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Buku Pendamping Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah

KATAPENGANTAR
TIM REVIS

Alhamdulillah, buku Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan
Muhammadiyah edisi revis dari Buku Panduan Dakwah RSM/’ A
dapat diselesaikantim berdasarkan surat Tugasdari MgelisPembina
Kesehatan Umum (MPKU) Pimpinan Pusat Muhammeadiyah nomor
599/TGS/1.6/D/2016.

Revis dilakukan setelah melaui berbagal andisadan masukan dari
berbagai pihak. Dari aspek materi Buku Panduan Dakwah RSM/' A
yang diterbitkan pada bulan Jumadil akhir 1434H/Mei 2013 hasll
kerjasamaMgdis Tabligh dan Mgelis PKU Pimpinan Pusat Muham-
madiyah, selain adanya kesalahan pada penulisan berbahasa arab
jugabelummengungkapkan keberadaan Pedoman Hidup Idami Warga
Muhammediyah (PHIWM) yang menjadi sumber INSPIRASI untuk
suatu perubahan, pembebasan dan pencerahan karakter, baik di ting-
kat individu maupun kolektif yang harus difungsikan sebagal
AKTIVITAS dan PRAKSIS SOSIAI.

Buku Panduan DakwahAma UsahaK esehatan Muhammadiyah
edis revid ini untuk menegaskan dan mengingatkan kembali tentang
keberadaan Amal Usaha K esehatan M uhammadiyah sebagaimana
dirumuskan dalam PEDOMAN PIMPINAN PUSAT MUHAM-
MADIYAH NOMOR: 01/PED/1.0/B/2011 TENTANG AMAL
USAHA KESEHATAN MUHAMMADIYAH TANGGAL 10
SYA'BAN 1432H/ 12 JULI 2011M: Bab 1. Pasdl 2. tentang | dertitas
danBablll. Pasa 4 dan 5. tentang Pringp dan Tujuan sebagai berikuit:
1) Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah sebagai bentuk usaha

kemanusiaan di bidang kesehatan merupakan upayaDakwah Amar
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Ma'’ ruf Nahi Munkar dan Tgjdid yang bersumber padaAl-Qur‘ én

danAs-Sunnah (Babl1. Pasal 2.1dentitas).

2) Ama UsahaM uhammadiyah dalam penyelenggaraan usahabidang
kesehatan berprinsp padaPEDOMAN HIDUPISLAMI WARGA
MUHAMMADIYAH, terutamakeunggulan, amanah, kejujuran,
professond, orientas mis, kemadahatan umum, keanddan, impar-
tiditas, dantaat padaPersyarikatan untuk terwujudnyapeningkatan
dergat kesehatan masyarakat dalam mencapai maksud dan tujuan
Persyarikatan “M enegakkan dan menjunjung tinggi Agamalslam
sehinggaterwujud Masyarakat | dam yang sebenar-benarnya.” (Bab
[11. Pasal 4 dan 5: Prinsip dan Tujuan).

Vis dari Buku Panduan Dakwah Ama Usaha K esehatan Muham-
meadiyah ini adalah menjadikan PHIWM sebagai Panduan Kerjadan
menjadikan PHIWM sebagai aktivitas dan praksis sosial melaui
Pelayanan Kesehatan. Maka dalam buku Panduan Dakwah Amal
Usaha K esehatan Muhammeadiyah edis revis ini dibuat bab “khusus’
tentang implementas PHIWM. Insya Allah melalui penerapan Buku
Panduan Dakwah Amal Usaha K esehatan M uhammeadiyah sebagal
bagian dari Implementas dakwah Persyarikatan melalui Ama Usaha
Muhammadiyah bidang K esehatan diharapkan dapat membangun
mental budaya M uhammadiyah dikalangan pengelola (Pimpinan) dan
pelaksana (Karyawan) ama usaha M uhammediyah bidang kesehatan,
mewujudkan nilai |hsan dalam Pelayanan, dan meningkatkan komit-
men dalam menunaikan amanat sebagal wujud ketkhlasan dan peng-
khidmatan sebagaimanadisebut dalam tanfidz keputusan Muktamar
Muhammadiyah ke-47 di Makasar 2015 tentang Visi dan Program
Pengembangan Pembinaan Kesehatan Umum periode 2015-2020.

Pada edis revis ini pula tim revis mengucapkan terima kasih
kepadatim yang pernah dibentuk oleh MgelisTabligh dan Mgjelis
Pembina K esehatan Umum Pimpinan Pusat Muhammeadiyah periode
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2010-2015 yang telah sukses menghadirkan Buku Panduan Dakwah
RSM/’ A yang selamaini dipergunakan.

Buku Panduan DakwahAma UsahaK esehatan Muhammadiyah
ini benar-benar dapat dirasakan manfaatnyabilaadakonsensusuntuk
menjadikan PHIWM sebagai aturan atau normaetik yang mengikat
bagi seluruh pengelola (pimpinan) dan pel aksana (karyawan) amal
usahakesehatan Muhammeadiyah, dan dapat dipastikan bahwa pendiri,
wakil pemilik (BPH), penyelenggara(MPKU), pengelola (pimpinan)
& pelaksana(karyawan) ama usaha kesehatan Muhammadiyah dalam
kebersamaan memahami, menganut, memperjuangkan, dan mewu-
judkan Al-Qur‘ &n dan As-Sunnah, ideologi Muhammadiyah, dan
teologi Al-M&' On.

Akhirnyasegaakekurangan mohon kiranya dimaafkan.

Nasrun mina Allah wa fathun garib

Yogyakarta, Rabi’ul ula 1438 H
Januari 2017 M

KetuaTim,
AgusKusnadi
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PENGANTAR
EDISI REVISI

Majelis Pembina Kesehatan Umum Pimpinan Pusat Muham-
meadiyah (MPKU PPM) bekerjasamadengan Mgelis Tabligh PPMu-
hammadiyah (MT PPM) periode 2010-2015 telah mengeluarkan buku
panduan sebagal seri Panduan Dakwah dalammengelolaAma Usaha
K esehatan Muhammadiyah. Duabuku yang telah diterbitkan pada
Jumadil Akhir tahun 1434 H/Mei 2013 M adalah Buku Induk dan
Buku Pendamping PANDUAN DAKWAH RUMAH SAKIT
MUHAMMADIYAH/’ AISY1YAH. Kemudian padatahunyang sama,
MPKU PPM pun telah menerbitkan satu buku pendamping sebagal
kelanjutan seri panduan dakwah bagi Amal Usaha K esehatan (AUK),
yatu PSY CHO-SPIRITUAL HEALTH CARE (PSCH) DI RUMAH
SAKIT MUHAMMADIYAH/ AISY 1 YAH. Ketigabuku yang telah
diterbitkan olen MPKU PPM ini telah disosidisasikan secaranasional
dantelahditergpkan di bebergpa RSPKU MuhammediyahV’ Aisyiyah.
Pada kesempatan selanjutnya, MPKU PPM mempersiapkan buku
pendamping tentang PEMBINAAN DAN PENGEMBANGAN
SUMBER DAYA INSANI DI AMAL USAHA KESEHATAN
MUHAMMADIYAH.

Amanah Muktamar M uhammediyah ke-47 di Makassar yang diru-
muskan dalam Tanfidz Keputusan Muktamar dan Program Kerja
MPKU PPM 2015-2020, MPKU PPM memiliki kewajiban untuk
menjadikan Amal Usaha K esehatan M uhammeadiyah sebagai entitas
| dam yang Unggul merupakan upayaperwujudan MediaAma Usaha
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Kesehatan Dakwah Persyarikatan Muhammediyah. Untuk itu MPKU
PPM telah mempersiapkan buku tentang menjadikan Amal Usaha
Kesehatan Muhammediyah sebagal entitas|dami yang Unggul. Semoga
tidak lamalagi akan menjadi Seri Panduan Dakwah bagi Amal Usaha
Kesehatan Muhammeadiyah.

MPKU PPM merevisi Buku Induk dan Buku Pendamping
PANDUAN DAKWAH RUMAH SAKIT MUHAMMADIYAH/
"AlISY ' YAH setelah mendapat masukan yang cukup banyak tentang
berbagai hd, terutamaberkaitan dengan perkembanganAmal Usaha
K esehatan Muhammadiyah yang memiliki fungs utamasebaga Media
Dakwah Persyarikatan Muhammadiyah. Buku ini diharapkan akan
menjadi Panduan Pengelolaan Amal Usaha Kesehatan Muham-
meadiyah, sehinggadapat menjadi media dakwahnyaMuhammadiyah
di bidang kesehatan. Maka, ketikaAmal Usaha K esehatan M uham-
madiyah menjadi Iebih baik dalam segala hal pelayanan kesehatan
dan produk yang mengikutinya, inilah salah satu indikator keunggulan
sertakeberhasilan Dakwah Persyarikatan Muhammeadiyah.

Semangat untuk memberikanlayanan kesehatan bagi masyarakat
umum dengan lembagaAmal UsahaK esehatan seperti balal kesehatan
masyarakat, bala kesehatanibu dan anak, poliklinik, rumah sakit dan
sebagainyayang dissdenggarakan baik oleh Muhammeadiyah maupun
‘ Aisyiyah adalah pelaksanaan dari semangat garan Kya Hagji Ahmed
Dahlan.

Padatahun 1923, datang seorang dokter Jawatamatan STOVIA
Surabayake Yogyakarta, dokter mudadari Malang ini menghadap
Kyai Dahlan, antaralain mendiskusikan tentang pelayanan kesehatan,
“hospital” dan Idam. Pemikiranini sejalan dengan apayang menjadi
pemikiran Kyai Dahlan dengan paramurid dan santrinya, terutamaH.
Syudia. Maka, kemudian Kyai Dahlan menyerahkan kepada H.
Syoedja’ untuk meredlisaskan gagasan hospital Idamtersebut.
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Méeaui prosesyang cukup monumental, yang kitakena dengan
ceritalanekdot “ Gegere Aro’ aital” (gemparnya‘Aro’ aital, surat a-
Maun), makamulailah dirintis Rumah Sakit Penolong Kesengsaraan
Oemoem (PKO) di Yogyakarta. Misi PKO padawaktu itu adalah
merawat orang | lamyang sakit sesual dengangaranAl-Qur’ andan
Sunnah Nabiyullah. Apayang dilakukan PK O padawaktu itu adalah
menyalurkan jariyah untuk menolong orang sakit yang dipimpin oleh
H. Syoedja sebagai ketua MPK O pertama.

Berkat Ridlo Allah, makaupayaini berkembang hingga beberapa
lokas menjadi cabangnya. Kini, setelah satu abad Muhammadiyah,
sudah ada lebih kurang 105 Rumah Sakit dan 350 Klinik
Muhammadiyah/’ Aisyiyah tersebar di berbagai penjuru Indonesia.
Rumah sakit dan klinik yang diselenggarakan oleh berbagai tingkatan,
dari Pimpinan Cabang hingga Pimpinan Pusat Muhammadiyah/
' Aisyiyah, yang adapada hakekatnya semuaitu adalah Amal Usaha
Kesehatan (AUK) Muhammeadiyah.

MPKU PP Muhammadiyah periode 2015-2020 merevisi Buku
Induk dan Pendamping PANDUAN DAKWAH RUMAH SAKIT
MUHAMMADIYAH/ AISY1YAH menjadi PANDUAN DAKWAH
AMAL USAHA KESEHATAN MUHAMMADIYAH, dengan
mendasari padaspirit Kyai Dahlan di atasdan rumusan PEDOMAN
HIDUPISLAMI WARGA MUHAMMADIYAH (PHIWM). Karena
Amd UsahaK esehatan Muhammeadiyah dadam penyelenggaraan usaha
bidang kesehatan harus berprinsip, salah satunya, padaPEDOMAN
HIDUPISLAMI WARGAMUHAMMADI YAH (PHIWM) terutama
keunggulan, amanah, kegujuran, professond, orientas mis, kemada-
hatan umum, keandalan, impartialitas, dan taat pada persyarikatan
“Menegakkan dan menjunjung tinggi Agamaldamsehinggaterwujud
Masyarakat |lami yang sebenar-benarnya.” Maka, memahami is
(content) Pedoman Hidup |lami Warga M uhammeadiyah (PHIWM)
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sebagal tuntunan normeatif yang menjadi sumber ingpiras untuk suatu
perubahan, pembebasan dan pencerahan karakter, baik di tingkat
individu maupun kolektif dan untuk menjadikan PHIWM sebagal
aktivitasdan praksssosd, merupakan keharusan bagi setigp Pengelola
Amal UsahaK esehatan Muhammadiyah, baik sebagai pelaksanaatau
sebagai pimpinan untuk mengikuti suatu kajian, mudzakarah atau
halagah-halagah tertentu yang serius.

Muhammediyah sebagal Gerakan |dam seldu mendasari geraknya
dengan Al-Qur’an dan As-Sunnah Al-Magbullah. Hal tersebut
dituangkan dalam landasan ideologis yang merupakan rumusan-
rumusan pemikian forma Muhammadiyah seperti Matan Keyakinan
dan Cita-cita Muhammadiyah (MKCH), Tafsir Mugaddimah dan
Khittah Perjuangan M uhammadiyah. Dalamimplementasinya hidup
dan kehidupannya, wargaM uhammediyah baik secaraindividu maupun
kelompok memiliki landasan ideologis yaitu PEDOMAN HIDUP
ISLAMI WARGA MUHAMMADI YAH (PHIWM) yang merupakan
suatu pedoman etika beruparumusan-rumusan etik (normaatau asas
yang berkaitan dengan akhlag) untuk diterapkan dalam berbagai aspek
kehidupan. Sebagai pedoman etika, maka PHIWM ini masih
merupakan tuntunan-tuntunan normatif (das sollen) yang harus
diturunkan (actualization) dalamwilayah-wilayah praksiskehidupan
(dassain).

