
MODUL 2
RAWATAN SPIRITUAL ISLAM
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Model di atas terbahagi kepada dua bahagian iaitu model untuk melahirkan perawat Spiritual Islam dan model untuk 
melaksanakan aktiviti saringan dan Rawatan Spiritual Islam (RSI). Kedua-dua model ini saling berkaitan dan amat penting 
dilaksanakan kedua-duanya sekali supaya pelatih dapat mengikuti Rawatan Spiritual Islam oleh perawat yang berkemahiran 
dan disahkan kemahirannya mengikut akidah, syariah dan tasawuf Islam.

Hubungan kerohanian dengan pemulihan pelatih kerana banyak bergantung kepada aspek hati berdasarkan hadis Nabi:

أَلا وَإِنَّ فِ الَْسَدِ مُضْغَةً إِذَا صَلُحَتْ صَلُحَ الَْسَدُ كُلُّهُ، وَإِذَا فَسَدَتْ فَسَدَ الَْسَدُ كُلُّهُ، أَلا وَهِى الْقَلْبُ
Maksudnya: “Sesungguhnya dalam jasad itu terdapat seketul daging, jika baik ia maka baik seluruh jasad, jika ia rosak maka 
seluruh jasad akan rosak. Itulah hati”.

لُوبِكُمْ وَأَعْمَالِكُمْ نْظُرُ إِلٰى قـُ نْظُرُ إِلٰى أَجْسَامِكُمْ، وَلَ إِلٰى صُوَركُِمْ، وَلَكِنْ يـَ إِنَّ الله لَا يـَ
Maksudnya: “Sesungguhnya Allah tidak melihat rupa kamu atau bentuk tubuh kamu, akan tetapi Dia melihat kepada hati dan 
amalan kamu”.

Menurut imam Ghazali, nafsu natiqah atau nafsu jauhari iaitu hati yang menerima taklif. Nafsu tersebut tiada pada haiwan lain. 
Nafsu yang ada pada semua haiwan adalah nafsu haiwaniyyah.

Hadis lain menyebutkan:

فْسُهُ أَسِيراً لِعَقْلِهِ فْسِهِ، طُوبٰى لِمَن كَانَ نـَ وَيْلٌ لِمَن كَانَ عَقْلُهُ أَسِيراً لِنـَ فـَ
Maksudnya: “Celakalah orang yang akalnya ditawan oleh nafsunya (hatinya) berbahagialah orang yang nafsunya (hatinya) 
ditawan oleh akalnya.

MODEL RAWATAN SPIRITUAL ISLAM

BAHAGIAN B

Program Rawatan Spiritual 
Islam Pelatih

BAHAGIAN A

Program Melahirkan 
Perawat Spiritual Islam
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BAHAGIAN A

Program Melahirkan 
Perawat Spiritual Islam

MODEL MELAHIRKAN 
PERAWAT

1. 	 KONSEP RAWATAN 
	 SPIRITUAL ISLAM 
	 (RSI)

2. 	 HUBUNGAN MANUSIA 
	 DENGAN JIN DAN SYAITAN

5. 	 LATIHAN MERAWAT

6. 	 LATIHAN 		
	 LANJUTAN

3. 	 ILMU DAN 
	 AMALAN SIHIR

4. 	 REFLEKSOLOGI 	
	 SPIRITUAL 
	 ISLAM

Mengetahui dan memahami 
Rawatan Spiritual Islam 
(RSI) sebenar dan pelbagai 
unsur yang salah supaya 
RSI dapat dimurnikan.

Memperkasa kefahaman dan kesedaran 
perawat mengenai keistimewaan, 
kemampuan dan keberkesanan 
kaedah refleksologi Islam dan ruqyah 
berbanding dengan pelbagai kaedah 
rawatan Islam yang lain seumpama 
ruqyah sahaja.

Meningkatkan kemahiran 
amali perawat pelatih dalam 
semua aspek, ketakwaan, 
kesabaran, keikhlasan, 
tawakal keredhaan, 
kelembutan hati dan 
pelbagai sifat zahir dan batin.

Memperkasa kemampuan dan 
keyakinan perawat untuk membolehkan 
mereka menghadapi, merawat pelatih 
dan menyelesaikan pelbagai masalah 
pengaruh jin dan syaitan.

Membolehkan perawat 
mengenal pasti pelatih sama 
ada kesan sihir atau kesan-
kesan lainnya.

Mendapatkan asas kemahiran, 
amali rawatan yang telah 
dipelajari. Ilmu dan kefahaman 
asas mengenai Anatomi dan 
Hygine.
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Tajuk Aktiviti: Program Melahirkan Perawat

UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS
LANGKAH-LANGKAH 

PERLAKSANAAN 
DAN MASA

ALAT BANTU 
PEMULIHAN DAN 
BAHAN RUJUKAN

1 i.	 Pawang, Sejarah 
dan Pengaruhnya, 
Dulu dan Masa 
kini; 

ii.	 Sejarah, Asas-
asasnya  daripada 
sudut akidah dan 
Syariah; 

iii.	 Konsep Rawatan 
Spiritual Islam 
(RSI), 

iv.	 Kekeliruan 
Masyarakat 
Dalam RSI;

v.	  Ayat-ayat 
ruqyah, doa dan 
selawat nabi yang 
ditetapkan

Mengetahui dan 
memahami RSI sebenar 
dan pelbagai unsur yang 
salah supaya RSI dapat 
dimurnikan.

Penerangan asas-asas tauhid 
ahli sunnah wal jamaah yang 
ada kaitannya dengan rawatan, 
khususnya yang berkaitan dengan 
sifat-sifat Allah, qudrat, iradah, jalal 
dan jamal, rahmat dan kurnia-Nya 
dan lain-lain.

Penerangan mengenai hukum-
hakam, halal dan haram dalam 
Rawatan Spiritual Islam (RSI).

Penyerahan ayat-ayat ruqyah, doa 
dan selawat nabi yang ditetapkan.

15 jam Buku Rujukan
1.	 Institusi Kahin dan pengaruhnya 

pada zaman Jahiliah. 
(1 jam 30 minit)

2. 	 Usaha Islam memerangi Kahin, 
‘Arraf, Munajjim dan perkara 
yang berkaitan. 

(1 jam 30 minit)

3.	 Institusi pawang  dan bomoh 
sebelum Islam di Asia Tenggara 
khasnya di Malaysia.

(1 jam 30 minit)

4.	 Institusi pawang dan bomoh 
selepas Islam di Asia Tenggara 
khasnya di Malaysia.

(1 jam 30 minit)

5.	 Konsep rawatan spiritual Islam.
(1 jam 30 minit)

6.	 Konsep penyakit dalam Islam
(1 jam 30 minit)

7.	 Kedudukan dan peranan 
Rasulullah dalam rawatan. 

(1 jam 30 minit)

8.     Pelbagai kaedah rawatan 
Rasulullah. 

(1 jam 30 minit)

Buku pilihan dari 
senarai buku-buku yang 

dilampirkan.
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9.  Kekeliruan masyarakat dalam        
rawatan spiritual Islam, Kuliah 1. 

              (1 jam 30 minit)

10. Kekeliruan masyarakat dalam        
rawatan spiritual Islam, Kuliah 2. 

              (1 jam 30 minit)

2 Memahami pelbagai 
aspek berkaitan jin 
dan syaitan

i.   Memperkasa 
kemampuan dan 
keyakinan perawat 
untuk membolehkan 
mereka menghadapi, 
merawat pelatih dan

Jin dan Syaitan, Kedudukannya, 
Latar Belakang Sejarah, 
Hubungannya dengan Manusia, 
Penyakit, Baik dan Buruknya  dan 
Pelbagai  Permasalahan

 

1. Mengenal kejadian jin dan 
syaitan serta pelbagai aspek 
yang berkaitan, kuliah 1. 

(1 jam 30 minit)

ii.  Menyelesaikan 
pelbagai masalah 
pengaruh jin dan 
syaitan.

Penjelasan ayat-ayat al-Quran dan 
hadis-hadis nabi yang menyentuh 
jin dan syaitan.

Pandangan pelbagai lapisan 
ulamak mengenai jin dan syaitan.
Penjelasan mengenai tipu daya jin 
dan syaitan.
Penjelasan mengenai virus, 
bakteria dan kaitannya dengan jin, 
syaitan dan manusia.

2. Mengenal kejadian jin dan 
syaitan serta pelbagai aspek 
yang berkaitan, kuliah 2. 
 

(1 jam 30 minit)

 

UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS
LANGKAH-LANGKAH 

PERLAKSANAAN 
DAN MASA

ALAT BANTU 
PEMULIHAN DAN 
BAHAN RUJUKAN

Buku pilihan dari 
senarai buku-buku yang 

dilampirkan.

15 jam Buku Rujukan

Buku pilihan dari 
senarai buku-buku yang 

dilampirkan.
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  z

3. Permusuhan dan tipu daya jin
dan syaitan terhadap manusia, 
kuliah 1. 
             

(1 jam 30 minit)

 4. Permusuhan dan Tipu Daya Jin 
dan Syaitan Terhadap Manusia, 
Kuliah 2.

(1 jam 30 minit)

 5. Hubungan jin dan syaitan dengan 
pelbagai penyakit, kuliah 1. 

(1 jam 30 minit)

6. Hubungan jin dan syaitan dengan 
pelbagai penyakit, kuliah 2. 

(1 jam 30 minit)

7. Sebab-Sebab jin dan syaitan 
memasuki tubuh dan menguasai 
manusia, kuliah 1. 

(1 jam 30 minit)

8. Sebab-sebab jin dan syaitan 
memasuki tubuh dan menguasai 
manusia, kuliah 2.

(1 jam 30 minit)

 

Buku pilihan dari 
senarai buku-buku yang 

dilampirkan.

UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS
LANGKAH-LANGKAH 

PERLAKSANAAN 
DAN MASA

ALAT BANTU 
PEMULIHAN DAN 
BAHAN RUJUKAN
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Penjelasan mengenai tipu daya jin dan 
syaitan.

Penjelasan mengenai virus, bakteria 
dan kaitannya dengan jin, syaitan dan 
manusia.

9. Kaedah melawan dan 
mengalahkan jin dan syaitan, 
kuliah 1. 

(1 jam 30 minit)

10. Kaedah melawan dan 
mengalahkan jin dan syaitan, 
kuliah 2. 

(1 jam 30 minit)

3. Ilmu dan Amalan 
Sihir

Membolehkan 
perawat mengenal 
pasti penyakit sama 
ada kesan sihir 
atau kesan-kesan 
lainnya.

Penjelasan mengenai definisi sihir 
dan konsepnya, latar belakang 
sejarah, kedudukannya, ciri-cirinya, 
perbezaannya dengan karamah dan 
ma’unah, cara dilakukan, kesannya 
dan jenis-jenis sihir dan hubungannya 
dengan penyakit.

 

1. Definisi dan konsep sihir, 
pembahagian dan cara-cara 
dilakukan.

(1 jam 30 minit) 

2. Kesan sihir dan penderitaan 
manusia kerana sihir, 
perbezaannya dengan karamah 
dan ma’unah. 

(1 jam 30 minit)

3. Pelbagai simpulan sihir.

(1 jam 30 minit)

 

UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS
LANGKAH-LANGKAH 

PERLAKSANAAN 
DAN MASA

ALAT BANTU 
PEMULIHAN DAN 
BAHAN RUJUKAN

Buku pilihan dari 
senarai buku-buku yang 

dilampirkan.

15 jam Buku Rujukan

Buku pilihan dari 
senarai buku-buku yang 

dilampirkan.
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4.

5.

Saka dan hubungannya dengan 
sihir.

(1 jam 30 minit)

Senario sihir dalam masyarakat, 
pelbagai ilmu dan amalan yang 
melibatkan sihir, kuliah 1.

(1 jam 30 minit)

6. Senario sihir dalam masyarakat, 
pelbagai ilmu dan amalan yang 
melibatkan sihir, kuliah 2.

(1 jam 30 minit)

 
7. Kaedah melawan sihir, kuliah 1. 

(1 jam 30 minit)

8. Kaedah melawan sihir, kuliah 2.
 

(1 jam 30 minit)

 

UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS
LANGKAH-LANGKAH 

PERLAKSANAAN 
DAN MASA

ALAT BANTU 
PEMULIHAN DAN 
BAHAN RUJUKAN

Buku pilihan dari 
senarai buku-buku yang 

dilampirkan.



56

 

4

.

Refleksologi Spiritual 
Islam Secara Khusus.

Memperkasakan 
kefahaman dan 
kesedaran perawat 
mengenai keistimewaan, 
kemampuan dan 
keberkesanan kaedah 
refleksologi Islam, 
berbanding dengan 
pelbagai kaedah 
rawatan Islam yang 
lain seumpama ruqyah 
sahaja.

Penjelasan keberkesanan pukulan 
atau ketukan ranting nona atau 
lainnya, walaupun secara perlahan-
lahan yang dikombinasikan dengan 
solat taubat, solat hajat, zikir, 
muraqabah, bacaan al-Quran dan 
doa secara jihar mahupun khafi.

9.

10.

1.

Pengaruh sihir dalam rawatan 
spiritual Islam (RSI), kuliah 1. 

(1 jam 30 minit)

Pengaruh sihir dalam rawatan 
spiritual Islam (RSI), kuliah 2. 

(1 jam 30 minit)

Keterangan kaedah pemeriksaan 
terhadap  pelatih untuk 
didiagnosiskan dan etika yang 
berkaitan, kuliah 1.

(1 jam 30 minit)

Buku pilihan dari 
senarai buku-buku yang 

dilampirkan.

 2. Keterangan kaedah pemeriksaan 
terhadap  pelatih untuk 
didiagnosiskan dan etika yang 
berkaitan, kuliah 2.

(1 jam 30 minit)

 

UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS
LANGKAH-LANGKAH 

PERLAKSANAAN 
DAN MASA

ALAT BANTU 
PEMULIHAN DAN 
BAHAN RUJUKAN

15 jam Buku Rujukan

Buku pilihan dari 
senarai buku-buku yang 

dilampirkan.
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3. Kaedah mengenal pasti 
bahagian tubuh pelatih yang 
hendak dipukul atau diketuk dan 
etika mengenainya, kuliah 1. 

(1 jam atau 30 minit)

4. Kaedah mengenal pasti 
bahagian tubuh pelatih yang 
hendak dipukul atau diketuk dan 
etika mengenainya, kuliah 2. 

(1 jam 30 minit)

5. Keterangan mengenai kaedah 
pukulan atau ketukan dan etika 
mengenainya, kuliah 1.
 

(1 jam 30 minit)

6. Keterangan mengenai kaedah 
pukulan atau ketukan dan etika 
mengenainya, kuliah 2.

(1 jam 30 minit)

 

UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS
LANGKAH-LANGKAH 

PERLAKSANAAN 
DAN MASA

ALAT BANTU 
PEMULIHAN DAN 
BAHAN RUJUKAN

Buku pilihan dari 
senarai buku-buku yang 

dilampirkan.
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7. Keterangan mengenai 
kewaspadaan perawat untuk 
terus duduk dalam keadaan 
tawakal dan taqwa, zikir dan 
muraqabah tanpa lalai dan jauh 
tergelincir dari landasan akidah 
dan syariat.

(1 jam 30 minit)

8. Keterangan mengenai 
kecergasan, keikhlasan dan sifat 
kreativiti dalam merawat dan 
membantu memberi sokongan 
moral dan spiritual kepada orang 
yang dirawat dan saudara mara 
yang hadir bersama.

(1 jam 30 minit)

9. Keterangan kaedah mengenai 
mandi dengan ais, air doa, limau 
nipis dan garam.

(1 jam 30 minit)

10. Penerangan mengenai solat taubat, 
solat hajat, zikir, muraqabah, 
bacaan ayat-ayat 
al-quran dan doa.

(1 jam 30 minit)

 

UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS
LANGKAH-LANGKAH 

PERLAKSANAAN 
DAN MASA

ALAT BANTU 
PEMULIHAN DAN 
BAHAN RUJUKAN

Buku pilihan dari 
senarai buku-buku yang 

dilampirkan.
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(6 bulan latihan di Manarah) Bahan Amali

  5. Amali Rawatan Spiritual 
Islam (RSI)

Mendapatkan asas 
kemahiran amali 
rawatan yang telah 
dipelajari.

Ilmu dan kefahaman 
asas mengenai 
Anatomy Dan 
Hygine.

Menjalani amalan yang biasa dilakukan 
oleh pelatih perawat di pusat-pusat 
rawatan Islam Manarah terutamanya di 
Lorong Beringin, Batu 17, Kuang. 

Aktiviti amali meliputi:
i.   Semakan dan Latihan Merawat  

Pelatih Secara Praktikal; 

ii.   Kursus Khas Mengenai Anatomy     
dan  Hygine;

iii.  Keterangan berkaitan dengan 
      bacaan Quran, doa dan selawat      

nabi yang telah diberi (dalam unit 1).

 
1. Latihan pemeriksaan pelatih 

untuk mendapatkan diagnosis 
yang tepat.

i.	 Ranting nona, 
ii.	 Air yang telah  

dibacakan doa, 
iii.	  Garam, 
iv.	  Cuka makan, 
v.	  Limau nipis, 
vi.	  Lidi sate
vii.  Ais, 
viii. Lada hitam, 
ix.	  Sarung tangan, 
x.	  Kain sarung, 
xi.	  Tuala mandi dan 
      lain- lain. 

2. Latihan mengetuk pelatih yang 
mempunyai pelbagai penyakit.

(3 bulan latihan di Manarah) Bahan Amali

6. Latihan Lanjutan Rawatan 
Secara Intensif dan 
bersepadu

Meningkatkan 
kemahiran amali 
perawat pelatih 
dalam semua 
aspek, ketakwaan, 
kesabaran, 
keikhlasan, tawakal, 
keredhaan , 
kelembutan hati dan 
pelbagai sifat zahir 
dan batin.

i.	 Solat fardhu berjemaah lima waktu
     secara berterusan.

ii.	 Berzikir, selawat nabi dan 
membaca ayat-ayat Quran tertentu 
dalam halaqah zikir, terutamanya 
selepas solat Isyak, Subuh, Zuhur 
dan Asar.

iii.	 Menjaga disiplin khalwah

1. Latihan pemeriksaan pelatih 
untuk mendapatkan diagnosis 
yang tepat Buku / kertas kerja 

berkaitan khalwah

2. Latihan mengetuk pelatih yang 
mempunyai pelbagai penyakit.

 

UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS
LANGKAH-LANGKAH 

PERLAKSANAAN 
DAN MASA

ALAT BANTU 
PEMULIHAN DAN 
BAHAN RUJUKAN
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Langkah-langkah pelaksanaan dan masa  (10 jam = 2 jam x 5 hari)

A.	 Program Melahirkan Perawat

	 1. Pengenalan Rawatan Spiritual Islam (Akidah Dan Syariah)

	 	 1.1	 Perubatan Zaman Jahiliah (1 jam 30 minit) 

1.1.1	 Institusi kahin/kahinah (pawang/bomoh/dukun) berasal daripada kepercayaan dan amalan jahiliah. Tidak ada sama 
sekali diajarkan di dalam Islam. Malahan Islam memerangi habis-habisan apa-apa sahaja yang berkaitan dengan 
amalan tersebut.

1.1.2	 Istilah-istilah lain yang berhubung rapat dengan kahin seperti ‘arraf (orang yang mendakwa mengetahui perkara 
yang ghaib), sahir (ahli sihir), al-munajjim (ahli tilik yang menggunakan panduan bintang), al-hariz (orang yang 
mendakwa tahu dan nampak yang ghaib) dan lain-lain istilah.

	
1.1.3	 Seseorang kahin pada zaman jahiliah boleh melakukan kerja-kerja yang luar biasa dalam perubatan, tilik dan 

sebagainya dengan pertolongan jin atau syaitan.

1.1.4	 Dalam Islam, orang yang menjadi kahin dianggap sebagai pendusta, banyak melakukan dosa dan amat bertentangan 
dengan sifat seorang mukmin yang sebenar.

1.1.5	 Pengaruh kahin pada zaman jahiliah amat kuat dan meluas dalam kehidupan orang Arab, dan ia masih lagi wujud 
pada zaman awal Islam.

1.1.6	 Keseluruhan institusi kahin tersebut berlawanan dengan prinsip-prinsip ajaran Islam. Oleh itu, Islam tetap menentang 
dan memeranginya bersungguh-sungguh.

1.1.7	 Sejak dari zaman Nabi Muhammad s.a.w, Islam tidak pernah mengajar atau mensyariatkan institusi kahin.

1.1.8	 Haram meniru atau mengambil kaedah-kaedah kahin untuk digunakan dalam rawatan.  Nabi s.a.w bersabda yang 
bermaksud: “Sesiapa yang meniru perbuatan satu kaum maka ia adalah dari kalangan kaum tersebut.”

1.1.9	 Ciri-ciri kahin yang penting. 

	 1.2 Pawang dan Bomoh di Malaysia (1 jam 30 minit)

1.2.1	 Definisi pawang dan bomoh; kesinambungan pawang dan bomoh dari pengaruh agama Hindu dan Buddha.

1.2.2	 Pelbagai contoh dari pengaruh Hindu dan Buddha yang terdapat dalam amalan rawatan perbomohan atau rawatan 
tradisional Melayu.

1.2.3	 Kesan dari pengaruh hukum dan akidah Islam dalam ilmu dan amalan perubatan perpawangan dan perbomohan.

Modul Rawatan Spiritual Islam (RSI) Istitabahtm
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1.2.4	 Pengaruh institusi pawang dan bomoh dalam kalangan raja-raja dan pembesar.

1.2.5	 Pentingnya mengenali ciri-ciri pawang dan bomoh.

	 1.3 Kekeliruan Masyarakat dalam Rawatan Spiritual Islam (1 jam 30 minit) 

1.3.1	 Penggunaan kayu pengukur yang salah dalam menentukan benar atau salahnya kaedah  yang digunakan oleh 
seseorang perawat.

1.3.2	 Kayu pengukur yang tepat. 

1.3.3	 Pelbagai amalan tilik-menilik.

1.3.4	 Penggunaan sihir dan jenis-jenis sihir seperti hipnosis.

1.3.5	 Pengeras.

1.3.6	 Air jampi.

1.3.7	 Tangkal azimat, wafa’ dan ta’wiz.

1.3.8	 Pantang larang yang pelik dan berlawanan dengan akidah dan syariat.

1.3.9	 Kaedah perbomohan.

1.3.10	Perbuatan atau rawatan dari jauh dan tangkap jin.

	 1.4 Kedudukan dan Peranan Rasulullah dalam Perubatan (1  jam 30 minit)

1.4.1	 Langkah dan tindakan Rasulullah s.a.w memerangi kaedah rawatan jahiliah.

1.4.2	 Tumpuan masyarakat kepada Rasulullah s.a.w dan kegigihan baginda memperkenalkan pelbagai kaedah rawatan 
Islam.

1.4.3	 Pusat rawatan Rasulullah s.a.w berdasarkan sirah dan koleksi hadis.

1.4.4	 Usaha menimbulkan motivasi Rasulullah s.a.w kepada pelatih untuk meyakinkan diri seperti yang terdapat di dalam 
hadis.

1.4.5	 Kewajipan berubat.
 
1.4.6	 Rasulullah s.a.w menekankan pentingnya hubungan tiga perkara dalam akidah ahli sunnah wa al-jama’ah (sabab, 

musabbab dan musabbib al-asbab). Rasulullah juga menjaga syariat dan menjauhkan apa yang diharamkan.

1.4.7	 Keistimewaan dan kepentingan rawatan Islam berbanding dengan kaedah allopathy.
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	 1.5 Konsep Penyakit dan Rawatan (1  jam 30 minit) 

1.5.1	 Dalam Islam penyakit meliputi dua aspek; penyakit jasmani dan penyakit rohani, keterangan serta dalilnya terdapat 
di dalam al-Quran dan hadis.

1.5.2	 Penyakit rohani lebih berbahaya dan kesannya lebih kekal dan lebih besar dari penyakit jasmani, rawatannya juga 
adalah lebih sukar.

1.5.3	 Penyakit adalah fenomena qada’ dan qadar Allah seperti juga sihat dan afiat adalah fenomena qada’ dan qadar-
Nya. Bezanya, penyakit adalah fenomena dari sifat-sifat Jalal-Nya sedangkan sihat adalah fenomena sifat-sifat 
Jamal-Nya.

1.5.4	 Kaedah menghadapi penyakit dan usaha rawatannya iaitu dengan sentiasa bersabar, berdoa dan memperbanyakkan 
solat.

1.5.5	 Sejarah tokoh-tokoh terkenal dalam Islam yang telah ditimpa oleh pelbagai jenis penyakit di antaranya nabi Allah 
Ayyub.

1.5.6	 Bagaimana mahu menghayati sebenar-benar penghayatan bahawa sihat dan sakit  adalah sama.

1.5.7	 Menggunakan rawatan dan sebaik-baiknya yang diredhai oleh Allah. Dari segi hukum hendaklah digunakan kaedah 
yang digunakan oleh Imam Sayuti yang termaktub di dalam kitabnya Tibb al-Nabawi bahawa orang lelaki boleh 
merawat perempuan yang bukan mahram walaupun sampai kepada bahagian sulitnya.

	
2. Rahsia Jin dan Syaitan (15 jam)

	 2.1	 Mengenal Jin dan Syaitan (1 jam 30 minit)
  

2.1.1	 Asal kejadiannya, tubuh atau jasadnya, jenis-jenisnya, sifat-sifatnya, tempat tinggalnya, zuriatnya, masyarakat dan 
kumpulan atau kerajaan jin.

2.1.2	 Perubahan bentuk-bentuk atau rupa-rupa jin, kekuatan dan kelemahan jin, hubungannya dengan manusia dan 
taklif agama. 

2.1.3	 Pelbagai pemikiran dan anggapan yang salah mengenai jin dan syaitan.

2.1.4	 Hukum berkawan dan meminta bantuan dengan jin.
	
2.1.5	 Adakah jin menghadapi kematian dan ditimpa penyakit seperti manusia?

2.1.6	 Bolehkah manusia nampak jin? 

	 2.2 Tipu daya dan Permusuhan Jin dan Syaitan Terhadap Manusia (1 jam 30 minit)

2.2.1	 Jin dan syaitan suka menyakiti, membuli dan menipu manusia, namun sukar disedari oleh manusia. Banyak ayat-
ayat al-Quran yang menegaskan tentang perkara ini, di antaranya ayat 16, surah al-A’raf.
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2.2.2	 Manusia yang biasanya mudah menjadi mangsa tipu daya syaitan iaitu manusia yang mengikut kehendak syaitan 
dan jin dan juga orang-orang yang sesat dari jalan Allah.

2.2.3	 Kerjasama di antara jin dan syaitan dengan manusia.

2.2.4	 Pelbagai keburukan kesan dari kerjasama antara jin dan syaitan dengan manusia.

2.2.5	 Manusia tidak memerlukan bantuan dan pertolongan jin dan syaitan.

2.2.6	 Hubungan jin dan syaitan dengan pelbagai ilmu dan amalan salah.

	 2.3 Hubungan Jin dan Syaitan dengan Pelbagai Penyakit (1 jam 30 minit) 

2.3.1	 Kemungkinan dan kewajaran jin dan syaitan menjadi punca pelbagai penyakit dan beberapa contoh sejarah dalam 
kehidupan manusia khasnya apa yang pernah berlaku di zaman Rasulullah s.a.w.

2.3.2	 Benarkah jin dan syaitan itu virus dan kuman yang menjadi punca pelbagai penyakit? Pandangan almarhum Shaikh 
Muhammad Abduh dan Shaikh Rashid Reda.

2.3.3	 Kerasukan dan kebenarannya dalam Islam.
  
2.3.4	 Pelbagai jenis penyakit yang disebabkan oleh jin dan syaitan.

2.3.5	 Kaedah mengenal penyakit yang disebabkan oleh jin dan syaitan.

	 2.4 Sebab-sebab Jin dan Syaitan Masuk Ke Tubuh Dan Menguasai Manusia (1 jam 30 minit)

2.4.1	 Jin dan syaitan tidak mudah masuk ke tubuh manusia tanpa sebab kerana jin dan syaitan itu ada rasa takut kepada 
manusia. Orang yang dimasuki oleh jin dan syaitan sememangnya orang yang mengikut jin dan syaitan dan orang-
orang yang sesat. (surah al-Hijr: 42).

	
2.4.2	 Ada lima sebab jin dan syaitan masuk ke tubuh manusia yang menyebabkan pelbagai penyakit iaitu saka; masuk 

sendiri; sihir; ilmu salah yang dipelajari dan diamalkan; keterlibatannya dengan orang mendampingi jin dan syaitan 
seperti pawang, bomoh dan dukun. 

2.4.3	 Perincian lima sebab di atas adalah seperti berikut :

i.	 Konsep saka dan akibatnya.
ii.	 Pelbagai ilmu salah yang dituntut dan contoh-contohnya.
iii.	 Jin dan syaitan masuk sendiri disebabkan ia suka atau sebaliknya ia marah dan contoh-contohnya.
iv.	 Disebabkan sihir.
v.	 Disebabkan selalu berdampingan dengan orang-orang yang bersahabat dengan jin dan syaitan. Sabda nabi 

yang bermaksud “Agama seseorang itu dikuasai oleh agama rakannya” dan contoh-contoh.
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	 2.5 Kaedah Melawan dan Mengalahkan Jin dan Syaitan (1 jam 30 minit) 

2.5.1	 Bertaqwa dan bertawakal. Allah berfirman yang bermaksud: “Sesiapa yang bertaqwa kepada Allah, maka Allah 
akan berikannya jalan keluar (dan masalah yang dihadapi). Dan sesiapa yang bertawakal kepada Allah maka 
cukuplah Allah menjadi tempat pergantungannya. Sesungguhnya Allah telah menentukan kadar bagi tiap-tiap 
sesuatu”. (surah at-Talaq:2-3).

2.5.2	 Menggunakan bahan-bahan yang ditakuti dan menjadi pantang jin dan syaitan seperti yang masin dan yang masam 
dan lain-lain bahan.

2.5.3	 Menggunakan ruqyah syar’iyyah.

2.5.4	 Menggunakan tepukan, cubitan, pukulan dan sebagainya kerana tubuh jin dan syaitan seperti angin, bila berada di 
bawah kulit dan dipukul atau ditepuk maka angin jin dan syaitan itu boleh pecah dan boleh menyebabkan kesakitan 
hingga boleh membawa kepada kematian jin dan syaitan.

2.5.5	 Dengan siraman air batu atau apa sahaja air yang sangat sejuk untuk dimandikan dan dijirus dari kedudukan yang 
tinggi, direndamkan dengan air sejuk pada tempat yang dihuni oleh jin, dengan cara meminumkan air batu. (surah 
al-Sad: 41-42)  

	 3. Ilmu dan Amalan Sihir (15 Jam)

	 3.1 Konsep Sihir dan Cara-cara Dilakukan (1 jam 30 minit)

3.1.1	 Perbuatan jahat manusia dengan bantuan jin dan syaitan, sesudah manusia yang ditolong oleh jin dan syaitan itu 
memenuhi syarat yang diberikan oleh jin dan syaitan tersebut.

3.1.2	 Simpulan sihir
.
3.1.3	 Dengan cara memuja.

3.1.4	 Dengan menerusi angin.

3.1.5	 Menerusi makan dan minum.

3.1.6	 Menerusi pandangan mata.

3.1.7	 Menerusi sentuhan dan urutan.

3.1.8	 Menerusi kemenyan, asap rokok dan sebagainya.

	 3.2 Kesan Sihir (1 jam 30 minit)

3.2.1	 Ada tiga pandangan ulama’; pertama: kesan sihir benar-benar berlaku dan bukan khayalan. Kedua: ada yang 
berpendapat, kesan sihir tidak berlaku, hanya khayalan. Ketiga (yang paling tepat): ada sihir benar-benar berlaku 
dan ada sihir khayalan semata-mata, dan contoh-contohnya:
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	 • Sihir pukau.
	 • Sihir membunuh.
	 • Sihir untuk menyakiti menjadikan seseorang itu menderita dengan pelbagai jenis penyakit.
	 • Sihir santau.
	 • Sihir gila.
	 • Sihir cerai berai.
	 • Sihir kasih.

