'an Untuk

Mengurangi Kecemasan Menghadapi Persalinan Pertama”. Jurnal Intervensi Psikologi Vol. 7 No. 2
Desember 2015, h. 131.



Questionnaire  (IPAQ) untuk menilai aktivitas fisik. Dari
132 responden, mereka yang tidak depresi 102 siswa, depresi ringan
adalah 19 siswa dan depresi sedang adalah 11 siswa. Hal ini dapat
dilihat bahwa mereka yang secara aktif terlibat dalam aktivitas fisik
yang berarti dalam kategori sedang dan tinggi, tidak memiliki depresi.
kesimpulan dari penelitian ini, siswa harus menjaga diri sibuk dengan
aktivitas fisik untuk memastikan mereka tidak memiliki depresi yang
kemudian dapat mengganggu kinerja mereka. Siswa harus membagi
dan mengatur waktu mereka dengan menyelipkan aktivitas olahraga
untuk mencegah depresi.®> Persamaanya dapat dilihat dari sisi tema.
Perbedaan jurnal ini dengan penelitian yang penulis lakukan dari jenis
penelitiannnya. Jenis penelitian yang dilakukan Surain Raaj Thaga
Thurai dan Wayan Westa merupakan jenis penelitian kuantitatif yang
mana metode untuk mencari dan mengumpulkan data dapat diukur
dengan presentase atau angka. Sedangkan jenis penelitian yang
dilakukan oleh penulis merupakan penelitian keperpustakaan (library
risearch). Penelitian ini fokus kepada konsep depresi dalam
perspektif Al-Qur'an (studi analisis ayat-ayat psikologis). Adapun
kontribusi artikel ini disamping menjadi bahan rujukan peneliti juga
memberikan wawasan mengenai tingkat depresi yang dialami oleh
mahasiswa.

3. Linda Mandasari dan Duma L.Tobing dalam jurnal yang berjudul
“Tingkat Depresi Dengan Ide Bunuh Diri Pada Remaja”. Tujuan
penelitian untuk mengetahui hubungan tingkat depresi dengan ide
bunuh diri pada remaja SMA X di Jakarta. Jenis penelitian adalah

penelitian deskriptif analitik dengan pendekatan “Cross Sectional”.

" Surain Raaj Thaga Thurai dan Wayan Westa, “Tingkat Depresi Dalam Kalangan

Mahasiswa Kedokteran Semester VII Universitas Udayana dan keterlibatan Mereka Dalam Kegiatan
Fisik”. Intisari Sains Medis, Vol. 8, No. 2, 2017. h. 147.
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Teknik pengambilan sampel penelitian ini dengan cara simple random
sampling. Jumlah sampel pada penelitian ini sebanyak 247 siswa.
Hasil analisis data penelitian menggunakan uji spearmen dengan hasil
p value 0,000 (p value< 0,05). Hasil uji analisis menunjukkan
bahwa adanya hubungan tingkat depresi dengan ide bunuh
diri pada remaja di SMA X Jakarta . Hasil penelitian ini diharapkan
untuk mengadakan penyuluhan kesehatan mental, cara mendeteksi
risiko mengalami depresi dan dampak-dampaknya, mengontrol emosi
dan konseling. Sehingga dampak dari depresi yang menyebabkan
memunculkannya ide bunuh diri dapat teratasi.’® Persamaanya dapat
dilihat dari sisi tema. Perbedaan jurnal ini dengan penelitian yang
penulis lakukan dari jenis penelitiannnya. Jenis penelitian yang
dilakukan Linda Mandasari dan Duma L.Tobing merupakan jenis
penelitian kuantitatif yang mana metode untuk mencari dan
mengumpulkan data dapat diukur dengan presentase atau angka.
Sedangkan jenis penelitian yang dilakukan oleh penulis merupakan
penelitian keperpustakaan (library research). Penelitian ini fokus
kepada konsep depresi dalam perspektif Al-Qur’an (studi analisis
ayat-ayat psikologis). Adapun kontribusi jurnal ini disamping menjadi
bahan rujukan peneliti juga memberikan wawasan mengenai tingkat
depresi yang dialami oleh mahasiswa.