Merumuskan mekanisme penergpan PHIWM daamwilayahAmal
Usaha Kesehatan Muhammadiyah menjadi suatu keharusan bagi
masing-masing PengelolaAmal Usaha K esehatan Muhammadiyah.
Daam kerangkaini, makapertama-tamaupayayang harusdilakukan
adalah mengubah (transformation) proposisi-proposis etisdalam
PHIWM kedaam proposis-proposs “amdan’ yang bersfat publik,
sehinggadapat mempengaruhi dan menggerakkan kesadaran mora
publik untuk berprilaku, bersikap dan bertindak sesuai dengan

iX



Majelis Pembina Kesehatan Umum Pimpinan Pusat Muhammadiyah

Pedoman Hidup Islami Muhammadiyah yang seharusnya. Buku
PANDUAN AMAL USAHA KESEHATAN MUHAMMADIYAH
ini dimaksudkan untuk dapat menjadi “Panduan” pelaksanaan PHIWM
di Amal Usaha K esehatan Muhammeadiyah.

Majelis Pembina Kesehatan Umum Pimpinan Pusat Muham-
meadiyah merevis dengan merubah Judul Buku Induk dan Pendamping
PANDUAN DAKWAH DI RUMAH SAKIT MUHAMMADIYAH/
"AISYIYAH menjadi BUKU PANDUAN AMAL USAHA
KESEHATAN MUHAMMADIYAH. Hal tersebut dimaksudkan
bahwa dalam kata Muhammadiyah sudah merupakan Gerakan
Jama ah seluruhnya, termasuk di dalamnya‘ Aisyiyah. Selanjutnya
terdapat pengurangan redaksiona yang diharapkan dapat Iebih
memudahkan implementas di masing-masing Amal Usaha K esehatan
Muhammeadiyah. M enambahkan Konsep Pemikiran dan Penerapan
Pedoman Hidup Islami Warga Muhammadiyah (PHIWM) di
lingkunganAmd UsahaK esehatan Muhammeadiyah sehinggaberfungs
sebagai aktivitas dan praksis sosial. Sehingga diharapkan seluruh
karyawan dan Pimpinan Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah
menjadi Subyek sekaligus Obyek Dakwah dari BUKU PANDUAN
DAKWAHAMAL USAHA KESEHATAN MUHAMMADIYAH.

Jakarta, Januari 2017

AgusS. Dunda
SekretarisM PKU PPM



Buku Pendamping Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah

SAMBUTAN
MAJELISPKU PPMUHAMMADIYAH

Assdamu'dakumwr. wb.

Alhamdulillah, revid buku Panduan Dakwah Rumah Sakit Muham-
meadiyah dan 'Aisyiyah (PDRSMA) yang terdiri atasbuku I nduk dan
buku Pendamping telah berhasil diterbitkan padabulan Mel 2013.
K edua buku tersebut merupakan hasil kerjabersamaMajelisPKU
dan Mgjelis Tabligh PP Muhammadiyah periode 2010-2015, yang
disusunoleh Tim yang diketual oleh Pak Jamauddin Ahmed.

Revis oleh Timyang diketuai oleh Pak Agus Kusnadi, dilakukan
untuk: (1) memperbaiki kesalahan tulis yang terdapat pada edis
pertama, (2) menyelaraskanis danistilah sesua dengan kaidah-kaidah
Persyarikatan, (3) menyelaraskan dengan regulas yang berlaku bagi
Amd UsahaKesehatan, dan (4) memperluas cakupan panduanyang
semulahanyabagi rumah sakit menjadi bagi semuaAUK (Amd Usaha
Kesehatan) Muhammadiyah, sehingga judul bukunya menjadi
"Panduan Dakwah Amal Usaha K esehatan M uhammadiyah”,
terdiri atasbuku utamadan buku pendamping.

Buku panduan dakwah ini merupakan rancang bangun penerapan
fungs dakwah AUK Muhammadiyah sebagai bagian penting dari
identitasAUK, yang selanjutnyaimplementasinya harus dipimpinkan
oleh Persyarikatanmelalui MglisPKU.

MPKU PP Muhammadiyah telah mempersiapkan konsep rumah
sakit Ilami yang unggul, yang di dalamnya beris standar-standar
bagaimanafungs dakwah diimplentasikan dalam operasional rumah

Xi



Majelis Pembina Kesehatan Umum Pimpinan Pusat Muhammadiyah

sakit, di manaPanduan Dakwah AUK ini merupakan buku wgjib yang
harusdipahami, dijiwai, dan diamalkan oleh seluruh sumber dayainsani
yang terlibat dalam pengelolaanAUK.

Kami berharap kepada segenap pimpinan Persyarikatan dan
MPKU di semuatingkatan memberikan dukungan penuh penergpan
panduan dakwahini.

Paradirektur/pimpinan AUK Muhammeadiyah bertugas memim-
pinkan penerapannyadi AUK yang dipimpinnya.

Marilah kitaberjuang bersamamenegakkan dan menjunjung tinggi
Agamaldammddui AUK Muhammediyah sehinggaterwujud masya:
rakat 1damyang sebenar-benarnya...

KepadaTimRevig, kami ucapkanterimakashataskerjakerasnya
Jazakumullah khairan katsiraa.

Wassalamu'daikumwr. wh.

Yogyakarta, Pebuari 2017

AtasnamaM PKU PP Muhammeadiyah

dr. Agus Sukaca, M. Kes.
Weakil Ketua
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SAMBUTAN
KETUAUMUM
PIMPINAN PUSAT
MUHAMMADIYAH
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Muhammeadiyah yang didirikan oleh KH Ahmad Dahlan pada 1912
terus bergerak dan telah melampaui usialebih satu abad. Muham-
madiyah istigamah sebagai Gerakan | lam dalam menjalankan mis
dakwah dantgjdid dengan tujuan terwujudnyameasyarakat |damyang
sebenar-benarnya. Terwujudnya masyarakat 1slam yang sebenar-
benarnyatentu harus dimulai dari Muhammediyah sendiri dengan cara
mewujudkan nilai-nilai garan Idam daam sduruhtubuh Persyarikatan
sebagaimana secarakhususterkandung dalam Pedoman Hidup [dami
WargaMuhammeadiyah.
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Muhammeadiyah sebagai Gerakan Idam bermis dakwahdantgdid
terus hadir sepanjang sejarah untuk mencerahkan umat, bangsadan
kemanusiaan semesta. Kini Muhammeadiyah dengan kekuatan paham
| lam yang berkemgjuan, sumberdayainsani, amal usaha, dan segala
kiprahnyayang nyatadi masyarakat terus berkembang, baik secara
kuantitas maupun kualitas. Muhammeadiyah berkembang di seluruh
tanah air dan mancanegara, sebagai bukti dari garis perjuangannya
yang benar dalam mewujudkan mis gerakan dakwah dan tgjdid yang
mencerahkan dan berkemagjuan.

M uhammeadiyah sungguh bersyukur atasanugerah Allahyang men-
jadikan dirinyatetap dipercayaumeat dan bangsasebaga gerakan Idam
yang berkiprah tak kena Ielah dalam memgjukan kehidupan di muka
bumi ini. Dengan bersyukur kehadirat Allah SWT kitaberharap Mu-
hammeadiyah dapat meraih anugerah yang lebih besar dan bermakna
sebagaimana janji Allah, La-in syakar-tum laazidannakumwa la-
inkafar-tuminna‘adzabilasyadid, artinya‘ Sesungguhnyajikakamu
bersyukur makaakan Kami tambah (nikmat) kepadamu danjikakamu
mengingkari (nikmeat-Ku) makasesungguhnyaazab-Ku sangat pedih’
(QSlbrahim[14]: 7).

Muhammadiyah dengan sikap kesyukuran itu mengembangkan
segalausahayang secaraspiritual merupakan perwujudan menjalankan
ibadah atau pengabdiannyakepadaAllahSWT. Aktualisas syukur dan
ibadah itu harusditunjukkan dengan jdlan antaralain menunaikan mis
risalah Idam melalui usaha-usaha dakwah dan tgjdid yang semakin
meningkat, sehingga M uhammeadiyah kehadiran makin bermanfaat bagi
warganya, umat, bangsa, dan kemanusiaan universal.

Daam gerakannya, Muhammadiyah berusaha secaramaksimal
untuk mengimplementasikan program-programkerjanyakhususdadam
pelayanan masyarakat dan kemanusiaan universal sebagai wujud
aktuaisas Al-Ma un dan menghadirkan |lam sebagai rahmatanlil-
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"alamin secaranyata. Dalam kurun terakhir Muhammeadiyah dengan
seluruh mgjdislembagasebaga unsur pembantu pimpinan sertasemua
organisas otonom(Ortom) yang beradadalam naungan pergerakannya
selalu menggelorakan spirit perubahan yang mendorong usaha-usaha
grategisuntuk melahirkan pusat-pusat keunggulan Persyarikatan me-
nuju Muhammeadiyah Berkemgjuan.

Karenanya pada periode 2015-2020 sesuai amanat M uktamar
ke-47, Muhammeadiyah secarainternd terus mendinamisaskan gera-
kannyauntuk mengaktualisaskan |lam Berkemguan dalamwujud
Muhammadiyah Berkemgjuan. Muhammeadiyah Berkemagjuan adalah
Muhammadiyah yang unggul di segalabidang kehidupan. Muham-
meadiyah Berkemguanitulahir dari spirit Idamyang menggjarkan nila-
nilai kemgjuan di seluruh aspek kehidupan, yakni Islam sebagai din
al-hadlarah.

Salah satu pusat keunggulan yang diusung Muhammeadiyah adalah
gerakan pelayanan kesehatan berbasisAl-Ma’ un. Spirit pelayanan
kesehatan dengan Rumah Sakit atau Klinik yang dilaksanakan oleh
Muhammadiyah merupakan pengejawantahan spirit K.H. Ahmad
Dahlan, tokoh penggagas” hospital” pribumi pertamadi Indonesia
Kyal Dahlan selau mendiskusikan tentang pelayanan kesehatan,
tentang“ hospital” dengan H. Muhammad Syoedja , tokoh mudayang
waktu itu menggagas lahirnya Polikklinik PK O (Penolong Keseng-
saraan Oemoem, yang kini menjadi PKU atau Pembina K esehatan
Umum) sekaligus KetuaBagian PK O yang pertama.

Meldui prosesyang cukup monumental sebagaimanakisah tentang:
“gegerea’roaital” di Yogyakartasebagaimanadiceritakan oleh KH
Syuja , mulai berdirilah Rumah Sakit Penolong Kesengsaraan Oemoem
(PKO) di Yogyakartapada 15 Februari 1923. Mis PKO padawaktu
itu adalah merawat orang Idam yang sakit sesuai dengan gjaran Al-
Qur’ andan SunnahNabiyullah. Hal yang dikerjakan PKO padawaktu
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itu ialah menyal urkan jariyah untuk menolong orang sakit. Bagian
PK O addahempat unsur pembantu pimpinanyang dibentuk pada1912
sebagal institus pelaksana PP Muhammadiyah bersama Bagian
Tabligh, Bagian Sekolahan, dan Bagian Taman Pugtaka. Poliklinik PKO
itulah yang menjadi embrio berdirinyaRS-PKU dan berbagal lembaga
pelayanan kesehatan dan sosial Muhammdiyah yang kini berkembang
luasdi seluruh Tanah Air.

AtasridaAllah makaupaya M uhammadiyah yang awvalnyaseolah
mimpi kemudian berkembang hingga ke beberapa lokasi yang
menjelma menjadi cabang dan ranting sebagal basis gerakannya.
Munammadiyah jugabertumbuh dengan amal usahanya, termasuk
Amal Usaha K eshetan. Pada saat ini tercatat lebih 105 Rumah Sakit
dan 350 Klinik Muhammadiyah maupun’ Aisyiyah yang tersebar di
seluruh Indonesia. Rumah sakit dan klinik tersebut diselenggarakan
oleh Pimpinan Muhammadiyah dan Pimpinan * Aisyiyah di berbagai
tingkatan, dari pimpinan cabang hingga pimpinan pusat yang pada
hakikatnya semuaitu adalah amal usaha kesehatan milik Persyari-
katan Muhammadiyah untuk kepentingan mis dakwah dantajdid.

Muhammeadiyah bergerak meldui sgemorganisas yang terstruktur
dengan baik, di antaranyameaui unsur pembantu pimpinan yang ber-
namamgelis. Salah satu mgjelisyang embrionyalahir sgjak awal ber-
dirinyaialah Bagian PKO (Penolong Kesengsaraan Oemoem) yang
saat ini menjadi Mgelis Pembina Kesehatan Umum (MPKU). Keha
diran Mgelis PKO atau kini PKU (Pembina Kesehatan Umum)
dengan Amal Usaha Kesehatan yang menjadi bagian usashaMuham-
meadiyah yang melembagalahir dan didasari oleh spirit Al-Ma un. Al-
Ma un merupakan implementas dari dakwah dan tgjdid Muham-
madiyah berbasis | dam berkemajuan. Dengan kehadiran Muham-
meadiyah di bidang amd usahakesehatan makaumeat dan masyarakat
terangkat harkat dan martabat dirinya, termasuk kesgahteraan fisk
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danrohaninya, sehinggatumbuh kembang menjadi khayra ummah
atau umeat terbaik.

MPKU dalam melaksanakan tugas dan fungsinya berdasarkan
prinsip dan ketentuan yang berlaku dalam Persyarikatan Muham-
mediyah. MPKU bekerjamedaui berbagai indrumen, sehinggamampu
menjalankan usahadan mencapal tujuan yang digariskan oleh Persya-
rikatan. Di antaraperangkat untuk memperkuat amal usahadi bidang
kesehatan yang menjadi tugas dan fungs MPKU Pimpinan Pusat
Muhammadiyah ialah berbagai buku pedoman atau panduan, salah
satunya ialah buku Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan
Muhammadiyah sebagal pedoman untuk mengelola Amal Usaha
Kesehatan.