3.2.2 	 Realiti kerosakan dan penderitaan manusia disebabkan sihir dan contoh-contohnya menerusi pengalaman.

	 3.3 Perbezaan Antara Sihir Dengan Karamah Dan Ma’unah (1 jam 30 minit)
	

3.3.1	 Karamah dan ma’unah berlaku pada orang yang baik lagi soleh tetapi sihir berlaku pada orang yang jahat. 

3.3.2	 Karamah dan ma’unah datangnya daripada Allah sebagai kurnia dan rahmat daripada Allah sementara sihir adalah 
datangnya daripada pertolongan jin dan syaitan.

3.3.3	 Karamah dan ma’unah berlaku sesekali sebaliknya sihir berlaku kerap kali sehingga kekal menjadi sifat dan 
kebolehan seseorang.

3.3.4	 Karamah dan ma’unah tidak boleh dipertontonkan, diprogramkan sebaliknya sihir boleh dilakukan sedemikian.

3.3.5	 Karamah dan ma’unah berlakunya mendadak mengikut kehendak Allah tidak boleh dijangka tetapi sihir boleh 
dijangka masa berlakunya.

	
3.3.6	 Karamah dan ma’unah tidak boleh hilang dengan apa-apa sebab sementara sihir boleh hilang dengan sebab tertentu 

sebab itu banyak pantang larang yang dikenakan oleh ahli sihir.

3.3.7	 Dalam jangka masa panjang sihir akan membahayakan diri dunia dan akhirat tetapi karamah dan ma’unah 
sebaliknya memuliakan diri di dunia dan akhirat.

3.3.8	 Ciri-ciri sifat orang yang dapat karamah dan ma’unah berbeza dengan ciri-ciri sifat ahli sihir. Perbezaan ini hanya 
akan dapat diketahui oleh orang-orang tertentu. Pandangan dan pertimbangan orang awam tidak akan dapat 
digunakan untuk membuat penilaian.

	 3.4	 Pelbagai Ilmu dan Amalan yang Melibatkan Sihir

3.4.1	 Pelbagai seni mempertahankan diri seperti persilatan, ilmu kebal, ilmu kuat, taekwondo, taichi dan sebagainya. 

3.4.2	 Pelbagai ilmu yang berkait dengan kecantikan untuk lelaki mahupun perempuan.

3.4.3	 Pelbagai kaedah perubatan tradisional Melayu.

3.4.4	 Tangkal azimat.
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3.4.5	 Pelbagai jenis tarian dan seni tradisional Melayu seperti mak yong, wayang kulit, manura, nobat, gabus, kuda 
kepang dan sebagainya.

3.4.6	 Pelbagai amalan adat tradisional Melayu seperti turun buaian, turun tanah, puja sawah, menyemah kampung dan 
sebagainya.

3.4.7	 Amalan salah guna ayat al-Quran, selawat nabi dan sebagainya. Contohnya: membaca ayat dari surah Luqman 
sambil menggoreng batu bertujuan untuk memulangkan barang yang hilang. 

	 3.5 	 Kaedah Melawan Sihir (1 jam 30 minit)

3.5.1	 Mesti diketahui pada asasnya jenis sihir yang hendak diubat barulah langkah rawatannya dibuat. Usaha ini adalah 
sangat sukar sehingga selalu berlaku bukan sebab sihir dikatakan sebab sihir.

3.5.2	 Merawat pelatih kerana simpulan sihir. Hendaklah dimusnahkan terlebih dahulu simpulan sihir tersebut. Tangkal 
azimat adalah merupakan salah satu jenis simpulan sihir. 

3.5.3	 Sihir yang dikenakan melalui makanan atau minuman, cara mengubatnya pelatih hendaklah diberi minum perahan 
air limau nipis (3 biji atau lebih) yang dimasukkan ke dalamnya garam halus (1 sudu besar atau lebih) dan dibacakan 
ayat dan doa. Air tersebut hendaklah diminum pelatih sekaligus. Adalah lebih baik selepas itu pelatih dirawat dengan 
cara refleksologi Rawatan Spiritual Islam (RSI).

3.5.4	 Jika sihir itu dilakukan secara pemujaan, ia boleh dirawat seperti biasa tetapi perlu diberitahu kepada pelatih atau 
keluarganya bahawa sihir jenis ini sukar diubat dan memerlukan masa yang panjang. Perawat mestilah meyakinkan 
pelatih dan keluarganya supaya berani dan yakin untuk terus berubat sehinggalah pemujaan tersebut dihentikan.

3.5.5	 ‘Sihir transit’ hendaklah dirawat orang yang pertama yang menerima sihir itu.

3.5.6	 Sihir yang disebabkan oleh pukau, pelatih itu hendaklah disembur matanya dengan lada hitam yang telah dikunyah 
separuh hancur dan dibacakan ayat dan doa.  

3.5.7	 Simpulan sihir yang dihantar dalam bentuk hadiah/barang (makanan, pakaian dan sebagainya) barang-barang 
tersebut hendaklah dimusnahkan terlebih dahulu.

3.5.8	 Semua rawatan sihir hendaklah diakhiri dengan mandi ais.

	 4. Penerangan Mengenai Kaedah Diagnosis (15 jam)

	 4.1 Kaedah Diagnosis (1 jam 30 minit)

4.1.1	 Persiapan yang perlu disediakan: Bantal, tikar, kain (selimut), kayu penyepit seperti lidi sate atau mana-mana 
ranting kayu yang kecil.

4.1.2	 Pelatih hendaklah disuruh duduk sambil melunjurkan kaki sambil merapatkan kedua-dua kaki. Hendaklah disuruh 
pelatih itu dengan kedua-dua tangan mencapai hujung kaki. Hendaklah diperhatikan samada pelatih boleh 
melakukannya atau tidak.
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4.1.3	 Selepas itu pelatih hendaklah disuruh berbaring dengan kedua-dua tangan lurus. Kain hendaklah digunakan untuk 
menutup badan pelatih. Kemudian hendaklah dipegang perut pelatih dengan kedua-dua belah tangan di bahagian 
atas perut, bawah perut dan tengah perut. Hendaklah diperhatikan keras atau lembutnya, sakit atau tidaknya 
perut pelatih ketika dipegang. Selepas itu, hendaklah dipegang bahagian pangkal paha kiri dan kanan sama ada 
keras atau tidak. Sesudah itu, pelatih itu hendaklah disuruh meniarap untuk pemeriksaan bahagian punggung. 
Pemeriksaan punggung dibuat dengan 3 cara. Pertama dengan cara pegangan. Kedua dengan cara menekan 
dengan menggunakan batang kayu di beberapa tempat. Ketiga dengan cara memukul secara perlahan sekali dua. 

4.1.4	 Cara sepitan di celah-celah kesemua jari kaki dengan menggunakan dua batang ranting kecil atau pangkal lidi 
sate sambil membaca surah  Al-Fussilat ayat 29. Sekiranya tiada apa-apa kesan sakit yang dirasai pelatih maka 
hendaklah dibuat provokasi dengan cara ditepuk di bahagian pelipat tangan kanan beberapa kali dan diulang 
semula sepitan di celah jari-jari kaki.

4.1.5	 Kaedah picitan dengan menggunakan jari tangan dan tekanan melalui tapak tangan. Bahagian-bahagian yang 
biasanya dipicit adalah 

		  di bahagian kedua-dua belah bawah telinga termasuklah bahagian bawah dagu, di bahagian kedua-dua bahu 
di bahagian urat besar, di kedua-dua bahagian bawah lengan sebelah dalam, di kedua-dua bahagian bawah paha 
sebelah dalam, di kedua-dua bahagian pinggang, di kedua-dua bahagian celah jari antara jari telunjuk dengan ibu 
jari dan di bawah ketiak.

	
4.1.6	 Kaedah menjentik jari-jari tangan.

4.1.7	 Dengan cara mencium bau nafas dan bau tubuh badan pelatih.

4.1.8	 Dengan cara memeriksa suhu badan dengan menggunakan tapak tangan sama ada sejuk atau panas di kawasan 
dahi, tengkuk, kepala, belakang badan, paha, lutut dan tapak kaki.

4.1.9	 Dengan cara menyoal selidik pelatih atau keluarganya dengan menanyakan perkara-perkara seperti berikut:

i)	 Berapa lamakah penyakit itu telah menyerang?
ii)	 Adakah terdapat anggota keluarga yang lain mengidap penyakit yang sama atau penyakit-penyakit yang lain?
iii)	 Apakah pekerjaan dan khidmat masyarakat ayah, emak, datuk dan nenek sehingga ke atas?
iv)	 Adakah pelatih ada menyimpan apa juga barang peninggalan keluarga sama ada yang masih hidup ataupun 

yang telah meninggal dunia?
v)	 Adakah pelatih belajar apa-apa juga ilmu yang diragui kebenarannya seperti ilmu kebal, pelbagai ilmu seni 

budaya sama ada warisan bangsa seperti silat, tari menari, perubatan tradisional, mempertahankan diri 
mahupun yang dibawa masuk dari luar negara seperti taekwando, taichi, yoga (senaman pak subut) dan 
sebagainya? 

vi)	 Adakah pelatih telah mendapat rawatan dari mana-mana pusat rawatan tradisional ataupun hospital/klinik dan 
apakah hasil diagnosisnya?

vii)	 Adakah pelatih memakai tangkal azimat, ‘pagar rumah’, menyimpan air jampi?
viii)	Apakah hobi pelatih dan perkara-perkara yang berkaitan dengan hobi dan gaya hidup?
ix)	 Adakah pelatih terdengar bisikan ataupun suara, ternampak-nampak sesuatu seperti bayangan orang atau 

lembaga seperti binatang, budak, mayat atau sebagainya ketika jaga atau tidur?
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	 4.2 Sembahyang Taubat, Sembahyang Hajat, Wirid, Berzikir dan Berdoa (1 jam 30 minit)

4.2.1	 Perawat hendaklah solat taubat untuk diri dan pelatih dengan cara berniat agar Allah ampunkan dosa diri dan 
pelatih biarpun macam mana besar dan banyaknya dosa (rakaat pertama Surah Al-Insyirah, rakaat kedua Surah 
Al-Ikhlas, bacaan ketika sujud yang akhir ialah tasbih nabi Allah Yunus A.S seperti yang terdapat dalam al-Quran 
sebanyak 40 atau 41 kali).

4.2.2	 Perawat hendaklah solat hajat agar Allah segerakan dan mudahkan kesembuhan pelatih (rakaat pertama Surah 
Al-Insyirah, rakaat kedua Surah Al-Ikhlas bacaan ketika sujud yang akhir ialah ayat 5 Surah Al-Fatihah sebanyak 
40 atau 41 kali sambil dibayangkan Allah telah sembuhkan pelatih).

4.2.3	 Perawat hendaklah berdoa untuk meminta perlindungan dan keselamatan (doa qunut dan tolak bala).

4.2.4	 Perawat hendaklah sentiasa berada dalam keadaan zikrullah dan muraqabah, tawakal dan berserah kepada Allah.

4.2.5	 Perawat mestilah berada dalam keadaan suci dari segala hadas, tubuh badan, pakaian dan berwuduk.

4.2.6	 Perawat mestilah menjaga adab dan tatatertib, jangan menghiraukan provokasi oleh pelatih, jangan banyak 
bercakap, ketawa, bersikap sombong dan sebagainya.

4.2.7	 Perawat hendaklah kreatif dengan mempelbagaikan kaedah rawatan yang digunakan dan sentiasa cergas berfikir.

	 4.3 Keberkesanan Penggunaan Bahan-bahan dan Alat-alat yang Digunakan dalam Rawatan. (1 jam 30 minit)

4.3.1	 Air cuka yang dicampur dengan garam hendaklah disapukan pada anggota yang telah dikenal pasti wujudnya 
unsur penyakit demikian juga pukulan hendaklah dipukul tepat di tempat sepatutnya. Jika bahan-bahan tersebut 
sudah kering, hendaklah disapukan semula.

4.3.2	 Pukulan mestilah dilakukan dengan cara yang mantap, tidak mengambang, hendaklah ditentukan kesan 
pukulan itu telah membinasakan unsur penyakit dengan cara meletakkan tapak tangan di tempat yang dipukul 
untuk menentukan sama ada masih panas ataupun sebaliknya. Sekali-sekala selepas itu hendaklah diperiksa 
semula suhu kepanasan tempat itu.

4.3.3	 Perawat hendaklah terlebih dahulu menentukan mana-mana bahagian anggota yang perlu dipukul dan perlu 
disapukan air cuka dan garam 	 selepas pemeriksaan dibuat.

4.3.4	 Perawat hendaklah selalu melakukan pemeriksaan semula dengan cara-cara yang telah disebutkan di atas supaya 
dapat meyakinkan pelatih mengenai keberkesanan rawatan yang dibuat. Selain daripada itu, ianya akan dapat 
menjadi panduan untuk perawat bagi meneruskan rawatan.

4.3.5	 Perawat hendaklah selalu mengalihkan kedudukan pelatih jika perlu, jangan dibiarkan berbaring atau duduk sahaja.

4.3.6	 Perawat hendaklah menyuruh pelatih, sahabat handai atau ahli keluarga yang ada di sekeliling untuk beristighfar.

4.3.7	 Perawat hendaklah menyuruh rakan atau saudara-mara yang ada di sekeliling untuk memberikan sokongan dan 
galakan kepada pelatih.
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4.3.8	 Jika pelatih itu dijangka akan bertindak agresif, maka perawat hendaklah meminta bantuan dari beberapa orang 
yang diperlukan. Pelatih itu hendaklah diikat dengan empat helai kain semasa sedar secara sukarela dirinya. 
Kemudian jika perlu, hendaklah dimasukkan empat batang ranting ke celah jari kaki kanan pelatih lalu digenggam 
dengan kedua belah tangan yang menyebabkan pelatih akan merasa kesakitan yang kesangatan. Tujuan utamanya 
ialah untuk melemahkan makhluk halus yang ada di dalam badan pelatih.

	 4.4 Pesanan Perawat Kepada Pelatih (1 jam 30 minit)

4.4.1	 Perawat hendaklah memberitahu pelatih supaya datang semula tidak lewat daripada tujuh (7) hari. Sebaik-baiknya 
adalah selepas dua tiga hari. Hendaklah diterangkan juga jika melebihi tujuh (7) hari maka penyakit itu akan kembali 
semula ke tempat asal.

4.4.2	 Perawat hendaklah mengingatkan pelatih dengan jelas pantang larang yang penting seperti tidak boleh bertemu 
dengan pawang atau bomoh, berurut, mandi air panas atau suam, menyapu minyak-minyak panas atau menyapu 
krim pada bahagian yang dirawat. Sekiranya pelatih ingin mengatasi  masalah kegatalan, bengkak atau lebam atau 
sebagainya bolehlah disapu dengan garam halus yang telah dicampur dengan air cuka dan limau nipis atau dituam 
dengan ais batu.

4.4.3	 Perawat juga hendaklah mengingatkan pelatih supaya mencari apa-apa barang larangan yang mungkin ada 
tersimpan di rumah seperti tangkal azimat, air jampi, barang-barang pusaka seperti keris, pedang, cincin, barang-
barang tembaga dan sebagainya supaya dimusnahkan atau dibawa ke pusat rawatan.

4.4.4	 Perawat juga hendaklah menyuruh pelatih supaya membawa emak, ayah, datuk atau nenek (jika masih hidup) 
sekiranya penyakit yang dideritai adalah disebabkan saka. Perawat hendaklah berpesan supaya memperbanyakkan 
solat taubat, solat hajat, berzikir, wirid dan membaca al-Quran terutamanya surah Ar-Ra’d, ayat Manzil atau ayat 
33, selawat Nabi, doa-doa Ma’thurat terutamanya doa qunut jika mampu membacanya sebanyak 13 kali.

4.5 Pelbagai Kesalahan yang Mesti Dielakkan Sebelum, Semasa dan Sesudah Rawatan (1 jam 30 minit)

4.5.1	 Perawat hendaklah mengelakkan diri daripada bercakap apa juga perkara atau masalah yang boleh menyentuh 
peribadi dan melemahkan semangat pelatih atau keluarga. Sebaliknya perawat hendaklah memberikan galakan, 
sokongan dan semangat.

4.5.2	 Perawat tidak boleh bersikap kasar, marah-marah, bersuara tinggi dan sebagainya (berdasarkan ayat 159 Surah 
ali Imran).

4.5.3	 Perawat tidak boleh memukul tempat-tempat yang sensitif seperti muka dan dahi kecuali mendapat izin yang jelas 
daripada pelatih atau keluarga terutamanya bagi pelatih yang datang kali pertama.

4.5.4	 Perawat tidak boleh membiarkan aurat pelatih terdedah dan tidak boleh membenarkan orang yang tidak berkenaan 
masuk ke dalam bilik rawatan.
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5. Kaedah Menghadapi Serangan Makhluk Halus

PENDAHULUAN

Banyak kaedah yang boleh kita gunakan untuk menghadapi pelbagai serangan makhluk halus iaitu jin atau syaitan. Serangan 
makhluk halus menerusi sihir atau apa juga faktor yang mendorong jin atau syaitan menyerang manusia insya Allah dapat 
dipatahkan dengan kaedah-kaedah yang telah diguna dan diajarkan oleh Rasulullah s.a.w. Kita boleh pelajari kaedah-
kaedah tersebut dari alim ulama yang biasa dan mahir dengan ilmu dan amalan tersebut. RSI Istitabah menggunakan 
dua kaedah didasarkan kepada apa yang telah digunakan oleh Rasulullah s.a.w. Kaedah yang pertama ialah kaedah 
ruqyah dengan membacakan ayat-ayat al-Quran, doa dan selawat nabi dalam kaedaan penuh bermuraqabah kepada 
Allah. Kaedah kedua ialah ruqyah tersebut dikombinasikan dengan ketukan perlahan-lahan dengan menggunakan apa juga 
ranting kayu atau rotan yang kecil. 

Kedua-dua kaedah tersebut dapat kita lihat dan fahami seperti di bawah ini. 

	 PERTAMA: KAEDAH RUQYAH

Ayat-ayat al-Quran dan doa-doa yang asas yang mesti dibaca dan dihafaz ialah seperti berikut:
i.	 Hendaklah bertahlil sebanyak yang terdaya selepas solat fardhu lima waktu. Kalau boleh selepas Subuh hendaklah 

dibuat tahlil sebanyak 1,000 kali. Diikuti dengan dhikir ismu dhat Allah... Allah... Allah... 1,000 kali, sambil tafakurkan 
wujudnya Allah.

ii.	 Hendaklah dimulakan dengan mengerjakan solat taubat dua rakaat dan diikuti dengan solat hajat dua rakaat. Kemudian 
berdoa dengan doa yang sesuai dengan hajat masing-masing.

iii.	 Selepas itu hendaklah istighfar dengan menyebut   sebanyak 70 kali.

iv.	 Hendaklah dibaca: 

                                                         

نِ الرَّحِيْمِ يْطَانِ الرَّجِيْمِ . بِسْمِ اِلله الرَّحْٰ أَعُوْذُ بِلِله مِنَ الشَّ
دًا رَسُولُ اِلله أَشْهَدُ أَن َّل إِلٰهَ إَِّل الله وأَشْهَدُ أَنَّ مَُمَّ

وَّةَ إِلاَّ بِلِله الْعَلِيِّ الْعَظِيْمِ لَاحَوْلَ وَلَا قـُ
دٍ يَ كَرِيُم. دٍ وَعَلٰى آلِ مَُمَّ ٱللَّهُمَّ صَلِّ وَسَلِّمْ وَبَرِكْ عَلٰى مَُمَّ

تَّاحُ يَ وَهَّابُ يَ  مَاوَاتِ وَالَْرْضِ يَ مَالِكَ الْمُلْكِ يَ ذَا الَْلَلِ والْكِْراَمِ يَ قَوِيُّ يَ عَزيِزُ يَ فـَ نُ يَ رحَِيمُ يَ بَدِيعَ السَّ ٱللَّهُمَّ يَ ٱلله يَ رَحْٰ
الِمِيَن. عَلِيمُ يَ حَكِيمُ يَ لَطِيفُ يَ خَبِيُر يَ ٱلله يَ لَ إِلٰهَ إِلَّ أَنْتَ سُبْحَانَكَ إِنِّ كُنْتُ مِنَ الظَّ
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ينِ  وْمِ الدِّ تِهِ وَأَصْحَابِهِ وَالتَّابِعِيَن وَتَبِعِ التَّابِعِيَن لَُمْ بِِحْسَانٍ إِلٰ يـَ إِلٰ حَضْرَةِ رَسُولِ ٱلِله صَلَّى الله عَلَيْهِ وَسَلَّمَ ثَُّ إِلٰ أَرْوَاحِ أَزْوَاجِهِ وَذُرِّيَّ
ثَُّ إِلٰ أَرْوَاحِ الَْنْبِيَاءِ وَالْمُرْسَلِيَن وَالْمَلَئِكَةِ الْمُقَرَّبِيَن وَإِلٰ أَرْوَاحِ مَشَائِخِناَ وَمُعَلِّمِينَا وَآبَئِنَا وَأُمَّهَاتِنَا وَجَِيعِ الْمُسْلِمِيَن وَالْمُسْلِمَاتِ 

هُمْ وَالَْمْوَاتِ، ٱلفَاتَِةَ. وَالْمُؤْمِنِيَن وَالْمُؤمِنَاتِ الَْحْيَاءِ مِنـْ

v.	 Bertawasul seperti berikut:

vi.	 Setelah itu barulah dibaca Manzil seperti di bawah:
		

Al-Fatihah: 1-7 

Surah Al- Baqarah: 1-5

ًِ  ٱلرَ� ٱلَلِّ  �  دُ  ١ ٱلرذَِي حٍ َ ِ رَبِّ  ٱلۡح ٍِيَ لِلَّ ًِ  ٱلرَ� ٢ ٱىحعََٰيَ حٔمِ   ٣ ٱلرذَِي َِ مََٰيمِِ يَ خَػِيُ  إيِاَكَ  ٤ ٱلِّي تُدُ وَإِياَكَ نصَح   ٥جَػح

دُِاَ حْ رََٰطَ  ٱ ًَ  ٱلصِّ خَلِي صح ٍُ ح ََ  صِرََٰطَ  ٦ ٱل حً دَ  ٱلََِّي ِٓ جَ غَيَيح حٍ جحػَ
َ
ِ أ ؾحضُٔبِ يۡح ٍَ ح حً وَلََ   ٱل ِٓ   ٧ ٱلضَآىّيَِ غَيَيح

 

 ًٓ ٓ َٰلمَِ  ١ ال خَليَِ  ٱىحهِتََٰبُ  ذَ ٍُ دٗى ىّيِح ُْ ََ  ٢لََ رَيحبََۛ ذيِِِّۛ  ِ  ٱلََِّي ُِٔنَ ة ٌِ ٔنَ  ٱىحؾَيحبِ يؤُح ٍُ ةَ وَيُلِي َٰٔ حً يُِفِلُٔنَ  ٱلصَيَ ُٓ ا رَزَكحنََٰ ٍَ   ٣وَمِ

 ََ ِ  وَٱلََِّي ٌَِ رَتحيمَِ وَب ُزلَِ 
ُ
آ أ ٌَ ُزلَِ إلََِحمَ وَ

ُ
آ أ ٍَ ِ ُِٔنَ ة ٌِ ُِٔنَ  ٱلۡأٓخِرَةِ يؤُح ِ كٔ حً يُ وْلََٰٓهمَِ  ٤ُْ

ُ
ًُ  أ ُْ وْلََٰٓهمَِ 

ُ
ۖۡ وَأ حً ِٓ ِ َِ رَبّ ٌّ دٗى  ُْ  َٰ يرُِٔنَ عََلَ فح ٍُ ح   ٥ ٱل

 

 

حً  سُ ُٓ َٔ  وَإِلََٰ ُْ َّ إلََِ  َٰ ٞ نََٰذِدٞۖۡ لََٓ إلَِ َّٰ َُ إلَِ مََٰ ًُ  ٱلرذَح  ١٦٣ ٱلرذَِي

 

 

Surah Al-Baqarah: 163

ًِ  ٱلرَ� ٱلَلِّ  �  دُ  ١ ٱلرذَِي حٍ َ ِ رَبِّ  ٱلۡح ٍِيَ لِلَّ ًِ  ٱلرَ� ٢ ٱىحعََٰيَ حٔمِ   ٣ ٱلرذَِي َِ مََٰيمِِ يَ خَػِيُ  إيِاَكَ  ٤ ٱلِّي تُدُ وَإِياَكَ نصَح   ٥جَػح

دُِاَ حْ رََٰطَ  ٱ ًَ  ٱلصِّ خَلِي صح ٍُ ح ََ  صِرََٰطَ  ٦ ٱل حً دَ  ٱلََِّي ِٓ جَ غَيَيح حٍ جحػَ
َ
ِ أ ؾحضُٔبِ يۡح ٍَ ح حً وَلََ   ٱل ِٓ   ٧ ٱلضَآىّيَِ غَيَيح

 

 ًٓ ٓ َٰلمَِ  ١ ال خَليَِ  ٱىحهِتََٰبُ  ذَ ٍُ دٗى ىّيِح ُْ ََ  ٢لََ رَيحبََۛ ذيِِِّۛ  ِ  ٱلََِّي ُِٔنَ ة ٌِ ٔنَ  ٱىحؾَيحبِ يؤُح ٍُ ةَ وَيُلِي َٰٔ حً يُِفِلُٔنَ  ٱلصَيَ ُٓ ا رَزَكحنََٰ ٍَ   ٣وَمِ

 ََ ِ  وَٱلََِّي ٌَِ رَتحيمَِ وَب ُزلَِ 
ُ
آ أ ٌَ ُزلَِ إلََِحمَ وَ

ُ
آ أ ٍَ ِ ُِٔنَ ة ٌِ ُِٔنَ  ٱلۡأٓخِرَةِ يؤُح ِ كٔ حً يُ وْلََٰٓهمَِ  ٤ُْ

ُ
ًُ  أ ُْ وْلََٰٓهمَِ 

ُ
ۖۡ وَأ حً ِٓ ِ َِ رَبّ ٌّ دٗى  ُْ  َٰ يرُِٔنَ عََلَ فح ٍُ ح   ٥ ٱل

 

 

حً  سُ ُٓ َٔ  وَإِلََٰ ُْ َّ إلََِ  َٰ ٞ نََٰذِدٞۖۡ لََٓ إلَِ َّٰ َُ إلَِ مََٰ ًُ  ٱلرذَح  ١٦٣ ٱلرذَِي

 

 

ًِ  ٱلرَ� ٱلَلِّ  �  دُ  ١ ٱلرذَِي حٍ َ ِ رَبِّ  ٱلۡح ٍِيَ لِلَّ ًِ  ٱلرَ� ٢ ٱىحعََٰيَ حٔمِ   ٣ ٱلرذَِي َِ مََٰيمِِ يَ خَػِيُ  إيِاَكَ  ٤ ٱلِّي تُدُ وَإِياَكَ نصَح   ٥جَػح

دُِاَ حْ رََٰطَ  ٱ ًَ  ٱلصِّ خَلِي صح ٍُ ح ََ  صِرََٰطَ  ٦ ٱل حً دَ  ٱلََِّي ِٓ جَ غَيَيح حٍ جحػَ
َ
ِ أ ؾحضُٔبِ يۡح ٍَ ح حً وَلََ   ٱل ِٓ   ٧ ٱلضَآىّيَِ غَيَيح

 

 ًٓ ٓ َٰلمَِ  ١ ال خَليَِ  ٱىحهِتََٰبُ  ذَ ٍُ دٗى ىّيِح ُْ ََ  ٢لََ رَيحبََۛ ذيِِِّۛ  ِ  ٱلََِّي ُِٔنَ ة ٌِ ٔنَ  ٱىحؾَيحبِ يؤُح ٍُ ةَ وَيُلِي َٰٔ حً يُِفِلُٔنَ  ٱلصَيَ ُٓ ا رَزَكحنََٰ ٍَ   ٣وَمِ

 ََ ِ  وَٱلََِّي ٌَِ رَتحيمَِ وَب ُزلَِ 
ُ
آ أ ٌَ ُزلَِ إلََِحمَ وَ

ُ
آ أ ٍَ ِ ُِٔنَ ة ٌِ ُِٔنَ  ٱلۡأٓخِرَةِ يؤُح ِ كٔ حً يُ وْلََٰٓهمَِ  ٤ُْ

ُ
ًُ  أ ُْ وْلََٰٓهمَِ 

ُ
ۖۡ وَأ حً ِٓ ِ َِ رَبّ ٌّ دٗى  ُْ  َٰ يرُِٔنَ عََلَ فح ٍُ ح   ٥ ٱل

 

 

حً  سُ ُٓ َٔ  وَإِلََٰ ُْ َّ إلََِ  َٰ ٞ نََٰذِدٞۖۡ لََٓ إلَِ َّٰ َُ إلَِ مََٰ ًُ  ٱلرذَح  ١٦٣ ٱلرذَِي
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Surah Al-Baqarah: 255-257

َٔ  ٱلَلُّ  ُْ َّ إلََِ  َٰ ححَي لََٓ إلَِ مُٔ   ٱى خُذُهُ  ٱىحلَيي
ح
مٞ  لَُّ  ۥلََ حأَ حٔ َ ثٞ وَلََ ُ َِ ا فِِ  ۥشِ َٰتِ ٌَ َٰنَ صَمَ ا فِِ  ٱل ٌَ رۡضِ  وَ

َ َ ذَا  ٱلۡح فَعُ غِِدَهُ  يٱلََِّ ٌَ ِ   ٓۥيشَح ُِّ ا   ۦ إلََِ بإِذِح ٌَ  ًُ يَ حَػح
 ِ ۖۡ وَلََ يُ حً ُٓ ا خَيحفَ ٌَ حً وَ ِٓ حدِي ي

َ
َ أ ِ  يعُٔنَ بَيح ّ ٍِ حَ غِيح ِ ٌّ ءٖ  ُّ  ۦٓ بشََِح ا شَاءَٓ  وشَِعَ نُرحشِيي ٍَ ِ َٰتِ إلََِ ة َٰنَ رۡضَۖۡ وَ  ٱلصَمَ

َ َٔ  ۥٔهُهُ  ُٔ وَلََ يَ  ٱلۡح ُْ ا  وَ ٍَ ُٓ ظُ  ٱىحػَلِي ذِفح
ًُ ٱىح  ٓ  ٢٥٥ ػَظِي رَاهَ فِِ  لََ َِ  إنِح ي دُ كدَ حبََيََ  ٱلِّ ََ  ٱلريشح ٌِ  ِ ِ  ٱىحغَّ فُرح ة َ يسَح ٍَ َٰؾُٔتِ ذَ ِ  ٱىطَ َۢ ة ٌِ ِ وَيُؤح صَمَ ذَلَدِ  ٱلَلّ حٍ خَ ِ  ٱشح ِ ة وَة قََٰ  ٱىحػُرح ثح ُٔ ح  ٱُفصَِامَ لََ  ٱل

اۗ وَ  َٓ َ ًٌ  ٱلَلُّ ل يعٌ غَييِ ٍِ ََ وَلِِي  ٱلَلُّ  ٢٥٦شَ ي ََ  ٱلََِّ ِ ٌّ  ً ُٓ رحُِ أْ يُُح ُِ ٌَ َٰجِ ءَا يمَُ رِ  إلََِ  ٱىظي ََ وَ  ٱلنئ ي ًُ  ٱلََِّ ُْ لَِاَؤُٓ وح
َ

