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Abstrak 
Pembelajaran dan pengajaran solat memasuki dimensi baru apabila kepesatan 

pembangunan teknologi maklumat dimanfaatkan sepenuhnya. Kajian mengenai solat 

juga dilihat semakin luas apabila skop kajian mengenai perlaksanaan solat ketika sakit 

mendapat tempat dalam kalangan pengkaji tempatan yang berkolaborasi antara satu bi-

dang dengan bidang yang lain. Kajian ini bertujuan untuk melihat objektif, reka bentuk 

dan kandungan aplikasi digital dalam kajian-kajian yang pernah dijalankan bagi me-

nyesuaikan kajian pembangunan pendidikan kesihatan digital solat pesakit. Bagi men-

capai objektif kajian ini, satu tinjauan literatur sitematik dijalankan. Sebanyak 422 artikel, 

tulisan dan kajian yang telah ditemui yang membincangkan mengenai perlaksanaan 

modul solat. Saringan dan analisis dijalankan bagi melihat kriteria yang diperlukan dalam 

kajian pembentukan aplikasi digital solat pesakit yang dijalankan. Hasil tinjauan literatur 

sistematik mendapati sebanyak enam kajian secara khusus pernah dijalankan dalam mem-

bangunkan aplikasi digital solat dalam keadaan sakit melalui modul solat yang direka 

bersesuaian dengan situasi sasaran objektif kajian masing-masing.  

Kata kunci: Solat, Pesakit, Pembangunan Digital, Kajian dan Malaysia. 
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Pengenalan: Pendidikan digital (juga dikenali sebagai pembelajaran 

elektronik atau pembelajaran digital) adalah teknik pengajaran dan 

pembelajaran dengan mengguna dan memanfaatkan teknologi digital. Ia 

adalah istilah umum dalam menggambarkan pendekatan dalam pendidikan 

melalui kaedah dengan menggunakan kepesatan teknologi yang terus 

berkembang (Kyaw et al., 2019). Menurut Heinich et al. (2002) 

penggunaan multimedia secara interaktif terbukti berkesan dalam 

menyampaikan maklumat kepada umum. Ini kerana maklumat yang 

disampaikan dapat dikekalkan dalam tempoh yang lama serta dapat di-

capai dengan mudah dan pantas berbanding kaedah tradisi yang diamal-

kan. Justeru, hampir keseluruhan bidang yang ada sekarang menggunakan 

manfaat teknologi termasuklah bidang kesihatan yang dikenali sebagai 

kesihatan digital. 

Teknologi Kesihatan Digital (Digital Health Technologies) adalah 

sebuah pembangunan aplikasi teknologi masa kini yang menghubungkan 

antara pengamal kesihatan dan juga orang awam dalam mendorong 

masyarakat untuk turut serta terlibat dalam kegiatan menjaga kesihatan 

dan meningkatkan kepatuhan pesakit terhadap protokol rawatan dan pen-

gurusan diri mereka terhadap penyakit kronik (Lupton, 2014). Pendidikan 

Kesihatan Digital juga merujuk kepada skop kesihatan digital yang luas, 

merangkumi pelbagai kategori seperti kesihatan bergerak (mHealth), 

teknologi maklumat kesihatan (IT), alat yang dapat dipakai, konsultasi atas 

talian (telehealth dan telemedicine), dan perubatan peribadi (Vayena et al., 

2018; Birnbaum et al., 2015). Ia juga merangkumi penggunaan data yang 

diambil melalui teknologi digital untuk mengukur tingkah laku kesihatan 

individu dalam kehidupan seharian dan untuk menyediakan alat terapi dig-

ital yang dapat diakses pada bila-bila masa dan di mana jua (Marsch, 

2021). 

Menurut WHO (2016), pengguna kesihatan digital ini adalah orang 

awam atau masyarakat yang memerlukan kepada perkhidmatan kesihatan 

di sesebuah negara yang mana turut melibatkan penjaga kepada pesakit. 