Pimpinan Pusat Muhammeadiyah menyambut baik terbitnyabuku
Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah ini.
Dengan adanya buku panduan ini diharapkan terdapat pemahaman
pada seluruh jgjaran pimpinan, pengelola, dan anggota khususnyadi
lingkungan MPKU dan Amal Usaha Kesehatan. Lebih jauh, gerak
dakwah M uhammadiyah semakin rapi danterorganisr dengan baik
dengan dasar-dasar nilai Al-Idlam dan Kemuhammadiyahan yang
benar. Tidak bolehdi lingkungan MPKU danAma UsahaKesehatan
berkembang paham-paham lain balk tentang pemahaman Iam
maupun ideologi yang berbedadan bertentangan dengan pahamagama
danideologi ddam Muhammadiyah. Termasuk dalam praktik amdiah
ibadah maupun amaliah sehari-hari, yang tentu harus merujuk pada
Tuntunan Tarjih dan Pedoman Hidup Idami Warga M uhammeadiyah.
Daam konteksAmal Usaha K esehatan Muhammadiyah (AUKM)
yang berkemajuan, pengelolaan amal usaha Muhammadiyah harus
tetap bersandar pada paham agamal dam sebagaimanadipahami oleh
Muhammediyah.
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Karenaitu, terbitnya buku Panduan Dakwah di lingkunganAmal
UsahaMuhammeadiyahini dgpat menjadi pegangan danarahnilai bagi
parapimpinan dan pengelolaAma UsahaK esehatan Muhammeadiyah
di seluruhlingkungan Persyarikatan. Dengan demikian, Ama Usaha
K esehatan Muhammeadiyah tetap berada dalam pijakan dan koridor
sebagai gerakan |dlamyang membawamis dakwah dantgdid seba-
gaimanamenjadi mis utama M uhammeadiyah. Semogadengan semakin
berkembangnya amal usaha M uhammadiyah khususnya di bidang
kesehatan di seluruh Tanah Air menjadi pusat-pusat keunggulan yang
memberikan kontribus nyatabagi kiprah dan peran Muhammeadiyah
dalammemgjukan kehidupan masyarakat sebaga aktudisas Al-Ma un
dan mis Idamrahmatan lil’ alamin.

Nasrun min Allah wa Fathun Qarib.

Wassalamu’ alaikum W, Wh.

Yogyakarta, 15 Februari 2017

Dr. H. Haedar Nashir, M.S.
KetuaUmum PP Muhammediyah
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KATAPENGANTAR

KETUAKELOMPOK KERJABUKUPANDUANDAKWAH
RUMAH SAKITMUHAMMADIYAH/AISYIYAH
(Cetakan Pertama)

Bismillahirrahmanirrahiem

Alhamdulillah, dalam rentang waktu satu abad perjalanan dakwah
Muhammediyahtelahlahir berbagal Amal UsahaM uhammediyah yang
menyentuh hampir seluruh agpek kehidupan masyarakat baik dibidang
Pendidikan, Kesehatan, Sosial, Ekonomi, kebudayaan dan lainya.
Seluru amal usaha Muhammadiyah memiliki peran dakwah sesuai
bidang masing-masing.

Saat ini Amal Usaha M uhammadiyah danAisyiah dibidang kesehatan
telah mencapai 457 buah yang terdiri dari Rumah Sakit Umum, RS
Ibu dan Anak, Rumah Sakit Bersalin danKlinik (Balai pengobatan).
Dengan jumlah amal usaha dibidang kesehatan yang cukup banyak
dan akanterusberkembang, mekafungs dan peran rumah skit sebegal
sarana dakwah dibidang kesehatan harusterus dikembangkan dan
ditingkatkan kuditasnyaagar tujuan Muhammediyah untuk membentuk
masyarakat | lamyang sebenar-benarnya dapat terwujud.

Menghadapi pentingnya dakwah mdalui bidang kesehatan khususnya
dakwah melaui Rumah Sakit Muhammadiyah/Aisyiah makaMagjelis
Tabligh dan MPKU PP Muhammediyah padatanggd 16-18 Mei 2012
menyelenggarakan workshop Layanan Dakwah di Rumah sakit
Muhammadiyah/Aisyiyah bertempat di Kampus Universitas
Muhammediyah Yogyakarta.
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Salah satu hasil workshop tersebut adalah dibentuknya duakelompok
kerja, yatu: PokjaL ayanan Dakwah di Rumah Sakit Muhammediyaty
Aisyiyah dan PokjaSpiritual Care. Buku I nduk dan Buku Pendamping
Panduan Dakwah Rumah Sakit Muhammeadiyahy’ Aisyiyah merupakan
hasil kerja dari Pokja Layanan Dakwah RS Muhammadiyah/
' Aisyiyah.Buku ini terbit sebaga amanahMgdisTablighPP& MPKU
Pimpinan Pusat Muhammadiyah yang disepakati oleh peserta
workshop dan akan dijadikan acuan atau panduan penyelenggaraan
dakwah di RSM/A sdluruh Indonesia

Untuk menyusun Buku Induk dan Buku Pendamping Panduan
Dakwah Rumah Sakit Muhammeadiyah/ Aisyiyah ini hinggaterbitnya
telah melalui proses pertemuan Pokja sebagai berikut:

1. Pertemuan pokjapertama, tanggal 21-23 September 2012 ber-
tempat di UniresUniverstasMuhammeadiyah Yogyakartadengan
tuan rumah RSU PKU Muhammeadiyah Bantul.

2. Pertemuan Pokjakedua, tangga 18-20 Oktober 2012 bertempat
di Wisma Griya Sawah Lega, Cisarua Puncak Bogor dengan tuan
rumahAlians RS Idam Jakarta

3. Pertemuan pokjaketiga, tanggal 29-31 Oktober 2012 bertempat
di Gedung Dakwah PP M uhammediyah Jogjakartad. KHA Dahlan
dengan tuanrumah Mgdlis Tabligh Pimpinan Pusat Muhammediyah.

4. Pertemuan Pokjakeempat, tangga 9-11 Januari 2013 bertempat
di PKU Muhammadiyah Gamping dengan tuan rumah PKU
Muhammediyah Yogyakarta.

5. Pertemuan Pokjakdimasebagal tahep findisas sdurunmeateri yang
akan dijadikan Buku Induk dan Buku Pendamping Panduan
Dakwah Rumah Sakit Muhammadiyah/Aisyiyah, tanggal 5-7
Februari 2013 bertempat di Dago Resort Bandung dengan tuan
rumah Rumah Sakit Muhammeadiyah Bandung.
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Dadam menyusun Buku I nduk dan Buku Pendamping Panduan Dakwah
Rumah Sakit Muhammadiyah /Aisyiyah ini Pokja telah berusaha
mengacu padameateri dari paranarasumber dan masukan dari para
peserta yang terhimpun dalam presentas perwakilan komisi komis
pada saat workshop Layanan Dakwah di Rumah Sakit Muham-
madiyal/Aisyiyah selndonesadi UMY padatanggd 16-18 Mei 2012
dan mengembangkan materi melalui diskusi yang bersumberdari
pengalaman anggotaPokjadaammengdoladakwahdi RS J Cempaka
Putih, PKU Muh Jogja, RSl JPondok Kopi dan PKU Muhammadiyah
Bantul. Diharapkan Buku Panduan ini dapat menjadi pedoman dan
membantu pimpinan Rumah Sakit Muhammeadiyah/Aisyiyah dalam
meningkatkan kualitas dakwah di rumah sakit mesing-masing.

TimPokjatelah berusahasemaksama mungkin untuk menjadikan Buku
Pedoman ini menjadi karyayang terbaik, namun tim Pokjamenyadari
pasti adakekurangan dan kelemahan dalamhasil akhirnya. Masukan
dan perbaikan sangat diharapkan dari parapelaku dakwah di RSM/
A agar bukuini semakin sempurnahasiinya

Kami berharap kepada pimpinan Rumah Sakit Muhammadiyah/
Aisyiyah untuk dapat membaca, memahami , mensosialisaskan dan
memimpinkanimplementasnyadi rumah sakit masing masing sehingga
benar benar berhasil mewujudkan layanan dakwah kesehatan yang
unggul dan unik khas Rumah Sakit M uhammadiyah/Aisyiyah.Buku
Panduan Dakwah RSM/A disamping dimaksudkan agar seluruh
kegiyatan dan layanan kesehatan yang ada di RSM/A bernilal dan
berdampak dakwah sekaligus dimaksudkan agar Rumah Sakit
Muhammadiyah/Aisyiyah memiliki layanan unggul dan unik yang
berbeda dibanding rumah sakit lain.

Akhirnya kami ucapkan terimakasih kepada Majelis Tabligh dan
Majelis Pelayanan Kesehatan Umum PP Muhammeadiyah yang telah
memberi amanah kepada Tim Pokja untuk menyusun Buku Panduan
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Dakwah RSM/A. Sdanjutnyakami berharap agar Mgelis Pelayanan
Kesehatan Umum PP M uhammeadiyah depat segeramenerbitkan Surat
Keputusan tentang pemberlakukan/implementas Buku Panduan
Dakwahini di RSM/A di seluruh Indonesia

Ucapan terimakasih secarakhusus kami sampaikan kepada Ustadz
Dokter Agus Sukaca, M.Kes (Ketua Mgjelis Tablig PP Muham-
madiyah) selaku Pengarah Pokja Buku Panduan Dakwah RSM/A
yang selalu hadir dan setiamenemani kerja dandiskus temanteman
Pokjadi seluruh pertemuan Y ogyarJakarta-Bandung.

Ucapanterimakasih saya sampaikan kepadateman teman anggota
Pokja(MasAgus Sulistyo Dunda, MasBudi Bantul,Ustadz Hamdan
Hambali, Bang |smail Siregar, Rohyadi Anwar, Mas Prawoto dan
dokter Zainul) yang sering lupamakan dan lupawaktu bila sedang
diskus dan nyusun materi. Semogajerih payah merekamenjadi amal
shalih dan membawa kebaikan bagi kemajuan dakwah di RSM/A.
Penghargaan dan rasa terimakasih juga kami sampaikan kepada
kepada semuapihak yang terlibat dalam penyusunan buku panduan
ini, semogamenjadi and shadeh dan mendapatkan pahalayang berlipat
ganda. Aamiin

Jakarta25April 2013

KetuaPokja
Drs. H.M. JamaudinAhmad, Psi.
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KATAPENGANTAR

KETUAMAJELISPKUPPMUHAMMADIYAH
Periode 2010-2015
(Cetakan Pertama)

Assalamu’ alaikum warahmatullaahi wabarakatuhu.

Bismillaahiladzi la ilaha illa huwa, walhamdlulillaahi
rabbil’alamin ala nikmatil iman wal islam.

Asyhadu ala ilaha ilaallaah wa asyhadu anna muhammadan
abduhu wa rasuluhu.

Allaahumma shalli wasallim ‘alaa Muhammadin wa-aalihi
washahbihi ajma’iin.

Kami menyambut baik terbitnya® Buku Panduan Dakwah Rumah Sakit
Muhammadiyah-Aisyiah”, semoga dengan ini dapat lebih
meningkatkan mutu pdayananRSM-A, sehinggaRSM-A benar-benar
mampu menjadi media dakwahnya Persyarikatan Muhammadiyah.
Sebagaimana telah digjarkan oleh K.H. Ahmad Dahlan bahwa
Muhammadiyah bardakwah dengan kualitas yang terbaik, mutu
pelayanan dan mutu layanan yang selau terbaik.

Rumah S&kit / Klinik PKU Muhammeadiyah-Aisyiah addahamal usaha
milik Muhammadiyah di bidang kesehatan, memang sudah seharusnya
dikeloladengannilai-nilai 1lamyang dipahami oleh Muhammeadiyah
dan diimplementasikan dalam wujud perbuatan nyata oleh para
pengelolanya. RSM-A harus memiliki kualitas pelayan yang baik,
selau peduli dengan keamanan dan kenyamanan pasien, terakreditas
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dengan baik pada setiap mutu layanannya. Semoga dengan adanya
panduan dakwah RSM-A ini dapat tambah meningkatkan mutu
layanan tersebut, karena baiknya mutu layanan RSM-A adalah
dakwah nyata dari persyarikatan Muhammadiyah melalui amal
usahanyadi bidang kesehatan.

Kami, MPKU PPM jugamengucapkan terimakash kepadaseluruh
Tim Buku Panduan ini yang dengan segala upayanya telah
menyelesaikan buku ini, semoga semuayang telah dilakukan dengan
profesional ini menjadikan amal ibadah dan menghias amalan-
amaannyadi surga. Aamiin.

Dan kepada Majelis Tabligh PPM, kamipun berterima kasih atas
kepedulian yang nyatapadamis perjuangan Muhammadiyah untuk
bersama-samamengis dan menjadikan Amal UsahaMuhammeadiyah
(RS/ Klinik PKU) ini sebagai media dakwah persyarikatan yang
berkudlitas. Hargpankami, Mgelis/Lembagayang lainpunjugasaing
mengisi dan terintegras, sehingga menjadikan harmonisasi dakwah
persyarikatan yang indah.

Rumah Sakit Muhammadiyah-Aisyiah tetap semangat dan terus
berprestasi.

Wassaalamu’ al ai kum warahmatullaahi wabarakatuhu.
Jakarta, 26 April 2013

Dr. H. LukmanAli Husien, Sp.PD.
KetuaMPKU PPM
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KATAPENGANTAR

KETUAMAJELISTABLIGH PPMUHAMMADIYAH
Periode 2010-2015
(Cetakan Pertama)

Bismillahirrahmanirrahiem

Assalamu’ alaikum wr. wh.

Alhamdulillah, segalapuji bagi Allah penguasamutlak seluruh alam,
kepada-Nya seluruh amal perbuatan kita dedikasikan untuk meraih
keridhaan-Nya. Shalawat dan salam semoga tercurah kepada jun-
jungan kitaNabi Muhammad SAW, penutup semuaNabi dan Rasul,
demikian pulakepada keluarga, parasahabat, dan pengikut-pengikut
beliau.

Majlis Tabligh Pimpinan Pusat M uhammediyah sangat bersyukur atas
terbitnya “Buku Induk Panduan Dakwah Rumah Sakit Muham-
mediyahy’ Asyiyah” dan*Buku Pendamping Panduan Dakwah Rumah
Sakit Muhammeadiyah/” Aisyiyah”, hasil Tim Pokja yang diketua oleh
Drs. H.M. JamaluddinAhmead, Ps. Direktur Bindatra Rumah Sakit
|lam Jakarta Cempaka Putih.