وٓاْ أ َٰؾُٔتُ زَفَرُ ََ  ٱىطَ ِ ٌّ  ً ُٓ رحُِٔجَ ِ يُُح ر  ٱلنئ
َٰجِ  إلََِ  يمَُ َٰبُ  ٱىظي حَ صح

َ
همَِ أ وْلََٰٓ

ُ
ونَ  ٱلناَرِ  أ َٰلُِِ ا خَ َٓ حً ذيِ ُْ٢٥٥  

 

 ِ َ ا فِِ  لّلِّ َٰتِ ٌَ َٰنَ ا فِِ وَ  ٱلصَمَ رۡضِ  ٌَ
َ ِ  ٱلۡح سًُ ةِّ هُٔ يُاَشِتح وح تُُحفُ

َ
حً أ ُفُصِسُ

َ
ا فِِٓ أ ٌَ دُواْ  ۖۡ وَإِن تُتح ۗ وَ  ٱلَلُّ َ يشََاءُٓ ٌَ بُ  َ يشََاءُٓ وَيُػَذِّ ٍَ ِ فِرُ ل َٰ  ٱلَلُّ ذَيَؾح عََلَ

ءٖ كدَِيرٌ  ِ شََح
ََ  ٢٨٤كُّ ٌَ ِ  ٱلرَشُٔلُ  ءَا َ رَبِّّ ٌِ  ِ ّ لََِح ُزلَِ إ

ُ
ٓ أ ا ٍَ ِ ٍُ وَ  ۦة ح ٔنَ  ٱل ُِ ٌِ ِ  ؤح ََ ة ٌَ ِ كٌُّ ءَا ِ  ٱلَلّ ههَِخِّ لََٰٓ ٌَ ِ  ۦوَ ِ  ۦوَكُخُتِّ رشُُيِّ َِ  ۦوَ ٌّ ذَدٖ 

َ
َ أ لََ جُفَرّقُِ بَيح

 ِ وَإِلََحمَ   ۦ ريشُيِّ ا  َِ رَاُمََ رَبَ ۖۡ دُفح ا َِ ظَػح
َ

ا وَأ َِ ػح ٍِ ْ شَ أ ُ ح وَكاَل صِيُۡ ٱل َٓ  ٱلَلُّ يسَُيؿُِّ  لََ  ٢٨٥ٍَ َ ا  ل َٓ ػَ صًا إلََِ وشُح ا جَفح ٌَ ا  َٓ ا نَصَتَجح وغََيَيح ٌَ ۗ ا  تَصَتَجح  ٱزح
 ُّ يحخَ ا حَََ ٍَ ا نَ ٗ ٓ إصِۡح ا َِ وح غَيَيح ٍِ ا وَلََ تََح َِ ُاَ  رَبَ

ح
عَأ خح

َ
وح أ

َ
ٓ أ ا َِ صَِي ٓ إنِ ن ُاَ ا لََ حؤَُاخِذح َِ ََ عََلَ  ۥرَبَ ي َِ  ٱلََِّ ا  رَبَ َِ ِ ي َ رَتح ِ  اٌِ ا لََ ظَاكَثَ لَناَ ةِّ ٌَ ا  َِ يح ِ ٍّ  ۡۦۖ وَلََ تََُ

ؿُ ٱوَ  ا وَ  خح َِ فِرح خَ ٓ  لَناَ وَ  ٱؽح ا َِ ا ـَ  ٱرححََح َِ َٰ ىَى حٔ ُجَ مَ
َ

ُاَأ مِ عََلَ  ٱُصُُح حٔ ََ  ٱىحلَ َٰفرِيِ   ٢٨٤ ٱىحكَ

َٔ  ٱلَلُّ  ُْ َّ إلََِ  َٰ ححَي لََٓ إلَِ مُٔ   ٱى خُذُهُ  ٱىحلَيي
ح
مٞ  لَُّ  ۥلََ حأَ حٔ َ ثٞ وَلََ ُ َِ ا فِِ  ۥشِ َٰتِ ٌَ َٰنَ صَمَ ا فِِ  ٱل ٌَ رۡضِ  وَ

َ َ ذَا  ٱلۡح فَعُ غِِدَهُ  يٱلََِّ ٌَ ِ   ٓۥيشَح ُِّ ا   ۦ إلََِ بإِذِح ٌَ  ًُ يَ حَػح
 ِ ۖۡ وَلََ يُ حً ُٓ ا خَيحفَ ٌَ حً وَ ِٓ حدِي ي

َ
َ أ ِ  يعُٔنَ بَيح ّ ٍِ حَ غِيح ِ ٌّ ءٖ  ُّ  ۦٓ بشََِح ا شَاءَٓ  وشَِعَ نُرحشِيي ٍَ ِ َٰتِ إلََِ ة َٰنَ رۡضَۖۡ وَ  ٱلصَمَ

َ َٔ  ۥٔهُهُ  ُٔ وَلََ يَ  ٱلۡح ُْ ا  وَ ٍَ ُٓ ظُ  ٱىحػَلِي ذِفح
ًُ ٱىح  ٓ  ٢٥٥ ػَظِي رَاهَ فِِ  لََ َِ  إنِح ي دُ كدَ حبََيََ  ٱلِّ ََ  ٱلريشح ٌِ  ِ ِ  ٱىحغَّ فُرح ة َ يسَح ٍَ َٰؾُٔتِ ذَ ِ  ٱىطَ َۢ ة ٌِ ِ وَيُؤح صَمَ ذَلَدِ  ٱلَلّ حٍ خَ ِ  ٱشح ِ ة وَة قََٰ  ٱىحػُرح ثح ُٔ ح  ٱُفصَِامَ لََ  ٱل

اۗ وَ  َٓ َ ًٌ  ٱلَلُّ ل يعٌ غَييِ ٍِ ََ وَلِِي  ٱلَلُّ  ٢٥٦شَ ي ََ  ٱلََِّ ِ ٌّ  ً ُٓ رحُِ أْ يُُح ُِ ٌَ َٰجِ ءَا يمَُ رِ  إلََِ  ٱىظي ََ وَ  ٱلنئ ي ًُ  ٱلََِّ ُْ لَِاَؤُٓ وح
َ

وٓاْ أ َٰؾُٔتُ زَفَرُ ََ  ٱىطَ ِ ٌّ  ً ُٓ رحُِٔجَ ِ يُُح ر  ٱلنئ
َٰجِ  إلََِ  يمَُ َٰبُ  ٱىظي حَ صح

َ
همَِ أ وْلََٰٓ

ُ
ونَ  ٱلناَرِ  أ َٰلُِِ ا خَ َٓ حً ذيِ ُْ٢٥٥  

 

 ِ َ ا فِِ  لّلِّ َٰتِ ٌَ َٰنَ ا فِِ وَ  ٱلصَمَ رۡضِ  ٌَ
َ ِ  ٱلۡح سًُ ةِّ هُٔ يُاَشِتح وح تُُحفُ

َ
حً أ ُفُصِسُ

َ
ا فِِٓ أ ٌَ دُواْ  ۖۡ وَإِن تُتح ۗ وَ  ٱلَلُّ َ يشََاءُٓ ٌَ بُ  َ يشََاءُٓ وَيُػَذِّ ٍَ ِ فِرُ ل َٰ  ٱلَلُّ ذَيَؾح عََلَ

ءٖ كدَِيرٌ  ِ شََح
ََ  ٢٨٤كُّ ٌَ ِ  ٱلرَشُٔلُ  ءَا َ رَبِّّ ٌِ  ِ ّ لََِح ُزلَِ إ

ُ
ٓ أ ا ٍَ ِ ٍُ وَ  ۦة ح ٔنَ  ٱل ُِ ٌِ ِ  ؤح ََ ة ٌَ ِ كٌُّ ءَا ِ  ٱلَلّ ههَِخِّ لََٰٓ ٌَ ِ  ۦوَ ِ  ۦوَكُخُتِّ رشُُيِّ َِ  ۦوَ ٌّ ذَدٖ 

َ
َ أ لََ جُفَرّقُِ بَيح

 ِ وَإِلََحمَ   ۦ ريشُيِّ ا  َِ رَاُمََ رَبَ ۖۡ دُفح ا َِ ظَػح
َ

ا وَأ َِ ػح ٍِ ْ شَ أ ُ ح وَكاَل صِيُۡ ٱل َٓ  ٱلَلُّ يسَُيؿُِّ  لََ  ٢٨٥ٍَ َ ا  ل َٓ ػَ صًا إلََِ وشُح ا جَفح ٌَ ا  َٓ ا نَصَتَجح وغََيَيح ٌَ ۗ ا  تَصَتَجح  ٱزح
 ُّ يحخَ ا حَََ ٍَ ا نَ ٗ ٓ إصِۡح ا َِ وح غَيَيح ٍِ ا وَلََ تََح َِ ُاَ  رَبَ

ح
عَأ خح

َ
وح أ

َ
ٓ أ ا َِ صَِي ٓ إنِ ن ُاَ ا لََ حؤَُاخِذح َِ ََ عََلَ  ۥرَبَ ي َِ  ٱلََِّ ا  رَبَ َِ ِ ي َ رَتح ِ  اٌِ ا لََ ظَاكَثَ لَناَ ةِّ ٌَ ا  َِ يح ِ ٍّ  ۡۦۖ وَلََ تََُ

ؿُ ٱوَ  ا وَ  خح َِ فِرح خَ ٓ  لَناَ وَ  ٱؽح ا َِ ا ـَ  ٱرححََح َِ َٰ ىَى حٔ ُجَ مَ
َ

ُاَأ مِ عََلَ  ٱُصُُح حٔ ََ  ٱىحلَ َٰفرِيِ   ٢٨٤ ٱىحكَ

Surah Al-Baqarah: 284-286

ِٓدَ  ُّ  ٱلَلُّ  شَ َ ُ
َ

َٔ وَ  ۥأ ُْ َّ إلََِ  َٰ ههَِثُ لََٓ إلَِ لََٰٓ ٍَ ح أْ  ٱل ُ وْل
ُ

ًِ وَأ ِ  ٱىحػِيح اۢ ة ٍَ ِ طِ  كاَنٓ َٔ  ٱىحلِصح ُْ َّ إلََِ  َٰ ًُ  ٱىحػَزيِزُ لََٓ إلَِ هِي َ   ١٨ ٱلۡح

 

 

ًَ  كُوِ  ُٓ َٰيمَِ  ٱليَ يحمِ مَ ٍُ ح تِِ  ٱل يحمَ حؤُح ٍُ ح َ تشََاءُٓ وَحنَزِعُ  ٱل يحمَ ٌَ ٍُ ح ٍَ  ٱل ۖۡ بيَِدِكَ مِ َ تشََاءُٓ ٌَ َ تشََاءُٓ وَحذُِلي  ٌَ ۖۡ َ تشََاءُٓ وَحػُِزي  ُ يۡح َ ءٖ  ٱلۡح ِ شََح
َٰ كُّ إُِمََ عََلَ

ِ فِِ  ٱلََحوَ  حُٔىجُِ  ٢٦كدَِيرٞ  ار َٓ ارَ وَحُٔىجُِ  ٱلنَ َٓ ََ  ٱىححََ وَتُُحرجُِ  ٱلََحوِ  فِِ  ٱلنَ يّجِِ ٌِ ٍَ ح يّجَِ وَتُُحرجُِ  ٱل ٍَ ح ََ  ٱل ٌِ ۡۖ ِ ذِصَابٖ  ٱىححَِّ َ تشََاءُٓ ةؾَِيۡح ٌَ زُقُ    ٢٧وَحرَح

 

ًُ  إنَِ  ي ٱلَلُّ رَبَسُ َٰتِ خَيقََ  ٱلََِّ َٰنَ رۡضَ وَ  ٱلصَمَ
َ ًَ  ٱلۡح ياَمٖ ثُ

َ
ىَٰ فِِ شِخَثِ أ َٔ خَ شَِ  ٱىحػَرحشِ  عََلَ  ٱشح ارَ  ٱلََحوَ حُؾح َٓ ُّ  ٱلنَ يتُُ سَ ذَثيِثٗا وَ  ۥحَعح حٍ رَ وَ  ٱلشَ ٍَ  ٱىحلَ

مَٔ وَ  ِ مُصَ  ٱلنيخُ رهِ مح
َ
َٰتِۢ ةأِ لََ لَُّ  ۦٓۗ خَرَ

َ
يحقُ أ َ ۗ وَ  ٱلۡح رُ مح

َ يَ رَبي  ٱلَلُّ تَتَارَكَ  ٱلۡح ٍِ َ َٰي حعَ ْ  ٥٤ ٱى أ غُ ُّ  ٱهح َ يَثً  إُِ عٗٗ وخَُفح حً حضَََي ََ لََ يُبِي  ۥرَبَسُ خَدِي ػح ٍُ ح  ٥٥ ٱل
صِدُواْ فِِ  وَلََ  رۡضِ تُفح

َ ا وَ  ٱلۡح َٓ َٰرِ لَ دَ إصِح هُٔ بَػح غُ جَ  ٱهح َ ػًا  إنَِ رحََح ٍَ ا وَظَ ٗـ حٔ ِ خَ ََ  ٱلَلّ ِ ٌّ صِنيَِ كَريِبٞ  رح ٍُ ح   ٥٦ ٱل

 

Surah Ali-'Imran: 18
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Surah Ali-'Imran: 26-27

Surah Al-A'raf: 54-56

ِٓدَ  ُّ  ٱلَلُّ  شَ َ ُ
َ

َٔ وَ  ۥأ ُْ َّ إلََِ  َٰ ههَِثُ لََٓ إلَِ لََٰٓ ٍَ ح أْ  ٱل ُ وْل
ُ

ًِ وَأ ِ  ٱىحػِيح اۢ ة ٍَ ِ طِ  كاَنٓ َٔ  ٱىحلِصح ُْ َّ إلََِ  َٰ ًُ  ٱىحػَزيِزُ لََٓ إلَِ هِي َ   ١٨ ٱلۡح

 

 

ًَ  كُوِ  ُٓ َٰيمَِ  ٱليَ يحمِ مَ ٍُ ح تِِ  ٱل يحمَ حؤُح ٍُ ح َ تشََاءُٓ وَحنَزِعُ  ٱل يحمَ ٌَ ٍُ ح ٍَ  ٱل ۖۡ بيَِدِكَ مِ َ تشََاءُٓ ٌَ َ تشََاءُٓ وَحذُِلي  ٌَ ۖۡ َ تشََاءُٓ وَحػُِزي  ُ يۡح َ ءٖ  ٱلۡح ِ شََح
َٰ كُّ إُِمََ عََلَ

ِ فِِ  ٱلََحوَ  حُٔىجُِ  ٢٦كدَِيرٞ  ار َٓ ارَ وَحُٔىجُِ  ٱلنَ َٓ ََ  ٱىححََ وَتُُحرجُِ  ٱلََحوِ  فِِ  ٱلنَ يّجِِ ٌِ ٍَ ح يّجَِ وَتُُحرجُِ  ٱل ٍَ ح ََ  ٱل ٌِ ۡۖ ِ ذِصَابٖ  ٱىححَِّ َ تشََاءُٓ ةؾَِيۡح ٌَ زُقُ    ٢٧وَحرَح

 

ًُ  إنَِ  ي ٱلَلُّ رَبَسُ َٰتِ خَيقََ  ٱلََِّ َٰنَ رۡضَ وَ  ٱلصَمَ
َ ًَ  ٱلۡح ياَمٖ ثُ

َ
ىَٰ فِِ شِخَثِ أ َٔ خَ شَِ  ٱىحػَرحشِ  عََلَ  ٱشح ارَ  ٱلََحوَ حُؾح َٓ ُّ  ٱلنَ يتُُ سَ ذَثيِثٗا وَ  ۥحَعح حٍ رَ وَ  ٱلشَ ٍَ  ٱىحلَ

مَٔ وَ  ِ مُصَ  ٱلنيخُ رهِ مح
َ
َٰتِۢ ةأِ لََ لَُّ  ۦٓۗ خَرَ

َ
يحقُ أ َ ۗ وَ  ٱلۡح رُ مح

َ يَ رَبي  ٱلَلُّ تَتَارَكَ  ٱلۡح ٍِ َ َٰي حعَ ْ  ٥٤ ٱى أ غُ ُّ  ٱهح َ يَثً  إُِ عٗٗ وخَُفح حً حضَََي ََ لََ يُبِي  ۥرَبَسُ خَدِي ػح ٍُ ح  ٥٥ ٱل
صِدُواْ فِِ  وَلََ  رۡضِ تُفح

َ ا وَ  ٱلۡح َٓ َٰرِ لَ دَ إصِح هُٔ بَػح غُ جَ  ٱهح َ ػًا  إنَِ رحََح ٍَ ا وَظَ ٗـ حٔ ِ خَ ََ  ٱلَلّ ِ ٌّ صِنيَِ كَريِبٞ  رح ٍُ ح   ٥٦ ٱل

 

ِٓدَ  ُّ  ٱلَلُّ  شَ َ ُ
َ

َٔ وَ  ۥأ ُْ َّ إلََِ  َٰ ههَِثُ لََٓ إلَِ لََٰٓ ٍَ ح أْ  ٱل ُ وْل
ُ

ًِ وَأ ِ  ٱىحػِيح اۢ ة ٍَ ِ طِ  كاَنٓ َٔ  ٱىحلِصح ُْ َّ إلََِ  َٰ ًُ  ٱىحػَزيِزُ لََٓ إلَِ هِي َ   ١٨ ٱلۡح

 

 

ًَ  كُوِ  ُٓ َٰيمَِ  ٱليَ يحمِ مَ ٍُ ح تِِ  ٱل يحمَ حؤُح ٍُ ح َ تشََاءُٓ وَحنَزِعُ  ٱل يحمَ ٌَ ٍُ ح ٍَ  ٱل ۖۡ بيَِدِكَ مِ َ تشََاءُٓ ٌَ َ تشََاءُٓ وَحذُِلي  ٌَ ۖۡ َ تشََاءُٓ وَحػُِزي  ُ يۡح َ ءٖ  ٱلۡح ِ شََح
َٰ كُّ إُِمََ عََلَ

ِ فِِ  ٱلََحوَ  حُٔىجُِ  ٢٦كدَِيرٞ  ار َٓ حُٔىجُِ  ٱلنَ ارَ وَ َٓ ََ  ٱىححََ وَتُُحرجُِ  ٱلََحوِ  فِِ  ٱلنَ يّجِِ ٌِ ٍَ ح يّجَِ وَتُُحرجُِ  ٱل ٍَ ح ََ  ٱل ٌِ ۡۖ ِ ذِصَابٖ  ٱىححَِّ َ تشََاءُٓ ةؾَِيۡح ٌَ زُقُ    ٢٧وَحرَح

 

ًُ  إنَِ  ي ٱلَلُّ رَبَسُ َٰتِ خَيقََ  ٱلََِّ َٰنَ رۡضَ وَ  ٱلصَمَ
َ ًَ  ٱلۡح ياَمٖ ثُ

َ
ىَٰ فِِ شِخَثِ أ َٔ خَ شَِ  ٱىحػَرحشِ  عََلَ  ٱشح ارَ  ٱلََحوَ حُؾح َٓ ُّ  ٱلنَ يتُُ سَ ذَثيِثٗا وَ  ۥحَعح حٍ رَ وَ  ٱلشَ ٍَ  ٱىحلَ

مَٔ وَ  ِ مُصَ  ٱلنيخُ رهِ مح
َ
َٰتِۢ ةأِ لََ لَُّ  ۦٓۗ خَرَ

َ
يحقُ أ َ ۗ وَ  ٱلۡح رُ مح

َ يَ رَبي  ٱلَلُّ تَتَارَكَ  ٱلۡح ٍِ َ َٰي حعَ ْ  ٥٤ ٱى أ غُ ُّ  ٱهح َ يَثً  إُِ عٗٗ وخَُفح حً حضَََي ََ لََ يُبِي  ۥرَبَسُ خَدِي ػح ٍُ ح  ٥٥ ٱل
صِدُواْ فِِ  وَلََ  رۡضِ تُفح

َ ا وَ  ٱلۡح َٓ َٰرِ لَ دَ إصِح هُٔ بَػح غُ جَ  ٱهح َ ػًا  إنَِ رحََح ٍَ ا وَظَ ٗـ حٔ ِ خَ ََ  ٱلَلّ ِ ٌّ صِنيَِ كَريِبٞ  رح ٍُ ح   ٥٦ ٱل

 

ْ  كُوِ  أ غُ وِ  ٱلَلَّ  ٱهح
َ

ْ أ أ غُ ۖۡ  ٱهح ََ َٰ مَ ُّ  ٱلرذَح يَ َـ أْ  غُ ا حدَح ٌَ ا  ّٗ ي
َ

اءُٓ أ ٍَ شح
َ نََٰ   ٱلۡح صح ُ ا وَ  ٱلۡح َٓ ِ رح ةصَِلََحمَِ وَلََ تُُاَـجِح ة َٓ خَؼِ وَلََ تََح َٰلمَِ شَبيِلَٗ  ٱبح َ ذَ   ١١٠بَيح

دُ  وَكُوِ  حٍ َ ِ  ٱلۡح يلِلَّ حً يسََُ لَُّ  ٱلََِّ َ ا وَل حً حَخَخِذح وَلَٗ َ يحمِ شََِيمٞ فِِ  ۥل ٍُ ح حً يسََُ لَُّ  ٱل َ ََ  ۥوَل ِ ٌّ  ٞ ۖۡ وَلِِّ لِّ تيَِۡاۢ  ٱلَّي هُ حسَح ح   ١١٠وَكَبِّّ

 

حً  خُ ـرََصِبح
َ

ا لََ حرُححَػُٔنَ  أ َِ حً إلََِح ُسَُ
َ

حً خَتَثٗا وَأ َٰسُ نَ ا خَيلَح ٍَ جَ
َ

َٰلَ  ١١٥أ يمُِ  ٱلَلُّ  ذَخَعَ ٍَ ح ۖۡ  ٱل قي َ َٔ رَبي  ٱلۡح ُْ َّ إلََِ  َٰ ٓ إلَِ شِ لََ ًِ  ٱىحػَرح هَريِ َ ١١٦ ٱىح ٌَ عَ  وَ ٌَ عُ  يدَح
 ِ ََ لَُّ  ٱلَلّ َٰ هَ ا ءَاخَرَ لََ ةرُح ًٓ َٰ ِ  ۥإلَِ ُّ  ۦةِّ ُ ا ذِصَاة ٍَ ِ  ۥـإَجَِ ُّ  ۦٓ  غِِدَ رَبِّّ َ يدُِ  ۥإُِ َٰفرُِونَ لََ حُفح كَ فرِح وَكُو رَبِّ   ١١٧ ٱىح حً وَ  ٱؽح جَ  ٱرحذَ ُ

َ
ُ  وَأ َٰحَِِيَ خَيۡح   ١١٥ ٱىرَ

 

َٰجِ  فَ ا  وَٱىصََٰٓ َٰتِ ـَ   ١صَفّٗ َٰحِرَ رٗا  ٱىزَ َٰجِ ـَ   ٢زحَح َٰييَِ رًا  ٱىتَ َٰذِدٞ  إنَِ  ٣ذنِح حً ىَنَ سُ َٓ َٰ َٰتِ  رَبي  ٤إلَِ َٰنَ رۡضِ وَ  ٱلصَمَ
َ ا وَرَبي  ٱلۡح ٍَ ُٓ َِ ا ةيَح ٌَ  وَ

رقِِ  شََٰ ٍَ ح ا   ٥ ٱل َِ اءَٓ إُِاَ زَيَ ٍَ يَا ٱلصَ جح ثٍ  ٱلي َِ انبِِ ةزِيِ َٔ ظٗا ٦ ٱىحهَ اردِٖ  وذَِفح ٌَ  َٖ َٰ طَ ِ شَيح
َ كُّ ِ َ  لََ  ٧ٌّ ػُٔنَ إلََِ ي ٍَ لَِ صَ ٍَ ح َٰ  ٱل َ عَلح

َ َ ٱلۡح ٌِ ذَـُٔنَ   وَيُلح

ِ حَاُبِٖ  
حً غَذَابٞ وَاصِبٌ   ٨كُّ ُٓ َ رٗاۖۡ وَل حَ خَعِؿَ  إلََِ  ٩هُذُٔ فَثَ ٌَ عح َ ُّ  ٱلۡح تَػَ تح

َ
ابٞ ثاَكبِٞ  ۥـَأ َٓ حً  ٪شِ ِٓ ِ خ خَفح حَ  ـٱَشح ٌَ م 

َ
شَدي خَيحلًا أ

َ
حً أ ُْ َ

أ
زبِِۢ  َِ ظِيٖ لََ ٌّ  ً ُٓ َٰ نَ ٓ  إُِاَ خَيَلح ا َِ   ٫خَيَلح

Surah Al-Isra': 110-111

Surah Al-Mukminun: 115-118

ْ  كُوِ  أ غُ وِ  ٱلَلَّ  ٱهح
َ

ْ أ أ غُ ۖۡ  ٱهح ََ َٰ مَ ُّ  ٱلرذَح يَ َـ أْ  غُ ا حدَح ٌَ ا  ّٗ ي
َ

اءُٓ أ ٍَ شح
َ نََٰ   ٱلۡح صح ُ ا وَ  ٱلۡح َٓ ِ رح ةصَِلََحمَِ وَلََ تُُاَـجِح ة َٓ خَؼِ وَلََ تََح َٰلمَِ شَبيِلَٗ  ٱبح َ ذَ   ١١٠بَيح

دُ  وَكُوِ  حٍ َ ِ  ٱلۡح يلِلَّ حً يسََُ لَُّ  ٱلََِّ َ ا وَل حً حَخَخِذح وَلَٗ َ يحمِ شََِيمٞ فِِ  ۥل ٍُ ح حً يسََُ لَُّ  ٱل َ ََ  ۥوَل ِ ٌّ  ٞ ۖۡ وَلِِّ لِّ تيَِۡاۢ  ٱلَّي هُ حسَح ح   ١١٠وَكَبِّّ

 

حً  خُ ـرََصِبح
َ

ا لََ حرُححَػُٔنَ  أ َِ حً إلََِح ُسَُ
َ

حً خَتَثٗا وَأ َٰسُ نَ ا خَيلَح ٍَ جَ
َ

َٰلَ  ١١٥أ يمُِ  ٱلَلُّ  ذَخَعَ ٍَ ح ۖۡ  ٱل قي َ َٔ رَبي  ٱلۡح ُْ َّ إلََِ  َٰ ٓ إلَِ شِ لََ ًِ  ٱىحػَرح هَريِ َ ١١٦ ٱىح ٌَ عَ  وَ ٌَ عُ  يدَح
 ِ ََ لَُّ  ٱلَلّ َٰ هَ ا ءَاخَرَ لََ ةرُح ًٓ َٰ ِ  ۥإلَِ ُّ  ۦةِّ ُ ا ذِصَاة ٍَ ِ  ۥـإَجَِ ُّ  ۦٓ  غِِدَ رَبِّّ َ يدُِ  ۥإُِ َٰفرُِونَ لََ حُفح كَ فرِح وَكُو رَبِّ   ١١٧ ٱىح حً وَ  ٱؽح جَ  ٱرحذَ ُ

َ
ُ  وَأ َٰحَِِيَ خَيۡح   ١١٥ ٱىرَ

 

َٰجِ  فَ ا  وَٱىصََٰٓ َٰتِ ـَ   ١صَفّٗ َٰحِرَ رٗا  ٱىزَ َٰجِ ـَ   ٢زحَح َٰييَِ رًا  ٱىتَ َٰذِدٞ  إنَِ  ٣ذنِح حً ىَنَ سُ َٓ َٰ َٰتِ  رَبي  ٤إلَِ َٰنَ رۡضِ وَ  ٱلصَمَ
َ ا وَرَبي  ٱلۡح ٍَ ُٓ َِ ا ةيَح ٌَ  وَ

رقِِ  شََٰ ٍَ ح ا   ٥ ٱل َِ اءَٓ إُِاَ زَيَ ٍَ يَا ٱلصَ جح ثٍ  ٱلي َِ انبِِ ةزِيِ َٔ ظٗا ٦ ٱىحهَ اردِٖ  وذَِفح ٌَ  َٖ َٰ طَ ِ شَيح
َ كُّ ِ َ  لََ  ٧ٌّ ػُٔنَ إلََِ ي ٍَ لَِ صَ ٍَ ح َٰ  ٱل َ عَلح

َ َ ٱلۡح ٌِ ذَـُٔنَ   وَيُلح

ِ حَاُبِٖ  
حً غَذَابٞ وَاصِبٌ   ٨كُّ ُٓ َ رٗاۖۡ وَل حَ خَعِؿَ  إلََِ  ٩هُذُٔ فَثَ ٌَ عح َ ُّ  ٱلۡح تَػَ تح

َ
ابٞ ثاَكبِٞ  ۥـَأ َٓ حً  ٪شِ ِٓ ِ خ خَفح حَ  ـٱَشح ٌَ م 

َ
شَدي خَيحلًا أ

َ
حً أ ُْ َ

أ
زبِِۢ  َِ ظِيٖ لََ ٌّ  ً ُٓ َٰ نَ ٓ  إُِاَ خَيَلح ا َِ   ٫خَيَلح
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Surah Al-Saffat: 1-11

ْ  كُوِ  أ غُ وِ  ٱلَلَّ  ٱهح
َ

ْ أ أ غُ ۖۡ  ٱهح ََ َٰ مَ ُّ  ٱلرذَح يَ َـ أْ  غُ ا حدَح ٌَ ا  ّٗ ي
َ

اءُٓ أ ٍَ شح
َ نََٰ   ٱلۡح صح ُ ا وَ  ٱلۡح َٓ ِ رح ةصَِلََحمَِ وَلََ تُُاَـجِح ة َٓ خَؼِ وَلََ تََح َٰلمَِ شَبيِلَٗ  ٱبح َ ذَ   ١١٠بَيح

دُ  وَكُوِ  حٍ َ ِ  ٱلۡح يلِلَّ حً يسََُ لَُّ  ٱلََِّ َ ا وَل حً حَخَخِذح وَلَٗ َ يحمِ شََِيمٞ فِِ  ۥل ٍُ ح حً يسََُ لَُّ  ٱل َ ََ  ۥوَل ِ ٌّ  ٞ ۖۡ وَلِِّ لِّ تيَِۡاۢ  ٱلَّي هُ حسَح ح   ١١٠وَكَبِّّ

 

حً  خُ ـرََصِبح
َ

ا لََ حرُححَػُٔنَ  أ َِ حً إلََِح ُسَُ
َ

حً خَتَثٗا وَأ َٰسُ نَ ا خَيلَح ٍَ جَ
َ

َٰلَ  ١١٥أ يمُِ  ٱلَلُّ  ذَخَعَ ٍَ ح ۖۡ  ٱل قي َ َٔ رَبي  ٱلۡح ُْ َّ إلََِ  َٰ ٓ إلَِ شِ لََ ًِ  ٱىحػَرح هَريِ َ ١١٦ ٱىح ٌَ عَ  وَ ٌَ عُ  يدَح
 ِ ََ لَُّ  ٱلَلّ َٰ هَ ا ءَاخَرَ لََ ةرُح ًٓ َٰ ِ  ۥإلَِ ُّ  ۦةِّ ُ ا ذِصَاة ٍَ ِ  ۥـإَجَِ ُّ  ۦٓ  غِِدَ رَبِّّ َ يدُِ  ۥإُِ َٰفرُِونَ لََ حُفح كَ فرِح وَكُو رَبِّ   ١١٧ ٱىح حً وَ  ٱؽح جَ  ٱرحذَ ُ

َ
ُ  وَأ َٰحَِِيَ خَيۡح   ١١٥ ٱىرَ

 

َٰجِ  فَ ا  وَٱىصََٰٓ َٰتِ  َـ  ١صَفّٗ َٰحِرَ رٗا  ٱىزَ َٰجِ  َـ  ٢زحَح َٰييَِ رًا  ٱىتَ َٰذِدٞ  إنَِ  ٣ذنِح حً ىَنَ سُ َٓ َٰ َٰتِ  رَبي  ٤إلَِ َٰنَ رۡضِ وَ  ٱلصَمَ
َ ا وَرَبي  ٱلۡح ٍَ ُٓ َِ ا ةيَح ٌَ  وَ