4. Muhimmatul Hasanah dalam jurnalnya yang berjudul “Pengaruh
Gadget Terhadap Kesehatan Mental Anak”. Kesehatan mental anak
merupakan kondisi mental anak yang tidak mengalami penyakit
mental, dan kemampuan untuk berpikir secara jernih, mengendalikan

emosi, dan bersosialisasi dengan anak seusianya. Kesehatan mental

' Linda Mandasari dan Duma L.Tobing. “Tingkat Depresi Dengan Ide Bunuh Diri Pada

Remaja”. Indonesia Jurnal of Health Development, Vol. 2 No. 1, Februari 2020. h. 113



yang kurang baik pada masa anakanak dapat menyebabkan gangguan
perilaku yang lebih serius akibat ketidakseimbangan mental dan
emosional, serta kehidupan sosial anak yang kurang baik. Salah satu
penyebabnya bisa dikarenakan penggunaan gadget yang berlebihan.
Tidak bisa dipungkiri bahwa gadget memberikan dampak positif
maupun negatif terhadap perkembangan anak. Adapun dampak positif
antara lain gadget dapat merangsang indera penglihatan dan
pendengaran. Dampak negatif gadget pada anak diantaranya adalah
perrtumbuhan otak yang terlalu cepat, hambatan perkembangan,
obesitas, gangguan tidur, penyakit mental, agresif, pikun digital,
adiksi, radiasi dan tidak berkelanjutan.!” Persamaan dengan yang
akan penulis lakukan, penulis dan peneliti sama-sama mengkaji
tentang kesehatan mental dan jenis penelitiannya yaitu penelitian
keperpustakaan (library research). Perbedaannya penelitian ini fokus
kepada konsep depresi dalam perspektif Al-Quran (studi analisis
ayat-ayat psikologis). Adapun kontribusi jurnal ini disamping menjadi
bahan rujukan peneliti juga memberikan wawasan mengenai
pengaruh gadget terhadap kesehatan anak.

5. M. Noor Rochman Hadjam dkk dalam jurnal yang berjudul “Peran
Faktor-faktor Psikologi Terhadap Depresi Pada Pasien Diabetes
Mellitus Tipe 2. Depresi berhubungan erat dengan diabetes mellitus,
dan aspek psikologis memberikan pengaruh kontrol terhadap diabetes.
Model utama merupakan model yang dapat memberikan efek mediasi
antara dukungan sosial dan depresi pada DM-2. Optimisme dapat
memberikan efek mediasi dari hubungan antara dukungan sosial dan

harga diri. Resiliensi mampu memberikan efek mediasi dari hubungan

Y Muhimmatul Hasanah, “Pengaruh Gedget Terhadap Kesehatan Mental Anak”. Indonesia
Jurnal of Islamic Early Childhood Education, Vol. 2, No. 2, Desember 2017. h. 207.
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antara dukungan sosial dan harga diri. Demikian juga harga diri
berperan sebagai mediator dari hubungan antara optimisme dan
resiliensi terhadap depresi pada pasien DM-2. Hasil uji parameter
estimasi, terdapat peran langsung antara dukungan sosial terhadap
optimisme (0,717), resiliensi (0,811), harga diri (0,269) serta depresi
(-0,210) dan peran tidak langsung terhadap depresi (-0,397). Artinya,
semakin tinggi dukungan sosial akan semakin optimis dan resilien,
serta harga diri makin tinggi pula optimis dan resiliensinya. Pada sisi
lain, peran harga diri terhadap depresi menunjukkan koefisien negatif.
Semakin tinggi harga diri yang dimiliki penderita DM-2, semakin
rendah tingkat depresinya.’® Adapun persamaan dengan penelitian
yang penulis lakukan terlihat dari sisi tema, di mana tujuannya untuk
mengetahui peranan faktor-faktor psikologis serta melihat dinamika
hubungan langsung maupun tidak langsung, antara faktor-faktor
psikologis terhadap depresi pada pasien DM-2. Penelitian ini
memberikan  pengetahuan mengenai kesehatan mental dan
keterkaitannya. Perbedaan jurnal ini dengan penelitian yang penulis
lakukan dari jenis penelitiannnya. Jenis penelitian yang dilakukan M.
Noor Rochman Hadjam dkk merupakan jenis penelitian kuantitatif
yang mana metode untuk mencari dan mengumpulkan data dapat
diukur dengan presentase atau angka. Sedangkan jenis penelitian yang
dilakukan oleh penulis merupakan penelitian keperpustakaan (library
risearch). Penelitian ini fokus kepada konsep depresi dalam
perspektif Al-Qur an (studi analisis ayat-ayat psikologis).