Gagasan mensistematisas dakwah di Rumah Sakit Muhammadiyahy
' Aisyiyah sebenarnyasudah cukup lama, namun baru mendapatkan
momentum dalam pertemuan Rumah Sakit Muhammadiyah/” Aisyiyah
selndonesayang disdenggarakan MajlisPKU padatangga 21 Maret
2012 di Hotel Lumire Jakarta. Ketikaitu sayadimintaikut berbicara
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tentang Pembinaan Sumber Dayalnsani di AUM-Kes. Pesertaperte-
muan rupanyasangat antusas dan menyarankan supayaditindaklanjuti
dengan seminar atau workshop khusustentang pembinaan SDI Rumah
Sakit yang terintegras dengan dakwah M uhammadiyah.

Ketua Konsorsium Rumah Sakit Muhammadiyah/* Aisyiyah
(KORSMA) dan Wakil KetuaMagjlis PKU PP Muhammadiyah dr.
Erwin Santosa, Sp.A, M.Kes mengusulkan agar segera diseleng-
garakan workshop bersamaMgjlis Tabligh danMglisPKU Pimpinan
Pusat Muhammadiyah bersama para direktur dan mangjer yang
membidangi bimbingan ruhani, dan sebagai leading sektor addahMglis
Tabligh. Usulandr. Erwintersebut kemudian dibicarakan dengan ketua
Majlis PKU PPMuhammeadiyah dr. LukmanAHusin, Sp.PD. Beliau
setuju dan mendukung. Dr. Erwin rupanyabergerak cepat, saat itu
jugaditentukanwaktu penyeenggaraannyabulan Me 2012, tempatnya
di Jogja, tuan rumahnyaRSU PKU Muhammadiyah Y ogyakartadan
RSU PKU Muhammeadiyah Bantul, dan panitianyaterdiri dari Mglis
Tabligh, Korsma, dantuan rumah. Karenasemuayang terlibat dalam
penydenggaraannyaberadadi hotd Lumire, dr. Erwinlangsung meng-
gjak rapat pendahuluan. Kami akhirnya sepakat sepulang dari Jakarta
segerarapat di Jogjauntuk membentuk panitiadan mempersigpkan
segalasesuatunya.

Daamrapat di ruang pertemuan Radiologi RSU PKU Muhammediyah
Yogyakartatanggal 3 April 2012 di Gamping diputuskan agenda
diperluas menjadi “ Seminar dan Workshop Pelaksanaan Dakwah di
Rumah Sakit Muhammadiyah/’ Aisyiyah”, tempatnya di Fakultas
Kedokteran dan IImu Keperawatan Universitas Muhammadiyah
Yogyakarta, waktunya 16-18 Mei 2012, dan ketua panitianya sdr.
Budi Santosadari RSU PKU Muhammadiyah Bantul. Disepakati pula
agenda dan narasumbernya sebagai berikut: (1) Sistem Pembinaan
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AnggotaMuhammediyah, Ismail Ts. Siregar, M.Pd.I (Wakil Sekretaris
Majlis Tabligh PPMuhammadiyah); (2) Sisematisas Dakwah SDI
Rumah Sakit Muhammadiyah/” Aisyiyah, dr. Agus Sukaca, M .Kes.
(KetuaMaglis Tabligh PP Muhammediyah); (3) Bimbingan Ruhani se-
baga Bagian Pendekatan Kesehatan Holigtik, narasumber DR. Sagiran,
Sp.B. (Dosen FKIK UMY); (4) Pendekatan Neurosain dalam
Pengobatan Pasen, dr. Sasmito, Sp.S. (KetuaKKNS-RSIJCempaka
Putih); (5) Adab Orang Sakit, dr. Agus Taufiqurrahman, Sp.S. (Ang-
gotaMglisTabligh PPM/KetuaPWM DIY); (6) Sstematisas Dakwah
kepada Pelanggan RS Muhammadiyah/’ Aisyiyah, narasumber
JamaluddinAhmad, S.Psi, Direktur SDI RSIJCempaka Putih; (7)
Pedlayanan Sosd AUM-Kes, narasumber Drs HM. Hamdan Hambali,
Direktur Binroh dan SDI RSU PKU Muhammadiyah Yogyakarta;
(8) Peneguhan Ideologi Muhammadiyah, narasumber DR. Haedar
Nashir, KetuaPP M uhammediyah.

Antusasme rumah sakit mengikuti acaraini luar biasa, pesartanyasam-
pai 110 orang, melebihi target yang ditetapkan. Sebagian terpaksa
menginap di luar tempat yang disediakan panitiadi UniresUMY.
Hampir semua pesertatekun mengikuti acaradari awa sampai akhir,
termasuk mengikuti acarakunjungan lapangan di RSU PKU Muham-
madiyah sebagal sed terakhir. Diskusi-diskusinyasangat hidup dan
produktif. Seminar danWorkshop merekomendasikan agar dilakukan
tindaklanjut dengan membentuk 2 Kelompok Kerja: Pokja Panduan
Dakwah dan Pokja Spiritual Care. Surat Keputusan Kelompok Kerja
diserahkan kepadaM glisTabligh untuk menerbitkannya.

MajdisTabligh menerbitkan:

1. SK No41/KEP/12/2012 tentang Tim POKJA SPIRITUAL CARE
IMPLEMENTASI DAKWAH RUMAH SAKIT MUHAM-
MADIYAH/ AISY 1 YAH sebagai berikut:
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Technical Assntance: dr. H. Agus Taufiqurrahman, M.Kes, Sp.S.
(MT-PPM) ; Ketua: DR. dr. Sagiran, M.Kes, Sp.B. (FKIK UMY);
Anggota: dr. Samino, Sp.S. (RSIJ Cempaka Putih), dr. Wiwin
Sundawiani (RSIJ Cempaka Putih), dr. Prastowo Sidipramono,
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Bab |
Pendahuluan

IMPLEMENTASI PEDOMAN HIDUP
ISLAMI WARGA MUHAMMADIYAH

ADA pepatah Arab yang sangat populer di kalangan pesantren,
yaitu al-tharigat ahammu min al-méadat (metode atau metodologi
lebih penting daripada materi). Pepatah ini, mengandung duaaasan,
yaitu pertama, karenamelaui penguasaan metodologi atau carame-
mahami suatu persoaan, jangkauan pengetahuan akanlebih dinamis
dan kregtif --dapat memasuki wilayah-wilayah studi yang lebih luas--
daripadahanyamenguasa suatu materi (wawasan) persodan tertentu.
Kedua, karena penguasaan materi (wawasan) suatu persoalan hanya
akan menjadi semacam “tumpukan” pengetahuan yang statis, bahkan
“membusuk” dantidak bermanfaat, jikatidak menguasal metodologi,
caramemahami aau caramenggunakan dan mengembangkannya Apa-
lahartinya, setumpuk makanan jikatidak faham dan tidak mengetahui
caramemakannya; apaah artinya Pedoman Hidup Idami, jikatidak
mengetahui metodologi memahami dan caramenggunakannya. Dalam
bahasailmunya, jikametodologi pemahamannyatidak tepat, maka
besar kemungkinan substand materinyajustru tidak tersentuh, bahkan
mengalami reduks dan distors.

Banyak catatan kritisterhadap nalar keagamaan Muhammadiyah
yang menggambarkan kesalahan metodologis dalam memahami
keberadaan suatu teksrisdah atau rumusan pemikiranforma-idiologis

1
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Muhammediyah. K esalahan metodologistersebut terkadang berakibat
pada kesalahpahaman, ketegangan dan bahkan kemandegan dalam
kresativitas bertgjdid dan berijtihad. Di antaranya, kritik terhadap nalar
atau pemikiran keagamaan M uhammadiyah yang cenderung mema-
hami teks Himpunan Putusan Tarjih (HPT) sebagai suatu kompilas
doktrin dan fatwa keagamaan yang bersifat find, satu-satunya kebe-
naran (aksiomatik-positivis-monitik), dan karenaitu, diterimaapa
adanya (taken for granted) sertatidak menerimapengurangan, peru-
bahan dan pembaruan (ghayr gabil li al-nugash wa al-taghyir wa
tajdid).*

Kesalahan yang lain adalah caramemahami teks-teksatau rumusan-
rumusan pemikiran formal Muhammeadiyah seperti Matan Keyakinan
dan Cita-citaM uhammeadiyah, Tafsr Mugaddimah Anggaran Dasar,
Faham Agama, Masalah Lima sertakepribadian dan Khittah Perju-
angan Muhammediyah, termasuk berbagai hasil keputusan M uktamar
atau Tanwir seperti konsep Masyarakat Utama, Gerakan Jama’ ah
dan Dakwah Jama ah, konsep | mamah-Jama ah-Jan’iyah dan yang
lainnya. Pemahaman terhadap rumusan-rumusan pemikiran formal
tersebut, hanyaberhenti di tingkat (wacana) normatif atau metafisik-
kontemplatif dan belum menyentuh wilayah aktivis-historis-empiris
untuk merespons dan menjadi problem solving bagi masalah-masalah
riil kemanugaan.

Belakangan, disinyalir bahwaikatan solidaritasdan kohesivitasko-
lektif ddam Muhammeadiyahtelah mula hilang. Hal ini misanyaterjadi
ketika sesamawarga M uhammadiyah di Jawa Timur terkenaimbas
politik dari kemarahan massapro-Gusdur yang menyebabkan kerugian
fisik bangunan, korban jiwa dan kehormatan. Dalam suasana duka

1 Lihat, Muhammad Azhar, Hamim llyas (ed.), Pengembangan Pemikiran Keislaman
Muhammadiyah, op. cit., hal. vii.
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tersebut, menurut Haedar Nashir (Sekretaris PP Muhammediyah, pada
waktu itu), sangat mengherankan bahwatidak adasatu wilayah pun
yang menyampaikan surat atau ucapan duka-belasungkawa serta
memberikan dukunganmord, gpalagi pembelaan dan bantuan material.
Fenomenaini menunjukkan bahwabetgparumusan-rumusan pemikiran
formal seperti di atas dipahami ddam kerangkametodologi yang sdah,
sehinggatidak fungsional-kontekstua dan artikulatif-trasformetif.

Berbagai kritik serupadatang dari kalanganinternad Muhammediyah
sendiri, terutamakritik terhadap kesalahan metodologisdalam mema-
hami etos pembaruan Kyai Ahmad Dahlan.® Muhammadiyah pasca
Ahmad Dahlan lebih dikenal sebagai gerakan yang gigih daam mem-
berantas TBC (taglid, bid’ ah, churafat, takhayul) dan hanyadikenal
denganingtitus pendidikannyayang modern, tetapi tidak ditemukan
kreativitas baru sebagaimanayang menjadi etospembaruan, sekaligus
yang menggerakkan kesadaran Kyal Ahmad Dahlan dalam ber-
Muhammediyah.

Sebdiknya, setigp muncul gagasan baru yang dianggap menyimpang
dari pemikiran ortodoksi dan ortopraks Muhammadiyah,* selalu
mendapat serangandan “dicuriga” secaraberlebihan, tanpamelakukan
kritik episternologi (nagd al-epi stiml (jiya) terhadap proses pena-
laran atau reasoning-nya. Bahkan tanpa segan-segan memberikan
label “kafir” terhadap pemikiran yang berbeda. Beberapa ketegangan
dalam Muhammeadiyah seperti yang terjadi padaMunasTarjihdi Ma-
lang dan Jakarta (sekitar pembahasan tentang Hubungan Sosid

2 Baca, Haedar Nashir, Idiologi Gerakan Muhammadiyah, (Yogyakarta: Suara
Muhammadiyah, 2002), terutama bagian pendahuluan.

3 Lebih lanjut baca, Maryadi, Abdullah Aly, (ed.), Muhammadiyah dalam Kritik, op.
cit., hal. 89.

4 Ortodoksi adalah ajaran atau doktrin resmi yang dianggap “benar”, sedangkan
ortopraksi adalah praktek resmi yang dianggap “benar”.
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Antarumat Beragama), Halagah Tarjih di Solo (tentang seni budaya)
danterakhir Tanwir di Bali (tentang Dakwah Kultura), merupakan
isu penting yang mereflekskan adanya kesalahan metodologisdaam
memahami etos pembaruan Kyai Ahmad Dahlan.

Bercermin padakritik-fungsional-metodologisterhadap pema-
haman rumusan-rumusan idiologis Muhammadiyah di atas, ada
kegelisahan dan kekhawatiran, jangan-jangan Pedoman Hidup Idami
Warga Muhammeadiyah ini juga akan mengalami nasib yang sama;
berhenti di tingkat alstraks murni, “mengawang-awang di langit, tidak
turun-turun ke bumi”, serta berhenti di tingkat (wacana) normeatif-
metafisik-kontemplatif dan tidak pernah menjadi aktivisme yang
kongkrit-riil. Oleh karenaitu, dalam kerangkamenepis kegelisahan
dan kehawatiran tersebut, maka diperlukan metodologi sistematis,
tertib, logisdan aplikable untuk dapat memahami berbagai rumusan
formal-idiologis, termasuk salah satunya rumusan Pedoman Hidup
|dami Warga M uhammadiyah.