Hal ini kerana, fokus utama kesihatan digital pada masa kini lebih terarah 
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kepada kemudahan pesakit dalam mengakses data kesihatan peribadi me-

lalui aplikasi digital yang dibangunkan. Ini dapat dilihat berdasarkan data 

pada tahun 2019, hampir 300 ribu aplikasi digital kesihatan dibangunkan 

dan hampir 7.4 billion USD dilaburkan (Rodriguez et al., 2020). Secara 

asasnya, apabila disebut kesihatan digital, maka ia digambarkan sebagai 

penggunaan teknologi masa kini dalam urusan kesihatan manusia yang 

merangkumi alatan atau pembangunan teknologi serta aplikasi yang pel-

bagai (Lupton, 2014) 

Pembangunan pendidikan kesihatan digital memasuki dimensi ba-

haru apabila pendekatan interaksi pesakit yang mendapatkan rawatan men-

tal sudah diterokai oleh dunia teknologi masa kini. Pembangunan aplikasi 

tersebut secara tidak langsung dapat memberi sinar kepada golongan ter-

tentu dalam merawat permasalahan tersebut walaupun hanya melalui ki-

riman teks mesej, audio  dan sebagainya (Rahman & Nayan, 2020). Malah 

terdapat juga aplikasi mengenai kanser kolorektor (Colorectal Cancer) 

yang dibangunkan bertujuan meningkatkan kefahaman dalam kalangan 

kaum lelaki khususnya mengenai kanser usus besar yang berlaku di baha-

gian usus besar yang juga dikenali sebagai kanser usus atau barah usus 

(Fadhil et al., 2019). Justeru, pembangunan pendidikan kesihatan digital 

dilihat memasuki fasa baharu dengan berkolaborasi secara bersama 

dengan bidang yang lain seperti keagamaan khususnya ibadah dalam me-

manfaatkan dunia teknologi masa kini bagi merawat pesakit secara spir-

itual dan fizikal. 

Pembangunan aplikasi digital berbentuk pendidikan kesihatan 

keagamaan adalah satu medan dakwah terhadap golongan pesakit terutama 

mereka yang dirawat di hospital. Menurut Ashaari et al. (2020) pesakit di 

hospital bukan sahaja perlu dirawat dari sudut fizikal semata, malah 

mereka juga perlu dirawat dan dididik dari sudut kerohanian agar psikologi 

dan emosi mereka stabil dan terurus. Salah satu peranan yang dimainkan 

oleh pihak berkuasa dalam memastikan aspek penjagaan ibadah pesakit 

terurus dengan melaksanakan pendekatan Hospital Mesra Ibadah (HMI) di 
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Malaysia. Menurut Hospital Serdang, (2021) konsep Hospital Mesra Iba-

dah (HMI) merupakan satu gagasan besar yang menfokuskan kepada pen-

capaian nilai-nilai kecemerlangan dan jati diri terhadap pihak pengurusan 

dan kakitangan hospital. Konsep ini juga seterusnya membawa kepada 

penerapan dan penghayatan kepada pesakit mengenai urusan ibadah 

samada semasa mendapat rawatan atau selepas daripadanya. Hospital 

Mesra Ibadah (HMI) juga adalah sebuah konsep pendekatan penerapan 

dan penghayatan nilai-nilai Islam di hospital yang dilaksanakan di bawah 

Kementerian Kesihatan Malaysia (KKM). Perlaksanaan ini merangkumi 

pengurusan ibadah pesakit, penghayatan nilai-nilai Islam dalam 

melaksanakan tugas harian dan khidmat nasihat kerohanian yang berori-

entasikan rawatan fizikal, psikososial, mental dan rohani diintegrasikan 

secara bersama (Bahagian Perkembangan Perubatan KKM, 2017). 

Persoalan timbul apabila kekangan masa dan tanggungjawab yang 

banyak oleh petugas kesihatan tidak dapat dijalankan secara sempurna da-

lam mengambil berat isu ibadah pesakit samada ditunai dan dilaksanakan 

ataupun tidak. Malah, menurut kajian yang dijalankan oleh Basri Ibrahim 

(2011) mendapati hanya 20.7% sahaja dalam kalangan jururawat telah 

mengikuti kursus mengenai pelaksanaan wuduk dan ibadah solat untuk pe-

sakit. Ini dapat difahami bahawa terdapat sebahagian besar dalam ka-

langan petugas kesihatan tidak mengetahui peranan yang perlu dimainkan 

oleh mereka dan juga tatacara perlaksanaan ibadah untuk pesakit itu 

sendiri sekiranya ditanya (Muhamad Ghazali & Dahlan, 2017).  