6. Kartika Anis Afifah dalam tesis yang berjudul “Literasi Kesehatan

Mental Pada Tenaga Kesehatan”. Kesimpulan dari penelitian ini

" M. Noor Rochman Hadjam dkk, “Peran Faktor-faktor Psikologi Terhadap Depresi Pada
Pasien Diabetes Mellitus Tipe 2. Jurnal Psikologi, Vol. 41, No. 1, Desember 2014, h. 241.



kemampuan informan dalam mengenali gejala gangguan mental
masih rendah. Informan memiliki pengetahuan kesehatan mental
tetapi belum mampu mengimplementasikan sehingga mengakibatkan
asesemen dan pelayanan pasien, serta pemahaman keluarga tentang
kondisi hingga cara memperlakukan pasien. Selain itu informan
belum memiliki ketertarikan mengenai pengetahuan kesehatan
mental.’® Adapun persamaan dengan penelitian yang penulis lakukan
terlihat dari sisi tema, di mana tujuannya menggali tingkat
pemahaman dan kemampuan yang dimiliki oleh perawat dan bidan
dalam mengenali, mengelola dan mencegah gangguan mental sesuai
dengan kompetensi yang dimiliki berdasarkan peran fungsi dalam
pelayanan kesehatan dasar gangguan mental. Penelitian ini
memberikan  pengetahuan mengenai  kesehatan mental dan
keterkaitannya. Perbedaan dengan yang penulis teliti salah satunya
dari sisi jenis penelitiannya. Pengumpulan data dalam penelitian ini
menggunakan tiga metode yaitu, survei, focus group discussion
(FGD), dan wawancara. Sedangkan jenis penelitian yang dilakukan
oleh penulis merupakan penelitian keperpustakaan (library risearch).
Dan penelitian ini hanya fokus kepada konsep depresi dalam
perspektif Al-Qur an (studi analisis ayat-ayat psikologis).

Penelitian yang telah ada sebagaimana di atas, merupakan
beberapa penelitian yang hampir sama dengan penelitian tesis ini,
walaupun apabila nanti ada kemiripan pada hasil penelitian tersebut,
namun penelitian pada tesis ini berbeda dengan penelitian terdahulu.
Fokus penulis dalam pembahasan penelitian ini terletak pada pola

hidup konsep depresi dalam perspektif Al-Qurian (studi analisis

¥ Kartika Anis Afifah, “Literasi Kesehatan Mental Pada Tenaga Kesehatan”. Tesis, Universitas
Muhammadiyyah Surakarta, 2016, h. xvii. Tidak diterbitkan (t.d).

14



15

ayat-ayat psikologis). Fokus pembahasan dalam penelitian ini terletak
pada, depresi yang ditinjau dari segi keterangan ayat dalam Al-Quran.
Dari berbagai tinjauan dan pandangan mengenai depresi tersebut tidak
lepas dari adanya tafsir ayat-ayat Al-Qur an yang menjelaskan atau
adanya keterkaitan tentang depresi. Hal ini sebagai bentuk tinjauan
dan memperdalam serta mengetahui pandangan Al-Qur an mengenai
tentang sakit mental atau depresi, dan bagaimana cara menanggulangi

orang-orang yang mengalaminya.