A.PHIWM SEBAGAI PEDOMAN ETIKA

Pada bagian keempat buku Pedoman Hidup | lami Warga Mu-
hammadiyah (PHIWM) tentang Tuntunan Pelaksanaan, poin 1, dise-
butkan bahwaPedoman Hidup | dami Warga M uhammadiyah meng-
ikat seluruh warga, pimpinan, dan
lembaga yang berada di lingkungan

Persyarikatan Muhammeadiyah sebagal

= program khususyang harus dilaksakan

1 e it - dan diwujudkan dalam kehidupan

sehari-hari untuk kebaikan hidup

é@jﬂl bersama dan tegaknya Masyarakat

= = Utama yang menjadi rahmatan
-— lil’alamin.
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Pedoman Hidup I dami (PHIWM) lebih merupakan sebuah pedo-
man etika | lam (siratal-akhlagiyatal-1damiyat), bukan sebagai
pedoman hukum Ilam (Siratal-syar’ iyat al-Id amiyat).° Alasannya
adalah pertama, bahwa teks-teks Al-Quran dan al-Sunnah yang
banyak digunakan dalam menjelaskan pringp-pringp hidup idami di
dalam rumusan PHI, bukanlah teks-teks hukum --atau setidaknya
dianggap demikian; kedua, pemahaman terhadgp teks-tekskeagamaan
(Al-Quran dan a-Sunnah) yang menjadi rujukan otentiknya, bersifat
rumusan-rumusan etik atau mordlitas, bukan rumusan-rumusan hukum.

Ddam perumusan PHIWM, penggunaanidtilah syari’ at Idamdico-
badihindari, dengan alasan: pertama, meskipun secarakeilmuan dan
gpdagi agama, dipandang mengandung arti posistif dan depat diterima,
tetapi konsep syari’ at | damini pernah memasuki sgarah kelam akibat
pertentangan idiologisdan kepentingan antarakelompok I dam dengan
nasionalis, maka penggunaannya saat ini dianggap “menakutkan”
(berwgjahidiologisdan intoleran) dan menjadi sangat rentan terhadap
perpecahan, balk intraumet beragama (Idam) sendiri, gpdagi antarumeat
beragama. Kedua, konsep syari’ at |ddlam dalam wacana pemikiran
Idam politik, banyak tertundukkan di bawah kepentingan, kebutuhan
dan logika politik, sehingga seringkali mengabaikan --terkadang
disengga-- perbedaan antarayang ilmiah dengan yang idiologis dan
antarafaktasgarah dengan yang semata-matakeinginan subyektif.

5 Di sini dibedakan antara etika Islam dan hukum Islam, tetapi tidak memisahkan
antara keduanya. Yang dimaksudkan dengan etika adalah sekumpulan nilai, norma
dan asas yang berkaitan dengan akhlag. Sedangkan hukum Islam lebih dipahami
sebagal himpunan aturan-aturan hukum yang bersifat legal-formal. Istilah syari’ at
Islam, memang pada mulanya merupakan suatu konsep integral dan holistik yang
mencakup seluruh garan dan doktrin Islam seperti agidah, ibadah, akhlag dan
mu’amalah, tetapi dalam perkembangannya --terutama ketika memasuki wacana
Idam politik-- konsep syari’ at Islam menjadi sebatas aturan-aturan hukum atau
legal-formal yang sempit. Oleh karenaitu, dalam perumusan Pedoman Hidup Islami
ini, lebih memilih penggunaan istilah etika Islam daripada syari’ at 1dam.

5
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Meskipun demikian, bukan berarti rumusan PedomanHidup Idami
tersebut tidak memuat konsep-konsep hukum (syari’ at), tetapi lebih
dikemas dan diperkenalkan dalam bentuk rumusan-rumusan etik
(kumpulan asasatau nilai yang berkenaan dengan akhlag). Pedoman
Hidup Islami itu sendiri dimaksudkan sebagal seperangkat nilai dan
normaldami untuk menjadi polabagi tingkah laku ddam menjaani
kehidupan sehari-hari.® Kemudianjuga, dalam sfat atau karakternya
disebutkan, yakni salah satunya adalah mengandung hal-hal yang
pokok/prinsip dan penting dalam bentuk acuan nilai dan norma.’
Sedang dalam tujuannya disebutkan, yaitu terbentuknya perilaku
individu dan kolektif seluruh anggota masyarakat yang menunjukkan
keteladanan yang baik (usnvahhasanah) menuju terwujudnyamasya
rakat | damyang sebenar-benarnya®

B. KERANGKA METODOLOGI MEMAHAMI PHIWM

1. Melalui pemahamanis (content) Pedoman Hidup Ilami Warga
Muhammeadiyah sebagai tuntunan normatif yang menjadi sumber
inspirasi untuk suatu perubahan, pembebasan dan pencerahan
karakter, baik di tingkat individu maupun kalektif sebagai berikut:

Pertama, memahami cita-cita atau tujuan dan sejarah (latar
belakang)® dirumuskannya Pedoman Hidup Islami tersebut. Se-
hinggamelaui pemahaman cita-citadan sgarahini, dapat menge-
tahui untuk apa dan bagaimana menggunakan Pedoman Hidup
Idami itu. K edua, memahami konsep-konsep kunci etikalslam

& Secaralengkap disebutkan bahwa Pedoman Hidup Islami adalah seperangkat nilai
dan norma Islami yang bersumber pada Al-Quran dan a-Sunnah untuk menjadi
pola bagi tingkah laku masyarakat dalam menjalani kehidupan sehari-hari menuju
terwujudnya masyarakat 1dam yang sebenar-benarnya.

" lIbid., hal. 5.

8 |bid., hal. 6.

® Baca, Pedoman Hidup Idami, op. cit., h. 4 dan 6.
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s 1

o
process 2
“an) 3

seperti konsep khayr ummat, islam-mudim, Tman-mu’min,
taqwa-muttaqin, ihsan-muhsin, ilhlash-mukhlish; khayr,
ma’ raf, dan shalih-mushlih; amr al-ma’ raf wa nahy an al-mun-
kar, ‘ adil-qisth, ishlah dan syQré&; shiddig, tabligh, amanah dan
fathanah; jihad, shabr, syukr; serta konsep oposisinya seperti
kufr, fasiq, fasad, fahisyat, ishyan, munkar, dzalim, ishraf,
tabzdir, thagha, muhtél fakh(r, danlain-lain. Pemahamanini sangat
penting karenaakan menjadi indikator dalammengukur dan me-
netapkan suatu perilaku individu atau kolektif, apakah telah sesual
dengan dita-citadi atasatau belum. Olehkarenaitu, perlu dilakukan
kgjian, mudzakarah atau halagah-hdagah tertentu yang serius, untuk
membahas konsep-konsep etikaldamdi atas. K etiga, memahami
konsep-konsep kunci etika dalam transformasinya di berbagai
aspek kehidupan khususnyadaam kehidupan pribadi, mengelola
amal usaha, dan mengembangkan profes.

Melaui tigapendekatan di atas, itulah sehingga dapat membe-
rikaninspiras untuk melakukan refleks tauhid dalam kerangka
perubahan, pembebasan dan pencerahan.

7
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2. Pendekatan untuk menjadikan Pedoman Hidup Ilami Warga
Muhammeadiyah sebagai aktivitasdan praksssosial. Pendekatan
ini, dilakukan melalui duatahap, yaitu tahap individu dan tahap
kolektif atau sogadl.

Padatahap individu, bagaimanareflekd tauhid di atas, menja-
di aktivitaskonkrit dalam bentuk perilaku, skap dantindakan. Cara
yang dikembangkan adalah dengan menyelenggarakan pelatihan
ruhaniyah dan menta-spiritual, dari hal yang kecil seperti membia
sakan berkata jujur, ikhlas, rendah hati, membiasakan shalat
nawéfil, tidak berbohong, dermawan, menghormeti pelanggan dan
teman sgjawat, hingga persoalan-persodan yang besar.

Pada tahap kolektif atau sosial, dilakukan melaui empat
tahap, yaitu (1) memahami redlitassoda dan problem aktuanya;
(2) merumuskan inspiras jawaban normetif (etik) dari Pedoman
Hidup Idami; (3) refleks tauhid untuk mempertemukan problem
aktual dan jawaban etis; dan (4) tahap manifestas atau tindakan
perubahan. Tahap ini dalam gambar sebagai berikut:

Refleksi
teologis

S
ﬂNfe tasi

Pedoman Rumusan
Hidup Islami Etik
Refereksi/Releyansi Tindalyn Peyubahan

Realita
Sosial
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C. MEKANISM E PENERAPAN PHIWM

1. Daam peneragpannya, perlukonsensus untuk menjadikan PHIWM
sebagal aturan atal normaetik yang mengikat sduruh tenagapelak-
sanadan pengelolaAmd UsahaK esehatan M uhammadiyah; perlu
adasgemevaluad, jugasanks yang bisaditerapkan sesuai dengan
nilai-nila ketuhanan dankemanusaan. Dalam mekanismenya, sstigp
pimpinan AUK Muhammeadiyah bertanggung jawab daam pelaksa
naan, penge olaan dan evauasinya, dengan dikoordinir oleh Mgelis
Pembina Kesehatan Umum setempat dan melibatkan Majelis
Tarjih, Mglis Pendidikan Kader, dan Mgelis Tabligh, dalam satu
koordinasi pelaksanaan yang terpadu dan efektif sertaefisen.’®

2. PHIWM merupakan suatu pedoman beruparumusan-rumusan etik
(normaatau asasyang berkaitan dengan akhlag) untuk diteragpkan
dalam berbagai aspek kehidupan. Sebagal pedoman etika, maka
buku Panduan Dakwah ini merupakan upaya“penerapan” (actu-
alization) tuntunan normetif (dassollen) kewilayah praksiskehi-
dupan (dassein), wilayah yang bersifat publik.

3. Dalam kerangka ini, maka MPKU berusaha untuk mengubah
(transformation) proposisi-proposisi etis dalam PHIWM yang
terkait dengan kehidupan | dami dilingkungan Amal Usaha Kese-
hatan Muhammadiyah dalam proposisi-proposis hukum yang
bergfat publik, sehinggadapat mempengaruhi dan menggerakkan
kesadaran moral publik untuk berprilaku, berskap dan bertindak
sesual Pedoman Hidup Idami yang seharusnya. I nilah sebenarnya
yang menjadi agenda atau proyek besar ddam merumuskan meka-
nisme penerapan Pedoman Hidup | dami Warga Muhammadiyah
(PHIWM) ini dalamwilayah hukum publik.

10 | jhat, Pedoman Hidup Islami, op. cit., hal. 45-46.
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Bab Il
TUNTUNAN ORANG SAKIT

A. Pendahuluan

Menurut Kamus Besar Bahasa I ndonesia, sakit adalah perasaan
tidak nyaman di tubuh atau bagian tubuh karenamenderita sesuatu,
misalnyademam, sakit perut, dan skit gigi.Sedangkan, menurut World
Health Organization (WHO), sakit addah kondis cacat atau kelainan
yang disebabkan oleh gangguan penyakit, emosional, intelektual dan
sosal. Tidak setigp gangguan penyakit dapat menimbulkan rasa sakit
atau ketidak-nyamanan. Hal ini tergantung dari jenis penyakitnya.
Banyak orang yang melakukan general check up, dan ditemukan
pelbagal penyakit dalam tubuhnya, tetapi tidak sampai menimbulkan
rasa sakit atau nyeri.

Sakit padabagian tubuh yang dirasakan seseorang intensitasnya
sangat bervariasi, mulal dari ringan, sedang sampai berat. Dengan
sakityang berintensitasringan, biasanyaorang tetap dapat beraktivitas
seperti biasa.lajuga dapat mengatasinya sendiri, baik dengan pijat,
membdi obat di warung, minum jamu atau bahan-bahan herbd lainnya.
Tetapi gpabila dengan cara penanganan sendiri tidak berkurang
sakitnya, atau bahkan bertambah menjadi sedang atau berat, biasanya
orang mencari bantuan dengan berobat ke dokter praktik atau ke
rumah sakit. Sedangkan, penyakit yang bertambah berat akan
menyebabkan gangguan fungsi anggota dan organ-organ tubuh,
sehingga seseorang tidak dapat melaksanakan kegiatan sehari-hari
dengan normal.
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B. Psikologi Orang Sakit

Mungkin agak aneh terdengar di telinga sebagian orang, ketika
masalah psikologi harus menjadi bagian dari kerjainsan rumah sakit
(khususnyatenagamedis). Karena sedlama ini kitaberasumg bahwa,
merekayang datang kerumah sakit adalah orang yang sedang menga-
lami persoalan/sakit fisik semata. Jadi kenapa kita harus memper-
hatikan aspek psikologi pasen?

Aspek psikologi pasien atau orang sakit perlu diperhatikan kerena
Sagpapapun yang sakit memiliki latar belakang psikologisyang berbeda
Pasendengan jenispenyakit yang sama, bisamemiliki dampak psikologi
yang berbeda. Padaorang sehat sekalipun ketikamenjaani kehidupan
dengan berbagal masalah yang dihadapi, pasti akan memiliki problem
psikoligis, apalagi padamanusiayang tiba-tibamengalami sakit. Pasen
dengan penyakit apapun pasti akan muncul problem dan masalah
psikologi yang dihadapi. Problem psikologi yang muncul antaralain:
= Cenderung mengalami kecemasan
= Tidak menyuka penyakit yang dideritabahkan bisatidak menerima
kenyataan atas penyakit yang dideritanya
I ngin secepatnya sembuh dan takut bilatidak sembuh
I ngin dibantu dan dilayani dengan baik
Takut kehilangan orang orang yang dicintai
I ngin dimengerti dan diperhatikan
Cenderung sengtif afeksinya
Cenderung tidak menyukai nasehat
I ngin memperoleh perlakuan yang istimewalterbaik
Bisamengaami stuas depres bahkan keinginan bunuh diri untuk
kasus kasuspenyakit yang tidak mungkin lagi disembuhkan.
Olehkarenaitu parapetugaskesehatan dan seluruh pegawa rumeh
sakit Muhammadiah harus mampu memahami psikologi orang sakit/
pasien agar dapat lebih melayani dan memulyakan mereka menuju
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kesembuhan yang sempurna dan lebih bermakna. Beberapa nila

psikologi yang perlu dimiliki petugas rumahsakit Muhammediyah dan

Aisyiyahantaralain:

1. Manusiabaik dalam keadaan sehat maupun sakit, pendekatan yang
digunakan mestinyatidak lagi memandang manusiahanya sebagai
makhluk biologig/jasmani/ medid/ fisk, medainkan: manusiaseba-
gai makhluk bio-psiko-sosio-spiritual (jasmani, psikologis,
sosal, dan spiritual). Cara pandang petugasrumah sakit ter-
hadap pasen yg mempos skan pasen sehagai manusia utuh
dan muliadengan segalaaspek kepribadiannya, bukan seke-
dar individu yang sedang ber masalah dagingnya/fisknya.