رقِِ  شََٰ ٍَ ح ا   ٥ ٱل َِ اءَٓ إُِاَ زَيَ ٍَ يَا ٱلصَ جح ثٍ  ٱلي َِ انبِِ ةزِيِ َٔ ظٗا ٦ ٱىحهَ اردِٖ  وذَِفح ٌَ  َٖ َٰ طَ ِ شَيح
َ كُّ ِ َ  لََ  ٧ٌّ ػُٔنَ إلََِ ي ٍَ لَِ صَ ٍَ ح َٰ  ٱل َ عَلح

َ َ ٱلۡح ٌِ ذَـُٔنَ   وَيُلح

ِ حَاُبِٖ  
حً غَذَابٞ وَاصِبٌ   ٨كُّ ُٓ َ رٗاۖۡ وَل حَ خَعِؿَ  إلََِ  ٩هُذُٔ فَثَ ٌَ عح َ ُّ  ٱلۡح تَػَ تح

َ
ابٞ ثاَكبِٞ  ۥـَأ َٓ حً  ٪شِ ِٓ ِ خ خَفح حَ  ـٱَشح ٌَ م 

َ
شَدي خَيحلًا أ

َ
حً أ ُْ َ

أ
زبِِۢ  َِ ظِيٖ لََ ٌّ  ً ُٓ َٰ نَ ٓ  إُِاَ خَيَلح ا َِ   ٫خَيَلح

Surah Al-Rahman: 33-35  

شََ  ػح ٍَ َٰ َِّ  يَ ِ
نسِ وَ  ٱلۡح ِ

حً إنِِ  ٱلۡح خُ خَعَػح ِ  ٱشح عَار رح
َ

حَ أ ٌِ  ْ ن حَِفُذُوا
َ

َٰتِ أ َٰنَ رۡضِ وَ  ٱلصَمَ
َ ْ  ـَ  ٱلۡح َٰ  ٱُفُذُوا ا   ٣٣َٖ لََ حَِفُذُونَ إلََِ بصُِيحطَ ٍَ يِّ ءَالََءِٓ رَبّسُِ

َ
ـَتأِ

ةاَنِ  انِ  يرُحشَوُ  ٣٤حسَُذِّ َ ُاَرٖ وَنُُاَسٞ ـلَََ حنَخَصَُِ ِ ٌّ اظٞ  َٔ ا شُ ٍَ هُ   ٣٥غَيَيح

 

 

حٔ  َ َٰذَا  ل اَ هَ ُزَلنح
َ

ءَانَ أ ُّ  ٱىحلُرح خَ حح
َ

َٰ حَتَوٖ ىَرَأ يَثِ  ۥعََلَ حَ خَشح ِ ٌّ عٗٗ  خَصَدِّ يٌ َٰشِػٗا  ِ  خَ  وَحيِحمَ  ٱلَلّ
َ َٰوُ ٱلۡح َٰ ونَ  حٌ حً حَخَفَهَرُ ُٓ اسِ ىَػَيَ َِ ا ليِ َٓ بُ ِ َٔ  ٢١ُضََح  ٱلَلُّ  ُْ

ي ًُ  ٱلََِّ ِ َٰي ۖۡ عَ َٔ ُْ َّ إلََِ  َٰ ٓ إلَِ بِ لََ َٰدَةِ  وَ  ٱىحؾَيح َٔ  ٱلشَهَ ُْ َُ َٰ مَ ًُ  ٱلرذَح رَذِي َٔ  ٢٢ ٱل ي ٱلَلُّ  ُْ َٔ  ٱلََِّ ُْ َّ إلََِ  َٰ ٓ إلَِ يمُِ لََ ٍَ ح وسُ  ٱل ًُ  ٱىحلُدي َٰ صَلَ ح  ٱل َُ ٱل ٌِ ؤح ٍُ  َُ ٍِ يح َٓ ٍُ ح  ٱل
تَارُ  ٱىحػَزيِزُ  َ ُ   ٱلۡح خَهَبِّّ ٍُ ح ََ  ٱل َٰ حَ ِ شُتح كُٔنَ  ٱلَلّ ِ ا يشُح ٍَ َٔ  ٢٣خَ َٰيقُِ  ٱلَلُّ  ُْ اَرئُِ  ٱىحخَ ۖۡ  ٱلۡح رُِ ّٔ صَ ٍُ ح اءُٓ لَُّ  ٱل ٍَ شح

َ نََٰ   ٱلۡح صح ُ ا فِِ  ۥيصَُتّدُِ لَُّ  ٱلۡح َٰتِ ٌَ َٰنَ صَمَ  ٱل
رۡضِ  وَ 

َ َٔ  ٱلۡح ُْ ًُ  ٱىحػَزيِزُ وَ هِي َ   ٢٤ ٱلۡح

 

 

Surah Al-Hashr: 21-24

Surah Al-Jinn: 1-4

ُّ  كُوح  َُ
َ
وحَِِ إلَََِ أ

ُ
عَ أ ٍَ خَ ََ  ٱشح ِ ٌّ َِّ جَفَرٞ  ِ

َِا كُرحءَاُاً غَخَتٗا  ٱلۡح ٍِػح ٔٓاْ إُِاَ شَ ُ دِيٓ إلََِ   ١ذَلَال حٓ دِ حَ َِا ةِِّ  َٔ فَ  ٱلريشح ٌَ ذَدٗا  ۡۦۖ ا
َ
َِآ أ ِ كَِ ةرَِبّ يشح  ٢وَىََ ن

ۥ  ُّ َُ
َ
ا  وَأ ٌَ َِا  ِ ا  ٱتَُذََ حعَََٰلََٰ حَدي رَبّ ۥ ٣صََٰرِتَثٗ وَلََ وَلَٗ ُّ َُ

َ
َِا عََلَ  وَأ ُٓ   ٤شَعَعٗا  ٱلَلِّ كََنَ حَلُٔلُ شَفِي

 

ا  كُوح  َٓ حي
َ
أ َٰفرُِونَ يََٰٓ تُدُونَ   ١ ٱىحكَ ا تَػح ٌَ تُدُ  خح

َ
تُدُ   ٢لََٓ أ خح

َ
آ أ ٌَ َٰتدُِونَ  حً عَ ُخُ

َ
 ٣وَلََٓ أ

حً  ا خَتَدتي ٌَ ُاَ۠ عَٗةدِٞ 
َ
تُدُ  وَلََٓ  ٤وَلََٓ أ خح

َ
آ أ ٌَ َٰتدُِونَ  حً عَ ُخُ

َ
َِ   ٥أ حً وَلَِِ هِي ُِسُ حً هِي  ٦ىسَُ

 

 

َٔ  كُوح  ذَدٌ  ٱلَلُّ ُْ
َ
دُ  ٱلَلُّ   ١أ ٍَ حً ئُلَح   ٢ ٱلصَ َ حً يلَِِح وَل َ حً يسََُ لَُّ   ٣ل َ ذَدُۢ  ۥوَل

َ
ا أ ًٔ  ٤نُفُ
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Surah Al-Kafirun: 1-6

ُّ  كُوح  َُ
َ
وحَِِ إلَََِ أ

ُ
عَ أ ٍَ خَ ََ  ٱشح ِ ٌّ َِّ جَفَرٞ  ِ

َِا كُرحءَاُاً غَخَتٗا  ٱلۡح ٍِػح ٔٓاْ إُِاَ شَ ُ دِيٓ إلََِ   ١ذَلَال حٓ دِ حَ َِا ةِِّ  َٔ فَ  ٱلريشح ٌَ ذَدٗا  ۡۦۖ ا
َ
َِآ أ ِ كَِ ةرَِبّ يشح  ٢وَىََ ن

ۥ  ُّ َُ
َ
ا  وَأ ٌَ َِا  ِ ا  ٱتَُذََ حعَََٰلََٰ حَدي رَبّ ۥ ٣صََٰرِتَثٗ وَلََ وَلَٗ ُّ َُ

َ
َِا عََلَ  وَأ ُٓ   ٤شَعَعٗا  ٱلَلِّ كََنَ حَلُٔلُ شَفِي

 

ا  كُوح  َٓ حي
َ
أ َٰفرُِونَ يََٰٓ تُدُونَ   ١ ٱىحكَ ا تَػح ٌَ تُدُ  خح

َ
تُدُ   ٢لََٓ أ خح

َ
آ أ ٌَ َٰتدُِونَ  حً عَ ُخُ

َ
 ٣وَلََٓ أ

حً  ا خَتَدتي ٌَ ُاَ۠ عَٗةدِٞ 
َ
تُدُ  وَلََٓ  ٤وَلََٓ أ خح

َ
آ أ ٌَ َٰتدُِونَ  حً عَ ُخُ

َ
َِ   ٥أ حً وَلَِِ هِي ُِسُ حً هِي  ٦ىسَُ

 

 

َٔ  كُوح  ذَدٌ  ٱلَلُّ ُْ
َ
دُ  ٱلَلُّ   ١أ ٍَ حً ئُلَح   ٢ ٱلصَ َ حً يلَِِح وَل َ حً يسََُ لَُّ   ٣ل َ ذَدُۢ  ۥوَل

َ
ا أ ًٔ  ٤نُفُ

 

 

Surah Al-Ikhlas: 1-4

ُّ  كُوح  َُ
َ
وحَِِ إلَََِ أ

ُ
عَ أ ٍَ خَ ََ  ٱشح ِ ٌّ َِّ جَفَرٞ  ِ

َِا كُرحءَاُاً غَخَتٗا  ٱلۡح ٍِػح ٔٓاْ إُِاَ شَ ُ دِيٓ إلََِ   ١ذَلَال حٓ دِ حَ َِا ةِِّ  َٔ فَ  ٱلريشح ٌَ ذَدٗا  ۡۦۖ ا
َ
َِآ أ ِ كَِ ةرَِبّ يشح  ٢وَىََ ن

ۥ  ُّ َُ
َ
ا  وَأ ٌَ َِا  ِ ا  ٱتَُذََ حعَََٰلََٰ حَدي رَبّ ۥ ٣صََٰرِتَثٗ وَلََ وَلَٗ ُّ َُ

َ
َِا عََلَ  وَأ ُٓ   ٤شَعَعٗا  ٱلَلِّ كََنَ حَلُٔلُ شَفِي

 

ا  كُوح  َٓ حي
َ
أ َٰفرُِونَ يََٰٓ تُدُونَ   ١ ٱىحكَ ا تَػح ٌَ تُدُ  خح

َ
تُدُ   ٢لََٓ أ خح

َ
آ أ ٌَ َٰتدُِونَ  حً عَ ُخُ

َ
 ٣وَلََٓ أ

حً  ا خَتَدتي ٌَ ُاَ۠ عَٗةدِٞ 
َ
تُدُ  وَلََٓ  ٤وَلََٓ أ خح

َ
آ أ ٌَ َٰتدُِونَ  حً عَ ُخُ

َ
َِ   ٥أ حً وَلَِِ هِي ُِسُ حً هِي  ٦ىسَُ

 

 

َٔ  كُوح  ذَدٌ  ٱلَلُّ ُْ
َ
دُ  ٱلَلُّ   ١أ ٍَ حً ئُلَح   ٢ ٱلصَ َ حً يلَِِح وَل َ حً يسََُ لَُّ   ٣ل َ ذَدُۢ  ۥوَل

َ
ا أ ًٔ  ٤نُفُ

 

 
Surah Al-Falaq: 1-5

 

 

 

غُٔذُ ةرَِبِّ  كُوح 
َ
ا خَيقََ   ١ ٱىحفَيقَِ أ ٌَ  ِ ِ غََشِقٍ إذَِا وَكبََ   ٢ٌَِ شََّ ٌَِ شََّ  ٣وَ

 ِ ٌَِ شََّ َٰجِ وَ َٰ ٌَِ ٤ ٱىحػُلَدِ فِِ  ٱلنَفََٰ ِ ذَاشِدٍ إذَِا ذَصَدَ  وَ  ٥شََّ

 

 

غُٔذُ ةرَِبِّ  كُوح 
َ
ِ   ٢ ٱلناَسِ مَيمِِ   ١ ٱلناَسِ أ َّٰ ِ   ٣ ٱلناَسِ إلَِ اسِ ٌَِ شََّ َٔ شَٔح ح َِاسِ  ٱل َ  ٤ ٱلۡح

ٔسُِ فِِ صُدُورِ  ٱلََِّي شَٔح ََ  ٥ ٱلناَسِ يُ َِثِ  ٌِ ِ
 ٦ ٱلناَسِ وَ  ٱلۡح

Surah Al-Nas: 1-6

 

 

 

غُٔذُ ةرَِبِّ  كُوح 
َ
ا خَيقََ   ١ ٱىحفَيقَِ أ ٌَ  ِ ِ غََشِقٍ إذَِا وَكبََ   ٢ٌَِ شََّ ٌَِ شََّ  ٣وَ

 ِ ٌَِ شََّ َٰجِ وَ َٰ ٌَِ ٤ ٱىحػُلَدِ فِِ  ٱلنَفََٰ ِ ذَاشِدٍ إذَِا ذَصَدَ  وَ  ٥شََّ

 

 

غُٔذُ ةرَِبِّ  كُوح 
َ
ِ   ٢ ٱلناَسِ مَيمِِ   ١ ٱلناَسِ أ ِ   ٣ ٱلناَسِ إلََِّٰ اسِ ٌَِ شََّ َٔ شَٔح ح َِاسِ  ٱل َ  ٤ ٱلۡح

ٔسُِ فِِ صُدُورِ  ٱلََِّي شَٔح ََ  ٥ ٱلناَسِ يُ َِثِ  ٌِ ِ
 ٦ ٱلناَسِ وَ  ٱلۡح
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(Surah Al-Taubah Ayat: 128-129)

(Surah Fussilat Ayat: 29)

(Surah Yassin Ayat: 63-64)

(Surah Al-Talaq Ayat: 2-3)

vii.	 Bacaan tambahan:



77

viii.	Pelbagai selawat Nabi s.a.w, antaranya selawat tafrijiyyah, selawat shifa’, selawat munjiyah, selawat seperti dalam 
tahiyyat.

تُهُ، رَكَا بـَ وَ هَا النَّبُِّ وَرَحَْةُ اِلله  أَيـُّ عَلَيْكَ  لَامُ  ٱلسَّ
الِِيَن، نَا وَعَلٰى عِبَادِ اِلله الصَّ لَامُ عَلَيـْ ٱلسَّ

دًا رَسُولُ اِلله  أَشْهَدُ أَن َّل إِلٰهَ إَِّل الله وأَشْهَدُ أَنَّ مَُمَّ
راَهِيمَ فِ الْعَالَمِيَن، إِنَّكَ حَِيدٌ مَِيدٌ دٍ كَمَا صَلَّيْتَ وَبَرَكْتَ عَلَى آلِ إِبـْ دٍ وَعَلٰى آلِ مَُمَّ ٱللَّهُمَّ صَلِّ وَسَلِّمْ وَبَرِكْ عَلٰى مَُمَّ

نَالُ  قْضٰى بِهِ الَْوَاِئجُ، وَتـُ فَرجُِ بِهِ الْكُرَبُ، وَتـُ نـْ نْحَلُّ بِهِ الْعُقَدُ، وَتـَ دٍ الَّذِي تـَ ٱللَّهُمَّ صَلِّ صَلَاةً كَامِلَةً، وَسَلِّمْ سَلَامًا تَمَّا عَلٰى سَيِّدِنَ مَُمَّ
بِهِ الرَّغَائِبُ، وَحُسْنُ الَْوَاتِِ وَيُسْتَسْقَى الْغَمَامُ بِوَجْهِهِ الْكَرِيِْ، وَعَلٰى آلِهِ وَصَحْبِهِ عَدَدَ كُلِّ مَعْلُوْمٍ لَكَ

دٍ طِبِّ الْقُلُوبِ وَدَوَاِئهَا، وَعَافِيَةِ الَْبْدَانِ وَشِفَاِئهَا، وَنُورِ الَْبْصَارِ وَضِيَاِئهَا، وَعَلٰى آلِهِ وَصَحْبِهِ وَبَرِكْ وَسَلِّمْ،  ٱللَّهُمَّ صَلِّ عَلٰى مَُمَّ
بِرَحَْتِكَ يَ أَرْحَمَ الرَّاحِِيَن.

ـرُنَ بِاَ مِنْ  نْـجِيـنَا بَِا مِنْ جَـمِيْـعِ الَأهْـوَالِ وَالآفاَتِ، وَتـقَْضِي لَنَا بـِهـاَ جَـمِيْعَ الَْاجَاتِ، وَتـُطَـهِّ ـدٍ صَلَةً تـُ ٱلَّلهـمَُّ صَلِّ عَلىٰ سَيِّدِنَا مَُمَّ
عْدَ الْمَماَتِ إِنَّكَ عَلىَ  راَتِ فِ الَْياَةِ وَبـَ بـَلِّـغُـنَا بِاَ أَقْصَى الْغاَيَاتِ مِنْ جَِيْعِ الَْيـْ رجَاَتِ، وَتـُ عُناَ بِاَ عِنْدَكَ أَعْلَى الدَّ رْفـَ ـيِئاَتِ، وَتـَ جَِيعِ السَّ

رٌ، بِرَحَْتِكَ يَ أَرْحَمَ الرَّاحِِيَن. كُلِّ شَيْءٍ قَـدِيـْ

ـدٍ الْمُخْتَارِ وَعَلٰى آلِهِ الَْطْهَارِ وَأَصْحَابِهِ  وَارِ وَسِرِّ الَْسْراَرِ وَتِرْيَقِ الَْغْيَارِ وَمِفْتَاحِ بَبِ الْيَسَارِ سَيِّدِنَ مَُمَّ الَّلهـمَُّ صَلِّ عَلٰى نُورِ الَْنـْ
الَأخْيَارِ عَدَدَ نِعَمِ اِلله وَإِفْضَالِهِ.
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ix.	 Doa Qunut yang ditambahi dengan doa tolak bala’ dan doa mohon perlindungan.

قْضِي وَلَا  وَلَّيْتَ وَبَرِكْ لِ فِيْمَا أَعْطَيْتَ وَقِنِ شَرَّ مَا قَضَيْتَ، فَإِنَّكَ تـَ وَلَّنِ فِيْمَنْ تـَ يْتَ وَتـَ ٱللَّهُمَّ اهْدِنِ فِيْمَنْ هَدَيْتَ وَعَافِنِ فِيْمَنْ عَافـَ
غْفِرُكَ وَأتَُوبُ إلَِيْكَ  لَكَ الَْمْدُ عَلٰى مَا قَضَيْتَ وَأَسْتـَ عَالَيْتَ فـَ نَا وَتـَ بَاركَْتَ ربَـَّ قْضٰى عَلَيْكَ وَإنَِّهُ لَا يَذِلُّ مَنْ وَالَيْتَ وَلَا يَعِزُّ مَنْ عَادَيْتَ تـَ يـُ

يُوفِ الْمُخْتَلِفَةِ بَِنِّكِ  دَائِدِ وَالْمِحَنِ وَالسُّ يَاطِيِن وَالشَّ حْرِ وَالَْآنِّ وَالشَّ ٱللَّهُمَّ ادْفَعْ عَنَّا مِنَ الْبَلَءِ وَالْوَبَءِ وَالَْسْقَامِ وَالَْمْراَضِ وَالسِّ
وكََرَمِكَ يَ ذَا الَْلَلِ وَالْكِْراَمِ.

نَا يَ رَبَّ الْعَالَمِيَن. تـَ نَا وكَُلَّ شَيْءٍ أَعْطَيـْ يُوتـَ فُسَنَا وَأَهْلَنَا وَأَوْلَدَنَ وَأَمْوَالَنَا وَبـُ نَا وَأَنـْ نَا وَإِيماَنـَ وْدِعُكَ دِينـَ ٱللَّهُمَّ إِنَّ نَسْتَحْفِظُكَ وَنَسْتـَ
غْيٍ وَشَرِّ كُلِّ ذِي شَرٍّ  هُمْ فِ كَنَفِكَ وَأَمَانِكَ وَجِوَارِكَ وَعِيَاذِكَ مِنْ كُلِّ شَيْطَانٍ مَّريِدٍ وَجَبَّارٍ عَنِيدٍ وَذِي عَيٍْ وَذِي بـَ ٱللَّهُمَّ اجْعَلْنَا وَإِيَّ

إِنَّكَ عَلٰى كُلِّ شَيْءٍ قَدِيرٌ.

x.	 Perawat juga dikehendaki menghafal surah al-Ra’d.

�  ِ ًِ  ٱلرَ� ٱلَلّ  ١ ٱلرخَِي

ر   ٍٓ ٓ َٰجُ  ال َٰبِ  حيِۡمَ ءَايَ يٓ وَ  ٱىهِۡتَ ُزلَِ إلََِمَۡ ٌَِ رَبّمَِ  ٱلََِّ
ُ

ق  أ زۡثَََ  ٱلَۡۡ
َ

ََ أ َٰسِ ُِٔنَ  ٱلناَسِ وَلَ ٌِ َٰتِ رَذَعَ  ٱلََِّي ٱلَلُّ  ١لََ يؤُۡ َٰنَ دٖ  ٱلصَمَ ٍَ ةؾَِيِۡۡ خَ
 ًَ ۖ ثُ ا َٓ وۡجَ ىَٰ حرََ َٔ سَ وشََخَرَ  ٱىۡػَرۡشِ  عََلَ  ٱشۡخَ ٍۡ ۖ وَ  ٱلشَ رَ ٍَ صَمّّى  يدَُةرُِّ  ٱىۡلَ  ٌ جَوٖ 

َ
ّٞ يََۡرِي لِِ مۡرَ كُّ

َ
وُ  ٱلِۡ َٰجِ حُفَصِّ ًۡ  ٱلۡأٓيَ ىَػَيسًَُ ةيِلَِاءِٓ رَبّسُِ

ٔنَ  ُِ ِ كٔ ُ َٔ  ٢ح ُْ ي وَ دَ  ٱلََِّ رۡضَ ٌَ
َ
ِ  ٱلِۡ

َ كُّ ٌِ اۖ وَ َٰرى ُهَۡ
َ

َٰسَِِ وَخ ا رَوَ َٓ َٰتِ ٱلَ وجََػَوَ ذيِ تَ وجَۡيِۡۡ  ٍَ زَ ا  َٓ ارَ   ٱلََۡوَ حُؾۡشِِ  ٱذجَۡيِۡۡ  جَػَوَ ذيِ َٓ َٰلمَِ  ٱلنَ إنَِ فِِ ذَ
ونَ  مٖ حَخَفَهَرُ ۡٔ َٰجٖ ىّلَِ رۡضِ  وَفِ  ٣لَأٓيَ

َ
ِ  ٱلِۡ انٖ يصُۡقَََٰ ة َٔ ِۡ انّٞ ودََيُۡۡ صِ َٔ ِۡ زَرۡعّٞ وَنََيِوّٞ صِ َٰبٖ وَ غۡجَ

َ
َۡ أ ِ ٌّ َٰجّٞ  َٰتّٞ وجََجَ رَِ َٰٔ خَجَ  ٌ َٰخِدٖ كػَِعّٞ  اءٖٓ وَ ٍَ

َٰ بَػۡضٖ فِِ  ا عََلَ َٓ وُ بَػۡظَ زُوِ  وَجُفَظِّ
ُ
مٖ حَػۡلئُِنَ  ٱلِۡ ۡٔ َٰجٖ ىّلَِ َٰلمَِ لَأٓيَ ءُِاَ ىفَِِ خَيقٖۡ  ٤إنَِ فِِ ذَ

َ
َٰةاً أ ا حتَُ َِ ءذَِا نُ

َ
ًۡ أ ُٓ ُ ل ۡٔ ۞وَإِن تَػۡجَبۡ ذَػَجَبّٞ كَ

همَِ  وْلََٰٓ
ُ

ََ جَدِيدٍ  أ ي ۖ وَ  ٱلََِّ ًۡ ِٓ ِ ْ ةرَِبّ وا همَِ زَفَرُ وْلََٰٓ
ُ

َٰوُ أ ؽۡلَ
َ
َٰبُ  ٱلِۡ صۡحَ

َ
همَِ أ وْلََٰٓ

ُ
ۖ وَأ ًۡ ِٓ ِ اك َِ خۡ

َ
ونَ  ٱلناَرِ  فِِٓ أ َٰلُِِ ا خَ َٓ ًۡ ذيِ  وَيصَۡخَػۡجِئُُمََ  ٥ُْ

 ِ ثِ رَتۡوَ  ٱلصَحّئَِثِ ة َِ صَ ًُ  ٱلَۡۡ ِٓ ِ َ رَتۡي ٌِ َٰجُ  وَكدَۡ خَيجَۡ  رُلَ ٍَ ۡ َٰ ظُ  ٱل اسِ عََلَ َِ ٖ ىّيِ ؾۡفِرَة ٌَ و  ۖ وَإِنَ رَبَمَ لشََدِيدُ وَإِنَ رَبَمَ لََُّ ًۡ ِٓ ٍِ ۡ  وَيَلُٔلُ  ٦ ٱىۡػِلَابِ ي
 ََ ي ِ  ٱلََِّ َِ رَبِّّ ٌّ  ّٞ ِ ءَايثَ ُزلَِ غَيَيّۡ

ُ
ٓ أ لََ ۡٔ َ ْ ل وا ٓ  زَفَرُ ادٍ  ۦ َْ مٍ  ۡٔ َ ِ ك

ۖ وَىكُِّ ِذِرّٞ ٌُ ُجَ 
َ

ٓ أ ا ٍَ ا حؾَِيضُ  ٱلَلُّ  ٧إجَِ ٌَ ُثَََٰ وَ
ُ

وُ كُ  أ ٍِ ا تََۡ ٌَ  ًُ رخَۡامُ حَػۡيَ
َ
ا  ٱلِۡ ٌَ وَ

ءٍ غِِدَهُ  لۡدَارٍ  ۥحزَۡدَادُ  وَكُُ  شََۡ ٍِ ِ ًُ  ٨ة ِ َٰي ِ وَ  ٱىۡؾَيۡبِ  عَ َٰدَة خَػَالِ  ٱىهَۡتيُِۡ  ٱلشَهَ ٍُ ۡ ّٞ  ٩ ٱل اءٓ َٔ سَََ  شَ
َ

َۡ أ ٌَ ِسًُ  ِ لَ ٌّ ۡٔ ِ  ٱىۡلَ رَ ةِّ َٓ َ جَ ٌَ َٔ  ۦوَ ُْ  َۡ ٌَ وَ
 ِ ِ  ٱلََۡوِ مُصۡخَخۡؿِۢ ة ِ وشََاربُُِۢ ة ار َٓ ۥ ٪ ٱلنَ َٰجّٞ  لََُ ػَلّبَِ ٌُ ِ َۡ خَيۡفِّ ِ وٌَِ َُۢ بَيِۡۡ يدََيّۡ ِ ُّ  ۦٌّ َ مۡرِ  ۥيََۡفَظُُٔ

َ
َۡ أ ٌِ  ِ مٍ خَتَََّٰ  ٱلَلَّ إنَِ  ٱلَلّ ۡٔ ا ةلَِ ٌَ  ُ لََ حُؾَيِّۡ

رَادَ 
َ

ٓ أ ًۡ  وَإِذَا ِٓ ُفُصِ
َ
ا ةأِ ٌَ  ْ وا ُ ا ـلَََ مَرَدَ لََُ  ٱلَلُّ حُؾَيِّۡ ءٓٔى مٖ شُ ۡٔ َِ   ۥ ةلَِ ٌّ  ً ُٓ َ ا ل ٌَ َ وَالٍ  دُوُِّۦِوَ ٌِ٫  َٔ ي ُْ ًُ  ٱلََِّ قَ يرُيِسُ ئُ  ٱىبََۡۡ ا وَيُجشِ ػى ٍَ ا وَغَ ىـ ۡٔ خَ
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�  ِ ًِ  ٱلرَ� ٱلَلّ  ١ ٱلرخَِي

ر   ٍٓ ٓ َٰجُ  ال َٰبِ  حيِۡمَ ءَايَ يٓ وَ  ٱىهِۡتَ ُزلَِ إلََِمَۡ ٌَِ رَبّمَِ  ٱلََِّ
ُ

ق  أ زۡثَََ  ٱلَۡۡ
َ

ََ أ َٰسِ ُِٔنَ  ٱلناَسِ وَلَ ٌِ َٰتِ رَذَعَ  ٱلََِّي ٱلَلُّ  ١لََ يؤُۡ َٰنَ دٖ  ٱلصَمَ ٍَ ةؾَِيِۡۡ خَ
 ًَ ۖ ثُ ا َٓ وۡجَ ىَٰ حرََ َٔ سَ وشََخَرَ  ٱىۡػَرۡشِ  عََلَ  ٱشۡخَ ٍۡ ۖ وَ  ٱلشَ رَ ٍَ صَمّّى  يدَُةرُِّ  ٱىۡلَ  ٌ جَوٖ 

َ
ّٞ يََۡرِي لِِ مۡرَ كُّ

َ
وُ  ٱلِۡ َٰجِ حُفَصِّ ًۡ  ٱلۡأٓيَ ىَػَيسًَُ ةيِلَِاءِٓ رَبّسُِ

ٔنَ  ُِ ِ كٔ ُ َٔ  ٢ح ُْ ي وَ دَ  ٱلََِّ رۡضَ ٌَ
َ
ِ  ٱلِۡ

َ كُّ ٌِ اۖ وَ َٰرى ُهَۡ
َ

َٰسَِِ وَخ ا رَوَ َٓ َٰتِ ٱلَ وجََػَوَ ذيِ تَ وجَۡيِۡۡ  ٍَ زَ ا  َٓ ارَ   ٱلََۡوَ حُؾۡشِِ  ٱذجَۡيِۡۡ  جَػَوَ ذيِ َٓ َٰلمَِ  ٱلنَ إنَِ فِِ ذَ
ونَ  مٖ حَخَفَهَرُ ۡٔ َٰجٖ ىّلَِ رۡضِ  وَفِ  ٣لَأٓيَ

َ
ِ  ٱلِۡ انٖ يصُۡقَََٰ ة َٔ ِۡ انّٞ ودََيُۡۡ صِ َٔ ِۡ زَرۡعّٞ وَنََيِوّٞ صِ َٰبٖ وَ غۡجَ

َ
َۡ أ ِ ٌّ َٰجّٞ  َٰتّٞ وجََجَ رَِ َٰٔ خَجَ  ٌ َٰخِدٖ كػَِعّٞ  اءٖٓ وَ ٍَ

َٰ بَػۡضٖ فِِ  ا عََلَ َٓ وُ بَػۡظَ زُوِ  وَجُفَظِّ
ُ
مٖ حَػۡلئُِنَ  ٱلِۡ ۡٔ َٰجٖ ىّلَِ َٰلمَِ لَأٓيَ ءُِاَ ىفَِِ خَيقٖۡ  ٤إنَِ فِِ ذَ