E. Metode Penelitian

1. Jenis Penulisan

Jenis Penelitian Jenis penelitian dalam Tesis ini adalah
penelitian pustaka (library Research) yakni pengumpulan data dengan
cara membaca dan menelaah buku serta literatur lainnya yang
berkaitan yang berkaitan dengan tema. Jenis penelitian
keperpustakaan ini merupakan penelitian kualitatif yaitu suatu proses
penelitian dan pemahaman yang berdasarkan kepada metodologi yang
menyelidiki suatu fenomena sosial dan manusia. Penelitian ini lebih
fokus pada makna dan terkait nilai.?°

Metode penafsiran yang digunakan dalam penulisan ini,
tafsir maudhu’i (tematik) yaitu menafsirkan Al-Qur'an dengan
mengambil tema tertentu, lalu mengumpulkan ayat-ayat yang terkait
dengan tema yang diambil, lalu dijelaskan secara satu persatu dari sisi
semantisnya, dan penafsirannya dan dihubungkan antara satu dengan

yang lainnya, sehingga membentuk suatu gagasan yang utuh dan

11

% |skandar, Metodologi Penelitian Kualitatif, (Jakarta: Gaung Persada Press, 2009), h.



komprehensif mengenai pandangan Al-Qur'an terhadap tema yang

dikaji. Metode ini menjadi trend baru dalam penafsiran era

modern-kontemporer. % Jadi metode ini ingin mencari jawaban

Al-Qur’an tentang setiap masalah yang dihadapi mereka yang

menekuni.?

2. Jenis data

1) Sumber data primer yaitu: Qs. an-Nisa [4]: 29 dan 32, Qs. Yusuf
[12]: 87, Qs. al-Hujurat [49]: 12, Qs. al-Bagarah [2]: 155, Qs.
Yunus [11]: 57, Qs. al-Fajr [89]: 15-16, Qs. al-Hijr [15]: 56, Qs.
fussilat [41]: 30, Qs. al-Ahzab [33]: 12, Qs. al-Maidah [5]: 52.
Avyat-ayat tersebut penulis jadikan sampel, diharap dapat
memberikan gambaran singkat mengenai depresi dalam
Al-Quran.

2) Pengumpulan data sekunder, yaitu mengumpulkan data dari
perpustakaan (Library Research). Melalui penelitian perpustakaan,
penulis mencoba menelaah buku-buku untuk mendapatkan
informasi yang sesuai dengan masalah yang dibahas terutama

untuk mendeskripsikan kajian teoritis yang telah ditetapkan.?

3. Metode Pembahasan
Dalam metode pembahasan, penulis menggunakan metode
deskriptif analisis yaitu, penelitian yang menguraikan dan
menganalisa data-data yang ada. Teknik analisis data yang digunakan

yaitu: reduksi data, penyajian data dan verifikasi data.

! Abdul Mustagim, Metode Penelitian Al-Qur an dan Tafsir, h. 19 lihat juga Quraish
shihab, Kaidah Tafsir, (Tangerang: Lentera Hati, 2013), h.386

22 Syahrin Harahap, Metode Studi dan Penelitian llmu-llmu Usuluddin, (Jakarta: PT
RajaGrafindo Persada, 2000), cet. 1, h. 19.