2. Adanyakeyakinan bahwa pada hakekatnya yang bisa me-

nyembuhkan penyakit hanyalah Allah SWT, bukan obat atau
petugas medis. Obat dan petugasmedishanyalah salah satu
bentuk ikhtiar dan sarana penyembuhan bilaAllah SWT
menghendaki.
Dengan kesadarantersebut makakitabutuh sding ta avur/snergi/
integrad dengansikap tawadlu’ dan bahagiadalam mendiagnoss,
men-treatment dan nursng care-nya. K alau kita bisa berbaha-
giadengan bersinergi dan integras yang didasari dengan
skap ikhlas, tawadlu’ dan tawakkal dalam berikhtiar maka
akan menjadi energi pskospiritual yang dahsyat .

3. Yakini bahwadengan memahami psikologi orang sakit makakita
akan mampu melayani merekadengan layananterbaik (ihsan), dan
layanan terbaik (ihsan) adalah jalan paling lapang bagi kitauntuk
meraihridlo-Nya(kasih sayang-Nya) dan memperoleh surganya.
Kapanpun pasien dan keluarganyamintatolong padakita jangan
diterimasebagal sesuatu yang “mengganggu’ tapi terimalah sebaga
carapaling cepat untuk membuat Allah SWT jatuh cintakepada
kitadan meraih surga-Nya.

12
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1. Fungs Sakit Bagi Mudim/Mudimah
a Sakit adalah bagian dari ujian

Bagi seorang mudim/mudimah, sakit addah bagiandari ujian
yang Allah berikan untuk membuktikan keimanan dan mening-
katkandergatnya. Seseorang yang dianggap igigamahimannya
apabiladiuji dengan pelbaga macam ujian, tetapi imannyatetap
kokoh dantidak goyah. Perlu diketahui bahwa ujian tersebut
merupakan bentuk dari rasa cintaAllah kepada makhluknya.
Hal ini dapat dilihat dalam beberapa firman Allah dan hadits
Rasulullah s.aw. di bawahini.

Firman Allah: “ Apakah kamu mengira akan dapat masuk
surga, padahal belum datang kepadamu (cobaan) sebagai-
mana yang telah menimpa orang-orang sebelum kamu?
Mereka ditimpa kesulitan dan kesengsaraan serta digun-
cang (dengan pelbagai macam cobaan) sehingga ber-
katalah Rasul dan orang-orang yang beriman bersamanya:
Kapankah datangnya pertolongan Allah? Ingatlah perto-
longan Allah itu amat dekat” (Q.s. al-Bagarah: 214).

Allah berfirman: “ Tiap-tiap yang berjiwa akan merasakan
mati. Kami akan menguji kamu dengan keburukan dan ke-
baikan sebagai cobaan. Dan hanya kepada Kamilah kamu
dikembalikan” (Q.s. a-Anbiyaa’: 35).

“Maha Suci Dia (Allah) yang tergenggamdi tangan-Nya
sduruh kerajaan dan Dia Maha Kuasa, Maha Perkasa atas
segala sesuatu. Dia yang menci ptakan mati dan hidup untuk
mengujimu, siapa di antara kamu yang paling baik amalnya
dan Dia Maha Perkasa lagi Maha Pengampun” (Q.s. al-
Mulk: 1-2).

Rasulullah SAW bersabda: “Dan sesungguhnya apabila
Allah Ta’ alamencintai suatu kaum, dicobanya dengan pelb-
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agai cobaan. Sapa yang ridha menerimanya maka ia akan
memperoleh keridhaan Allah, dan siapa yang tidak ridha
akan memperoleh kemurkaan Allah” (HR. Ibnu Majah dan
Tirmidzi).

Dari Anasbin Malik r.a. bahwa Rasulullah SAW bersabda:
“Sesungguhnya pahala yang besar didapatkan melalui
cobaan yang besar pula. Kalau Allah mencintai seseorang,
pasti Allah akan memberikan cobaan kepadanya. Barang-
siapa yang ridha menerimanya, maka ia akan menerima
keridhaan Allah, dan barangsiapa kecewa menerimanya,
niscaya ia akan menerimakemurkaan Allah” (HR. Tirmidzi).
. Sakit adalah sarana penghapusdosa

Seorang mudimymudimah yang menderitasakit dan kemudian
bersabar atas sakitnya, makaAllah akan memberinyaampunan
atas dosa-dosayang telah dilakukannya. Hal ini sgjalan dengan
beberapa hadits Rasulullah berikut:

Dari Abu Hurairah r.a., bahwa Rasulullah SAW bersab-
da” Tidaklah seorang muslimditimpa musibah, kesusahan,
kesedihan, penyakit, dan gangguan yang menumpuk pada
dirinya kecuali Allah mengampuni dosa-dosanya” (HR.
Bukhari-Mudim).

Rasulullah SAW pernah menemui Ummu as-Saa’ib, Beliau
bertanya: “ Kenapa engkau menggigil seperti ini, wahai Um-
mu as-Saa’ ib?” Perempuan itu menjawab: “ Karena demam
wahai Rasulullah, sungguh tidak ada barakahnya sama
sekali” . Rasulullah bersabda,” Jangan engkau mengecam
penyakit demam, karena penyakit itu bisa menghapuskan
dosa-dosa manusia seperti pembakaran menghilangkan
noda pada bes” (HR. Muslim).
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Dari ‘Aisyahr.a iaberkata “ Aku mendengar Rasulullah
s.a.w bersabda; tidaklah seorang mudlimtertimpa musibah
walau hanya tertusuk duri, kecuali Allah akan mencatat
baginya kebaikan dan dihapus baginya kesalahan dan
dosanya” .

2. Menghadapi Sakit
Setigp orang ddam hidupnyapasti pernah mengalami dan mera-
sakan sakit. Dalam menghadapi sakit, ada 2 (dua) golongan orang
yang meresponsiya secaraberbeda, yaitu:orang yang menghadapi
sakit dengan caranegatif, dan dengan carapositif.
a Ciri orang yang menghadapi sakit dengan caranegatif adaah:
1) Berkeluh kesah
Orang sering mengeluh karena sakitnya dan menyesali kea
daan dirinya. lamengeluh terhadap ketidaknyamanan yang
sedang didami, misalnyasgatentang biaya-biayayang harus
dikeluarkan dan pelayanan-pelayanan yang diterimanya.
2) Berprasangka buruk kepadaAllah
Orang yang berprasangkaburuk akan selalu mempertanya
kan kenapaAllah memberinya penyakit? Padahal, iamerasa
tidak pernah mengabaikan perintah-perintah-Nya dan me-
nerjang larangan-larangan-Nya.
3) Berpikir negatif
Orang yang berpikir negatif selau memikirkan akibat buruk
dari sakitnya.Sebagal contoh, misalnya, iaselau merasakan
penderitaan atas sakit dan ketidaknyamanannya, pekerjaan
yang terbengkaal, peluang-peluang yang seharusnyadipero-
leh menjadi hilang, dan penghasilannyaberkurang.
4) Berputusasa
Semakin berat sakit yang dirasadapat menimbulkan keputus-
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asaan bagi orang yang imannyatipis, atau bahkantidak punya
iman. Padahal Allah melarang kita berputus-asa dalam
keadaan apapun.

Orang yang menghadapi sakit dengan caranegatif tidak
adauntungnya. Bahkan, skap yang demikianitu dgpat meru-
gikan diri sendiri. Allah tidak akan memberikan ampunan
dan kasih sayang-Nya, dan ia hanya akan mendapatkan
murkadari Alléh SWT.

b. Ciri orang yang menghadapi sakit dengan carapositif adalah:
1) Bersabar
Bersabar dalam menghadapi sakit adalah menerimadengan
ikhlasatas sakit yang dideritanya, sembari melakukan upaya
upayakesembuhan, baik melalui pihak-pihak yang berkom-
peten, seperti dokter, klinik dan rumah sakit. Hal ini sebagai-
manafirmanAllgh berikut:

“ ..... dan berilah kabar gembira kepada orang-orang
yang tunduk patuh (kepada Allah). (yaitu) orang-orang
yang apabila disebut nama Allah gemetarlah hati mere-
ka, orang-orang yang sabar terhadap apa yang menimpa
mereka, orang-orang yang mendirikan shalat dan orang-
orang yang menafkahkan sebagian dari apa yang telah
Kami rizkikan kepada mereka” (Q.s. a-Hajj: 34-35).

“ Sesungguhnya hanya orang-orang yang bersabarlah
yang dicukupkan pahala mereka tanpa batas’ (QS. az-
Zumar: 10).

2) Berbaik-sangka kepadaAllah
Berbaik-sangka kepada Allah dilakukan dengan selalu
berpikir postif. Orang yang berbaik-sangkakepadaAllah
sangat yakin bahwa sakitnyaadalah salah satu bentuk kash
sayang-Nya. Diayakin jikasskitnyaaddah mediaAllahuntuk

16



Buku Pendamping Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah

mendidiknyaagar menjadi lebih pandal bersabar dan ber-
syukur. Selainitu, iajugayakin jikasakit yang dialaminya
merupakan ujian untuk meninggikan dergjat dan saranape-
ngampunan dosa-dosanya. Oleh sebab itu, orang yang ber-
prasangkabaik kepadaAllah selau berpikir bahwadi balik
sakit yang sedang dialaminya pasti adahikmah tersendiri.

Dalam hadits dari Abu Hurairah r.a., ia berkata, Nabi
s.aw. bersabda: Allah SWT berfirman: “ Aku tergantung
pada persangkaan hamba-Ku” (HR. Bukhari).

Apabilaberbaik-sangka kepadaAllah, maka Diaakan
membialasnyadengan memberikan ampunan dan keridhaan-
Nya. Sebaliknya, apabila berburuk sangka kepada-Nya,
makaAllah akan membalas dengan adzab dan kemurkaan-
Nya.

“Sesungguhnya Allah tidak menganiaya seorangpun
walau sebesar zarah” (Q.s. an-Nisaa': 40).

Dalam sebuah hadits Qudsi, Allah berfirman: “Wahai
hamba-hamba-Ku, sesungguhnya Aku mengharamkan
kedzaliman atas diri-Ku, dan Aku menjadikannya
sesuatu yang diharamkan di antara kalian, maka
janganlah di antara kalian saling dzalim-mendzalimi”
(HR. Mudim).

Daam haditsdari Jabir r.a., bahwaia mendengar Nabi
SAW tiga hari sebelum wafatnya bersabda: “Janganlah
sekali-kali salahseorang dari kamu sekalian meninggal
kecuali ia berbaik sangka kepada Allah SWT” (HR.
MuslimdanAbu Daud).

Dari AbuHurairahr.a, dari Nabi SAW, Beliau bersabda:
“Sesungguhnya berbaik-sangka itu termasuk ibadah
yang baik”.
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3) Memikirkan hal-hal positif dari sakitnya

Aktivitas keseharian yang terladu sibuk sering menjadikannya

seseorang abal terhadap hak-hak tubuh untuk beritirahat.

Ketika terlalu capek, maka tubuhnya tidak mampu lagi

bertahan, sehinggajatuh sakit. Daam keadaan sakit, iadapat

memikirkan hal-hd positif atas sakitnya, misalnya:

(a) bisa beritirahat dan memberikan hak-hak badan;

(b) bisaberkontemplas atau melakukan introspeksd diri yang
selamaini tidak bisa dilakukan karenaterlalu sibuk;

(c) bisalebihmenghargal kesehatan. Orang yang tidak pernah
sakit banyak menganggap keadaan sehat sebagal hal bia-
sa. Karenaitu, orang yang sakit akan merasakan betapa
nikmetnyasehat. Semakinberat sakitnya, semekinterasa
betapa nikmatnya sehat;

(d)bisa lebih lama bersama dengan orang-orang yang
dicintai;

(€) bisalebih memikirkan hal-hd postif lainnyayang masih
banyak.

4) Tawakkal atau berserah diri

Tawakka atau berserah diri kepadaAll&h adalah melakukan

upayamencari kesembuhan dengan sebaik-baiknyadan me-

nyerahkan hasiinya kepada-Nya. Apapun ketetapan Allah,
rasakanlah adil adanya, dan itulah yang terbaik buat Anda.

All&h berfirman:

“Dan barangsiapa yang bertawakkal kepada Allah,
niscaya Allah akan mencukupkan keperluannya. Sesung-
guhnya Allah melaksanakan urusan-Nya (yang dike-
hendaki-Nya), sesungguhnya Allah telah mengadakan
ketentuan-ketentuan bagi tiap-tiap sesuatu” (Q.s. at-
Thaaqg: 3).
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ApabilaAndamerasa sudah berusahaberobat yang ter-
bak, tetapi ternyata sakitnyabelum berkurang atau mungkin
terasa semakin bertambah parah, maka mohonlah kepada
Allah untuk mendapatkan kesembuhan. Dialah Maha
Penyembuh. Tetaplah bertawakka dan jangan berputus-asal

FirmanAllah: “Katakanlah hai hamba-hamba-Ku yang
melampaui batas terhadap diri mereka sendiri, jangan-
lah kamu ber putus-asa dari rahmat Allah, sesungguhnya
AllAhSWT mengampuni segala dosa semuanya. Sesung-
guhnya Dia itu yang Maha Pengampun lagi Maha
Penyayang” (Q.s. az-Zumar: 53).

Hindari mengharapkan kematian. Hadits Nabi dari Anas
binMalik ra. Nabi SAWbersabda: “Jangan sekali-kali salah
seorang di antara kamu mengharapkan mati disebab-
kan bahaya yang menimpa dirinya. Apabilaterpaksaia
mengharapkan mati hendaklah ia membaca: “Alla-
hummaahyini- ma- ka-natil haya-tu khairanli-, watawaffani-
idza- ka-natil wafa-tu khairan li-” (Ya Allah, hidupkanlah
aku, apabila hidup itu lebih baik bagiku, dan matikanlah
aku, apabilamati itu lebih baik bagiku)” (HR. Bukhari).