Kajian yang dijalankan oleh Aris et al. (2017) pula mendapati 

78.9% pesakit yang dirawat di Hospital Langkawi tidak menunaikan solat 

kerana tidak mengetahui bagaimana cara untuk mendirikan solat ketika sa-

kit. Kajian tersebut juga mencatatkan sebanyak 48.2% mendakwa tidak 

ada sesiapa yang mengajar mereka bagaimana cara untuk menunaikan 

solat ketika sakit dan bagaimana cara untuk mengambil wudhuk ketika be-

rada di wad. 

Terdapat juga kajian yang dijalankan secara spesifik ke atas pesakit 

wanita Islam di Jabatan Sakit Puan (Obstetrics & Gynaecology) Hospital 

Raja Perempuan Zainab II (HRPZ II), Kota Bharu, Kelantan. Dalam kajian 
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ini pula mendapati, hanya 36% dalam kalangan responden melaksanakan 

solat fardu secara penuh, manakala hampir 38% tidak melaksanakan solat 

sama sekali dan 26% pula hanya mendirikan solat sekali- sekala sa-

haja.(Yusof et al., 2018) 

Justeru, dalam kajian ini elemen teknologi berbentuk digital, mul-

timedia dan aplikasi akan disatukan bersama dengan teori pembelajaran 

solat ketika sakit bagi menghasilkan satu modul pembelajaran digital 

kesihatan yang bersesuaian. Untuk memastikan modul pembelajaran digi-

tal kesihatan solat pesakit dapat dibangunkan dan dapat memberi manfaat 

kepada masyarakat, maka kajian literatur sistematik dilaksanakan untuk 

mengenal pasti objektif, reka bentuk dan kandungan kajian-kajian yang 

telah dilakukan bersesuaian dengan kajian ini. 

Metodologi 

Kajian ini berbentuk tinjauan literatur sistematik bagi menganalisa 

kajian-kajian lepas mengenai pembangunan digital solat pesakit. Hasil tin-

jauan literatur sistematik ini kemudiaannya akan dikembang dan 

dibangunkan satu modul solat pesakit yang berbentuk digital kesihatan. 

Persoalan kajian bagi memandu kajian ini adalah seperti berikut: 

1) Apakah reka bentuk yang bersesuaian untuk digabungkan (incor-

porated) dalam modul pendidikan kesihatan digital solat pesakit 

ini? 

 

2) Apakah kandungan yang berkaitan yang boleh disertakan (in-

cluded) dalam modul pendidikan kesihatan digital solat pesakit ini? 

Metod kajian literatur sistematik (systematic literature review-SLR) 

digunakan untuk menganalisis kajian-kajian yang bersesuaian mengenai 

pendidikan kesihatan digital solat pesakit. Terdapat empat peringkat dalam 

SLR ini yang merangkumi pengenalan (identification), saringan (screen-

ing), kelayakan (eligibility) dan kriteria yang diterima (inclusion) (Nunes 

et al., 2016). Untuk peringkat pengenalan (rajah 1), empat kata kunci 
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digunakan untuk mencari artikel kajian yang relevan dan bersesuaian iaitu 

modul solat pesakit, aplikasi teknologi DAN solat pesakit, aplikasi digital 

DAN solat pesakit; dan akhir sekali pendidikan digital DAN solat pesakit. 