َ
َٰةاً أ ا حتَُ َِ ءذَِا نُ

َ
ًۡ أ ُٓ ُ ل ۡٔ ۞وَإِن تَػۡجَبۡ ذَػَجَبّٞ كَ

همَِ  وْلََٰٓ
ُ

ََ جَدِيدٍ  أ ي ۖ وَ  ٱلََِّ ًۡ ِٓ ِ ْ ةرَِبّ وا همَِ زَفَرُ وْلََٰٓ
ُ

َٰوُ أ ؽۡلَ
َ
َٰبُ  ٱلِۡ صۡحَ

َ
همَِ أ وْلََٰٓ

ُ
ۖ وَأ ًۡ ِٓ ِ اك َِ خۡ

َ
ونَ  ٱلناَرِ  فِِٓ أ َٰلُِِ ا خَ َٓ ًۡ ذيِ  وَيصَۡخَػۡجِئُُمََ  ٥ُْ

 ِ ثِ رَتۡوَ  ٱلصَحّئَِثِ ة َِ صَ ًُ  ٱلَۡۡ ِٓ ِ َ رَتۡي ٌِ َٰجُ  وَكدَۡ خَيجَۡ  رُلَ ٍَ ۡ َٰ ظُ  ٱل اسِ عََلَ َِ ٖ ىيِّ ؾۡفِرَة ٌَ و  ۖ وَإِنَ رَبَمَ لشََدِيدُ وَإِنَ رَبَمَ لََُّ ًۡ ِٓ ٍِ ۡ  وَيَلُٔلُ  ٦ ٱىۡػِلَابِ ي
 ََ ي ِ  ٱلََِّ َِ رَبِّّ ٌّ  ّٞ ِ ءَايثَ ُزلَِ غَيَيّۡ

ُ
ٓ أ لََ ۡٔ َ ْ ل وا ٓ  زَفَرُ ادٍ  ۦ َْ مٍ  ۡٔ َ ِ ك

ۖ وَىكُِّ ِذِرّٞ ٌُ ُجَ 
َ

ٓ أ ا ٍَ ا حؾَِيضُ  ٱلَلُّ  ٧إجَِ ٌَ ُثَََٰ وَ
ُ

وُ كُ  أ ٍِ ا تََۡ ٌَ  ًُ رخَۡامُ حَػۡيَ
َ
ا  ٱلِۡ ٌَ وَ

ءٍ غِِدَهُ  لۡدَارٍ  ۥحزَۡدَادُ  وَكُُ  شََۡ ٍِ ِ ًُ  ٨ة ِ َٰي ِ وَ  ٱىۡؾَيۡبِ  عَ َٰدَة خَػَالِ  ٱىهَۡتيُِۡ  ٱلشَهَ ٍُ ۡ ّٞ  ٩ ٱل اءٓ َٔ سَََ  شَ
َ

َۡ أ ٌَ ِسًُ  ِ لَ ٌّ ۡٔ ِ  ٱىۡلَ رَ ةِّ َٓ َ جَ ٌَ َٔ  ۦوَ ُْ  َۡ ٌَ وَ
 ِ ِ  ٱلََۡوِ مُصۡخَخۡؿِۢ ة ِ وشََاربُُِۢ ة ار َٓ ۥ ٪ ٱلنَ َٰجّٞ  لََُ ػَلّبَِ ٌُ ِ َۡ خَيۡفِّ ِ وٌَِ َُۢ بَيِۡۡ يدََيّۡ ِ ُّ  ۦٌّ َ مۡرِ  ۥيََۡفَظُُٔ

َ
َۡ أ ٌِ  ِ مٍ خَتَََّٰ  ٱلَلَّ إنَِ  ٱلَلّ ۡٔ ا ةلَِ ٌَ  ُ لََ حُؾَيِّۡ

رَادَ 
َ

ٓ أ ًۡ  وَإِذَا ِٓ ُفُصِ
َ
ا ةأِ ٌَ  ْ وا ُ ا ـلَََ مَرَدَ لََُ  ٱلَلُّ حُؾَيِّۡ ءٓٔى مٖ شُ ۡٔ َِ   ۥ ةلَِ ٌّ  ً ُٓ َ ا ل ٌَ َ وَالٍ  دُوُِّۦِوَ ٌِ٫  َٔ ي ُْ ًُ  ٱلََِّ قَ يرُيِسُ ئُ  ٱىبََۡۡ ا وَيُجشِ ػى ٍَ ا وَغَ ىـ ۡٔ خَ

ِ  ٱلرغَۡدُ  وَيصَُتّحُِ  ٬ ٱللَِّالَ  ٱلصَدَابَ  دِه ٍۡ ههَِثُ وَ  ۦبَِِ لََٰٓ ٍَ ۡ ِ  ٱل َۡ خِيفَخِّ َٰغِقَ وَيُرشِۡوُ  ۦٌِ َٰدِلُٔنَ فِِ  ٱلصَنَ ًۡ يجَُ ُْ ءُٓ وَ َ يشََا ٌَ ا  َٓ ِ يبُ ة ِ ذَيُصِ َٔ  ٱلَلّ ُْ وَ
دَالِ شَدِيدُ  ٍِ ۡ ۥ ٭ ٱل ةُ  لََُ َٔ قِّ  دَغۡ ََ وَ  ٱلَۡۡ ي ِ  ٱلََِّ َ دُوُِّ ٌِ ِ إلََِ  ۦيدَۡغُٔنَ  َٰصِعِ نَفَيّۡ ءٍ إلََِ نَبَ ً بشَِِۡ ُٓ َ اءِٓ لََ يصَۡخَجِيتُٔنَ ل ٍَ ۡ َٔ  ٱل ُْ ا  ٌَ لََِتۡيُؼَ ـاَهُ وَ

 ِ َٰيؾِِّ ا دُعََءُٓ   ۦ ةبَِ ٌَ ََ وَ َٰفِريِ َٰوٖ  ٱىۡكَ َ فِِ � وَ� ٮإلََِ فِِ طَلَ ٌَ َٰتِ   َٰنَ رۡضِ وَ  ٱلصَمَ
َ
ِ  ٱلِۡ ً ة ُٓ َٰيُ ا وَظِلَ ىْ رۡ عَۡٔى وَكَ ِ غَ َ  كُوۡ  ٯ۩ ٱلۡأٓصَالِ وَ  ٱىۡؾُدُوّ ٌَ

َٰتِ رَب   َٰنَ رۡضِ وَ  ٱلصَمَ
َ
ـَ  ٱلَلُّ  كُوِ  ٱلِۡ

َ
ِ  ٱتََّذَۡحًُكوُۡ أ َِ دُوُِّ وۡ يصَۡخَٔيِ  ۦٓ ٌّ َْ ا  كُوۡ  ا وَلََ ضَّى ًۡ جَفۡػى ِٓ ُفُصِ

َ
يهُِٔنَ لِِ ٍۡ وۡلَِاَءَٓ لََ حَ

َ
خۡمََّٰ أ

َ
مۡ  ٱلۡۡصَِيُۡ وَ  ٱلِۡ

َ
أ

وۡ تصَۡخَٔيِ  َٰجُ َْ يمَُ رُ  وَ  ٱىظ  مۡ جَػَ  ٱلنٔ 
َ

ْ أ أ ِ  يُ ْ نَخَيۡلِّ أ كََءَٓ خَيَلُ ِ شَُُ َّ  ۦلِلَّ تَ يقُۡ ـتَشَََٰ ًۡ  كوُِ  ٱلَۡۡ ِٓ َٔ  ٱلَلُّ غَيَيۡ ُْ وَ ءٖ  ِ شََۡ
َٰيقُِ كُّ َٰخِدُ خَ َٰرُ  ٱىۡنَ  ٰ ٱىۡلَهَ

ُزَلَ 
َ

ََ  أ اءِٓ ٌِ ٍَ ا ـَ  ٱلصَ َْ ِ وۡدِيةَُۢ ةلَِدَر
َ

اءٓى ـَصَاىجَۡ أ وَ ٌَ ٍَ ِ فِِ  ٱلصَيۡوُ  ٱخۡخَ كٔدُِونَ غَييَّۡ ُ ا ي ٍَ ۖ وَمِ ا ا رَابيِى ِ زَبَدى ُّ  ٱةخۡؾَِاءَٓ  ٱلناَر رۡيُ ِ ٌّ َٰعٖ زَبَدّٞ  تَ ٌَ وۡ 
َ

  ۥ خِيۡيَثٍ أ
َٰلمَِ يضَۡۡبُِ  قَ  ٱلَلُّ نَذَ َٰػِوَ  وَ  ٱلَۡۡ   ٱىبَۡ

َ
اـَأ ا يَِفَعُ  ٱلزَبَدُ  ٌَ ٌَ ا  ٌَ َ

ۖ وَأ بُ جُفَاءٓى َْ هُدُ فِِ  ٱلناَسَ ذَيَذۡ ٍۡ رۡضِ  ذَيَ
َ
َٰلمَِ يضَۡۡبُِ  ٱلِۡ رَالَ  ٱلَلُّ نَذَ ٌۡ َ

 ٱ ٱلِۡ
 ََ ي ْ  للََِِّ أ ُ ًُ  ٱشۡخَجَاة ِٓ ِ صۡنََٰ  لرَِبّ ََ وَ  ٱلُۡۡ ي َ  ٱلََِّ ْ لََُ ل أ ا فِِ  ۥًۡ يصَۡخَجِيتُ ٌَ  ً ُٓ َ نَ ل

َ
ٔۡ أ َ رۡضِ ل

َ
ُّ  ٱلِۡ رۡيَ ٌِ ا وَ ُّ  ۥجََِيػى ػَ ْ لَ  ۥٌَ ِ  ذۡخَدَوۡا ءُٓٔ  ۦٓ  ةِّ ًۡ شُ ُٓ َ همَِ ل وْلََٰٓ

ُ
أ

ۖ وَبئِۡسَ  ٱلۡۡصَِابِ  ًُ َِ َٓ ًۡ جَ ُٓ َٰ وَى
ۡ
أ ٌَ َٓ وَ ٍِ ۡ َ رَبّمَِ  ٲادُ ٱل ٌِ ُزلَِ إلََِۡمَ 

ُ
ٓ أ ا ٍَ جَ

َ
ًُ خ َ حَػۡيَ ٍَ ذَ

َ
ق  ۞أ ْ  ٱلَۡۡ أ ُ وْل

ُ
ا حَخَذَنَرُ أ ٍَ خۡمََّٰٓ  إجَِ

َ
َٔ أ ُْ  َۡ ٍَ َٰبِ نَ ىبَۡ

َ
 ٳ ٱلِۡ

 ََ ي دِ  ٱلََِّ ۡٓ ـُٔٔنَ ةػَِ ُ ِ ي َٰقَ وَلََ يَِلُظُٔنَ  ٱلَلّ يثَ ٍِ ۡ ََ  ٴ ٱل ي مَرَ  وَٱلََِّ
َ

ٓ أ ا ٌَ ِ  ٱلَلُّ يصَِئُنَ  ءَٓٔ  ۦٓ ةِّ ًۡ وَيَخَاـُٔنَ شُ ُٓ نَ رَبَ ۡٔ ن ئُصَوَ وَيَخۡشَ
َ

ِ أ  ٵ صَابِ ٱلۡۡ
 ََ ي ْ  وَٱلََِّ وا ْ  ٱةخۡؾَِاءَٓ صَبََُ أ كاَمُ

َ
ًۡ وَأ ِٓ ِ ِ رَبّ ةَ وجَّۡ َٰٔ ِ  ٱلصَيَ ا وغََلََجيَِثى وَيَدۡرءَُونَ ة ًۡ سَِّى ُٓ َٰ زَكجَۡ ا رَ ٍَ ْ مِ أ ُفَلُ

َ
ثِ وَأ َِ صَ ًۡ خُلۡبََ  ٱلصَحّئَِثَ  ٱلَۡۡ ُٓ َ همَِ ل وْلََٰٓ

ُ
ِ أ  ٱلَدار

َٰجُ  ٶ ٌَ  جَجَ ا وَ َٓ ۖ وَ غَدۡنٖ يدَۡخُئُجَ ًۡ َٰخِِٓ ًۡ وَذُرّيَِ ِٓ َٰجِ زۡوَ
َ

ًۡ وَأ ِٓ ِ َۡ ءَاةاَنٓ ٌِ ههَِثُ َ صَيحََ  لََٰٓ ٍَ ۡ ِ ةاَبٖ  ٱل
َ كُّ ِ ٌّ  ً ِٓ ا   ٷيدَۡخُئُنَ غَيَيۡ ٍَ ِ ًٌ غَيَيۡسًُ ة َٰ شَلَ

ِ  ٱلرغَۡدُ  وَيصَُتّحُِ  ٬ ٱللَِّالَ  ٱلصَدَابَ  دِه ٍۡ ههَِثُ وَ  ۦبَِِ لََٰٓ ٍَ ۡ ِ  ٱل َۡ خِيفَخِّ َٰغِقَ وَيُرشِۡوُ  ۦٌِ َٰدِلُٔنَ فِِ  ٱلصَنَ ًۡ يجَُ ُْ ءُٓ وَ َ يشََا ٌَ ا  َٓ ِ يبُ ة ِ ذَيُصِ َٔ  ٱلَلّ ُْ وَ
دَالِ شَدِيدُ  ٍِ ۡ ۥ ٭ ٱل ةُ  لََُ َٔ قِّ  دَغۡ ََ وَ  ٱلَۡۡ ي ِ  ٱلََِّ َ دُوُِّ ٌِ ِ إلََِ  ۦيدَۡغُٔنَ  َٰصِعِ نَفَيّۡ ءٍ إلََِ نَبَ ً بشَِِۡ ُٓ َ اءِٓ لََ يصَۡخَجِيتُٔنَ ل ٍَ ۡ َٔ  ٱل ُْ ا  ٌَ لََِتۡيُؼَ ـاَهُ وَ

 ِ َٰيؾِِّ ا دُعََءُٓ   ۦ ةبَِ ٌَ ََ وَ َٰفِريِ َٰوٖ  ٱىۡكَ َ فِِ � وَ� ٮإلََِ فِِ طَلَ ٌَ َٰتِ   َٰنَ رۡضِ وَ  ٱلصَمَ
َ
ِ  ٱلِۡ ً ة ُٓ َٰيُ ا وَظِلَ ىْ رۡ عَۡٔى وَكَ ِ غَ َ  كُوۡ  ٯ۩ ٱلۡأٓصَالِ وَ  ٱىۡؾُدُوّ ٌَ

َٰتِ رَب   َٰنَ رۡضِ وَ  ٱلصَمَ
َ
ـَ  ٱلَلُّ  كُوِ  ٱلِۡ

َ
ِ  ٱتََّذَۡحًُكوُۡ أ َِ دُوُِّ وۡ يصَۡخَٔيِ  ۦٓ ٌّ َْ ا  كُوۡ  ا وَلََ ضَّى ًۡ جَفۡػى ِٓ ُفُصِ

َ
يهُِٔنَ لِِ ٍۡ وۡلَِاَءَٓ لََ حَ

َ
خۡمََّٰ أ

َ
مۡ  ٱلۡۡصَِيُۡ وَ  ٱلِۡ

َ
أ

وۡ تصَۡخَٔيِ  َٰجُ َْ يمَُ رُ  وَ  ٱىظ  مۡ جَػَ  ٱلنٔ 
َ

ْ أ أ ِ  يُ ْ نَخَيۡلِّ أ كََءَٓ خَيَلُ ِ شَُُ َّ  ۦلِلَّ تَ يقُۡ ـتََشََٰ ًۡ  كوُِ  ٱلَۡۡ ِٓ َٔ  ٱلَلُّ غَيَيۡ ُْ وَ ءٖ  ِ شََۡ
َٰيقُِ كُّ َٰخِدُ خَ َٰرُ  ٱىۡنَ  ٰ ٱىۡلَهَ

ُزَلَ 
َ

ََ  أ اءِٓ ٌِ ٍَ ا ـَ  ٱلصَ َْ ِ وۡدِيةَُۢ ةلَِدَر
َ

اءٓى ـَصَاىجَۡ أ وَ ٌَ ٍَ ِ فِِ  ٱلصَيۡوُ  ٱخۡخَ كٔدُِونَ غَييَّۡ ُ ا ي ٍَ ۖ وَمِ ا ا رَابيِى ِ زَبَدى ُّ  ٱةخۡؾَِاءَٓ  ٱلناَر رۡيُ ِ ٌّ َٰعٖ زَبَدّٞ  تَ ٌَ وۡ 
َ

  ۥ خِيۡيَثٍ أ
َٰلمَِ يضَۡۡبُِ  قَ  ٱلَلُّ نَذَ َٰػِوَ  وَ  ٱلَۡۡ   ٱىبَۡ

َ
اـَأ ا يَِفَعُ  ٱلزَبَدُ  ٌَ ٌَ ا  ٌَ َ

ۖ وَأ بُ جُفَاءٓى َْ هُدُ فِِ  ٱلناَسَ ذَيَذۡ ٍۡ رۡضِ  ذَيَ
َ
َٰلمَِ يضَۡۡبُِ  ٱلِۡ رَالَ  ٱلَلُّ نَذَ ٌۡ َ

 ٱ ٱلِۡ
 ََ ي ْ  للََِِّ أ ُ ًُ  ٱشۡخَجَاة ِٓ ِ صۡنََٰ  لرَِبّ ََ وَ  ٱلُۡۡ ي َ  ٱلََِّ ْ لََُ ل أ ا فِِ  ۥًۡ يصَۡخَجِيتُ ٌَ  ً ُٓ َ نَ ل

َ
ٔۡ أ َ رۡضِ ل

َ
ُّ  ٱلِۡ رۡيَ ٌِ ا وَ ُّ  ۥجََِيػى ػَ ْ لَ  ۥٌَ ِ  ذۡخَدَوۡا ءُٓٔ  ۦٓ  ةِّ ًۡ شُ ُٓ َ همَِ ل وْلََٰٓ

ُ
أ

ۖ وَبئِۡسَ  ٱلۡۡصَِابِ  ًُ َِ َٓ ًۡ جَ ُٓ َٰ وَى
ۡ
أ ٌَ َٓ وَ ٍِ ۡ َ رَبّمَِ  ٲادُ ٱل ٌِ ُزلَِ إلََِۡمَ 

ُ
ٓ أ ا ٍَ جَ

َ
ًُ خ َ حَػۡيَ ٍَ ذَ

َ
ق  ۞أ ْ  ٱلَۡۡ أ ُ وْل

ُ
ا حَخَذَنَرُ أ ٍَ خۡمََّٰٓ  إجَِ

َ
َٔ أ ُْ  َۡ ٍَ َٰبِ نَ ىبَۡ

َ
 ٳ ٱلِۡ

 ََ ي دِ  ٱلََِّ ۡٓ ـُٔٔنَ ةػَِ ُ ِ ي َٰقَ وَلََ يَِلُظُٔنَ  ٱلَلّ يثَ ٍِ ۡ ََ  ٴ ٱل ي مَرَ  وَٱلََِّ
َ

ٓ أ ا ٌَ ِ  ٱلَلُّ يصَِئُنَ  ءَٓٔ  ۦٓ ةِّ ًۡ وَيَخَاـُٔنَ شُ ُٓ نَ رَبَ ۡٔ ن ئُصَوَ وَيَخۡشَ
َ

ِ أ  ٵ صَابِ ٱلۡۡ
 ََ ي ْ  وَٱلََِّ وا ْ  ٱةخۡؾَِاءَٓ صَبََُ أ كاَمُ

َ
وَأ  ًۡ ِٓ ِ ِ رَبّ ةَ وجَّۡ َٰٔ ِ  ٱلصَيَ ا وغََلََجيَِثى وَيَدۡرءَُونَ ة ًۡ سَِّى ُٓ َٰ زَكجَۡ ا رَ ٍَ ْ مِ أ ُفَلُ

َ
ثِ وَأ َِ صَ ًۡ خُلۡبََ  ٱلصَحّئَِثَ  ٱلَۡۡ ُٓ َ همَِ ل وْلََٰٓ

ُ
ِ أ  ٱلَدار

َٰجُ  ٶ ٌَ  جَجَ ا وَ َٓ ۖ وَ غَدۡنٖ يدَۡخُئُجَ ًۡ َٰخِِٓ ًۡ وَذُرّيَِ ِٓ َٰجِ زۡوَ
َ

ًۡ وَأ ِٓ ِ َۡ ءَاةاَنٓ ٌِ ههَِثُ َ صَيحََ  لََٰٓ ٍَ ۡ ِ ةاَبٖ  ٱل
َ كُّ ِ ٌّ  ً ِٓ ا   ٷيدَۡخُئُنَ غَيَيۡ ٍَ ِ ًٌ غَيَيۡسًُ ة َٰ شَلَ
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ًَ خُلۡبََ  ًۡ  ـَِػِۡ تُ ِ صَبََۡ ََ  ٸ ٱلَدار ي دَ  وَٱلََِّ ۡٓ ِ يَِلُظُٔنَ خَ ِ  ٱلَلّ َٰلِّ يثَ ٌِ َُۢ بَػۡدِ  مَرَ وَيَلۡ  ۦٌِ
َ

ٓ أ ا ٌَ ِ  ٱلَلُّ ػَػُٔنَ  ن ئُصَوَ وَيُفۡصِدُونَ فِِ  ۦٓ ةِّ
َ

رۡضِ أ
َ
 ٱلِۡ

 ًُ ُٓ َ همَِ ل وْلََٰٓ
ُ

ثُ أ َِ ءُٓٔ  ٱليَػۡ ًۡ شُ ُٓ َ ِ وَل زۡقَ يبَصُۡعُ  ٱلَلُّ  ٹ ٱلَدار ِ  ٱلرِّ ْ ة أ َ يشََاءُٓ وَيَلۡدِرُ  وَـَرخُِ ٍَ ِ ِ ل ة َٰٔ يَ جۡيَا ٱلَۡۡ ا  ٱلد  ٌَ ةُ وَ َٰٔ يَ جۡيَا ٱلَۡۡ ِ فِِ  ٱلد  َٰعّٞ  ٱلۡأٓخِرَة تَ ٌَ إلََِ 
ََ  وَيَلُٔلُ  ٺ ي ِ  ٱلََِّ َ رَبِّّ ِ ٌّ  ّٞ ِ ءَايثَ ُزلَِ غَيَيّۡ

ُ
ٓ أ لََ ۡٔ َ ْ ل وا ُاَبَ  ٱلَلَّ كُوۡ إنَِ   ۦ زَفَرُ

َ
َۡ خ ٌَ  ِ دِيٓ إلََِّۡ ۡٓ ءُٓ وَيَ َ يشََا ٌَ ََ  ٻيظُِو   ي َ   ٱلََِّ ِ ه ٍَ ْ وَتَػۡ أ ُِ ٌَ ءَا

ً ةذِِكۡرِ  ُٓ ِ  كُئُبُ   ٱلَلّ
َ

ِ لََ ةذِِكۡرِ خ َ   ٱلَلّ ِ ه ٍَ ََ  ټ ٱىۡلُئُبُ تَػۡ ْ  ٱلََِّي أ يُ ٍِ ْ وغََ أ ُِ ٌَ َٰجِ ءَا َٰيحَِ َُ مَ  ٱىصَ ًۡ وخَُصۡ ُٓ َ َٰلمَِ  ٽابٖ  َٔ غُٔبَََٰ ل َٰمَ فِِٓ  نَذَ رشَۡيجَۡ
َ

أ
 ًُ ِٓ ْ غَيَيۡ ا َٔ َخۡيُ ًّٞ لِّّ مَ

ُ
ٓ أ ا َٓ ِ ي َ رَتۡ ٌِ ثٖ كدَۡ خَيجَۡ  ٌَ ُ

يٓ أ ِ  ٱلََِّ ونَ ة ًۡ يسَۡفُرُ ُْ ٓ إلََِۡمَ وَ ا َِ وخَۡيۡ
َ

ِ  ٱلرَ�  أ ّ كََّجُۡ وَإِلََۡ َٔ َ ِ ح َٔ غَيَيّۡ ُْ لََِ  َّ إ َٰ ٓ إلَِ َٔ رَبَِّ لََ ُْ كُوۡ 
خَابِ  ۡٔ  پٌَ َ ِ  وَل َتۡ ةِّ ا شُيِّۡ ىُ نَ كُرۡءَا

َ
تَالُ أ ِ  ٱلِۡۡ ػَجۡ ةِّ وۡ رُػِّ

َ
رۡضُ أ

َ
ِ  ٱلِۡ ًَ ةِّ ِ ّ كُ وۡ 

َ
تََٰ  أ ۡٔ ٍَ ۡ َ  ٱل ِ ة َ مۡرُ و لّلِّ

َ
ًۡ ياَيْۡ  ٱلِۡ ـَيَ

َ
ََ سِ  َٔ جََِيػًا  أ ي ٔۡ  ٱلََِّ ن ىَ

َ
ْ أ ا ٓٔ ُِ ٌَ ءَا

دَى  ٱلَلُّ يشََاءُٓ  َٓ َ ا  وَلََ يزََالُ  ٱلناَسَ ل ََ جََِيػى تَِِ وغَۡ  ٱلََِّي
ۡ

ًۡ خَتَََّٰ يأَ ِ َ دَارِْ ِ ٌّ ا  وۡ تََوُ  كرَيِتى
َ

ْ كاَرغَِثٌ أ أ ػُ َِ ا صَ ٍَ ِ ً ة ُٓ ْ حصُِيتُ وا ِ  دُ زَفَرُ  ٱلَلَّ إنَِ  ٱلَلّ
يؿُِ  يػَادَ لََ يُُۡ ٍِ ۡ زئَِ  وَىَلَدِ  ٿ ٱل ۡٓ ۖ ـهََيۡؿَ كََنَ غِلَابِ  ٱشۡخُ ًۡ ُٓ خَذۡتُ

َ
ًَ أ واْ ثُ ََ زَفَرُ ي مۡيَيۡجُ للََِِّ

َ
َ رَتۡيمَِ ـَأ ِ ٌّ َۡ  ڀةرِشُُوٖ  ٍَ ذَ

َ
ِ  أ

َٰ كُّ ًٌ عََلَ ِ َٔ كاَنٓ ُْ

 ِ ْ لِلَّ أ ا نَصَتَجۡ  وجََػَيُ ٍَ ِ ِ جَفۡسِۢ ة ِّ َِ مۡ تُ
َ

ًۡ  أ ُْ ٔ  ٍ كََءَٓ كُوۡ شَ ُّ  ُٔ  شَُُ َ ًُ فِِ  ۥُٔ ا لََ حَػۡيَ ٍَ ِ رۡضِ ة
َ
ََ  ٱلِۡ ِ ٌّ رٖ  ِٓ َٰ م ةظَِ

َ
لِ  أ ۡٔ واْ  ٱىۡلَ ََ زَفَرُ ي ََ للََِِّ ِ ةوَۡ زُيّ

 َِ ْ غَ وا ًۡ وَصُد  ُْ هۡرُ َ يظُۡيوِِ  ٱلصَبيِوِ  ٌَ ٌَ لَلُّ وَ ا لََُ  ٱ ٍَ ادٖ  ۥذَ َْ  َۡ ًۡ  ځٌِ ُٓ َ ِ  غَذَابّٞ فِِ  ل ة َٰٔ يَ ۖ  ٱلَۡۡ جۡيَا ِ وَىَػَذَابُ  ٱلد  ََ  ٱلۡأٓخِرَة ِ ٌّ  ً ُٓ َ ا ل ٌَ ۖ وَ شَق 
َ

ِ أ لَلّ  ٱ
َ وَاقٖ  رَوُ  ڂٌِ ٌَ ثِ ۞ َِ خَلُٔنَۖ وغُِدَ  ٱىَتَِّ  ٱلَۡۡ ٍُ ۡ ا  ٱل َٓ ِ َ تََۡخ ٌِ ۖ تََۡرِي  َٰرُ ُهَۡ

َ
ا  حيِۡمَ خُلۡبََ  ٱلِۡ َٓ ًّٞ وَظِي  ِ ا دَانٓ َٓ زُيُ

ُ
ََ أ ي ْ   ٱلََِّ أ ََ لۡبََ وخَُ  ٱتَلَ َٰفِريِ  ٱىۡكَ

ََ  ڃ ٱلناَرُ  ي ًُ  وَٱلََِّ ُٓ َٰ َٰبَ ءَاتَيۡجَ ََ  ٱىهِۡتَ ٌِ ُزلَِ إلََِۡمَۖ وَ
ُ

آ أ ٍَ ِ خۡزَابِ حَفۡرخَُٔنَ ة
َ
ُّ  ٱلِۡ َ يُِهِرُ بَػۡظَ خۡتُدَ   ۥ ٌَ

َ
نۡ أ

َ
مِرۡتُ أ

ُ
آ أ ٍَ ِ  ٱلَلَّ كُوۡ إجَِ شُۡكَِ ةِّ

ُ
ٓ  وَلََٓ أ  ۦ

ًَ خُلۡبََ  ًۡ  ـَِػِۡ تُ ِ صَبََۡ ََ  ٸ ٱلَدار ي دَ  وَٱلََِّ ۡٓ ِ يَِلُظُٔنَ خَ ِ  ٱلَلّ َٰلِّ يثَ ٌِ َُۢ بَػۡدِ  مَرَ وَيَلۡ  ۦٌِ
َ

ٓ أ ا ٌَ ِ  ٱلَلُّ ػَػُٔنَ  ن ئُصَوَ وَيُفۡصِدُونَ فِِ  ۦٓ ةِّ
َ

رۡضِ أ
َ
 ٱلِۡ

 ًُ ُٓ َ همَِ ل وْلََٰٓ
ُ

ثُ أ َِ ءُٓٔ  ٱليَػۡ ًۡ شُ ُٓ َ ِ وَل زۡقَ يبَصُۡعُ  ٱلَلُّ  ٹ ٱلَدار ِ  ٱلرِّ ْ ة أ َ يشََاءُٓ وَيَلۡدِرُ  وَـَرخُِ ٍَ ِ ِ ل ة َٰٔ يَ جۡيَا ٱلَۡۡ ا  ٱلد  ٌَ ةُ وَ َٰٔ يَ جۡيَا ٱلَۡۡ ِ فِِ  ٱلد  َٰعّٞ  ٱلۡأٓخِرَة تَ ٌَ إلََِ 
ََ  وَيَلُٔلُ  ٺ ي ِ  ٱلََِّ َ رَبِّّ ِ ٌّ  ّٞ ِ ءَايثَ ُزلَِ غَيَيّۡ

ُ
ٓ أ لََ ۡٔ َ ْ ل وا ُاَبَ  ٱلَلَّ كُوۡ إنَِ   ۦ زَفَرُ

َ
َۡ خ ٌَ  ِ دِيٓ إلََِّۡ ۡٓ ءُٓ وَيَ َ يشََا ٌَ ََ  ٻيظُِو   ي َ   ٱلََِّ ِ ه ٍَ ْ وَتَػۡ أ ُِ ٌَ ءَا

ً ةذِِكۡرِ  ُٓ ِ  كُئُبُ   ٱلَلّ
َ

ِ لََ ةذِِكۡرِ خ َ   ٱلَلّ ِ ه ٍَ ََ  ټ ٱىۡلُئُبُ تَػۡ ْ  ٱلََِّي أ يُ ٍِ ْ وغََ أ ُِ ٌَ َٰجِ ءَا َٰيحَِ َُ مَ  ٱىصَ ًۡ وخَُصۡ ُٓ َ َٰلمَِ  ٽابٖ  َٔ غُٔبَََٰ ل َٰمَ فِِٓ  نَذَ رشَۡيجَۡ
َ

أ
 ًُ ِٓ ْ غَيَيۡ ا َٔ َخۡيُ ًّٞ لِّّ مَ

ُ
ٓ أ ا َٓ ِ ي َ رَتۡ ٌِ ثٖ كدَۡ خَيجَۡ  ٌَ ُ

يٓ أ ِ  ٱلََِّ ونَ ة ًۡ يسَۡفُرُ ُْ ٓ إلََِۡمَ وَ ا َِ وخَۡيۡ
َ

ِ  ٱلرَ�  أ ّ كََّجُۡ وَإِلََۡ َٔ َ ِ ح َٔ غَيَيّۡ ُْ لََِ  َّ إ َٰ ٓ إلَِ َٔ رَبَِّ لََ ُْ كُوۡ 
خَابِ  ٔۡ  پٌَ َ ِ  وَل َتۡ ةِّ ا شُيِّۡ ىُ نَ كُرۡءَا