Berdasarkan pemaparan di atas, maka sepantasnyabagi
Sapapun dapat menghadapi sakit dengan pikiran positif dan
skap optimisuntuk sembuh. Harusdiyakini bahwadibalik
sakit yang Allah berikan itu terdapat hikmah dan maksud
tersendiri.

3. Kewajiban Berobat
a Jika Sakit, Segeralah Berobat!
Rasulullah SAW memerintahkan kita untuk berobat apabila
menderita sakit. Hal ini berdasarkan haditsdari Usamah bin
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Syarik, ia berkata: saya telah mendatangi Nabi dan para
sahabatnya, saya ucapkan salam kemudian duduk, tiba-
tiba ada orang Arab Badui datang dari sana-sini mereka
berkata: “ Ya Rasulullah! Apakah kami perlu berobat? Maka
Rasulullah bersabda: Berobatlah kamu karena sesungguhnya
AllGhSWT tidak mendatangkan penyakit, kecuali menda-
tangkan juga obatnya, kecuali satu penyakit yang tidak
ada obatnya, yakni Tua” (HR. Abu Daud).

Haditslaindari Abu Darda berkata, Rasulullah SAW ber-
sabda: " Sesungguhnya All ah tel ah menurunkan penyakit dan
obatnya,dan Dia telah menjadikan setiap penyakit (ada)
obatnya, maka berobatlah kamu, dan janganlah kamu
berobat dengan sesuatu yang haram” (HR. Abu Daud).

Beroba merupakan bagian dari ikhtiar yang harusdilakukan
oleh setiap orang yang sakit. Kita dilarang membiarkan diri
dalam kehancuran. Oleh sebab itu, membiarkan sakit tanpa
mencari pengobatan sama halnya dengan membiarkan diri
menuju kehancuran.

. Berobat sesuai ketentuan syar’i

Alhamdulillah, Andasudah berobat di Amal UsahaKese-
hatan Muhammadiyah. Insya Allah, merupakan lembagayang
sangat menjaga ketentuan-ketentuan syar’i dalam pelayanan
kesehatan yang diberikan. Anda sudah datang ke tempat yang
tepat. Hindarilah berobat dengan sesuatu yang haram, apalagi
dengan cara-cara yang dapat merusak akidah (tauhid) dan
menjerumuskan kepada perbuatan syirik. Dalam hadits dari
Ummu Salamah, Rasulullah SAW bersabda: “ Sesungguhnya
Allah Ta'ala tidak menjadikan obat penyembuhmu, pada
apa-apa yang diharamkan atasmu” (HR. Thabrani).
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C. Tuntunan | badah Orang Sakit

1. Bersuci Bagi Orang Sakit

Setiap orang yang akan melaksanakan suatu ibadah shalat, disya
ratkan harus suci dari hadats, baik besar maupunkecil.Hal itu berlaku
jugabagi orang sakit. Untuk menghilangkan hadatskecil, seperti: berak,
kencing, tertidur, maka harus berwudhu. Sedangkan untuk meng-
hilangkan hadatsbesar, seperti: janabat atau haid bagi perempuan,
maka harus mandi wajib.

Tetapi bagi orang sakit, karenakondisinyalemah, takut akan ber-
tambah sakitnyadan memperlambat kesembuhannyaatau oleh sesuatu
sebab tidak bolehterkenaair, makasebaga penggantinya dapat ber-
tayamum. Secara definitif, tayamum adalah bersuci untuk menghi-
langkan hedats kecil atau besar dengan menggunakan debu yang bersh.
Daamgaran|dam, tayamum merupakan sdah satu bentuk keringanan
(rukhsah). Ketentuanini diberlakukan supayaauranAllah tetap dapat
dipatuhi oleh hamba-Nyadengan mudah, bagaimanapun keadaannya.
a Ddlil Bertayamnum

DAl diperbolehkannyabertayamumdapat ditemukan dadamfirman

Allah dan sabda Rasulullah. FirmanAllah Q.s. a-Ma'idah: 6:

Artinya: “ ...dan jika kamu sakit atau dalam perjalanan atau

kembali dari tempat buang air (kakus) atau menyentuh perem-

puan, lalu kamu tidak memperoleh air, maka bertayammumlah
dengan tanah yang baik (bersih); sapulah mukamu dan ta-

nganmu dengan tanahitu” (Q.s. a-Ma'idah: 6).

Hadist Rasulullah SAW yang diriwayatkan Mudlim:” Telah
dijadikan bagi-Ku bumi seluruhnya sebagai magid dan debu-
nya untuk bersuci” (HR. Mudlim).

b. TatacaraTayamum
1) Membaca“Bismillahirrahmaanirrahim”, denganniat ikhlas
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karena Alldh semata,seraya menepukkan atau melekatkan
keduatelapak tangan padatempat yang berdebu (suci dan ber-
sih). Selanjutnya, telapak tangan yang telah berdebu tersebut
dihembus atau ditiup secara perlahan-lahan agar debu yang
kasar tidak ikut serta.

2) Mengusapkan keduatelapak tangan padamukasampal merata,
diteruskan dengan mengusap kedua punggung dan telapak
tangan, dengan mendahulukan tangan kanan.

3) Pdaksanakantayamumtersebut cukup dikerjakan satu kali sgja,
bak sewaktu mengambil debu ataupun saat mengusapnya.

2. Shalat bagi Orang Sakit
Apabilaseseorang sedang sakit, maka pelaksanaan ibadah shalat

disesuaikan dengan kemampuan yang dimilikinya. Sebab, Alléh mem-

berikan kemudahan bagi hamba-Nya dalam menjaankan kewajiban
terhadap-Nya. Gerakan-gerakan shalat,seperti berdiri, ruku’, sujud
dan duduk mungkin tidak mampu dilakukan oleh orang yang sakit.

Oleh karenaitu, shalatnya dapat dikerjakan sesuai dengan kondisi

penyakit dan fisknya.

Sebelum melakukan shalat, maka harus mengetahui syarat-syarat
shadat lebihdahulu. Di bawah ini merupakan syara-syarat shalat:

a Suci badan, pakaian dan tempat shalat dari hadats maupun ngjis,
kecudli terhalang (lihat keterangan tentang air seni).

b. Selama masih sanggup, maka shalat dengan menghadap kiblat
merupakan suatu ha yang wagib dilakukan orang yang sakit. Tetapi,
gpabilaiasudahtidak sanggup karenaudzur, hendaklah menghadap
ke manasgja

c. Menutup aurat. Aurat laki-laki terletak di antarapusar dan kedua
lutut. Sedangkan, aurat perempuan terletak di seluruh badan sdlain
wajah dan keduatelgpak tangan. Tetapi bagi yang tidak sanggup
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menutup auratnyakarenatubuhnyalukaterbakar atau sebab lain,
makahendaklah shalat menurut kemampuan yang dimilikinya.

. Menunaikan shalat padawaktunya. Allah berfirman dalam Q.s.
an-Nisa': 103.

Artinya: * Sesungguhnya shalat itu adalah fardhu yang ditentu-
kan waktunya atas orang-orang yang beriman” (Q.s. an-Nisa':
103).

1) Tata-cara Shalat
a) Shalat dengan berdiri

Berdiri adalah salah satu di antararukun-rukun shalat. Selama

orang yang sakit masih sanggup berdiri, makawgib baginya

untuk shalat dengan berdiri. Jkatidak sanggup berdiri,maka

shalatlah dengan duduk.Jikatidak sanggup duduk, maka

shdlatlah dengan berbaring.

b) Shalat dengan duduk

Jkaseseorang yang sakit mengerjakan shdat dengan duduk,

makatata-caranyaadalah sebagal berikut:

(2) hendaklah duduk menghadap ke arah kiblat (jikasanggup
seperti duduk saat tasyahud awal).

(2) pada waktu membaca al-Fatihah dan surat-surat al-
Qur’ an, letakkanlah keduatangan didada.

(3) padawakturuku’, letakkanlah keduatangan di ataske-
duapaha (lutut) dengan membungkukkan kepala.

(4)jikasanggup sujud, hendaklah sujud. Tetapi jikatidak
sanggup, makatundukkan sgjakepalameebihi saat ruku’ .
Hal ini dilakukan sekedar untukmembedakannyadengan
sujud.

(5) kerjakanlah yang demikian itu sampal dengan raka at
akhir.
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¢) Shalat dengan berbaring
Jkaseseorang yang sakit mengerjakan shalat dengan ber-
baring, makatata-caranyaadalah sebagai berikut:
(1) letakkan tangan di dada padawaktu membacad-Fatihah
dansurat-surat a-Qur’ an.
(2) tundukkan kepalasaat sujud meebihi saat ruku’ (sekedar
membedakan antararuku’ dan sujud).
(3) kerjakanlah dengan caratersebut sampai raka at akhir.
d) Shalat dengan isyarat
Apabila seseorang yang sakit sudah tidak kuasa mengge-
rakkan anggota badannyauntuk melakukan shalat, maka
hendaklah meakukannyadenganisyarat. Dasar dibolehkan-
nyashalat tersebut adaah firman Allah dan hadits Rasulullah
s.aw. berikut:
Artinya: “Maka bertakwal ah kamu kepada Allah menur ut
kesanggupanmu” (Q.s. at-Taghabun: 16).

“ Shalatlah kamu dengan berdiri: jika tidak mampu
maka shalatlah dengan duduk, jika tidakmampu pula
maka shalatlah diatas lambungnya” (HR. Bukhari dan
lainnya).

2) Menjama’ Shalat

Jkaorang sakit karenakondisinyaterasaberat, makadiper-
bolehkan melaksanakan shalat jama’, seperti dzuhur dan ashar,
maghrib danisya’, dan dapat dilaksanakan di salah satu waktu.
K etentuan serupajugaberlaku bagi orang yang hendak operas.
Artinya, orang yang mau operas jugadiperbolehkan melak-
sanakan shalat jama . Hal ini didasarkan pada hadits riwayat
Bukhari dari Atha': “ Sesungguhnya agama itu mudah, dan
tidak mempersulit seseorang kecuali ia mampu menger-
jakannya”.
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3) Shalat orangyanglupa, tidur, pingsan dan terbius

Orang yang lupaatau tidur sehingga luput dari waktu shalat,
makashaatnyadilaksanakan ketikaingat. Orang yang tidur se-
bel um waktu shalatdan bangun setelah waktu shalat habis, maka
shalatnya pada waktu bangun. Dalam melaksanakan shalat,
dahulukan shalat yang telah tertinggal, dankemudian baru shalat
yang menjadi kewgjiban padawaktu bangun. Bagi orang yang
pingsan dan/atau dalam keadaan terbius, maka shalatnya
dilaksanakan setelah sadar. Adapun dalil diperbolehkannya
shalat demikian adalah:

Dari Anasibnu Malik r.a., iaberkata, bersabda Rasulullah
saw., "Barangsiapa lupa shalat, hendaknya ia menger
jakan dikala ia ingat. Takada kafarat (denda) baginya
sdainitu” (HR. Bukhari Mudim).

Dari Anasibnu Malik r.a., iaberkata, bersabda Rasulullah
SAW:” Apabila seseorang di antaramu lalai tertidur,
sehingga karenanya luput melakukan shalat atau salah
seorang di antaramu lalai sehingga karenanya tertinggal
melakukan shalat, maka hendaknya melakukan shalat itu
dikala teringat, karena Allahberfirman: Dirikanlah shalat
itu untuk mengingat akan Daku” (HR. Bukhari dan Mudim).

4) Kemudahan melaksanakan shalat dalam keadaan khusus
1) Orang sakit yang tidak mampu berwudhu, atau tidak mampu
bangun dari tempat tidur untuk ber-istinja’ (bersuci),
hendaknya mintabantuan orang lain. Sucikanlah bekasair
kencing atau buang air besar Iebih dahulu, dan selanjudnya
berwudhu. Cucilahtangannyasertaanggotawudhu lainnya
yang tidak diperban atau dipasang gip, danapabila tidak
memungkinkan, makaanggotawudhu hendaknyadilgp sgja
menggunakan kain basah.
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2) Orang sakit yang mengeluarkan darah,baik banyak maupun
sedikit, yang disebabkan oleh lukayang belum sembuh atau
darah yang keluar melalui anus, penis, rongga hidung, dan
matatidaklah membatalkanwudhu. Seorang mudimdalam
keadaan tersebut dapat melakukan ibadah shalat.

3) Orang sakit yang tidak mampu menahantetesair seninya,
hendaklah bersuci dan berwudhu setiap kali akan melak-
sanakan shalat, meskipun setelahitu air seninyakeluar lagi.
Apabilaorang yang sakit dipasang selang untuk air seni atau
buang air besarnya, hendaknyaberusahamembershkan diri
dengan bersuci dan wudhu setiap kali akan melaksanakan
shaat, meskipunair seninyaatau buang air besarnyakeluar
melaui selang ketikashalat.

4) Apabilaorang sakit karenalukabakar sehinggatidak me-

mungkinkan untuk berwudhu ataupun tayamum, mekashdat
dapat dilakukan sekalipuntidak berwudhu atau tayamum.
Shdat dilakukan sesual dengan kemampuannya. Ddil tentang
kemudahan beribadah tersebut adalah berdasarkan firman
Alléh sebagai berikut:
Artinya: “Allah tidak membebani seseorang melainkan
sesuai dengan kesanggupannya” (Q.s. a-Bagarah: 286).
Artinya’” Maka bertakwal ah kamu kepada Allah menurut
kesanggupanmu” (Q.s. at-Taghaabun: 16).

3. PuasaBagi Orang Sakit
a Puasayang di-gadha
1) Orang yang sakit boleh tidak berpuasapada bulan Rama-
dhan, tetapi berkewajiban menggantinya setelah sembuh.
2) Bagi perempuan yang sedang haid atau nifas (habismelahir-
kan) dilarang berpuasa. Namun demikian, setelah suci, ia

26



Buku Pendamping Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah

harusmenggantinya (membayar puasanya) sebanyak hari
yang ditinggakan.