2% Wiratna Sujarweni, Metodologi Penelitian, (Yogyakarta: PT Pustaka Baru, 2014), h.
34
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Jenis penelitian yang digunakan oleh penulis adalah tematik
dengan memfokuskan pada tema yang di tetapkan dengan mengkaji
secara serius tentang ayat-ayat yang terkait denga tema tersebut.?*
Langkah-langkah metode tafsir maudhu’i ini dapat diperinci sebagai
berikut:*® menetapkan masalah yang akan dibahas:

a. Menghimpun ayat-ayat yang berkaitan dengan masalah tersebut.
Dengan kata lain seorang mufasir harus memilih objek penafsiran
yaitu, satu tema atau istilah tertentu dan mengumpulkan ayat-ayat
yang berkaitan dengan tema tersebut. Menyusun runtutan ayat
secara krolonogis sesuai dengan pewahyuan serta pemahaman
asbabun nuzulnya (jika ada).

b. Memahami kolerasi (munasabah) ayat-ayat tersebut dalam
masing-masing surah.

c. Menyusun pembahasan dalam bentuk kerangka yang sempurna.

d. Melengkapi pembahasan dengan uraian hadits-hadits yang
berkaitan, dan penjelasan dari para ilmuan.

e. Mempelajari ayat-ayat tersebut secara menyeluruh dengan
menghimpun ayat-ayat yang mengandung pengertian yang sama
atau, mengkompromikan antara am dan khas, antara yang mutlag
dan mugayyad, atau secara lahiriah tampak adanya bertentangan,
sehingga dapat bertemu dalam satu titik.

Saat ini banyak karya yang ditulis oleh pakar kenamaan
dengan menggunakan metode ini. Metode maudhu’i bebeda

dengan metode yang lain karena metode ini sangat mudah dan

* Iskandar, Metode Penelitian Kualitatif, h. 64.

» Abd Hayyan Al-Farmawi, Al-Bidayah Fi al-Tafsir al-Mawdhu i, h. 45-46, lihat juga
Abdul Mustagim, Metode Penelitian Al-Qur an dan Tafsir, (Yogjakarta: Idea Press, 2015), h.
66



pembahasannya secara utuh, tuntas dan metode ini merupakan
yang terbaik untuk menafsirkan Al-Qur*an.?
4. Teknik Penulisan
Adapun teknik penulisan pada tesis ini mengacu pada buku
pedoman Penulisan Skripsi, Tesis, dan Disertasi Institut 1imu
Al-Quran (11Q) Jakarta.

F. Sistematika Penulisan

Berdasarkan uraian dan tujuan penelitian ini, maka sistematika penelitian
ini disusun sebagai berikut;

Dalam bab | penulis paparkan sub bab a. latar belakang masalah yang
mana di dalamnya menerangkan alasan diambilnya judul tesis ini, b.
permasalahan dalam permasalahan ini penulis mengidentifikasi masalah,
batasan penelitian, dan merumuskan masalah. c¢. tujuan dan manfaat
penelitian. d. kajian pustaka. e. metodologi penelitian. dan sistematika
penulisan.

Bab Il menjelaskan tentang pengertian depresi, urgensi, dan
klasifikasinya yang meliputi sub bab a. definisi depresi, b. kosa kata depresi
dalam Al-Qur'an, c. urgensi mengetahui depresi dalam Masyarakat, d.
klasifikasi depresi.

Bab Il pembahasan mengenai sejarah perkembangan sakit mental
(depresi) yang mana meliputi sub bab a. perkembangan sakit mental
(depresi), b. predisposisi (kecenderungan berprilaku yang diwarisi ketika
berhadapan dengan situasi lingkungan tertentu), c. stress yang spesifik, d.
stess yang non spesifik, e. pandangan psikolog tentang depresi, f. pandangan

sufi tentang depresi

?® Rosihon Anwar, llmu Tafsir, (Bandung: Pustaka Setia, 2015), cet. 1, h. 165-166.
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Bab IV analisa yang berisi berisi sub bab a. depresi menurut Al-Qur an,
b. solusi Al-Qur an untuk orang-orang yang mengalami depresi.

Bab V penutup yang berisi kesimpulan dari hasil penelitian dan saran.



BAB V
PENUTUP

A. Kesimpulan

Pada bab ini penulis berusaha untuk menyimpulkan beberapa hal yang
berkaitan dengan pembahasan yang telah penulis paparkan. Penulis
menyimpulkan beberapa poin yaitu:

1. Konsep depresi dalam perspektif Al-Quran adalah kekuatan spiritual
emosional psikologi manusia yang mengamalkan iman di dalam hatinya.