Hasil pencarian untuk peringkat pengenalan (identification) sebanyak 422 

artikel serta tulisan yang berjaya ditemui. Pada peringkat ini akses carian 

utama yang digunakan oleh penulis ialah Google Scolar dan core.ac.uk  

yang membawa penulis ke pengkalan data artikel seperti Research Gate, 

Journal of Islamic Dakwah UKM, International Journal of Islamic And 

Civilisational Studies UTM, International Seminar on Syariah and Law 

(INSLA) USIM, Journal of Islamic Educational Research (JIER) UM, stu-

dentsrepo.um.edu.my, Jurnal Syariah UM, Jurnal Usuluddin UM, Al-

Qanatir International Journal of Islamic Studies USIM, USIM Research 

Repository dan myfik.unisza.edu.my. Kata kunci DAN (AND) digunakan 

antara skop kata kunci kajian dalam pencarian pengenalan mengenai 

kajian ini untuk menambahkan pelbagai penemuan serta memperluaskan 

pencarian mengenai pembangunan aplikasi digital dan solat pesakit. 

Peringkat kedua iaitu peringkat saringan (screening), artikel atau 

kajian yang tidak diperlu (redundant) dikeluarkan melalui penelitian tajuk 

yang memperlihatkan sebanyak 45 artikel sahaja berbaki. Kemudian 

artikel dan kajian ini diteliti lagi secara ‘narrow down’  pada peringkat 

ketiga iaitu penerimaan kelayakan (eligibity) terhadap skop kajian yang 

menghasilkan sebanyak 25 artikel lagi dikeluarkan (exclusion) dan berbaki 

sebanyak 20 artikel sahaja. Peringkat tersebut pembacaan abstrak dil-

akukan bagi melihat objektif, metod serta hasil kajian yang diperolehi. Per-

ingkat terakhir iaitu peringkat penerimaan kriteria (inclusion), pembacaan 

penuh dilakukan merangkumi tajuk, abstrak serta keseluruhan artikel dan 

kajian yang menghasilkan lima kajian sahaja yang mempunyai kaitan rapat 

dengan kajian yang dijalankan oleh penulis. Penulis juga hanya mem-

fokuskan pembangunan pendidikan digital yang dibangunkan di Malaysia 

sahaja bagi membolehkan analisis kandungan dalam kajian yang dipilih 

lebih realistik dan setempat berbanding kajian-kajian yang dibangunkan di 

luar dari Malaysia khususnya yang dibangunkan di negara arab dan 

Eropah. 

 

Kata Kunci Pencarian (key 

word searching ) 

1) Modul Solat Pesakit 

2) Aplikasi Teknologi DAN 

Solat Pesakit  

3) Aplikasi Digital DAN 

Solat Pesakit 

4) Pendidikan Digital DAN 

Solat Pesakit 

Peringkat Pertama: Pengenalan (Identification) 

 ( N=422 ) 

 

Peringkat Kedua: Saringan (Screening) 

➢ Dikeluarkan kajian-kajian yang 

berulang 

➢ Pemilihan Tajuk dan Abstrak 

➢ ( N =45 ) 

 

Peringkat Ketiga: Penerimaan Kesesuaian atau ke-

layakan ( Eligibility ) 

➢ Analisis Tajuk dan Abstrak 

➢ Dikeluarkan kajian yang tidak berkaitan 

dengan pembacaan penuh kajian 

➢ ( N =20 ) 

Peringkat Keempat: kriteria yang diterima (in-

clusion) 

Pemilihan Terakhir (Final Selection) 

( N= 5  ) 

N = 20 
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Rajah 1: Carta peringkat kajian dalam pemilihan kajian terdahulu yang diadap-

tasi dari kajian Nunes et al., 2016; Wahid et al., 2018 

Terdapat banyak kajian yang ditulis mengenai solat dari pelbagai 

sudut samada dari luar atau dalam negara. Malah, kajian mengenai pem-

binaan modul solat juga boleh ditemui dan didapati dalam pelbagai bidang 

kajian yang dijalankan. Justeru  dari sudut lokaliti dalam peringkat analisis 

kajian yang ditemui, penulis memfokuskan terhadap kajian yang dijalan-

kan di Malaysia. Namun, penulis memasukkan satu kajian dari Indonesia 

yang menjalankan pembangunan aplikasi solat untuk mereka yang 

menghadapi masalah pendengaran sebagai tambahan analisis modul pem-

bangunan aplikasi dari luar negara. Seterusnya penulis menumpukan 
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kepada kajian secara khusus mengenai solat ketika sakit, solat pesakit atau 

apa jua perlaksanaan solat yang mencerminkan ketidak mampuan 

menunaikan solat secara sempurna seperti mereka yang normal. Peringkat 

analisis terakhir pula ialah penumpuan terhadap kajian mengenai pem-

bangunan aplikasi atau pendidikan digital yang tertumpu kepada perlaksa-

naan solat ketika sakit atau secara tidak sempurna seperti kebiasaan. Per-

ingkat ini penulis meletak fokus kepada pembinaan objektif kajian, reka 

bentuk pembangunan aplikasi atau digital tersebut serta metod kajian yang 

dilaksanakan. 