َ
تَالُ أ ِ  ٱلِۡۡ ػَجۡ ةِّ وۡ رُػِّ

َ
رۡضُ أ

َ
ِ  ٱلِۡ ًَ ةِّ ِ ّ كُ وۡ 

َ
تََٰ  أ ۡٔ ٍَ ۡ َ  ٱل ِ ة َ مۡرُ و لّلِّ

َ
ًۡ ياَيْۡ  ٱلِۡ ـَيَ

َ
ََ سِ  َٔ جََِيػًا  أ ي ٔۡ  ٱلََِّ ن ىَ

َ
ْ أ ا ٓٔ ُِ ٌَ ءَا

دَى  ٱلَلُّ يشََاءُٓ  َٓ َ ا  وَلََ يزََالُ  ٱلناَسَ ل ََ جََِيػى تَِِ وغَۡ  ٱلََِّي
ۡ

ًۡ خَتَََّٰ يأَ ِ َ دَارِْ ِ ٌّ ا  وۡ تََوُ  كرَيِتى
َ

ْ كاَرغَِثٌ أ أ ػُ َِ ا صَ ٍَ ِ ً ة ُٓ ْ حصُِيتُ وا ِ  دُ زَفَرُ  ٱلَلَّ إنَِ  ٱلَلّ
يؿُِ  يػَادَ لََ يُُۡ ٍِ ۡ زئَِ  وَىَلَدِ  ٿ ٱل ۡٓ ۖ ـهََيۡؿَ كََنَ غِلَابِ  ٱشۡخُ ًۡ ُٓ خَذۡتُ

َ
ًَ أ واْ ثُ ََ زَفَرُ ي مۡيَيۡجُ للََِِّ

َ
َ رَتۡيمَِ ـَأ ِ ٌّ َۡ  ڀةرِشُُوٖ  ٍَ ذَ

َ
ِ  أ

َٰ كُّ ًٌ عََلَ ِ َٔ كاَنٓ ُْ

 ِ ْ لِلَّ أ ا نَصَتَجۡ  وجََػَيُ ٍَ ِ ِ جَفۡسِۢ ة ِّ َِ مۡ تُ
َ

ًۡ  أ ُْ ٔ  ٍ كََءَٓ كُوۡ شَ ُّ  ُٔ  شَُُ َ ًُ فِِ  ۥُٔ ا لََ حَػۡيَ ٍَ ِ رۡضِ ة
َ
ََ  ٱلِۡ ِ ٌّ رٖ  ِٓ َٰ م ةظَِ

َ
لِ  أ ۡٔ واْ  ٱىۡلَ ََ زَفَرُ ي ََ للََِِّ ِ ةوَۡ زُيّ

 َِ ْ غَ وا ًۡ وَصُد  ُْ هۡرُ َ يظُۡيوِِ  ٱلصَبيِوِ  ٌَ ٌَ لَلُّ وَ ا لََُ  ٱ ٍَ ادٖ  ۥذَ َْ  َۡ ًۡ  ځٌِ ُٓ َ ِ  غَذَابّٞ فِِ  ل ة َٰٔ يَ ۖ  ٱلَۡۡ جۡيَا ِ وَىَػَذَابُ  ٱلد  ََ  ٱلۡأٓخِرَة ِ ٌّ  ً ُٓ َ ا ل ٌَ ۖ وَ شَق 
َ

ِ أ لَلّ  ٱ
َ وَاقٖ  رَوُ  ڂٌِ ٌَ ثِ ۞ َِ خَلُٔنَۖ وغُِدَ  ٱىَتَِّ  ٱلَۡۡ ٍُ ۡ ا  ٱل َٓ ِ َ تََۡخ ٌِ ۖ تََۡرِي  َٰرُ ُهَۡ

َ
ا  حيِۡمَ خُلۡبََ  ٱلِۡ َٓ ًّٞ وَظِي  ِ ا دَانٓ َٓ زُيُ

ُ
ََ أ ي ْ   ٱلََِّ أ ََ لۡبََ وخَُ  ٱتَلَ َٰفِريِ  ٱىۡكَ

ََ  ڃ ٱلناَرُ  ي ًُ  وَٱلََِّ ُٓ َٰ َٰبَ ءَاتَيۡجَ ََ  ٱىهِۡتَ ٌِ زلَِ إلََِۡمَۖ وَ ُ
ُ

آ أ ٍَ ِ خۡزَابِ حَفۡرخَُٔنَ ة
َ
ُّ  ٱلِۡ َ يُِهِرُ بَػۡظَ خۡتُدَ   ۥ ٌَ

َ
نۡ أ

َ
مِرۡتُ أ

ُ
آ أ ٍَ ِ  ٱلَلَّ كُوۡ إجَِ شُۡكَِ ةِّ

ُ
ٓ  وَلََٓ أ  ۦ

ِ مَ  ْ وَإِلََّۡ أ دۡغُ
َ

ِ أ َٰلمَِ  ڄابِ  َٔ إلََِّۡ َِ  وَكَذَ ِ ا  وَىَه ا غَرَبيِّى ًٍ ُّ خُهۡ َٰ ُزَىجَۡ
َ

ََ  ٱتَتَػۡجَ أ ٌِ ا جَاءَٓكَ  ٌَ ً بَػۡدَ  ُْ اءَٓ َٔ ْۡ َ
ًِ أ ََ  ٱىۡػِيۡ ٌِ ا لمََ  ٌَ ِ ٖ وَلََ  ٱلَلّ َ وَلِّ ٌِ

َ رَتۡيمَِ وجََػَيۡ  وَىَلَدۡ  څوَاقٖ  ِ ٌّ ا رشُُلَى  َِ ۡ رشَۡي
َ

تَِِ �أ
ۡ
ن يأَ

َ
ا كََنَ لرِشَُٔلٍ أ ٌَ ا وَذُرّيَِثى  وَ َٰجى زۡوَ

َ
ًۡ أ ُٓ َ ا ل ِ  يثٍَ إلََِ بإِذِۡنِ َِ جَوٖ نخَِابّٞ  ٱلَلّ

َ
ِ أ

ْ  چىكُِّ أ دُ ٍۡ  حَ
ۖ وغَِِدَهُ  ٱلَلُّ  تجُِ ا يشََاءُٓ وَيُثۡ م    ٓۥٌَ

ُ
َٰبِ أ مَ بَػۡضَ  وَإِن ڇ ٱىهِۡتَ َِ ا ُرُيَِ يٌَ ًۡ  ٱلََِّ ُْ ا غَيَيۡمَ  ُػَدُِ ٍَ مَ ـإَجَِ َِ َٔذَيَ وۡ جَخَ

َ
َٰؼُ أ ا  ٱلَۡۡلَ َِ وَ  ڈ ٱلۡۡصَِابُ وغََيَيۡ

َ
 أ

تِِ 
ۡ
ُاَ ُأَ

َ
ْ خ وۡا ًۡ يرََ َ رۡضَ ل

َ
ا  وَ  ٱلِۡ َٓ ِ غۡرَاـ

َ
َۡ أ ٌِ ا  َٓ ِ  ٱلَلُّ َُِلُصُ ّ ٍِ هۡ ػَلّبَِ لُِۡ ٌُ ًُ لََ  َٔ سََِيعُ   ۦ يََسُۡ ُْ هَرَ  وَكدَۡ  ډ ٱلۡۡصَِابِ وَ ٌَ ََ ي َ ٱلََِّ ًۡ ـَييَِِّ  ٌِ ِٓ ِ رَتۡي

هۡرُ  ٍَ ۡ ًُ  ٱل ا حسَۡصِبُ كُ  جَفۡسٖ  وشََيَػۡيَ ٌَ  ًُ ۖ حَػۡيَ ا َٰرُ جََِيػى َۡ خُلۡبََ  ٱىهُۡفَ ٍَ ِ ِ ل ََ  وَيَلُٔلُ  ڊ ٱلَدار ي ِ  ٱلََِّ ْ لصَۡجَ مُرشَۡلَى  كُوۡ نَفََِٰ ة ِ زَفَرُوا  ٱلَلّ
َۡ غِِدَهُ  ٌَ ًۡ وَ سُ َِ ا ةحَۡنِ وَبَحۡ يدَُۢ ِٓ ًُ  ۥشَ َٰبِ ٱىۡ غِيۡ   ڋ هِتَ

 
(Surah Al-Ra’d: 1-43)
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KEDUA: KOMBINASI RUQYAH, ZIKIR, MURAQABAH DAN KETUKAN
Kaedah ketukan yang dikombinasikan bacaan ruqyah di lidah atau di hati akan memberi kesan yang lebih baik dan lebih 
memuaskan. Kita boleh contohkan, bila hujung jari tangan kita tercucuk selumbar, ada kalanya kita boleh cabut sendiri tanpa 
menggunakan apa-apa alat. Adakalanya pula kita tidak boleh cabut begitu sahaja, kita perlu menggunakan alat penyepit. 
Dengan alat penyepit barulah kita boleh cabut selumbar itu. Bagaimana pun ada keadaan, penyepit pun tidak berjaya mencabut 
selumbar tersebut. Akhirnya kita terpaksa pergi ke klinik atau hospital untuk membuat pembedahan kecil.

Maksudnya, ketukan dapat meningkatkan impak yang lebih baik dan boleh membinasakan jin atau syaitan yang diketuk yang 
berada di bawah kulit seseorang. Sebenarnya jin dan syaitan sangat takut dengan pukulan atau ketukan. Oleh sebab itu, kita 
boleh takutkan jin dan syaitan yang mengganggu seseorang dengan memberi amaran keras, kita akan belasah atau pukul. Kita 
boleh gunakan rotan, pukulkan bantal, atau lantai untuk menakutkan jin atau syaitan tersebut. Sayangnya, ramai di antara kita 
tidak dapat mengetahui rahsia kelemahan jin dan syaitan tersebut.

Imam Ahmad Ibnu Hanbal selalu mengancam jin dan syaitan yang berada dalam tubuh seseorang dengan menyebutkan, 
kalau tak mahu keluar beliau akan pukul dengan terompahnya, jin dan syaitan itu segera berlari keluar. Al-marhum Saiyyid Ali 
Al-Badrom, bekas Qadhi Besar Pulau Pinang, merawat pelatih yang dirasuk jin atau syaitan dengan pukulan rotan. Kadang-
kadang jin dan syaitan segera keluar dengan diancam untuk disebat dengan rotan.

Bagaimana pun kita perlu mempelajari kaedah pukulan tersebut. Kita juga perlu meneliti sebaik-baiknya khabar-khabar angin 
yang penuh dengan fitnah dan pembohongan bahawa pukulan dan ketukan yang dilakukan di PRIM menyebabkan ramai 
orang yang luka berdarah-darah, kerana pukulan dilakukan terlalu kuat sekehendak hati perawat. Sehingga PRIM dituduh oleh 
mereka sebagai pusat penderaan, bukan pusat rawatan. 

Perlu diingatkan kalau mereka yang dirawat berdarah walaupun sikit membuat laporan kepada polis tentu akan menjadi kes 
saman dan sebagainya. Alhamdulillah setakat ini tidak ada kes seperti yang tersebut. Memang ada yang berdarah iaitu orang 
yang berjerawat yang sudah kecewa dengan pelbagai ubat moden, lalu kita lakukan pukulan pada bintik-bintik jerawat batu 
sehingga keluar nanah dan darah. Tetapi mereka berpuas hati kerana jerawat mereka sembuh sepenuhnya. Begitu juga mereka 
yang menghidap penyakit kulit, yang dikenali dengan penyakit psoriasis, yang gagal dirawat oleh pakar-pakar kulit, bila kita 
lakukan pukulan keluar darah dan nanah sedikit. Tetapi mereka juga berpuas hati kerana sakit mereka sembuh sepenuhnya. 
Antara pelatih psoriasis yang dirawat dan sembuh sepenuhnya adalah seorang doktor perempuan dari sebuah hospital di 
Johor.

CIRI PERIBADI SEORANG PERAWAT

Dari segi akidah mestilah berpegang teguh kepada perkara-perkara yang tersebut di bawah ini:
1.	 Hendaklah yakin semua urusan dalam rawatan, kejayaan atau kegagalannya adalah semata-mata rahmat dan 

kurnia Allah S.W.T mengikut qudrat dan iradat-Nya. Allah berfirman:

			 
		  (Surah Al-Ra’d: 31)

 َۡ َ ۡبًِِۡۡوَل تَ  ۡقرُ ءَاىٗاۡشُيِّّ نَّ
َ
بَالُۡأ ِ

ۡبًِِۡۡٱلۡ  ۡقُطِّعَت  و 
َ
رۡضُۡأ

َ ۡكُمَِّۡبًِِۡۡٱلۡ  و 
َ
ىۡأ تََ  َ ِۡۡٱل هَ َّ رُۡبلَۡلِّّلِ م 

َ ۡۡٱلۡ  ۡياَيْ  فَلمَ 
َ
ِيوَۡسَِۡۡٔۡجََِيعًاۗۡأ ۡيشََاءُٓۡۡٱلََّّ  َ نۡلَّ

َ
َٓاْۡأ ُۡءَانَيُ دَىۡۡٱلِّلَّ ٍَ َ ل

ِيوَۡجََِيعٗاۗۡوَلََۡيزََالُۡۡٱلنَّاسَۡ دُۡۡٱلََّّ ۡوعَ  تَِِ
 
ۡيأَ َ ۡحَتََّّ ۡقرَيِبٗاۡنِّوۡدَارٌِمِ  ۡتََلُُّ و 

َ
اَْۡقاَرعَِةٌۡأ مۡبهَِاۡصَيَعُ ٍُ ِهۡكَفَرُواْۡثصُِيبُ ۡۡٱلِّلَّ َۡإنَِّ ٣١ۡۡۡٱل هِيعَادَۡلََۡيُُ لفُِۡۡٱلِّلَّ
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Rasulullah s.a.w sentiasa merasa tidak boleh membuat kebaikan atau menolak kemudaratan. Allah berfirman dalam surah al-
A’raf:	

				    (Surah Al-A'raf: 188)

i.	 Perawat tidak boleh sama sekali menyebut apa-apa perkara ghaib. Allah berfirman dalam surah al-Naml:

			   (Surah Al-Naml: 65)

ii.	 Perawat mesti merasa lemah dan tiada kekuatan, kerana pertolongan Allah akan dikurniakan kepada yang lemah, 
hina dan bersifat sebagai orang yang mudtarr ( ).  Firman Allah dalam surah Ali ‘Imran dan surah al-Naml:

 		

			   (Surah Ali-Imran: 123)

			   (Surah An-Naml: 62)

iii.	 Perawat tidak boleh bergantung kepada sebab musabab tetapi hendaklah bergantung kepada Allah (musabib al-
asbab). Allah berfirman surah al-Anfal dan surah al-Mulk:  

			   (Surah An-Anfal: 17)

		
			   (Surah Al-Mulk: 19)
   
iv.	 Perawat mestilah berhati tenang. Tidak boleh menggelabah apatah lagi buntu hati dan fikiran, kerana Allah sentiasa 

memberi hidayat kepada orang yang berhati tenang. Firman Allah dalam surah al-Ra’d:

			   (Surah Al-Ra’d: 27 & 28)
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 v.	 Perawat mestilah berada di dalam muraqabah ma’iyyah, kerana ianya merupakan salah satu muraqabah yang 
meletakkan seseorang hampir kepada Allah. Allah berfirman  dalam surah al-Hadid dan surah al-Taubah:

                    

			   (Surah Al-Hadid: 4)

			   (Surah Al-Taubah: 40)

vi.	 Perawat hendaklah seboleh-bolehnya sentiasa mengingati nama Allah tanpa putus sebagai menguatkan aspek 
zahir dan batin dan pelindung dari ancaman kejahatan dan sihir. Hadis Nabi s.a.w menyebut:   

              

vii.	 Perawat hendaklah mengukuhkan sifat-sifat ketaqwaan dan tawakal kepada Allah kerana keberkesanan rawatan 
dikurniakan daripada Allah kepada sesiapa yang bertaqwa dan bertawakal. Firman Allah dalam surah al-Talaq:

			   (Surah Al-Talaq: 2-3)

viii.	 Perawat hendaklah membayangkan semua usaha rawatan bukanlah dari daya usaha dirinya sendiri yang 
melakukan, tetapi hendaklah dibayangkan rawatan itu dilakukan dalam satu kumpulan para siddiqin, para shuhada’ 
dan orang soleh. Kaedah ini ditegas oleh Shaikh Hassan al-Banna di dalam kitab doa Ma’thurat yang dikumpul dan 
ditulis oleh anaknya Ahmad Saiful Islam. (Dinamakan Doa Rabitah)

ix.	 Perawat hendaklah menjaga akhlak dan tingkah laku di samping menjaga nafsu. Tidak boleh sesekali menjatuhkan 
maruah sesiapa pun terutamanya maruah pelatih, dan keluarganya.

6. Latihan Rawatan (Latihan merawat pelatih 6 bulan)

1.	 Latihan pemeriksaan pelatih untuk mendapatkan diagnosis yang tepat. 
2.	 Latihan mengetuk pelatih yang mempunyai pelbagai penyakit. (di bawah bimbingan jurulatih yang dipilih di Manarah)

7. Latihan Kemahiran Lanjutan (Latihan kemahiran lanjutan 3 bulan)

1. 	 Latihan pemeriksaan pelatih untuk mendapatkan diagnosis yang tepat. 
2.	 Latihan mengetuk pelatih yang mempunyai pelbagai penyakit. (seperti yang dicadangkan dalam modul RSI 

Istitabahtm)
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BAHAGIAN B

Program Rawatan Spiritual 
Islam Pelatih

MODEL UMUM 
PEMULIHAN

B1
MODEL RAWATAN SPIRITUAL 

ISLAM PELATIH (BIASA)

B2
MODEL RAWATAN SPIRITUAL 

ISLAM PELATIH (SEPARA KRITIKAL)

B3
MODEL RAWATAN SPIRITUAL 

ISLAM PELATIH (KRITIKAL)

B1 - Model rawatan Spiritual Islam 
pelatih (kecelaruan dalaman) yang 
terdiri daripada empat tajuk iaitu 
pemeriksaan tubuh badan dan latar 
belakang pelatih; gaya hidup dan 
persekitaran; pembersihan rumah dan 
sekitarnya; rawatan.

B2 -  Model rawatan Spiritual Islam 
pelatih (separa kritikal) yang terdiri 
daripada lima tajuk iaitu pemeriksaan 
tubuh badan lebih teliti; penyiasatan latar 
belakang pelatih yang lebih terperinci; 
pemeriksaan gaya hidup, persekitaran 
dan keluarga pelatih; pembersihan 
dalam rumah dan sekitarnya; rawatan 
dan pemeriksaan ulangan selewat-
lewatnya seminggu, sebaik-baiknya 
selepas dua atau tiga hari.

B3 – Model rawatan Spiritual Islam 
pelatih (kritikal)  yang terdiri daripada 
lima tajuk iaitu pemeriksaan tubuh badan 
lebih teliti dan  penyiasatan latar belakang 
pelatih yang lebih terperinci; pemeriksaan 
gaya hidup, persekitaran dan keluarga 
pelatih; pembersihan dalam rumah dan 
sekitarnya; rawatan dan pemeriksaan 
ulangan selewat-lewatnya seminggu, 
sebaik-baiknya selepas dua atau tiga 
hari. Pemulihan khusus, penyesuaian 
dan penyelesaian masalah dan 
pengukuhan dengan pemantapan. 
Dengan pelaksanaan modul ini, bukan 
sahaja dapat melahirkan perawat dan 
pelatih yang  berjaya malah menjadi 
manusia yang tinggi akhlak dan 
ketakwaannya kepada Allah SWT.
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UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS LANGKAH-LANGKAH 
PELAKSANAAN DAN MASA

ALAT BANTU PEMULIHAN 
DAN BAHAN RUJUKAN

1. Pemeriksaan Tubuh 
Badan Dan Latar 
Belakang Pelatih.

Supaya boleh didiagnosis 
keadaan fizikal, mental dan 
spiritual pelatih dan diketahui 
sebab-sebab penyakit.

Taaruf dan temu bual dengan 
pelatih.
Melakukan pemeriksaan bahagian-
bahagian tertentu seperti perut, 
jari-jari kaki, bawah dagu, tengkuk, 
tulang belakang dan lain-lain.

1 jam
(Melaksanakan kandungan 
kursus)

Ranting nona, air yang telah 
dibacakan doa, garam, cuka, 
limau nipis, lidi sate, ais, lada 
hitam, sarung tangan, kain 
sarung, tuala mandi dan lain-
lain. 

2. Persekitaran dan 
Gaya Hidup

Bantuan maklumat yang 
sangat diperlukan seperti  
penyakit genetik.

Pertemuan dengan anggota 
keluarga seperti ayah dan ibu, 
rakan-rakan, guru dan lain-lain.

Bertujuan mendiagnosis /analisis 
keadaan fizikal, mental dan spiritual 
keluarga.

Masa tidak dapat ditentukan 
bergantung kepada keperluan 
dan keadaan kes.

Ranting nona, air yang telah 
dibacakan doa, garam, cuka, 
limau nipis, lidi sate, ais, lada 
hitam sarung tangan, kain
sarung, tuala mandi dan
lain-lain.

3. Pembersihan Rumah 
dan Sekitar. (Jika 
telah dikenal pasti 
perlu dilakukan)

Membersihkan pelatih dan 
keluarga dari pelbagai unsur 
yang merosakkan akidah, 
syariah dan kehidupan. 

Minum air limau nipis + garam + air 
yang telah dibacakan doa.
Ketukan kayu nona bahagian tubuh 
yang telah dikenal pasti semasa 
pemeriksaan dan mandi ais.

1-2 jam

Bergantung kepada keadaan 
pelatih

Ranting nona, air yang telah 
dibacakan doa, garam, cuka, 
limau nipis, lidi sate, ais, lada 
hitam, sarung tangan, kain 
sarung, tuala mandi dan lain-
lain. 

4. Rawatan Membantu pelatih untuk 
melepaskan diri daripada 
pelbagai unsur jahat seperti 
sihir, amalan-amalan salah 
dan sesat yang menyebabkan 
seseorang murtad.

Minum air limau nipis + garam + air 
yang telah dibacakan doa.
Ketukan kayu nona bahagian tubuh 
yang telah dikenal pasti semasa 
pemeriksaan dan mandi ais.

1-2 jam

Bergantung kepada keadaan 
pelatih

Ranting nona, air yang telah 
dibacakan doa, garam, cuka, 
limau nipis, lidi sate, ais, lada 
hitam, sarung tangan, kain 
sarung, tuala mandi dan lain-
lain. 

MODUL RAWATAN KEROHANIAN
BAHAGIAN B – Tahap 1 dan 2

Program Rawatan Kerohanian Pelatih
 (B1)	 Tajuk Aktiviti: Modul Rawatan Kerohanian Pelatih (Standard/Biasa)
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UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS LANGKAH-LANGKAH 
PELAKSANAAN DAN MASA

ALAT BANTU PEMULIHAN 
DAN BAHAN RUJUKAN

1. Pemeriksaan 
Lebih Teliti Pada 
Tubuh Badan 
dan  Penyiasatan 
Latar Belakang 
Pelatih Yang Lebih 
Terperinci.

Supaya dapat diketahui dan 
difahami sehingga boleh 
diagnosis keadaan fizikal, 
mental dan spiritual dengan 
lebih tepat.

Taaruf dan temu bual dengan 
pelatih dengan lebih mendalam dan 
luas.

Melakukan pemeriksaan fizikal 
dengan bersungguh-sungguh dan 
berulang-ulang. 

Tumpukan pemeriksaan pada 
bahagian-bahagian tertentu, seperti 
perut, jari-jari kaki, bawah dagu, 
bawah telinga, tengkuk, tulang 
belakang, peha dan sebagainya.

Melaksanakan kandungan 
kursus 

Masa 1 jam atau lebih.
Bergantung kepada keadaan 
pelatih.

Ranting nona, air yang telah 
dibacakan doa, garam, cuka, 
limau nipis, lidi sate, ais, lada 
hitam, sarung tangan, kain 
sarung, tuala mandi dan lain-
lain. 
 

2. Persekitaran dan 
Gaya Hidup Pelatih 
dan Keluarganya.

Bantuan maklumat yang 
lebih baik dan lebih tepat 
yang diperlukan.

Pertemuan dengan anggota 
keluarga yang terdekat, mak ayah, 
datuk nenek ke atas; isteri/suami, 
rakan-rakan karib, guru dan lain-lain.

Lawatan ke rumah pelatih dan 
rumah keluarga.

Tujuan utama mendiagnosis 
semua orang yang terlibat dalam 
pemeriksaan dan dapat diketahui 
keadaan fizikal, mental dan spiritual.
Supaya dapat diketahui sama ada 
terdapat unsur penyakit genetik 
pada pelatih.

Tempat pertemuan sebaik-baiknya 
di klinik. Jika terpaksa boleh dibuat di 
rumah pelatih atau rumah keluarga.

Masa tidak dapat ditentukan 
berapa lama bergantung 
kepada keperluan dan 
keadaan seperti jauh atau 
dekatnya, ada kerja sama yang 
baik daripada keluarga atau 
sebaliknya.

Ranting nona, air yang telah 
dibacakan doa, garam, cuka, 
limau nipis, lidi satay, ais, 
lada hitam, sarung tangan, 
kain sarung, tuala mandi dan 
lain-lain. 

 

(B2)	 Tajuk Aktiviti: Modul Rawatan Kerohanian Pelatih (Separa Kritikal)



87

3. Pembersihan dalam 
Rumah dan Sekitar.

Mengelakkan pelatih, keluarga 
daripada pelbagai unsur yang 
membahayakan kehidupan 
mereka dan merosakkan 
aqidah dan syariah.

Mencari dan memusnahkan tangkal 
azimat, pagar rumah, barang-
barang warisan dan barang-barang 
yang  ada kaitan dengan pelbagai 
kepercayaan karut. 

Solat Sunat Taubat dan Hajat.

Azan 7 kali, Iqamah 1 kali, Doa 
qunut 13 kali, Baca Surah Yasin dan 
al-Ra’d dan doa.

Dilakukan oleh satu pasukan 
khas terdiri daripada dua orang 
atau lebih bergantung kepada 
keperluan.

Masa bergantung kepada 
keperluan.

Formic acid (cuka getah), 
garam kasar, pasir, lada hitam. 
Semuanya telah dibacakan 
doa dan ayat-ayat al-Quran.

4. Rawatan Membantu pelatih untuk 
melepaskan diri daripada  
pelbagai unsur jahat seperti 
sihir, amalan-amalan salah 
dan sesat yang menyebabkan 
seseorang murtad.

Minum air limau lipis sebanyak 
3-5 biji dicampur garam halus satu 
sudu besar atau lebih dan dicampur 
dengan air yang telah dibacakan doa 
(biasanya pelatih akan muntah atau 
membuang air besar atau air kecil. 
Ketukan kayu nona di bahagian 
anggota yang dikenal pasti. Selepas 
ketukan selesai, dimandikan dengan 
ais).

Masa 1-2 jam
Bergantung  pada keadaan 
pelatih.

Ranting nona, air yang telah 
dibacakan doa, garam, cuka, 
limau nipis, lidi sate, ais, lada 
hitam, sarung tangan, kain 
sarung, tuala mandi dan lain-
lain.

5. Pemeriksaan dan 
rawatan ulangan 
selewat-lewatnya 
seminggu, sebaik-
baiknya selepas dua 
atau tiga hari.

Untuk mengetahui keadaan 
pelatih, sama ada unsur-
unsur jahat telah hilang, 
berkurangan atau masih tidak 
berubah.

Jika tidak berubah atau perubahan 
sangat sedikit rawatan hendaklah 
dilakukan seperti di atas (unit 4).

Sekiranya banyak berkurangan 
maka pelatih perlu di ketuk pada 
tempat-tempat tertentu dan mandi 
ais.

Masa 1-2 jam

Bergantung pada keadaan 
pelatih.

Ranting nona, air  yang telah 
dibacakan doa, garam, cuka, 
limau nipis, lidi sate, ais,lada 
hitam, sarung tangan, kain 
sarung, tuala mandi dan lain-
lain.
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UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS LANGKAH-LANGKAH 
PELAKSANAAN DAN MASA

ALAT BANTU PEMULIHAN 
DAN BAHAN RUJUKAN

1. Pemeriksaan 
Lebih Teliti Pada 
Tubuh Badan 
dan  Penyiasatan 
Latar Belakang 
Pelatih Yang Lebih 
Terperinci.

Supaya dapat diketahui dan 
difahami  pelbagai faktor 
penyebab masalah pelatih 
menjadi kritikal sehingga 
boleh didiagnosis keadaan 
fizikal mental dan spiritual 
dengan lebih tepat.

Dimulakan dengan solat taubat 
dan solat hajat, zikrullah dan doa 
bagi memperkasa ketakwaan dan 
tawakal perawat dan pelatih yang 
kritikal.

Taaruf dan temu bual dengan 
pelatih secara hikmah supaya lebih 
mendalam dan meluas.
Melakukan pemeriksaan fizikal 
dengan bersungguh-sungguh dan 
berulang-ulang. 

Tumpukan pemeriksaan pada 
bahagian-bahagian tertentu, seperti 
perut, jari-jari, kaki, bawah dagu, 
bawah telinga, tengkuk, tulang 
belakang, peha dan sebagainya.

Melaksanakan kandungan 
kursus 

Masa 1 Jam atau lebih
Bergantung kepada keadaan 
pelatih.

Ranting nona, air yang telah 
dibacakan doa, garam, cuka, 
limau nipis, lidi satay, ais, 
lada hitam, sarung tangan, 
kain sarung, tuala mandi dan 
lain-lain. 

 
 

2. Persekitaran dan 
Gaya Hidup Pelatih 
Dan Keluarganya

Bantuan maklumat yang 
lebih baik dan lebih tepat 
yang diperlukan

Dimulakan dengan solat taubat 
dan solat hajat, zikrullah dan doa 
bagi memperkasa ketakwaan dan 
tawakal perawat dan pelatih yang 
kritikal.

Pertemuan dengan anggota 
keluarga yang terdekat, mak ayah, 
datuk nenek ke atas; isteri/suami, 
rakan-rakan  karib, guru dan lain-lain
Lawatan ke rumah pelatih dan 
rumah keluarga.

Tujuan utama mendiagnosis 
semua orang yang terlibat dalam 
pemeriksaan dan dapat diketahui 
keadaan fizikal, mental dan spiritual.

Supaya dapat diketahui sama ada 
terdapat unsur penyakit genetik 
pada pelatih.

Tempat pertemuan sebaik-baiknya 
di klinik. Jika terpaksa boleh dibuat di 
rumah pelatih atau rumah keluarga.

Masa tidak dapat ditentukan 
berapa lama bergantung 
kepada keperluan dan 
keadaan seperti jauh atau 
dekatnya, sama  ada, ada 
kerja sama yang baik daripada 
keluarga atau sebaliknya.

Ranting nona, air yang telah 
dibacakan doa, garam, cuka, 
limau nipis, lidi satay, ais, 
lada hitam, sarung tangan, 
kain sarung, tuala mandi dan 
lain-lain.

(B3)	 Tajuk Aktiviti: Modul Rawatan Kerohanian Pelatih (Kritikal)
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3. Pembersihan Dalam 
Rumah dan Sekitar.

Mengelakkan pelatih, 
keluarga dari pelbagai 
unsur yang membahayakan 
kehidupan mereka dan 
merosakkan aqidah dan 
syariah.

Dimulakan dengan solat taubat 
dan solat hajat, zikrullah dan doa 
bagi memperkasa ketakwaan dan 
tawakal perawat dan pelatih yang 
kritikal.

Mencari dan memusnahkan tangkal 
azimat, ‘pagar rumah’, barang-
barang warisan dan barang-barang 
yang  ada kaitan dengan pelbagai 
kepercayaan karut. 

Solat Sunat Taubat dan Hajat.
Azan 7 kali, Iqamah 1 kali, Doa 
qunut 13 kali, Baca Surah Yasin dan 
al-Ra’d dan doa.

Dilakukan oleh dua orang .