Sesungguhnya iman adalah perisai atau pelindung jiwa, jika dia

berpaling (tidak beriman) ketika di dunia maka ketidak berimanannya
seperti penyakit yang sangat dahsyat dan fithah yang sangat besar,
keberpalingannya di dunia nanti di akhirat akan mendapatkan azab yang
sangat besar. orang mukmin yang beriman (kepada Allah SWT dan hari
akhir) yang mana keimannnya melekat pada dadanya maka mereka tidak
akan merasakan sebuah kesedihan dan tidak akan ada keinginan untuk
membunuh dirinya sendiri. Ketika mereka merasakan kesedihan mereka
lebih mudah untuk mengatasinya.  Oleh karena itu, kebanyakan
orang-orang yang beragama Islam tidak akan membunuh dirinya sendiri
hanya karena sebab-sebab kesedihan yang dialaminya. Meraka akan
mendapatkan hikmah dari dilarangnya membunuh dirinya sendiri.
Dikarenakan keimanan seseorang tersebut mereka akan memiliki harapan
untuk masa depannya dan tidak mudah untuk mengakhiri dirinya sendiri
jika mereka mengakhiri dirinya secara otomatis maka akan membunuh
harapan-harapan untuk masa depannya. Jangan melakukan segala sesuatu
yang sejenisnya (dosa besar) seperti membunuh, murtad, dan zina. Allah
SWT menerangkan sesungguhnya Allah SWT Maha Penyayang kepada
hamba-Nya karena Allah SWT Maha Penyayang maka Allah
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memberikan rahmat dan menitikkan rahmat diantara
larangan-larangannya agar terhindar dari ketidak nyamanan baik di dunia
maupun di akhirat.

Dalam memenuhi segala keinginan seorang muslim seharusnya
mengetahui dan sadar atas segala potensi diri yang dimiliki, baik
karena  ketidaktahuannya  maupun  karena  kelemahannya.
Sesungguhnya banyak yang mengandalkan harapan dan sangkaan
baik, hal itu diperbolehkan akan tetapi disertai upaya kemampuan.
Kalau hanya mengandalkan datangnya rahmat tanpa adanya usaha ini
hanya angan-angan belaka.

berburuk sangka sangat mudah muncul entah sekedar dalam
pikiran atau sudah diartikulasikan kata-kata maupun perbuatan yang
sifatnya diskriminatif. Prasangka bisa membuat penilaian sebelum
mengetahui faktanya, dan dapat memunculkan sikap yang tidak
masuk akal untuk menilai segala hal.

kekeliruan pandangan manusia mereka dilimpahkan banyak harta
sebagai tanda bahwa Allah menyayangi mereka meskipun mereka
ingkar. Apabila ia diuji dengan mempersempit rizkinya mereka
berburuk sangka bahwa Allah membencinya. Allah menguji manusia
agar selalu taat kepada-Nya baik dalam keadaan lapang maupun
sempit. Dua hal tersebut merupakan ujian bagi hamba-Nya. Jika
dimudahkan baginya maka itu adalah ujian, apakah ia mau bersyukur
atau malah kufur, dan jika jika dibatasi, sungguh itu juga suatu ujian
apakah ia mau bersabar atau malah berkeluh kesah. Pengingkaran itu
kembali kepada dua keadaan tersebut secara bersamaan, tetapi ada
tiga pandangan, salah satunya adalah berkeyakinan bahwa ia berhak
mendapatkan kemuliaan itu secara mutlak, yang kedua nikmat Allah

memang sudah ada sebelum datang kepadanya kekayaan yaitu berupa



nikmat sehat, nikmat akal pikiran, dan nikmat Islam, lalu tidak
mengakui nikmat ini kecuali ketika kaya (berupa harta yang ia
dapatkan). Jangan bersedih terhadap apa yang sudah terjadi yang
sudah terlewatkan dari apa-apa tentang dunia, karena pada hakikatnya
tidak adanya rasa takut dan sedih secara mutlak.