Penulis Tajuk Objektif Reka Bentuk Kandungan 

(Azmi, 

2013) 

 

Fakulti 

Komputer 

 

 

 

Pembangunan Ap-

likasi Panduan 

Solat Untuk Plat-

form Android 

(Muslim Solah) 

  

Memberi panduan 

tentang cara mendi-

rikan solat dengan 

sempurna serta 

secara tidak sem-

purna 

 

 

 

Teknik Prototaip 

Panduan solat wajib, sunat dan 

solat dalam keadaan tidak sem-

purna 

 

Modul Wudhu’, modul solat 

wajib, modul rukhsah solat dan 

modul zikir & doa 

(Azhar, 

2019) 

 

Fakulti 

Teknologi 

Maklumat 

 

 

Solah Guide Dur-

ing Illness (Sgdi) 

Mobile Application 

In 3d Animation 

 

Aplikasi ini 

dibangunkan untuk 

membantu pesakit 

yang mempunyai be-

berapa kesukaran 

untuk melakukan so-

lah mereka secara 

normal 

 

 

Model ADDIE 

dalam animasi 

3D  . Fasa model 

ADDIE ialah : 

Analisis (Analy-

sis) , reka bentuk 

(Design), Pem-

bangunan (Devel-

opment), Per-

laksanaan (Imple-

mentation) dan 

-solat ketika sakit, cara bersuci, 

doa pilihan dan kuiz 

 

Solat ketika sakit : solat posisi 

duduk, baring, mengiring dan 

isyarat mata 
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Penilaian (Evalu-

ation) 

 

Bersuci: cara wudhuk dan taya-

mmum 

(Abas et 

al., 2015) 

 

Fakulti 

Komputer 

dan 

Teknologi 

Maklumat 

Islamic Studies For 

Disabled: Teach-

ing Salat For Au-

tism Using Apps 

kajian ini tertumpu 

kepada pendidikan 

solat untuk kanak-

kanak Islam yang 

mengalami autistic 

 

Model TEACCH  

(Treatment and 

Education of Au-

tistic and related 

Communication 

handicapped 

Children) 

 

 

Pedagogy pengajaran solat 

(Ahmad et 

al., 2018) 

 

Fakulti 

Sains dan 

Teknologi 

Maklumat 

Aplikasi Mudah 

Alih bagi Permasa-

lahan Solat bagi 

Orang Kelainan 

Upaya (OKU) 

Pendengaran dan 

Pertuturan berban-

tukan AR 

Kajian dibangunkan 

untuk Orang Ke-

lainan Upaya (OKU) 

pendengaran dan 

pertuturan  

Model Pem-

bangunan Ap-

likasi Pesat 

(RAD) di mana 

kajian dilakukan 

ke atas Aplikasi 

Fiqh Solat OKU 

menggunakan 

Pendekatan Aug-

mented Reality 

 

Aplikasi Unity 

3D, Vuforia serta 

elemen multime-

dia (teks, audio 

dan video) 

Mengandungi isu-isu fikh solat 

terhadap golongan OKU pen-

dengaran dan pertuturan 
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(Rosmani 

et al., 2015) 

 

Fakulti 

Komputer 

dan Sains 

Matematik 

Bio Terapi Solat: 

3D Integration in 

Solat Technique 

for Therapeutic 

Means 

Untuk menunjukkan 

solat dalam keadaan 

sempurna sebagai 

terapi kepada badan 

dan kesihatan manu-

sia. 