Masa 1 hingga 2 jam.
Formic acid, biji lada hitam, 
garam kasar, pasir yang 
semuanya telah didoakan.

4. Rawatan Membantu pelatih untuk 
melepaskan diri daripada 
pelbagai unsur jahat seperti 
sihir, amalan-amalan 
salah dan sesat yang 
menyebabkan seseorang 
murtad.

Dimulakan dengan solat taubat 
dan solat hajat, zikrullah dan doa 
bagi memperkasa ketakwaan dan 
tawakal perawat dan pelatih yang 
kritikal.

Minum air limau lipis sebanyak 
3-5 biji dicampur garam halus satu 
sudu besar atau lebih dan dicampur 
dengan air yang telah dibacakan doa 
(biasanya pelatih akan muntah atau 
membuang air besar atau air kecil. 
Ketukan kayu nona di bahagian 
anggota yang dikenal pasti. Selepas 
ketukan selesai, dimandikan dengan 
ais).

Masa 1-2 jam.

Bergantung  pada keadaan 
pelatih.

Ranting nona, air yang telah 
dibacakan doa, garam, cuka, 
limau nipis, lidi sate, ais, lada 
hitam, sarung tangan, kain 
sarung, tuala mandi dan lain-
lain. 

5. Pemeriksaan dan 
Rawatan Ulangan 
Selawat-Lewatnya 
Seminggu, Sebaik-
Baiknya Selepas Dua 
atau Tiga Hari.

Untuk mengetahui keadaan  
pelatih, sama ada  unsur-
unsur jahat telah hilang, 
berkurangan atau masih 
tidak berubah.

Dimulakan dengan solat taubat 
dan solat hajat, zikrullah dan doa 
bagi memperkasa ketakwaan dan 
tawakal perawat dan pelatih yang 
kritikal.

Jika tidak berubah atau perubahan 
sangat sedikit rawatan hendaklah 
dilakukan seperti di atas (unit 4).

Sekiranya banyak berkurangan 
maka pelatih perlu diketuk pada 
tempat-tempat tertentu dan mandi 
ais. 

Masa 1-2 jam.

Bergantung  pada keadaan 
pelatih.

Ranting nona, air yang telah 
dibacakan doa, garam, cuka, 
limau nipis, lidi sate, ais, lada 
hitam, sarung tangan, kain 
sarung, tuala mandi dan lain-
lain. 
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BAHAGIAN C

Program Rawatan 
Kerohanian Pelatih

 

C1
MENANGGAL SIFAT-SIFAT 

BURUK / TAKHALLI (BIASA)

C2
MENANGGAL SIFAT-SIFAT BURUK / 

TAKHALLI (SEPARA KRITIKAL)

C3
MENANGGAL SIFAT-SIFAT 

BURUK / TAKHALLI 
(KRITIKAL)

C1-Modul rawatan pemulihan kerohanian 
pelatih yang terdiri daripada tiga tajuk iaitu 
taubat dan inabah terpimpin; suhbah 
(merapatkan hubungan antara pelatih 
dan perawat seperti eratnya hubungan 
sahabat dan Rasulullah); ulangan 
taubat dan inabah terpimpin.

C2 - Modul rawatan kerohanian 
pelatih menanggal sifat-sifat buruk 
/ Takhalli (separa kritikal) yang terdiri 
daripada empat tajuk iaitu taubat dan 
inabah terpimpin; suhbah (merapatkan 
hubungan antara pelatih dan perawat 
seperti eratnya hubungan sahabat dan 
Rasulullah); ulangan taubat dan inabah 
terpimpin; peningkatan zikir dan selawat.

C3 – Modul rawatan kerohanian 
pelatih (kritikal)  yang terdiri daripada 
lima tajuk iaitu pemantauan perawat yang 
berterusan; taubat dan inabah terpimpin; 
suhbah (merapatkan hubungan antara 
pelatih dan perawat seperti eratnya 
hubungan sahabat dan Rasulullah); 
ulangan taubat dan inabah terpimpin; 
peningkatan zikir dan selawat. 

MODEL UMUM 
PEMULIHAN
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UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS LANGKAH-LANGKAH 
PERLAKSANAAN DAN MASA

ALAT BANTU PEMULIHAN 
DAN BAHAN RUJUKAN

1. Taubat dan inabah 
terpimpin.

Membantu mengikis 
secara beransur-ansur 
sifat-sifat dan kelakuan 
buruk zahir dan batin
.

Pelatih mengambil wuduk, 
kemudian dimandikan sunat taubat 
sambil beristighfar. Bilasan terakhir 
dengan air batu kemudian minum 
air batu.

Solat sunat taubat, solat sunat hajat 
secara berjemaah, mengiringi solat 
fardhu atau pada waktu lain.
Istighfar 1000 kali
Zikir tahlil 1000 kali
Zikir Allah, Allah 1000 kali 

2 jam atau lebih
(bergantung kepada keadaan dan 
keperluan)

Ranting nona, air yang telah 
dibacakan doa, garam, cuka, 
limau nipis, lidi sate, ais, lada 
hitam, sarung tangan, kain 
sarung, tuala mandi dan lain-
lain. 

2. Suhbah (merapatkan 
hubungan antara 
pelatih dan perawat 
seperti eratnya 
hubungan sahabat 
dan Rasulullah)

Kesan zahir dan batin 
yang melimpah dari 
perawat kepada pelatih 
(dakwah bi lisan al-hal)

Pelatih seberapa boleh mendampingi 
perawat dan perawat seberapa 
boleh mendampingi pelatih.

Tidak dapat ditentukan, lagi lama 
lagi baik. (sepanjang rawatan)

3. Ulangan taubat dan 
inabah terpimpin.

Supaya dapat 
menentukan unsur-unsur 
sifat dan perlakuan buruk 
zahir dan batin semakin 
berkurangan dan akhirnya 
dapat dihapuskan.

Pelatih mengambil wuduk, 
kemudian dimandikan sunat taubat 
sambil beristighfar. Bilasan terakhir 
dengan air batu kemudian minum 
air batu.

Solat sunat taubat, solat sunat hajat 
secara berjemaah, mengiringi solat 
fardhu atau pada waktu lain.
Istighfar 1000 kali
Zikir tahlil 1000 kali
Zikir Allah, Allah 1000 kali 

2 jam atau lebih
(bergantung kepada keadaan dan 
keperluan)

Ranting nona, air yang telah 
dibacakan doa, garam, cuka, 
limau nipis, lidi sate, ais, lada 
hitam, sarung tangan, kain 
sarung, tuala mandi dan lain-
lain. 

BAHAGIAN C
MODUL RAWATAN PEMULIHAN KEROHANIAN

Tahap 3

 (C1)	 Tajuk Aktiviti: Menanggal Sifat-Sifat Buruk / Takhalli (Standard/Biasa)
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UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS LANGKAH-LANGKAH 
PELAKSANAAN DAN MASA

1. Taubat dan inabah 
terpimpin.

Membantu mengikis secara 
beransur-ansur sifat-sifat dan 
kelakuan buruk zahir dan batin.

(Sebelum rawatan)

a)   Perawat apabila hendak  memulakan rawatan mestilah 
memperkasakan ketaqwaan dan tawakal diri perawat dan 
pelatih. (surah al-Talaq : 2-3)

b)   Solat sunat taubat, solat sunat hajat secara berjemaah, 
mengiringi solat fardhu atau kemudian.

c)   Pelatih mengambil wuduk, kemudian dimandikan sunat 
taubat sambil beristighfar. Bilasan terakhir dengan air batu 
kemudian minum air batu.

(Selepas rawatan)

a)	 Perawat solat taubat dan solat hajat  serta doa untuk diri 
dan pelatih.

b)	 Istighfar 1000 kali.
c)	 Zikir tahlil 1000 kali.
d)	 Zikir Allah, Allah 1000 kali.

2 jam atau lebih
(bergantung kepada keadaan 
dan keperluan)

2. Suhbah (merapatkan 
hubungan antara pelatih 
dan perawat seperti 
eratnya hubungan 
sahabat dan Rasulullah)

Kesan zahir dan batin yang 
melimpah dari perawat kepada 
pelatih (Dakwah Bi Lisan Al-Hal)

Pelatih seberapa boleh mendampingi perawat dan perawat 
seberapa boleh mendampingi pelatih bertujuan semata-mata 
mahukan Allah dan keredhaan-Nya.

Tidak dapat ditentukan, lagi 
lama lagi baik. (sepanjang 
rawatan)

(C2)	 Tajuk Aktiviti: Menanggal Sifat-Sifat Buruk / Takhalli (Separa Kritikal)

3. Ulangan taubat dan 
inabah terpimpin.

Supaya dapat menentukan 
unsur-unsur sifat dan perlakuan 
buruk zahir dan batin semakin 
berkurangan dan akhirnya 
dapat dihapuskan

(Sebelum rawatan)

a)   Perawat apabila hendak memulakan rawatan mestilah 
memperkasakan ketaqwaan dan tawakal diri perawat dan 
pelatih. 

        (surah al-Talaq : 2-3)

b)	 Solat sunat taubat, solat sunat hajat secara berjemaah, 
mengiringi solat fardhu atau kemudian.

2 jam atau lebih
(bergantung kepada keadaan 
dan keperluan)

4. Meningkatkan amalan 
zikir dan selawat.

Memperkasakan iman dan 
taqwa.

Peningkatan zikir dan selawat seperti di atas 4 jam atau lebih
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(C3)	 Tajuk Aktiviti: Menanggal Sifat-Sifat Buruk / Takhalli (Kritikal)

UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS LANGKAH-LANGKAH 
PELAKSANAAN DAN MASA

ALAT BANTU PEMULIHAN 
DAN BAHAN RUJUKAN

1.
Pemantauan perawat 
yang berterusan. Menyelamatkan pelatih dari 

pelbagai kemungkinan yang 
tidak baik atau tidak diingini.

Meletakkan di tempat dan bilik 
yang khusus dengan dipantau oleh 
pembantu-pembantu perawat.

Berterusan selama 24 jam Alat dan bahan yang biasa 
digunakan seperti yang telah 
dinyatakan.

2. Taubat dan inabah 
terpimpin.

Membantu mengikis secara 
beransur-ansur sifat-sifat dan 
kelakuan buruk zahir dan 
batin.

(Sebelum rawatan)

a)	Perawat mesti berada dalam 
Muraqabah Ma’iyyah (surah al-
Taubah : 40).

b)	Berserah kepada Allah menjadi 
orang mudtar ( surah al-Naml : 62).

c)	Perawat mestilah bersifat azillah 
dan inkisar (Ali ‘Imran : 123). 

d)	Perawat perkasakan ketaqwaan 
dan tawakal (surah al-Talaq : 2-3).

e)	Perawat solat taubat dan solat hajat  
serta doa untuk diri dan pelatih.

f)	 Pelatih mengambil wuduk, 
kemudian dimandikan sunat taubat 
sambil beristighfar. Bilasan terakhir 
dengan air batu kemudian minum 
air batu.

(Selepas rawatan)
a)	Perawat solat taubat dan solat hajat  

serta doa untuk diri dan pelatih.
b)	Istighfar 1000 kali.
c)	Zikir tahlil 1000 kali.
d)	Zikir Allah, Allah 1000 kali.

2 jam atau lebih
(bergantung kepada keadaan 
dan keperluan)

Ranting nona, air yang telah 
dibacakan doa, garam, cuka, 
limau nipis, lidi sate, ais, lada 
hitam, sarung tangan, kain 
sarung, tuala mandi dan lain-
lain. 
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3. Suhbah (merapatkan 
hubungan antara 
pelatih dan perawat 
seperti eratnya 
hubungan sahabat 
dan Rasulullah)

Kesan zahir dan batin yang 
melimpah daripada perawat 
kepada pelatih (Dakwah Bi 
Lisan Al-Hal)

Pelatih seberapa boleh 
mendampingi perawat dan perawat 
seberapa boleh mendampingi 
pelatih bertujuan semata-mata 
mahukan Allah dan keredhaan-Nya.

Tidak dapat ditentukan, lagi 
lama lagi baik (sepanjang 
rawatan).

4. Ulangan taubat dan 
inabah terpimpin.

Supaya dapat menentukan 
unsur-unsur sifat dan 
perlakuan buruk zahir dan 
batin semakin berkurangan 
dan akhirnya dapat 
dihapuskan

(Sebelum rawatan)

a)	Perawat apabila hendak 
memulakan rawatan mestilah 
memperkasakan ketaqwaan dan 
tawakal diri perawat dan pelatih. 
(surah al-Talaq : 2-3)

b)	Solat sunat taubat, solat 
sunat hajat secara berjemaah, 
mengiringi solat fardhu atau 
kemudian.

c)	Pelatih mengambil wuduk, 
kemudian dimandikan sunat 
taubat sambil beristighfar. 
Bilasan terakhir dengan air batu 
kemudian minum air batu.

(Selepas rawatan)

a)	 Perawat solat taubat dan solat  
hajat serta doa untuk diri dan 
pelatih.

b)	 Istighfar 1000 kali.
c)	 Zikir tahlil 1000 kali.
d)   Zikir Allah, Allah 1000 kali

2 jam atau lebih
(bergantung kepada keadaan 
dan keperluan)
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D1
MENANAM SIFAT-SIFAT 

TERPUJI / TAHALLI (BIASA)

D2
MENANAM SIFAT-SIFAT TERPUJI / 

TAHALLI (SEPARA KRITIKAL)

D3
MENANAM SIFAT-SIFAT 

TERPUJI / TAHALLI (KRITIKAL)

D1 iaitu menanam sifat-sifat terpuji 
/ tahalli (standard/biasa) yang terdiri 
daripada tiga tajuk iaitu sentiasa 
berzikrullah dan tafakur / muraqabah 
(menyebut namaNya, muraqabah pada 
wujudNya, muraqabah sifat-sifat Jalal 
dan muraqabah sifat-sifat Jamal-Nya) 
seperti dalam firman-Nya:
 

; suhbah (merapatkan 
hubungan antara pelatih dan perawat 
seperti eratnya hubungan sahabat dan 
Rasulullah); taubat dan inabah terpimpin. 
(Ulangan taubat dan inabah terpimpin; 
mengulang unit 1, jika boleh setiap hari)

D2 iaitu modul rawatan kerohanian 
pelatih menanam sifat-sifat terpuji / 
tahalli (separa kritikal) dengan cara 
meningkatkan lagi tiga tajuk seperti D1 
iaitu sentiasa berzikrullah dan tafakur /
muraqabah (menyebut namaNya, 
muraqabah pada wujud-Nya, muraqabah 
sifat-sifat Jalal dan muraqabah sifat-sifat 
Jamal-Nya) seperti dalam firman-Nya:

 ; taubat dan inabah 
terpimpin; suhbah (merapatkan hubungan 
antara pelatih dan perawat seperti eratnya 
hubungan sahabat dan Rasulullah). 
(Ulangan taubat dan inabah terpimpin)

BAHAGIAN D

Program Rawatan 
Kerohanian Pelatih

MODUL PENYESUAIAN DAN 
PENYELESAIAN MASALAH

D3 iaitu modul rawatan kerohanian 
pelatih menanam sifat-sifat terpuji / 
tahalli (kritikal) yang terdiri daripada 
tiga tajuk iaitu sentiasa berzikrullah dan 
tafakur / muraqabah (menyebut namaNya, 
muraqabah pada wujud-Nya, muraqabah 
sifat-sifat Jalal dan muraqabah sifat-sifat 
Jamal-Nya) seperti dalam firman-Nya:    

; taubat dan inabah 
terpimpin; suhbah (merapatkan hubungan 
antara pelatih dan perawat seperti eratnya 
hubungan sahabat dan Rasulullah). 
Ulangan taubat dan inabah terpimpin. 
(Dengan pengawasan dan pemantauan 
yang berterusan oleh perawat)
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UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS LANGKAH-LANGKAH 
PERLAKSANAAN DAN MASA

ALAT BANTU PEMULIHAN 
DAN BAHAN RUJUKAN

1. Sentiasa berzikrullah 
dan tafakur/ muraqabah 
(menyebut nama-Nya, 
muraqabah pada wujud-Nya, 
muraqabah sifat-sifat Jalal 
dan muraqabah sifat-sifat 
Jamal-Nya) seperti dalam 
firman-Nya: 

 

Mewujudkan keseimbangan 
zahir dan batin, akal dan hati, 
perasaan dan kesedaran 
pelatih.

Zikir tahlil

Zikir Allah Allah
Selawat nabi terus menerus 
seberapa yang boleh. 

Ikut keperluan dan kesempatan, 
bergantung kepada kebijaksanaan 
perawat tetapi sekurang-
kurangnya setengah jam siang 
dan setengah jam malam.

Sentiasa berzikrullah 
dan tafakur/ muraqabah 
(menyebut nama-Nya, 
muraqabah pada wujud-Nya, 
muraqabah sifat-sifat Jalal 
dan muraqabah sifat-sifat 
Jamal-Nya) seperti dalam 
firman-Nya: 

 

2. Suhbah (merapatkan 
hubungan antara pelatih 
dan perawat seperti eratnya 
hubungan sahabat dan 
Rasulullah)

Kesan sifat-sifat zahir dan 
batin yang melimpah dari 
pada perawat kepada pelatih 
seperti sabar, syukur, redha, 
ikhlas, qina’ah dan lain-lain 
(Dakwah Bi Lisan Al-Hal)

Pelatih seberapa boleh 
mendampingi perawat 
dan perawat seberapa 
boleh mendampingi 
pelatih bertujuan semata-
mata mahukan Allah dan 
keredhaan-Nya.

Tidak dapat ditentukan, lagi 
lama lagi baik. (sepanjang 
rawatan)

Suhbah (merapatkan 
hubungan antara pelatih 
dan perawat seperti eratnya 
hubungan sahabat dan 
Rasulullah)

3. Mengulang unit 1, jika boleh 
setiap hari

Mewujudkan keseimbangan 
zahir dan batin, akal dan hati, 
perasaan dan kesedaran 
pelatih.

Zikir tahlil

Zikir Allah Allah
- Selawat nabi terus menerus     

seberapa yang boleh. 

Ikut keperluan dan kesempatan, 
bergantung kepada 
kebijaksanaan perawat tetapi 
sekurang-kurangnya setengah 
jam siang dan setengah jam 
malam.

Mengulang unit 1, jika boleh 
setiap hari

BAHAGIAN D
MODUL  ISTITABAH RAWATAN KEROHANIAN PELATIH

(D1)	 Tajuk Aktiviti: Menanam Sifat-Sifat Terpuji / Tahalli (Standard/Biasa)
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UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS LANGKAH-LANGKAH 
PERLAKSANAAN DAN MASA

ALAT BANTU PEMULIHAN 
DAN BAHAN RUJUKAN

1. Sentiasa berzikrullah 
dan tafakur/ muraqabah 
(menyebut nama-
Nya, muraqabah pada 
wujud-Nya, muraqabah 
sifat-sifat Jalal dan 
muraqabah sifat-sifat 
Jamal-Nya) seperti 
dalam firman-Nya: 

 

Mewujudkan keseimbangan 
zahir dan batin, akal 
dan hati, perasaan dan 
kesedaran pelatih.

Zikir tahlil

Zikir Allah Allah
Selawat nabi terus menerus 
seberapa yang boleh. 

Ikut keperluan dan kesempatan, 
bergantung kepada kebijaksanaan 
perawat tetapi sekurang-kurangnya 
setengah jam siang dan setengah 
jam malam.

2. Suhbah (merapatkan 
hubungan antara 
pelatih dan perawat 
seperti eratnya 
hubungan sahabat dan 
Rasulullah)

Kesan sifat-sifat zahir dan 
batin yang melimpah dari 
perawat kepada pelatih 
seperti sabar, syukur, redha, 
ikhlas, qina’ah dan lain-lain 
(Dakwah Bi Lisan Al-Hal).

Pelatih seberapa boleh 
mendampingi perawat dan perawat 
seberapa boleh mendampingi 
pelatih bertujuan semata-mata 
mahukan Allah dan keredhaan-Nya.

Tidak dapat ditentukan, lagi 
lama lagi baik. (sepanjang 
rawatan)

Suhbah (merapatkan 
hubungan antara pelatih 
dan perawat seperti eratnya 
hubungan sahabat dan 
Rasulullah)

3. Bimbingan hikmah 
Ilahiyah
(Surah Al-Nahl : 125)

Menghidupkan akal Bimbingan perawat yang menjurus 
kepada perkara-perkara yang positif 
dan menolak kepada perkara yang 
negatif.

Mencungkil bakat-bakat positif yang 
terpendam dalam diri pelatih

Bimbingan hikmah Ilahiyah
(Surah Al-Nahl : 125)

4. Mengulang unit 1, jika 
boleh setiap hari

Mewujudkan keseimbangan 
zahir dan batin, akal 
dan hati, perasaan dan 
kesedaran pelatih.

Zikir tahlil

Zikir Allah Allah
Selawat nabi terus menerus seberapa 
yang boleh. 

Ikut keperluan dan 
kesempatan, bergantung 
kepada kebijaksanaan perawat 
tetapi sekurang-kurangnya 
setengah jam siang dan 
setengah jam malam.

Mengulang unit 1, jika boleh 
setiap hari

(D2)	 Tajuk Aktiviti: Menanam Sifat-Sifat Terpuji / Tahalli (Separa Kritikal)
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UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS LANGKAH-LANGKAH 
PERLAKSANAAN DAN MASA

ALAT BANTU PEMULIHAN 
DAN BAHAN RUJUKAN

1. Sentiasa berzikrullah 
dan tafakur/ muraqabah 
(menyebut nama-Nya, 
muraqabah pada wujud-
Nya, muraqabah sifat-
sifat Jalal dan muraqabah 
sifat-sifat Jamal-Nya) 
seperti dalam firman-Nya: 

 

Mewujudkan keseimbangan 
zahir dan batin, akal dan hati, 
perasaan dan kesedaran 
pelatih.

Zikir tahlil

Zikir Allah Allah
Selawat nabi terus menerus 
seberapa yang boleh. 

Ikut keperluan dan kesempatan 
serta bergantung kepada 
kebijaksanaan perawat tetapi 
sekurang-kurangnya setengah 
jam siang dan setengah jam 
malam.

2. Suhbah (merapatkan 
hubungan antara pelatih 
dan perawat seperti 
eratnya hubungan 
sahabat dan Rasulullah)

Kesan sifat-sifat zahir dan 
batin yang melimpah dari 
perawat kepada pelatih 
seperti sabar, syukur, redha, 
ikhlas, qina’ah dan lain-lain 
(Dakwah Bi Lisan Al-Hal).

Pelatih seberapa boleh 
mendampingi perawat dan 
perawat seberapa boleh 
mendampingi pelatih bertujuan 
semata-mata mahukan Allah 
dan keredhaan-Nya.

Tidak dapat ditentukan, lagi 
lama lagi baik. (sepanjang 
rawatan)

3. Bimbingan hikmah 
Ilahiyah
(Surah Al-Nahl : 125)

Menghidupkan akal Bimbingan perawat yang 
menjurus kepada perkara-
perkara yang positif dan 
menolak kepada perkara yang 
negatif.

Mencungkil bakat-bakat positif 
yang terpendam dalam diri 
pelatih

(D3)	 Tajuk Aktiviti: Menanam Sifat-Sifat Terpuji / Tahalli (Kritikal)

4. Memfokuskan usaha 
dalam membanteras 
faktor-faktor penyebab 
gejala kritikal pelatih

Menghilangkan pengaruh 
syaitan.

Memfokuskan usaha dalam 
mencari faktor-faktor penyebab 
gejala kritikal yang disebabkan 
oleh gaya hidup.

Berusaha membongkar rahsia-
rahsia pelatih yang dianggap 
terlalu peribadi dengan cara 
hikmah.

Masa mengikut keperluan 
dan kesempatan, bergantung 
kepada kebijaksanaan perawat.

5. Mengulang unit 1, jika 
boleh setiap hari

Mewujudkan keseimbangan 
zahir dan batin, akal dan hati, 
perasaan dan kesedaran 
pelatih.

Zikir tahlil

Zikir Allah Allah

Selawat nabi terus menerus 
seberapa yang boleh. 

Ikut keperluan dan kesempatan, 
bergantung kepada 
kebijaksanaan perawat tetapi 
sekurang-kurangnya setengah 
jam siang dan setengah jam 
malam.
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Bersungguh-sungguh merasa 
dan menyedarkan hati bahawa 
Allah sentiasa beserta dengan 
dirinya. Kurnia dan rahmat Allah 
sentiasa melimpah ke atas 
dirinya. Baca di dalam hati...

Al-Taubah: 40

E1
MURAQABAH MUTLAQ DAN 
TAZAKKUR (ALLAH MAHA 

MELIHAT, MAHA MENDENGAR 
DAN MAHA MENGETAHUI)

E2
MURAQABAH MA’IYAH 

DAN TAZAKKUR (ALLAH 
BESERTA MAKSUD SURAH 

AL-HADID: 4)

E3
SUHBAH (MERAPATKAN 

HUBUNGAN ANTARA PELATIH 
DAN PERAWAT SEPERTI 

ERATNYA HUBUNGAN SAHABAT 
DAN RASULULLAH)

E4
MENGULANG UNIT 1 DAN 2 
JIKA BOLEH SETIAP HARI 

SEPANJANG MASA

•	 Zikir tahlil
•	 Zikir Allah Allah
•	 Selawat nabi terus menerus 		
seberapa yang boleh sambil 		
bermuraqabah mutlaq
•	 Membaca al-Quran

•	 Zikir tahlil
•	 Zikir Allah Allah
•	 Selawat nabi terus menerus 		
seberapa yang boleh 
•	 Melazimkan diri dengan  
      akhlak yang Mahmudah    		
(terpuji)

Pelatih seberapa boleh mendampingi 
perawat dan perawat seberapa boleh 
mendampingi pelatih bertujuan semata-
mata mahukan Allah dan keredaan-Nya. 
Ini dapat dicapai dengan cara:
•	Pelatih mesti mengikuti apa juga 

program ibadat seperti solat yang 
wajib mahupun yang sunat, membaca 
al-Quran, wirid dan zikir sebagainya.

•	Pelatih mesti mengikuti program 
perawat dalam aktiviti ilmu dakwah. 
Baik diadakan di tempat latihan 
mahupun di luar, seperti di masjid, 
sekolah, madrasah atau surau.

•	Pelatih juga mesti mengikuti program 
kerja-kerja amal dalam masyarakat 
seperti kenduri kendara, gotong-
royong, ziarah dan sebagainya.

BAHAGIAN E

Program Rawatan Kerohanian Pelatih

MODUL PENGUKUHAN DAN PEMANTAPAN
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UNIT TAJUK OBJEKTIF KANDUNGAN KURSUS LANGKAH-LANGKAH 
PERLAKSANAAN DAN MASA

ALAT BANTU PEMULIHAN DAN 
BAHAN RUJUKAN

1. Muraqabah Mutlaq  
dan Tazakkur (Allah 
Maha Melihat, Maha 
Mendengar dan 
Maha Mengetahui)

Mewujudkan keseimbangan  
antara sifat takut kepada 
Allah (Khauf) dengan sifat 
mengharap rahmat-Nya (Raja’) 
supaya menjadi Ummatan 
Wasatan (maksud surah al-
Baqarah: 143 dan surah Ali 
‘Imran: 110)

Zikir tahlil

Zikir Allah Allah

Selawat nabi terus 
menerus seberapa 
yang boleh sambil 
berMuraqabah Mutlaq.

Sekurang-kurangnya 1 jam. 
Lebih dari 1 jam lebih baik, 
kerana matlamat akhirnya 
supaya muraqabah mutlaq dan 
tafakkur sebati dalam hidup.

2. Muraqabah Ma’iyyah 
dan Tazakkur (Allah 
beserta maksud 
surah al-Hadid: 4) 

Mewujudkan kekuatan hidup 
zahir dan batin seperti Ulu al-
Albab

Sekurang-kurangnya 1 jam. 
Lebih dari 1 jam lebih baik, 
kerana matlamat akhirnya 
supaya muraqabah mutlaq dan 
tafakkur sebati dalam hidup.

BAHAGIAN E
(PENGUKUHAN)

MODUL ISTITABAH RAWATAN KEROHANIAN PELATIH

(E1)	 Tajuk Aktiviti: Penghayatan Aktiviti B, C Dan D (Tajalli)
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3. Suhbah (merapatkan 
hubungan antara 
pelatih dan perawat 
seperti eratnya 
hubungan sahabat 
dan Rasulullah)

Kesan sifat-sifat zahir dan batin 
yang melimpah dari perawat 
kepada pelatih seperti sabar, 
syukur, redha, ikhlas, qina’ah 
dan lain-lain (Dakwah Bi Lisan 
Al-Hal).

latih seberapa boleh 
mendampingi perawat dan 
perawat seberapa boleh 
mendampingi pelatih bertujuan 
semata-mata mahukan Allah 
dan keredhaan-Nya. Ini dapat 
dicapai dengan cara:

a)	Pelatih mesti mengikuti apa 
juga program ibadat seperti 
solat yang wajib mahupun 
yang sunat, membaca al-
Quran, wirid dan zikir dan 
sebagainya.

b)	Pelatih mesti mengikuti 
program perawat dalam 
aktiviti ilmu dan dakwah. Baik 
yang diadakan di tempat 
latihan mahupun di luar, 
seperti di masjid, sekolah, 
madrasah atau surau.

c)	Pelatih juga mesti mengikuti 
program kerja-kerja 
amal dalam masyarakat 
seperti kenduri kendara, 
gotong-royong, ziarah dan 
sebagainya.

Masanya ialah daripada 
awal program sampai tamat 
program (dalam 1, 2 dan 3) 
mungkin mengambil masa 
sekurang-kurangnya 1 jam 
atau lebih.

4. Mengulang unit 1 dan 
2, jika boleh setiap 
hari sepanjang masa

Mewujudkan keseimbangan 
zahir dan batin, akal dan hati, 
perasaan dan kesedaran 
pelatih.

Zikir tahlil

Zikir Allah Allah
Selawat nabi terus menerus 
seberapa yang boleh. 

Ikut keperluan dan 
kesempatan, bergantung 
kepada kebijaksanaan perawat 
tetapi sekurang-kurangnya 
setengah jam siang dan 
setengah jam malam.
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PROSEDUR KENDALIAN STANDARD (SOP) RAWATAN SPIRITUAL ISLAM (RSI) 
ISTITABAHTM

PROSEDUR KENDALIAN STANDARD (SOP) RAWATAN INI HENDAKLAH DIBACA DAN SENTIASA DIHALUSI OLEH 
PERAWAT DAN PENGIRING DARI SEMASA KE SEMASA SERTA DIBAWA BERSAMA KETIKA SESI RAWATAN.

	 VISI KHIDMAT RSI ISTITABAHTM

1.	 Penyakit yang dirawat sembuh atau setidak-tidaknya beransur sembuh.

2. 	Keadaan psikologi dan emosi pelatih menjadi baik dan stabil.

3. 	Kefahaman agama pelatih benar dan amalan baiknya istiqamah. 

4.	 Gaya hidup pelatih baik dan seimbang.

5.	 Kehidupan dan hubungan sosial pelatih pulih.
 
	 MISI KHIDMAT RSI ISTITABAHTM

1.	 Memberi rawatan kaedah RSI IstitabahTM. 
2.	 Memberi nasihat agama mengenai akidah dan syariah  yang mampu menyedarkan akal dan hati. 
3.	 Memberi sokongan psikologi dan emosi. 
4.	 Memberi nasihat mengenai gaya hidup yang baik, bersih dan sihat dari perspektif Islam dan perubatan. 
5.	 Meningkatkan usaha memperbaiki hubungan sosial  pelatih.

 
1. KEHADIRAN PELATIH BERSAMA PENGIRING

1.1 	Pelatih hadir ke bilik rawatan bersama pengiring.

1.2  Pengiring terdiri daripada kakitangan yang bertugas.

1.3	 Kehadiran pelatih berdasarkan kepada jadual rawatan.

1.4	 Pengiring hendaklah menyediakan peralatan dan barang keperluan rawatan.

2. PENDAFTARAN
2.1. Pelatih yang menerima rawatan kali pertama, akan diberi kad rekod rawatan berwarna kuning oleh perawat untuk diisi.