Dalam dunia Islam pembahasan tentang jiwa dibahas dalam
kajian yang bersifat sufistik dan filosofis. Setelah dunia Islam
meredup, digantikan dengan budaya sekuler barat, kajian jiwa secara
Islam pun mengalami kemunduruan, dan Kkajian psikologi
kontemporer berkembang pesat hingga sampai sekarang.

Hubungan tasawuf dengan problem manusia, tasawuf
mengajarkan keseimbangan batin dan disiplin dalam bersyariat. la
bisa dipahami sebagai pembentuk tingkah laku melalui pendekatan
tasawuf. Tasawuf bisa dilakukan oleh setiap muslim dari berbagai
ragam lapisan sosial dan di manapun ia berada, menuju kepada Tuhan
yang satu Allah SWT.

Fungsi Al-Qur’an dalam memperbaiki jiwa diantaranya yaitu:
mau’idzoh, syifa, huda, dan rahma. Masing-masing sifat ini ada
faedah khusus, maka kita katakan bahwa ketika jiwa manusia
bergantung kepada tubuhnya, maka ketergantungan itu disebabkan
adanya hubungan secara alami sehingga jiwa memang ada kaitannya
dengan jasad. Kemudian apa yang dirasa oleh jiwa, juga berpengaruh
dengan apa yang dirasakan jasad dengan perantara lima alat panca
indra. Dapat diketahui bahwa akal dan pemahaman akan didapat jika
benar-benar berfikir sebagaimana kuatnya alat panca indra, maka hal
itu bisa menjadi sebab timbulnya akidah yang batil dan akhlak buruk
pada jiwa. Keadaan ini berjalan seperti penyakit yang berbahaya bagi
tubuh, maka harus ada dokter yang mampu menyembuhkannya. Maka
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siapa yang terkena penyakit ini dan tidak ada dokter yang bisa

menyembuhkannya pasti akan mati, tetapi jika ada dokter yang

mampu menyembuhkannya, dan tubuh ini juga menerima pengobatan
maka bisa menghasilkan kesembuhan dan hilangnya penyakit.
2. Solusi Al-Qur an untuk orang-orang yang mengalami depresi.

a. Sabar adalah menahan diri terhadap cobaan yang menimpanya,
tidak berkeluh kesah, marah, ataupun tidak menyakiti orang lain.
Ketika ditimpa musibah disikapi dengan tenang, menerima
dengan perasaan rela secara penuh mengenai ketetapan Allah
SWT. Allah SWT melarang hambanya bersedih karena hal
yang tidak bermanfaat.

b. Syukur adalah memperlihatkan nikmat, memperlihatkan nikmat
berarti menggunakannya pada tempat dan sesuai dengan yang
dikehendaki oleh pemberinya, dan juga menyebut nikmat dari
pemberinya.

Faktor-faktor yang menyebabkan lapangnya dada dalam

menghadapi masalah sebagai berikut:

1) Menguatkan ketauhidan. Mengenal Allah melalui
sifat-sifatnya, Allah memiliki sifat kuasa (qudrah).Allah
berdiri sendiri tanpa membutuhkan nakhluk (giyamuhu
binafsihi) juga memiliki sifat berkehendak (iradah)
kehendaknya berbeda dengan makhluk (mukhalafatul
lilhawaditsi) baik dalam berkuasa, berkehendak, hal ini
untuk menguatkan tauhid bahwa Allah Maha Kuasa atas
segala sesuatu.

2) Dzikir kepada Allah SWT, perbanyaklah dzikir kepada Allah

SWT, karena dapat menenangkan dan menentramkan hati. Ingalah



3)

4)

5)

6)

hanya dengan mengingat kepada-Nya hati akan merasa aman,
tentram dan sebagai penolong dan pelindung.