 

 

Menggunakan 

perisian 3D Auto-

desk Maya yang 

melalui 3 fasa 

iaitu : fasa reka 

bentuk (Design-

ing), pem-

bangunan (Devel-

oping) dan pen-

gujian (Testing) 

 

-Teknik Solat : setiap perge-

rakan dari solat mempunyai 

terapi yang tersendiri yang 

memberi manfaat kepada 

seseorang muslim 

(Robi’in & 

Tyas, 2018) 

Desain Aplikasi 

Mobile Panduan 

Sholat Dan Doa 

Untuk Anak 

Gangguan Pen-

dengaran 

Pembangunan ap-

likasi solat dan doa 

harian kepada ka-

nak-kanak yang 

menghadapi masa-

lah gangguan pen-

dengaran. 

Menggunakan 5 

fasa iaitu fasa 

pengumpulan 

data, fasa ana-

lisis, fasa mem-

buat story board, 

fasa reka bentuk 

prototype, dan 

fasa penilaian 

prototype 

Panduan Solat dan Panduan 

Doa 

Rajah 2: Analisis kajian melalui Objektif, Metod dan Reka Bentuk 

serta Kandungan 

 

Analisis dalam rajah 2 menunjukkan terdapat persamaan antara se-

tiap kajian dalam pembinaan objektif iaitu pembangunan aplikasi solat ke 

atas mereka yang tidak berupaya menunaikan solat dalam keadaan sem-

purna. Walaubagaimanapun, objektif kajian yang dijalankan oleh Rosmani 

et al., (2015) pula lebih terarah kepada hasil atau natijah perlaksanaan solat 

ke atas badan dan kesihatan manusia sebagai sebuah terapi melalui kaedah 
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model Bio Terapi. Namun pada pandangan penulis, objektif kajian itu 

boleh sahaja dikaitkan dengan perlaksanaan solat ke atas mereka yang ber-

masalah dari sudut kesihatan dengan menggunakan aplikasi ini sebagai 

sokongan motivasi. Malah ia boleh sahaja dikategorikan sebagai sebuah 

pembangunan aplikasi pendidikan kesihatan digital sekiranya dilihat dari 

sisi pandangan digital kesihatan. Terdapat pula kajian yang dijalankan 

dengan membangunkan sebuah aplikasi digital ke atas sasaran secara khu-

sus. Kajian yang dijalankan oleh Abas et al., (2015) ialah sebuah kajian 

pembangunan modul solat pedagogi yang kemudiaannya diimplementasi-

kan melalui aplikasi ke atas kanak-kanak yang dikategorikan sebagai au-

tistik. Menurut Abidin et al., (2017), orang dewasa dan kanak-kanak autis-

tik telah didaftarkan melalui Sistem Pengurusan Maklumat Orang Kurang 

Upaya (Smoku) yang mana mereka juga dikategorikan sebagai golongan 

yang mempunyai permasalahan pembelajaran. Ini dapat difahami bahawa 

golongan ini tidak mampu menunaikan solat seperti golongan yang normal 

serta memerlukan alat bantuan tertentu bagi memudahkan mereka me-

mahami cara menunaikan solat dengan kadar kemampuan pemahaman 

mereka. Terdapat juga kajian oleh Ahmad et al., (2018) yang mem-

bangunkan sebuah aplikasi permasalahan solat bagi golongan OKU yang 

mempunyai masalah pendengaran dan pertuturan. Kajian ini hampir sama 

objektifnya dengan kajian yang dijalankan oleh  Robi’in & Tyas, (2018) 

yang mana ia dijalankan bagi membangunkan sebuah aplikasi solat ke atas 

kanak-kanak yang mempunyai masalah pendengaran. Golongan OKU 

juga termasuk dalam kalangan orang-orang yang dituntut untuk mendiri-

kan solat. Namun pada masa yang sama, golongan ini mempunyai akses 

yang terhad terhadap pembelajaran di sekeliling yang mana mereka juga 

memerlukan alat bantuan untuk memudahkan pemahaman mereka (Bakar 

et al., 2017). 