2.2 	Perawat petugas hendaklah menyemak kad pelatih sebelum rawatan dimulakan bagi pelatih ulangan. 

2.3	 Perawat hendaklah mendapatkan diagnosis bagi pelatih dan direkodkan dalam kad rawatan.

2.4	 Kad rekod pelatih hendaklah disimpan. (Tidak boleh dibiarkan di atas meja), kerana kad rekod pelatih adalah merupakan 
rahsia pelatih yang tidak boleh diketahui oleh orang lain tanpa izin.

2.5	 Pada akhir sesi rawatan, kad rekod rawatan pelatih hendaklah diserahkan kepada pengiring.

2.6	 Semua perawat dan pengiring hendaklah bertanggungjawab terhadap keselamatan dan kerahsiaan kad rekod tersebut.

3. PENERANGAN LENGKAP
3.1 	Perawat menerangkan kaedah RSI Istitabahtm sejelas-jelasnya. Antara lain, menjelaskan rawatan dibuat dengan 

pukulan atau ketukan secara perlahan-lahan dengan cara mengangkat ranting yang digunakan untuk mengetuk pelatih 
setinggi 45°.
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3.2 	Perawat hendaklah menjelaskan rasa sakit kesan pukulan tersebut. Hendaklah juga dijelaskan rasa sakit kadang-
kadang terlalu sakit sehingga terasa macam tidak tertanggung atau tidak tertahan. 

3.3	 Hendaklah dijelaskan rasa sakit yang tersebut menunjukkan adanya angin (jangan sekali-kali disebut jin atau syaitan, 
sekiranya ditanya angin apa, maka dijawab ia adalah angin jahat) penyakit di tempat yang diketuk. Bila angin yang 
diketuk itu pecah dan habis pecah semuanya, rasa sakit akan hilang. Malahan kalau pukulan dikuatkan di tempat 
tersebut pun tak terasa sakit tapi akan merasa kebas.

3.4	 Hendaklah dijelaskan permukaan kulit yang diketuk biasanya akan bertukar warna menjadi lebam berwarna seperti 
warna jantung pisang. Kadang-kadang tempat yang diketuk itu menjadi bengkak. Kadang-kadang bengkak tersebut 
menjadi besar sehingga menakutkan pelatih dan keluarga. Hendaklah diterangkan lebam dan bengkak tersebut 
menandakan pukulan memberi kesan yang baik terhadap pelatih.

3.5	 Hendaklah dijelaskan juga bengkak dan lebam bukanlah menandakan berlakunya pendarahan, tetapi semata-mata 
berlakunya pecah angin yang berada di bawah kulit.

3.6	 Hendaklah dijelaskan lebam dan bengkak tersebut biasanya akan hilang sepenuhnya. Biasanya mengambil tempoh 
beberapa hari bergantung kepada keadaan fizikal seseorang individu. Yang biasa berlaku dalam masa 3 hingga 7 
hari akan hilang sepenuhnya. Dalam kes-kes tertentu disebabkan oleh keadaan fizikal pelatih, lebam dan bengkak 
akan hilang dalam tempoh yang lama sehingga kadang-kadang sampai 1 atau 2 bulan. Bagaimanapun kes seperti ini 
dianggap sebagai kes terpencil.

3.7	 Sekiranya dipercayai penyakit disebabkan oleh makhluk halus iaitu jin atau syaitan, maka hendaklah diterangkan 
bahawa jin dan syaitan boleh masuk ke tubuh kita disebabkan oleh salah satu daripada beberapa sebab yang berikut: 

PERTAMA: 
Jin atau syaitan itu masuk sendiri, disebabkan marah ataupun disebabkan suka.

KEDUA: 
Sebab sihir, sama ada disihir  oleh orang atau kadang-kadang disihir oleh diri sendiri seperti memakai tangkal, pagar 
rumah dan sebagainya.

KETIGA:
Sebab ilmu salah yang dituntut atau diamalkan, seperti ilmu pertahankan diri, syarat tubuh wanita, seri muka dan 
sebagainya.

KEEMPAT: 
Sebab keturunan atau DNA. Misalnya, mak sendawa, anak sendawa, mak sakit asma, anak sakit asma

KELIMA: 
Sebab gaya hidup yang boleh mendedahkan diri masuknya jin atau syaitan, seperti suka mandi-manda di tasik, air terjun, 
berkhemah di hutan, suka menyimpan barang-barang antik seperti keris, buluh tumpat, tempurung tak bermata, batu 
sungai, cebisan kelambu Kaabah, batu cincin yang berjampi dan lain-lain.

4. PENJELASAN TENTANG SAKA
4.1	 Perawat wajib ingat masalah saka sangat sensitif dalam pandangan masyarakat. Oleh itu perawat jangan terlalu mudah 

menyebutkan kalimah saka tersebut. Bagi sesetengah orang, kalimah  saka sangat sensitif, kerana bagi mereka saka 
bermakna hantu raya peliharaan keluarga. Mereka mudah terkejut dan melenting, mudah marah, mudah tertekan, 
mudah malu, bila terasa perawat seolah-olah menuduhnya mempunyai saka hantu raya.
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4.2	 Walaupun dalam renungan perawat, penyakit yang ditanggung oleh seorang yang telah diperiksa, disebabkan saka, 
jangan sekali-kali dizahirkan, tetapi hendaklah dirahsiakan. Maksudnya, perawat jangan menyebutkan “penyakit ini 
disebabkan saka”. Adalah sangat bahaya menyebutkan ungkapan tersebut. Sekiranya pelatih atau keluarga mempersoal 
ungkapan tersebut tentu perawat mati akal. Ada kemungkinan mereka akan berkata: “Macam mana awak boleh yakin 
saya ada saka? Saya berubat banyak tempat, tiada seorang pun yang mengatakan saya ada saka..! Kata-kata inilah 
yang saya  tak suka..! Pandai-pandai menilik-nilik pulak! Awak cakap benda yang awak tak yakin. Awak nampak ke saka 
saya itu?.” dan pelbagai persoalan lagi.

4.3	 Jika perawat mengesyaki memang ada kemungkinan sebab saka, maka perawat hendaklah buat soal selidik secara 
langsung kepada pelatih dan saudara mara yang mengiringinya dengan bertanyakan keadaan kesihatan saudara 
mara atau adik beradik, ibu bapa dan datuk nenek. Jawapan yang diberikan oleh mereka dapat membantu perawat 
untuk memastikan benarnya wujud faktor saka. Bagaimanapun perawat hendaklah sembunyikan rahsia saka tersebut. 
Perawat bolehlah menyebutkan: “penyakit awak ni macam sama dengan penyakit mak bapa dan adik beradik awak..!” 
atau kata-kata lain yang tidak ada mengandungi unsur-unsur tuduhan mereka mempunyai saka. Tegasnya perawat 
hendaklah bersikap bijaksana dalam usaha menyembunyikan faktor saka tersebut.

	 Sekiranya pelatih sendiri atau keluarga bertanya: “adakah penyakit yang dideritai itu disebabkan saka?”, maka hendaklah 
dijawab: “Saya tak tahu, mungkin juga disebabkan saka, tapi sebenarnya saya tak tahu. Selepas kita rawat insha Allah 
kita boleh dapat isyarat atau tanda-tanda yang menunjukkan faktor sebenar yang menyebabkan penyakit ini.” 

Peringatan Penting: 
	 Sekiranya perawat selesai merawat pelatih dan memperoleh isyarat atau tanda-tanda yang menunjukkan adanya saka, 

perawat janganlah menyebut-nyebut kalimah saka tersebut. Gunakan kata-kata atau ungkapan-ungkapan yang lain. 
Maksudnya perawat hendaklah menyembunyikan juga sebab saka. Sekiranya terpaksa menyebutkan saka, maka 
jangan lupa disebutkan: “saya tak tahu, mungkin ada kemungkinan wujudnya saka”.

4.4	 Sekiranya perawat memang dah yakin sebab saka, pelatih dan keluarga pun sudah menerima hakikat faktor saka, maka 
perawat tidak boleh sama sekali membuat apa-apa arahan untuk membakar atau membuang apa-apa juga item atau 
barang atau benda yang berkaitan dengan saka. Bagaimana pula caranya untuk menyelesaikan masalah tersebut? 
Jawapannya, perawat hendaklah menyuruh pelatih atau keluarga mengisi borang pulih rumah. Pasukan pemulih rumah 
akan memeriksa dan menentukan barang-barang saka yang perlu dibuang, dibakar atau sebagainya.

4.5	 Perawat yang sudah yakin penyakit disebabkan saka daripada ibu, bapa, datuk atau nenek, jangan sekali-kali menyuruh 
pelatih itu balik ke rumah tanpa rawatan. Perawat hendaklah merawat pelatih tersebut. Melalui rawatan yang diberikan, 
dapat membantu perawat dan juga pelatih untuk menambahkan keyakinan terhadap faktor saka. Rawatan yang 
diberikan tersebut juga dapat membantu untuk menyelongkar sebab-sebab lainnya seperti sihir, amalan yang salah 
dan sebagainya. 

4.6	 Sekiranya pelatih dan keluarga perlu mendapat keterangan tentang wujudnya saka pada seseorang, maka perawat 
hendaklah menjelaskan beberapa perkara seperti di bawah ini:

PERTAMA: 
Wujudnya saka bukan hanya disebabkan ibu bapa atau datuk nenek, ada berkawan dengan jin atau syaitan.

KEDUA: 
Tidak juga disebabkan semata-mata kerana ilmu salah yang menggunakan khidmat jin atau syaitan yang diamalkan oleh 
keluarga.
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KETIGA: 
Wujud saka pada datuk nenek ibu bapa, disebabkan sihir yang tidak berjaya dikeluarkan dan disembuhkan sepenuhnya, 
yang terus menghuni di dalam tubuh. Contohnya, satu keluarga yang mempunyai 3 orang anak, tiba-tiba ketiga-tiga anak 
mengidap sakit sawan. Bila rawatan diberikan didapati penyakit sawan ketiga-tiga anak adalah disebabkan saka daripada 
ibunya. Jin dalam badan ibunya adalah disebabkan sihir yang dilakukan oleh bekas tunangnya. Apabila jin pada tubuh 
ibunya berjaya dikeluarkan, penyakit ketiga-tiga anak sembuh serta merta.

KEEMPAT: 
Wujudnya saka mungkin disebabkan jin atau syaitan masuk sendiri. Contohnya: seorang bapa  yang menjadi askar telah 
diresapi oleh jin tanah ketika duduk-duduk di dalam hutan. Jin tanah tersebut menyebabkan hamba Allah tersebut sakit 
berbulan-bulan. Setelah diubati dan penyakitnya sembuh, namun jin tetap duduk dalam dirinya. Akhirnya jin tanah itu 
menjadi saka kepada anak cucunya. Anak cucunya menghadapi pelbagai penyakit.

KELIMA: 
Wujudnya saka mungkin disebabkan gaya hidup ibu bapa atau datuk nenek. Sebagai contoh, seorang perempuan 
menghidap penyakit misteri. Suka memukul suami serta menghalang suami daripada bekerja dan melakukan kelakuan-
kelakuan perbuatan pelik. Setelah dirawat didapati penyebab saka daripada ibunya. Dalam badan ibunya ada jin disebabkan 
ibunya memakai kosmetik yang berjampi. Daripada kosmetik itulah jin masuk ke tubuh si ibu dan terus menjadi saka.

KEENAM: 
Wujudnya faktor saka mungkin daripada orang atau individu lain yang rapat, seperti pemandu dengan bos, seperti 
pegawai-pegawai hospital dengan pelatih, seperti dua orang kawan yang berkawan rapat, seperti jiran sesama jiran, 
seperti hubungan murid dengan guru di sekolah di pusat-pusat pengajian, seperti hubungan seorang dengan bomoh atau 
pawang atau pesilat.

4.7	 Perawat hendaklah menjelaskan adanya kemungkinan jin atau syaitan boleh masuk ke tubuh kita walaupun kita seorang 
yang alim besar, selalu baca Quran, berwirid, berzikir dan selalu berpuasa. Di dalam Quran diterangkan Nabi Allah 
Ayyub pun dimasuki oleh syaitan,firman Allah

	 Maksudnya: Dan (ingatkanlah peristiwa) hamba Kami: Nabi Ayub ketika dia berdoa merayu kepada Tuhannya dengan 
berkata: Sesungguhnya Syaitan memasuki tubuhku sehingga aku merasa sangat susah dan sakit. 

																	                               
(Surah Sad: 41)

5. PEMERIKSAAN PENYAKIT UNTUK DIAGNOSIS 
5.1 	Pemeriksaan penyakit hanya boleh dilakukan oleh perawat yang berpengalaman sahaja.

5.2 	Pemeriksaan penyakit seseorang pelatih hendaklah dilakukan di dalam bilik khas, bilik pemeriksaan. 

5.3 	Bagi pelatih wanita, hendaklah ditemani oleh mahramnya atau pengiring kecuali perawat seorang wanita juga.

5.4 	Perawat hendaklah memberikan penerangan yang lengkap dan jelas kaedah pemeriksaan yang akan dilakukan, kerana 
pemeriksaan akan melibatkan bahagian-bahagian tertentu seperti sentuhan tangan, kepala, bahu, dagu, dahi dan lain-
lainnya, kerana bagi sesetengah orang, menyentuh anggota tubuh badan menjadi pantang larang.

يُّوبَۡإذِۡۡناَدَىٰۡرَبَّهُۡۡوَٱذۡكُرۡۡ
َ
ۡۡۡٓۥعَتۡدَنآَۡأ نَِِ ۡمَسَّ نِّّ

َ
يۡطَنُٰۡأ ٤١ۡۡةنُِصۡبٖۡوعََذَابٍۡۡٱلشَّ
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6. KAEDAH PUKULAN

Rawatan dimulai dengan membaca bacaan di bawah ini:

6.1	 Membaca:

6.2	 Membaca:

6.3	 Membaca:

6.4	 Membaca:

6.5	 Membaca:

6.6	 Bertawassul dan Rabitah.  

6.7	 Membaca Manzil sekali.

6.8	 Duduk dalam muraqabah ma’iyyah.

6.9	 Barulah dimulakan ketukan di tempat yang telah didiagnosis.

7. MENJAGA KELUHURAN AKHLAK ISLAM
7.1 	Perawat wajib menjaga sifat takwa dan tawakal yang sebenarnya seperti yang dimaksudkan oleh firman Allah yang 

bermaksud; “Sesiapa yang bertakwa kepada Allah, Allah akan jadikan jalan keluar dari berbagai masalah untuknya dan 
diberikan rezeki yang tidak disangka-sangka. Sesiapa yang bertawakal kepada Allah, maka cukuplah Allah sebagai 
tempat pergantungan hatinya” (surah al-Talaq: 2-3).

7.2 Perawat wajib menjaga akhlak Islam, tanpa bersikap meringan-ringankannya. Akhlak yang luhur, mulia lagi bersih dari 
sebarang unsur buruk. 

7.3 	Sentiasa bersifat hati ikhlas, sedia membantu pelatih apa juga yang sepatutnya, tidak menyusahkan atau membebankan 
lagi fikiran dan perasaannya. 

نِ الرَّحِيمِ يْطَانِ الرَّجِيمِ. بِسْمِ اِلله الرَّحْٰ أَعُوذُ بِلِله مِنَ الشَّ

وَّةَ إِلَّ بِلِله الْعَلِيِّ الْعَظِيمِ لَ حَوْلَ وَلَ قـُ

دٍ يَ كَرِيُم دٍ  وَعَلَىٰ آلِ مَُمَّ ٱللَّهُمَّ صَلِّ  وَسَلِّمْ  وَبَرِكْ عَلَىٰ مَُمَّ

دًا رَسُولُ اِلله أَشْهَدُ أَن لَّ إِلٰهَ إِلَّ الله وَأَشْهَدُ أَنَّ مَُمَّ

تَّاحُ يَ  ُ يَ فـَ مٰوَاتِ وَالَْرْضِ يَ مَالِكَ الْمُلْكِ يَ ذَا الَْلَلِ وَالْكِْراَمِ يَ قَوِيُّ يَ عَزيِزُ يَ جَبَّارُ يَ مُتَكَبِّ ٱللَّهم يَ اُلله يَ بَدِيعَ السَّ

الِمِيَن. نُ يَ رحَِيمُ يَ لَ إِلٰهَ إِلَّ أَنْتَ سُبْحَانَكَ إِنِّ كُنْتُ مِنَ الظَّ وَهَّابُ يَ عَلِيمُ يَ حَكِيمُ يَ لَطِيفُ يَ خَبِيُر يَ رَحْٰ
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7.4	 Perawat tidak dibenarkan merawat pelatih perempuan yang dilihatnya sangat menggoda dirinya, atau sangat manja 
terhadapnya, atau yang kelihatan sukakan dirinya dan pelatih lain yang seumpamanya.

7.5	 Bersikap mesra pelatih, keluarga dan pelanggan.

8. KESALAHAN-KESALAHAN ETIKA SEMASA RAWATAN
8.1	 Pukulan kuat sekehendak hati sehingga menjadi libasan dan amukan kepada pelatih, kadang-kadang diikuti dengan 

bahasa yang kasar seperti, keluar tak…keluar tak…keluar tak? 

8.2	 Memukul pelatih pada tempat yang tidak sepatutnya seperti di tempat meletak kereta, sebaik saja keluar dari kereta 
segera dipukul sedangkan pelatih belum lagi mendaftar dan juga belum diperiksa. 

8.3	 Banyak bercakap perkara sia-sia semasa ketukan. Demikian juga bercakap berlebih-lebihan mengenai kebaikan, kerana  
ia boleh menghilangkan tumpuan pukulan. Akhirnya menjadi lebih seronok bercakap daripada mengubat. Pelatih dan 
keluarga yang hadir bersama boleh menjadi muak. 

8.4	 Membiarkan aurat pelatih terdedah sama ada lelaki mahupun perempuan. 

8.5	 Tidak menjaga kebersihan badan perawat, memakai pakaian yang tidak sesuai, misalnya memakai pakaian yang 
berpeluh dan berbau, atau berkain pelekat, berjubah. 

8.6	 Memukul tempat larangan tanpa ditutup seperti buah dada, punggung. Seboleh-bolehnya perlu berlapik. 

8.7	 Meneruskan pukulan tanpa membuat langkah yang sepatutnya bagi pelatih yang meraung-raung tidak berhenti-henti. 

8.8	 Ketika memukul menceritakan kelemahan kaedah-kaedah rawatan lain, terutamanya ketika ada provokasi daripada 
pelatih atau keluarganya. 

8.9	 Memegang pelatih perempuan dengan cara yang berlawanan dengan syariat. Contohnya memegang anggota 
perempuan tanpa berlapik terutamanya di bahagian muka. 

8.10	 Perawat menunjukkan kehandalannya dengan kata-kata yang memuji diri sendiri. Hendaklah kelakuan sebaliknya, 
merendah diri. 

8.11	 Tidak mematuhi arahan RSI Istitabah. 

8.12	 Perawat yang menghadapi masalah pelatih yang rumit tidak mahu menghubungi orang lebih senior. 

8.13	 Perawat menyebutkan syarat-syarat dan perkara-perkara yang bukan-bukan sehingga menakutkan pelatih dan 
keluarga, seperti semua barang peninggalan arwah dibakar secara serentak. 

8.14	 Perawat tidak bertanya kepada pelatih atau keluarga berbagai kemungkinan dalam sejarah hidup pelatih, seperti 
pernah jatuh, pernah sakit, pernah berubat dengan mana-mana pihak dan lain-lain. 

8.15	 Perawat merasakan atau mengiktikadkan pukulannya tentu menyembuhkan penyakit, disertai dengan rasa geram. 

8.16	 Perawat melayan provokasi jin. Sepatutnya perawat hendaklah menggantikannya dengan doa, bacaan ruqyah dan 
sebagainya. 

8.17	 Perawat mengislamkan jin. 

8.18	 Tidak bekerjasama sesama perawat, walaupun bekerja di bawah satu bumbung.

8.19	 Mengacau perawat lain dengan cara yang kasar dan boleh menimbulkan pelbagai persoalan dan masalah. 

8.20	 Perawat berlagak sebagai juara dalam perubatan. Misalnya, menegur perawat lain tanpa etika yang agak sopan 
dengan menyebutkan “kau salah ketuk macam tu.. Mari aku buat..” Akhirnya akan menimbulkan pergaduhan. 
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8.21	 Bercakap kasar dengan pelatih dalam semua keadaan. Tidak mahu memberi bantuan kepada pelatih yang 
memerlukannya. 

8.22	 Menyebutkan banyak jin dalam badan awak.

9. SYARAT-SYARAT PENTING MENJADI  PERAWAT PELATIH
9.1	 Beragama Islam. 

9.2	 Beriman. 

9.3	 Bertakwa dan tawakkal. 

9.4	 Memahami asas-asas tauhid khasnya yang berkaitan dengan sebab, musabab dan musabbib al-asbab. 

9.5	 Berakhlak mulia. 

9.6	 Hafal Manzil. 

9.7	 Hafal surah al-Ra’d. 

9.8	 Himmah yang tinggi.

9.9	 Memahami kertas-kertas kerja berkaitan dengan pelbagai masalah perubatan Islam, penyakit, sihir dan lain-lainnya 
yang ditulis oleh para ulama. 

9.10	 Tidak terlibat dengan amalan dan kepercayaan sesat atau apa-apa juga unsur khurafat. 

9.11	 Menjalani latihan sekurang-kurangnya 6 bulan.

10. PELBAGAI KESALAHAN DALAM PUKULAN
10.1	 Pukulan yang tidak mantap walaupun lebam. Pukulan yang mantap menghilangkan kepanasan atau kehangatan pada 

tempat yang dipukul. Kaedah memantapkan pukulan hendaklah  dipukul pada tempat yang tertentu, dalam masa yang 
agak lama, jangan berpindah pindah, sehingga berasa sejuk dan pelatih merasa tak sakit lagi (perawat hendaklah 
tanya: sakit lagi tak?), diiringi dengan muraqabah ma’iyyah sehingga tempat yang diketuk itu hilang kepanasannya 
atau kehangatannya. Contohnya kepala telah diketuk sebanyak 2x, namun bengkak di kaki tidak hilang.

10.2	 Pukulan secara rawak atau rambang, iaitu pukulan dibuat di sana sikit dan di sini sikit, misalnya diketuk sedikit di tapak 
tangan, kemudian sedikit di atas bahu lepas itu berpindah ke tempat lain. Lepas itu mandi.

10.3	 Ketukan yang terlalu kuat menggerunkan pelatih dan orang yang melihat, atau sebaliknya terlalu perlahan. 

10.4	 Ketukan yang sepatutnya dilakukan melintang tetapi dilakukan membujur atau sebaliknya. 

10.5	 Meninggalkan ketukan pada tempat yang penting, ditumpukan ketukan ada tempat yang kurang penting, disebabkan 
tidak cermat ketika melakukan diagnosis. Contohnya kaki yang bengkak, diketuk di kaki atau ditapak kaki oleh perawat. 
Sedangkan sepatutnya pelatih hendaklah diketuk di kepala atau di tapak tangan. 

10.6	 Menggunakan kayu yang kurang sesuai saiznya. 

10.7	 Mengalih sasaran kayu terlalu jauh daripada tempat asal ketukan. Ini menjadikan pelatih lebih menderita. 

10.8	 Meneruskan ketukan tanpa menghiraukan rayuan pelatih minta berhenti sebentar. 

10.9	 Memukul dengan dua tangan serentak, kerana kelihatan kurang beretika. 

10.10	Mengetuk di tempat sensitif pada pelatih yang datang kali pertama, seperti muka walaupun telah diagnosiskan ketukan 
perlu di muka. 
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10.11	Ketukan tanpa memberi penerangan yang lengkap. 

10.12	Ketukan yang dibuat terus menerus tanpa menyapukan air garam dengan cuka.

11. KAEDAH MANDIKAN PELATIH ALA MANARAH
11.1	 Menyuruh pelatih yang hendak dimandikan berniat mandi sunat taubat daripada semua dosa yang besar dan yang 

kecil, yang zahir dan yang batin dan beristighfar terus menerus semasa  proses mandian dijalankan. Jika pelatih 
berasa lemah tubuh badan, hendaklah disuruh berselawat nabi atau ditalkinkan selawat nabi seperti selawat yang 
dibaca di dalam tahiyat. 

11.2	 Hendaklah dibaca bacaan (1) hingga (6) dalam Bab Kaedah Pukulan yang tersebut di atas. 

11.3	 Mandian dimulakan dengan menjiruskan atau pun memancutkan air ke bahagian kepala, diikuti kedua belah tangan, 
badan dan kaki. Ketika jirusan itu sampai ke tubuh badan, pelatih hendaklah meniatkan mandi sunat taubat. 

11.4	 Sesudah basah seluruh badan, potongan limau nipis yang telah dikenakan garam hendaklah digosok ke badan pelatih 
dimulakan dengan bahagian kepala, diikuti arah ke tengkuk, ke leher, ke dada, ke bahagian belakang, kedua belah 
tangan dan ditarik ke hujung jari sambil meniatkan mengeluarkan unsur-unsur jahat yang ada di dalam tubuh pelatih, 
demikian juga digosok di bahagian kaki sehingga ke hujung jari kaki.

11.5	 Bacaan yang harus dibaca semasa menggosok dan menarik hujung jari kaki dan tangan ialah:

	 Surah al-Anfal: 17 atau surah Al-Hashr: ayat 21 atau Yasin: 63-64.

11.6	 Sesudah selesai semua limau digosokkan, pelatih hendaklah dibilas dengan air biasa diikuti dengan bilasan air. 

11.7	 Kaedah bilasan air batu yang terbaik dengan menerjunkan air batu dengan jar air sedikit demi sedikit. Jika kita mahu 
kaedah yang terbaik, hendaklah disediakan bekas air yang sederhana besarnya diletakkan di satu tempat yang tinggi 
untuk diisi dengan air batu dan segala ubat-ubatan yang diperlukan termasuklah limau dan air yang diruqyah. Bekas 
tersebut dipasangkan dengan satu hos getah yang mudah dikawal dan air tersebut akan diterjunkan kepada pelatih 
(PERINGATAN: KITA MEMERLUKAN SUATU TEKNOLOGI).

11.8	 Sekiranya pelatih perempuan, hendaklah disuruh menggosok bahagian muka, dada dan bahagian-bahagian sulit 
sendiri. Perawat boleh menarik tangan hingga ke hujung jari dan bahagian kaki hingga ke hujung jari. Perawat juga 
boleh membawa kayu untuk mengetuk bahagian-bahagian belakang dan tapak kaki. 

11.9	 Selepas mandi hendaklah diberi pelatih minum air sejuk.

12.	 KESALAHAN SEMASA MEMANDIKAN PELATIH
12.1	 Memandikan pelatih dalam keadaan malas, hanya untuk melepaskan batuk di tangga. Jirusan yang dibuat tidak 

mencukupi. 

12.2	 Air tidak dicampurkan dengan air yang diruqyah. 

12.3	 Tidak menjaga aurat pelatih, terutama pelatih perempuan. 

PERINGATAN PENTING:
Pengiring hendaklah tahu dan memahami semua perkara yang disebut di dalam SOP ini. Sekiranya pelatih memerlukan 
maklumat berkaitan dengan rawatan, pengiring hendaklah memberi penjelasan. Sekiranya pengiring tidak mampu 
memberi jawapan, hendaklah pengiring rujuk kepada  jururawat.
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METOD MENGESAN  SYAITAN  DAN  JIN DALAM TUBUH (MMSJ™)

Perawat yang terlatih boleh mempraktikkan MMSJ™ seperti yang dijelaskan di bawah ini:

BIL PERKARA SEMAKAN

1. Duduk melunjur, luruskan tangan. Seorang pembantu sepit semua jari-jari kaki kiri dan kanan dengan dua batang 
lidi atau seumpamanya.

2. Picit  bahagian sebelah dalam yang bersetentangan dengan atas siku tangan kanan dan kiri.

3. Picit urat besar atas bahu kanan dan kiri.

4. Picit  kawasan ketiak; bahagian  L belakang, bahagian tengah ketiak  dan bahagian L depan.

5. Picit  bahagian belakang tengkuk.

6. Picit  bahagian  pinggang kiri dan kanan.

7. Picit pangkal paha sebelah dalam kanan dan kiri.

8. Picit di bawah dagu.

9. Picit bawah telinga kanan dan kiri.

10. Jentik jari manis sebelah kanan dan kiri.

11. Melentang dalam keadaan  relaks.  Dengan kedua belah tangan pegang dan picit bahagian atas pusat,  bahagian 
bersetentangan pusat dan bahagian bawah pusat.

12. Sebiji limau, letakkan di atas pusat. Tekan perlahan-lahan dengan sebelah tangan. Kekuatan tekanannya 
ditambahkan perlahan-lahan.

13. Pukul perlahan-lahan kedua tapak kaki dengan ranting yang kecil seperti wayar elektrik.

14. Meniarap. Picit kedua-dua punggung dengan kedua belah tangan atau tekan dengan pensel kayu (bahagian 
pemadam).

15. Dengan menggunakan tapak tangan rasakan keadaan suhu seluruh tubuh badan. Adakah  kepanasannya 
berbeza-beza atau sama?

16. Menjirus air batu atas kepala. Caranya, pelatih duduk melunjur, perawat sambil berdiri menerjunkan air batu dalam 
jag ke atas kepala pelatih perlahan-lahan, supaya panahan air yang terjun ke atas kepala mendatangkan impak 
yang dikehendaki. Biasanya, kalau ada syaitan dan jin dalam tubuh, pelatih merasa sangat sakit, kadang-kadang 
dirasakan kepalanya seakan-akan pecah.
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Penjelasannya:
•	 Pelatih dikehendaki duduk di atas lantai atas di atas katil khas atau meja khas dengan melunjurkan kedua-dua belah kaki 

dan merapatkan kedua-duanya, meletakkan kedua-dua belah tangan di atas paha. Perawat hendaklah mengarahkan 
pelatih  untuk mencapai kedua-dua hujung tapak kaki dengan kedua-dua tangan. Perawat hendaklah merekodkan 
prestasi pencapaian yang dibuat oleh pelatih. 

•	 Kemudian perawat hendaklah menyepit kesepuluh jari kaki dengan alat penyepit yang telah disediakan. Selepas itu, 
perawat hendaklah memicit di hujung paha kiri dan kanan, juga di pangkal paha kiri dan kanan, memicit pinggang kiri 
dan kanan, memicit bahagian ketiak iaitu tiga bahagian, luar, dalam dan tengah, memicit di hujung lengan kiri dan kanan, 
memicit bahu kiri dan kanan, memicit tengkuk, memicit di bawah kedua-dua belah telinga, memicit di bawah dagu. 
Perawat hendaklah merekodkan hasil pemeriksaannya dengan teliti. 

•	 Perawat hendaklah menyuruh pelatih berbaring, lalu melakukan pemeriksaan di perut iaitu dengan memicit tiga bahagian 
perut, bahagian atas, tengah dan bawah perut. Perawat hendaklah merekodkan hasil daripada pemeriksaannya. 

•	 Pelatih hendaklah disuruh meniarap. Perawat hendaklah memicit dengan  kedua-dua belah tangan di punggung pelatih. 
Setelah itu, perawat juga hendaklah mencucuk di bahagian punggung tersebut. Perawat hendaklah merekodkan hasil 
pemeriksaan. 

•	 Perawat seberapa boleh menyembunyikan diagnosis yang diperolehi. Jika perlu disebut atau diterangkan kepada 
pelatih dan anggota keluarga, maka perawat hendaklah menyebutkan sebahagian kecil dengan cara yang bijaksana 
dan beretika dengan sebaik-baiknya. 
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