Ridha dengan takdir Allah SWT adalah seseorang tidak
membenci dengan keketapan Allah SWT. menjauhi segala
larangan-Nya. Ketika menerima pahitnya ketetapan
Allah.hatinya lapang. Dan Allah telah memberikan kadar
atau ukuran atau batas tertentu dalam diri, sifat, atau

kemampuan maksimal kepada makhluk-Nya. Walaupun
pahit menerima kenyataan, manusia harus tabah untuk
menjalaninya. Ketabahan yang akan membuat hati menjadi
lapang dalam menghadapi segala permasalahan hidup.
Meninggalkan maksiat. Maksiat menyebabkan dampak buruk
dan bahaya bagi kalbu dan tubuh, baik di dunia maupun di
akhirat.

Qona’ah adalah sebuah sifat yang berkaitan erat dengan hati
atau mental. Dan ridha terhadap nikmat yang diberikan oleh
Allah SWT. maka berlatihlah meninggalkan
bermegah-megahan baik dalam hal makanan, pakaian dan
tempat tinggal. Orang yang mencari suatu hal yang tidak
bermanfaat akan kehilangan hal-hal yang bermanfaat.
Sesuatu yang tidak bermanfaat termasuk keinginan yang
berlebih yang selalu didorong oleh hawa nafsu, seperti
permainan, bersendah gurau, merendahkan harga diri orang
lain, mencari jabatan, menyukai pujian, dan lain sebagainya.
Memperbanyak baca dan mentadabburi Al-Qur an. Ketika
membaca Al-Qur'an dalam majelis bersama banyak orang
akan menciptakan ketenangan tersendiri, malaikat bersama

mereka, menaburkan rahmat Allah, dan Allah memasukkan
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7)

mereka dalam lingkungan yang dekat dengan-Nya. Tadabbur
adalah mengingat, menghayati, memikirkan, merenungkan
hasil akhir sesuatu. Tadabbur Al-Quran ada dua, yaitu:
pertama, dari segi redaksinya yatu, seluk beluk gramatika
dan sastranya. Kedua, dari muatan ayat, muatan ayat bisa
terkait dengan makna lahir dan batinnya atau hikmah yang
ada di balik pernyataan satu ayat. Terjemahan satu ayat pintu
pertama dalam memahami suatu ayat yang bersifat lahiriah.
Banyaknya pengertian yang diambil dari satu ayat tergantung
kapasitas keilmuann seseorang. Semakin luas keilmuan
seseorang maka semakin banyak pula pengertian dan
pelajaran yang diambil. Hati yang jernih, penuh dengan
keimanan, keikhlasan dan ketakwaan bisa menghasilkan
temuan-temuan yang di luar nalar manusia dari pengertian
satu ayat.

Berteman dengan orang sholeh, jika engkau ingin bersahabat
dengan dengan seseorang maka pilihlah yang apabila engkau
melayani ia melindungimu. Bersahabatlah dengan seseorang
yang kalau engkau berucap ia membenarkan kesalahan yang
terdapat dalam perkataanmu. Jikalau kamu mau melakukan
sesuatu, ia menasehatimu dengan pesan yang bijak. Dan
janganlah berpaling dari mereka karena sesungguhnya hati
itu dapat hidup dengan hikmah, sebagaimana air hujan yang

mampu menyuburkan tanah yang telah gersang.



B. Saran

Penelitian manusia selama ini banyak dilakukan oleh psikologi
yang berbasis pada realitas empiris. Sehingga banyak teori-teori
tentang manusia yang lahir dari psikologi. Belum banyak kajian
tentang manusia yang bersumber dari Al-Qurian yang dapat
menghasilkan suatu yang teoritis, sistematis dan aplikatif. Oleh
karenanya, penelitian terhadap Al-Qur'an perlu digalakkan lagi.
Dengan harapan Islam mampu menghasilkan suatu teori sendiri
tentang manusia yang berbasis Al-Qur an yang teoritis, sistematis dan

aplikatif.
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