Manakala dari sudut pembinaan reka bentuk pula, terdapat persa-

maan yang ketara antara kajian-kajian yang dijalankan. Kajian seperti 

Ahmad et al., (2018); Azhar, (2019); Robi’in & Tyas, (2018) dan 
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Zainuddin et al., (2014) menggunakan reka bentuk 3D sebagai cara pem-

belajaran yang ingin diajarkan dalam aplikasi yang dibangunkan. Dari 

sudut perlaksanaan proses pembangunan juga, setiap kajian hampir sama 

menggunakan fasa-fasa melalui model yang digunakan iaitu fasa reka ben-

tuk, pembangunan dan penilaian. 

Melalui analisis yang dibuat, hampir kebanyakkan kajian yang di-

jalankan adalah datang dari bidang komputer dan teknologi maklumat. 

Penelitian dari kajian-kajian yang dikeluarkan juga mendapati bidang yang 

mendominasi pembangunan aplikasi solat samada pelaksanaan solat 

secara sempurna ataupun tidak juga datang dari bidang yang sama. Wa-

laubagaimanapun, pembinaan objektif, reka bentuk dan kandungan boleh 

diselaras dan diasmilasikan dalam pembangunan digital kesihatan yang 

berbentuk pendidikan keagamaan. Hasil analisis dari enam kajian yang 

dibentangkan, tema yang bersesuaian dengan kajian penulis telah disim-

pulkan dalam rajah 4 dan 5. 

                        

 

         

        Rajah 3: Tema kanak-kanak yang berkongsi reka bentuk, kandungan serta  

                        sasaran 

Autistik

OKU -
Pendengaran

Kanak-
kanak

Panduan 
Solat& 

Doa

Pedagogi 
Pengajaran 

Solat

Kanak-kanak

Model TEACCH

Model Prototaip

Kanak-
kanak
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Rajah 4: Tema masyarakat yang berkongsi reka bentuk dan  

kandungan. 

 

Model Pembangunan Pendidikan Kesihatan Digital Solat Pesakit  

Hasil daripada analisis kajian-kajian lepas yang dipilih, pem-

bangunan sesebuah aplikasi digital, berkait rapat antara pembinaan objek-

tif yang jelas, reka bentuk yang tersusun dan kandungan memberi manfaat 

kepada sasaran. Sebagai contoh kajian yang dijalankan oleh Ahmad et al., 

Masyarakat

Model Perisian 3D Auto Desk

Model Prototaip

Model ADDIE

Model RAD

Masyarakat

Panduan 
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Modul Wudhuk

Modul Bersuci
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(2018) mengenai pembangunan aplikasi ke atas golongan orang kurang 

upaya (OKU) pendengaran dan pertuturan memperlihatkan reka bentuk 

yang disusun dalam aplikasi tersebut mengandungi elemen multimedia 

yang sangat dekat dengan golongan tersebut iaitu audio, video dan teks. 

Malah kandungan aplikasi tersebut juga mencerminkan kajian tersebut 

secara tuntas menfokuskan kepada sasaran apabila ianya hanya tertumpu 

kepada isu-isu yang berkaitan dengan fikah OKU sahaja. Pembangunan 

aplikasi digital kepada golongan tersebut nyata selaras dengan misi dan 

visi Suruhanjaya Komunikasi dan Multimedia Malaysia (MCMC) untuk 

menggalakkan capaian kepada perkhidmatan komunikasi dan multimedia 

juga mewujudkan suatu jaringan industri yang berdaya saing dan cekap 

serta memenuhi  keperluan ekonomi dan sosial negara (MCMC, 2018). 

Justeru, bagi membangunkan aplikasi digital kesihatan solat pesakit, penu-

lis merumuskan pembinaan dan pembangunan aplikasi digital tersebut 

seperti rajah 5 di bawah. 

Rajah 5: Rangka pembinaan modul aplikasi digital solat pesakit 

Batasan Kajian 

Pencarian kajian menerusi tinjauan lepas kebiasaannya dibuat dan 

diambil dalam tempoh lingkungan 5 hingga 10 tahun yang lepas (Cronin 

Digital 
Solat 

Pesakit

Objektif :  

kajian ini dijalankan bagi 
membangunkan sebuah aplikasi 

digital solat pesakit ke atas pesakit

Reka Bentuk

:menggunakan elemen multimedia seperti 
audio, teks dan video

Kandungan

Tatacara solat pesakit,  tatacara berwuduk 
serta tatacara tayammum

Sasaran :  

pesakit yang dirawat dan dimasukkan ke 
hospital
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et al., 2008). Jumlah maklumat yang ditemui bergantung kepada bilangan 

tahun yang ditetapkan. Dalam kajian ini, penulis menetapkan  pencarian 

kajian-kajian lepas bermula dari tahun 2013 sehingga tahun 2020 atas 

faktor sesebuah kajian mengambil kira hasil dapatan laporan yang paling 

terkini daripada kajian-kajian lepas. Secara ringkasnya, pencarian kajian 

lepas bermula pada tahun 2015, namun penulis mendapati tidak banyak 

kajian yang dijalankan yang menepati kriteria yang penulis kehendaki. 

Oleh itu, kajian yang dijalankan pada tahun sebelumnya iaitu 2013 

digunakan bagi menyokong hasil kajian-kajian yang lain bagi membina 

reka bentuk kajian yang dijalankan oleh penulis. Pada masa yang sama, 

pemilihan kajian hanya tertumpu kepada capaian terbuka sahaja yang 

mana capaian berbayar atau capaian yang berbentuk khusus tidak di-

masukkan ke dalam kajian ini. Justeru, kajian atau artikel yang lepas yang 

mungkin mempunyai kaitan dengan kajian yang dijalankan oleh penulis 

tidak dapat diperhalusi secara bersama yang menyebababkan dapatan yang 

mungkin berguna tidak dapat disertakan dalam hasil kajian yang dijalan-

kan ini. Dalam kajian ini juga, penulis hanya menumpukan pada kajian 

serta artikel yang ditulis dalam bahasa Melayu dan Bahasa Inggeris namun 

dijalankan di Malaysia sahaja dalam membuat penelitian serta analisis. 

Cadangan Kajian Akan Datang 

Sorotan kajian sistematik ini membuktikan bahawa pembangunan 

aplikasi digital mendapat tempat dalam kalangan pengkaji seiring dengan 

kepesatan teknologi maklumat. Namun, kajian secara menyeluruh 

mengenai tatacara ibadah ketika sakit menurut perbahasan dalam kalangan 

mazhab menerusi kitab-kitab fikah klasik dan komtemporari serta di-

persetujui dalam kalangan pakar pada masakini belum lagi dijalankan da-

lam kajian-kajian yang lepas. Reka bentuk kajian intervensi secara khusus 

setelah pembangunan aplikasi digital solat pesakit ke atas pesakit di hos-

pital juga belum lagi ditemui oleh penulis berdasarkan sorotan kajian siste-

matik yang dibuat. Oleh itu, dicadangkan untuk pengkaji akan datang bagi 

mengkhususkan skop kajian samada dalam pembinaan objektif kajian, 

reka bentuk serta kandungan melalui kaedah serta teknik kajian yang ber-

sesuaian dalam bidang masing-masing. 
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Kesimpulan  

Di era kepesatan teknologi yang sedang membangun, penerapan 

nilai keagamaan melalui alatan digital seharusnya diambil berat oleh 

semua pihak khususnya badan yang menyelia mengenai hal ehwal agama. 

Pendidikan melalui digital dilihat sebagai salah satu nilai tambah yang 

lebih komprehensif serta efektif dalam menyampaikan maklumat kepada 

sasaran yang dituju. Hasil kajian ini juga mendapati, terdapat banyak 

kajian pembangunan digital mengenai perlaksanaan solat dengan reka ben-

tuk , sasaran serta kandungan yang pelbagai. Malah, pembangunan pen-

didikan digital mengenai solat ketika sakit juga mendapat tempat 

dikalangan pengkaji dan pembangun aplikasi digital. Ini menunjukkan, 

sasaran pengguna pendidikan digital melewati batas umur, keadaan, situasi 

dan kehendak semasa.Justeru, pembangunan aplikasi digital solat pesakit 

bukan sahaja dilihat membangun seiring dengan kepesatan teknologi se-

masa, namun ia juga dilihat salah satu kaedah pembelajaran atas talian ke 

atas pesakit yang dirawat dihospital.  
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