. Puasayang diganti dengan fidyah

Bagi orang yang sakit sudah terlalu lamadan orang yang sudah
sangat tua, makadiperbolehkan mengganti puasanya dengan
membayar fidyah, yaitu memberi makan kepadaorang miskin
tigp harinyal mud (7 ons) atau seharga untuk makan satu hari.
. Dalil diperbolehkannyatidak puasabagi pasien adalah sebagal
berikut:

Firman Allah, artinya.” Maka barangsiapa di antara kamu
ada yang sakit atau dalam perjalanan (lalu ia berbuka),
maka (wajiblah b aginya berpuasa) sebanyak hari yang
ditinggalkan itu pada hari-hari yang lain. Dan wajib bagi
orang-orang yang berat menjalankannya (jika mereka
tidak berpuasa) membayar fidyah, (yaitu): memberi makan
seorang miskin. Barangsiapa yang dengan kerelaan hati
mengerjakan kebajikan, maka itulah yang lebih baik
baginya. dan berpuasa lebih baik bagimu jika kamu
mengetahui.” (Q.s. al-Bagarah: 184).

Hadits Rasulullahs.aw.:

“ Dari Aisyahr.a., iaberkata: “ kami semuadisuruh (oleh
Nabi) untuk meng-gadha puasa dan tidak disuruh meng-
gadhashalat’ (HR. Bukhari).

. Tindakan medis yang tidak membatalkan puasa
1) Injeks

Injeks (suntik) tidak membatalkan puasabagi orang sakit,

baik injeks obat atau pun sgenisnya, seperti vitamin, glukosa

danlain-lain. Sebab, injeks bukanlah makanan atau minuman.

Makanan atau minuman yang membatalkan puasaadalah

yang masuk melaui ronggamulut dan hidung hinggake perut.
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Oleh karenaitu, menurut sebagian besar ulama, sgjenisobat
yang dimasukkan melalui dubur atau rahim tidak mem-
batalkan puasa.

2) Trandud Darah
Transfus darah dari seseorang yang sedang berpuasatidak
membatalkan puasa. |mam Bukhari meriwayatkan dari 1bnu
Abbas, bahwasannya Nabi Muhammad s.a.w. ber-
ikhtijam (berbekam) padahal Beliau sedang berihram.
Dan Nabi juga berbekam ketika puasa.

3) Menghisap inhaler bagi penderitaasmajugatidak memba-
talkan puasa

D. Dzikir dan Do’ a Orang Sakit

Dzikir dan do’ amerupakan cara yang tepat untuk menenangkan
dan menenteramkan hati dalam menghadapi kehidupan ini, apaagi
jikahdl itu dihubungkan dengan sakit atau penyakit yang diderita. Dzikir
dan do’ aakan senantiasamengantarkan kitauntuk selau teringat kebe-
saranAlléh SWT, Tuhan Yang M aha Pengasih lagi Maha Penyayang.
Dengan dzikir dando’ a, hati kitaakan bersih danterjauh dari bisikan
sertagodaan setan.

1. Dzikir
a Kedudukan Dzikir

Orang yang beriman kepada Allah serta menginginkan
kesempurnaanimannya, tentu tidak lengah danlala dari berdzikir
kepada-Nya.la senantiasateringat dan terkenang akan kebe-
saran Dzat-Nyayang Maha Pengasih lagi M aha Penyayang.
Adapun salah satu caramengingat Allah adalah dengan dzikir.
Dzikir dapat mendekatkan diri kepada Allah, serta mampu
dijadikan sebagal penawar sakit bagi hati dan jiwayang rusuh,
ressh dan gelisah. Dengan dzikir, jiwakitaakan dipenuhi keka
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yaan batin, yang berupa ketenangan dan ketenteraman hati,
dalam menghadapi kehidupan ini, sehingga tidak adatempat
dihati kitabagi biskan setan.

. Pengertian Dzikir

Dzikir ddampengertian khusustelah dijelaskanolen Hafidz [ bnu
Hajar ddamkitab“Fathu’| Barie’. Menurutnya, dzikir adalah
segalalafadz (ucapan) yang disuka umat dan membanyakkan
membacanyauntuk menghasilkanjalan mengingat dan menge-
nang akan Allah SWT, seperti lafadz-lafadz al-Bagiyatush
Shalihat. Dengan demikian, dzikir adalah mengingat Allah
dengan membaca

1) Kalimah Tasbih: Subhaanallah ( 5y &lse2)

2) Kaimah Tahlil: Laailaahailla-Allah ( | ’-’5;/1 ajj )

3) Kalimah Tahmid: Alhamdulillah ( ‘JJ A8 :,J_° )

4) Kalimah Takbir:Allahu Akbar ( ;ST 290

5) Kaimah Haugalah: Laa khaulawa laa guwwatailla billaah
(L Y &5 Y5 J5= V)

6) Kaimah Hasbalah: HasbiyAllah (4! (g

7) Kalimah Basmalah: Bismill aahirrahmaanirrahiim
() 2 & o)

. Ddlil-ddil tentang Dzikir

Allah SWT telah membimbing dan mengingatkan kita untuk

berdzikir. Hal ini sebagaimanatercantum dalamfirman-Nya:

Artinya’” Maka berdzikirlah (ingatlah) kepada-Ku, niscaya

Aku ingat (pula) kepadamu” (Q.s. al-Bagarah: 152).

Artinya: " Berdzkirlah (ingatlah) kepada Allah dengan dzkir

yang banyak” (Q.s.a-Ahzab: 41).
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Artinya: " Yaitu orang-orang yang mengingat Allah sambil
berdiri, sambil duduk atau dalam keadaan berbaring” (Q.s.
ai-lmran: 191).

Artinya: “Maka apabila kamu telah menyel esaikan shalat-
mu, ingatlah Allah diwaktu berdiri, diwaktu duduk dan
diwaktu berbaring” (Q.s.an-Nisaa': 103).

Artinya: " Barangs apa berpaling dari dzikir akan Allah, Kami
turunkan kepadanya setan yang terus-menerus menjadi
kawan seiring baginya yang akan menyesatkan” (Q.s. az-
Zukhruf: 36).

Artinya: ” Setan telah menguasai mereka, lalu menjadikan
mereka lupa mengingat Allah” (Q.s. a-Mujaddalah: 19).

Padasaat dirawat di rumah sakit, waktu luang dan istirahat
anda cukup banyak. Oleh sebab itu, gunakanlah waktu-waktu
istirahat andatersebut untuk banyak berdzikir kepadaAllah.
Jangan sampai banyak melamun atau berpikir dan berprasangka
yang bukan-bukan. Sebab, hal yang demikian itu akan menda
tangkan godaan setan dan mempengaruhi jiwaanda, sebagai-
manafirmanAll&h di atas.

Pelaksanaan dan caraberdzikir sangat mudah dilakukan.
Sebab, berdzikir boleh dilakukan dalam keadaan berdiri atau
duduk atau berbaring sekalipun. Lagi pula, berdzikir cukup diu-
capkan daam suarapelan (3rr) atau dalam hati sgjadan diikuti
dengan penghayatan yang khusyu' . Terkait dengan pelaksanaan
dzikir, Allah SWT telah menjelaskan dalam firman-Nya:
Artinya: “Dan sebutlah nama Tuhanmu (berdzikir) dalam
hatimu dengan merendahkan suara, diwaktu pagi dan
petang, dan janganlah kamu termasukorang-orang yang
lalai” (Q.s. d-A'raaf: 205).
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. AdabBerdzikir

Tatkaaingin melakukan dzikir, seseorang tidak harusberdiam
diri di satu tempat dan kemudian membacalafadz-lafadz dzikir.
Tetapi, dzikir (mengingat Alléh SWT) dapat dilakukan dalam
kondis apapun. Ha ini sebagaimanaFrmanAllah:

Artinya: “Yaitu orang-orang yang mengingat Allah sambil
berdiri, sambil duduk atau dalam keadaan berbaring” (Q.s.
ai-lmran: 191).

Artinya: “Maka apabila kamu telah menyel esaikan shalat-
mu, ingatlah Allah diwaktu berdiri, diwaktu duduk dan
diwaktu berbaring” (Q.s.an-Nisaa': 103).

Memperhatikan firmanAllah SWT tersebut, terdapat isyarat
didalamnya tentang beberapaketentuan atau adab seseorang
dalam melakukan dzikir, yaitu dapat dilakukan sambil berdiri,
duduk, ataupun berbaring.

. Bacaan-bacaan Dzikir

1) Bacaan Tahlil: LaailaahaillAllah ( 1 &y adf V)
artinya: Tidak ada Tuhan sdain Allah.

atau, Laailaahaill Allah wahdahu laa syariikalah, lahul
mulku wa lahul hamdu wahuwa ‘ala kulli syaiin gadiir
RSt AR SR A EY 485,59 SESTANEIN
artinya: Tidak ada Tuhan selain Allah yang Maha Esa,
tiada sekutu bagi-Nya, bagi-Nya adalah kerajaandan
segenap puji dan Dia adalah Maha Kuasaatas segala
sesuatu.

K eutamaan bacaan Tahlil:

Berdasarkan hadits yang diriwayatkan Bukhari dan Mudim,
Rasulullah SAW bersabda: ” Barangs apa yang mengucap-
kan kalimah Tahlil seperti tersebut di atassetiap harinya
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100 x (seratus kali), maka pahalanya sama dengan me-
merdekakan sepuluh orang hamba sahaya dan dicatat
untuknya 100 kebaikan dan dileburkan dari dirinya 100
keburukan. Ucapan tahlil juga menjadi benteng bagi
dirinya dari setan sepanjang hari itu dan gugur semua
dosanya sekalipun sebanyak buih di lautan”.

2) Bacaan Tasbih, Tahmid dan Takbir
Bacaan Tasbih: SubhaanAllah ( 5y &lse2.)
artinya: Maha Quci Allah. ‘
BacaanTahmid:AIhamduIiIIah(jJ A8 :,J_o )
artinya: Segala puji bagi Allah. o
Bacaan Takbir: Allahu Akbar (jgi 1))
artinya: Allah Maha Besar.
K eutamaan membaca Tasbih, Tahmid dan Takbir:
Berdasarkan haditsyang diriwayatkan oleh Mudlim, Nabi
Muhammad SAW menerangkan:” Barangs apa membaca
Tasbih 33 x (tiga puluhtigakali), Tahmid 33 x dan Takbir
33 x, lalu menggenapkan untuk 100 (seratus) kalinya
dengan kalimah: Laailaahaill Alldhuwahdahu laa syarii-
kalahhu, lahul mulku wa lahul hamdu wa huwa’ alaa
kulli syaiin gadiir (Tiada Tuhan selain Allah Yang Maha
Esa, tiada sekutu bagi-Nya, bagi-Nya adalah kerajaan
dan segenap pujian dan Dia adalah Maha Kuasa atas
segala sesuatu), maka Allah akan mengampuni dosa-
dosanya”.
3) Bacaan Isighfar
Bacaan | gighfar:Agaghfirullaah (;j” 25550 f) (dibaca3x)
artinya: “saya mohon ampunan kepada Allah”
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atau: Rabbighfirlii watub ‘ alayya innaka antattawwaa-
burrahiim

(,..:-J.H «_.J).J'i t...d‘ \_,U L}F » 35 J/AG* <)

(artinya: wahai Tuhanku, ampunilah klranya aku dan
terimalah taubatku, sesungguhnya Engkaulah Tuhan
Yang Maha menerima taubat).

atau, membaca istighfar yang terkenal dengan sebutan
Sayyidul I stighfar (penghuluistighfar):

F :’L&,rjélq; el 4z L‘T,’ gl S Y G e @l
|;5||L51’5| °’._’,Ll”|»...wb;~» ﬁwjjpl:—-:]?-::'!

H

\._»i 3\ uj.;.U'ljm y ‘UL | ,.u:l.
Allahumma anta rabbi laa |Iaaha illaanta khal aqtanu
wa anaa ‘abduka wa anaa ‘alaa ‘ahdika wawa’ dika
mastatha’tu a’ udzubika min syarri maa shana’'tu abuu
laka bi ni’ matika ‘ alayya wa abuu bidzambii faghfirlii
fainnahu laa yaghfirudz dzunuuba illa anta
(artinya: wahai Tuhanku, Engkaulah Tuhanku, tiada
Tuhan yang berhak kusembah kecuali hanya Engkau.
Telah Engkau jadikan aku dan aku ini adalah hamba-
Mu dan aku ini senantiasa memenuhi janji dan ikatan
pada-Mu sgjauh kesanggupanku. Aku berlindung pada-
Mu dari segala kejahatan yang telah kuperbuat. Aku
menyadari akan segala ni’mat yang telah Engkau
berikan kepadaku dan aku insyaf akan dosaku, maka
ampunilah aku, karena sesungguhnya tiada yang
mengampuni dosa itu kecuali hanya Engkau (HR.
Bukhari).
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K eutamaan membaca | stighfar:
Berdasarkan haditsRasulullah SAW:

ol g dl o g BB

Vel B b e K b 2 K e

“Barangsiapa memperbanyak istighfar, niscaya Allah
melegakan tiap-tiap kegundahan mereka, melepaskan
tiap-tiap kesempitan mereka dan memberikan rizki
secaratak terduga-duga”’ (HR. Abu Daud).
“Seorang yang menginsyafi kesalahannya kemudian
membaca i stighfar, maka akan mendapat ampunan Allah
SWVT’ (HR. Bukhari Mudim).
“Nabi SAW mengucapkan istighfar 100x (seratus kali)
sehari semalam’” (HR. Musdlim).
Sayyidul istighfar tersebut diatas, gpabiladibacaseseorang
padamalam hari kemudian sampai ganyapadamalam hari
itu, niscayadiamasuk surga, dan apabiladibaca seseorang
setelah subuh lalu sampai ganyapadasiang hari itu tentulah
masuk surga(HR. Bukhari).

4) Bacaan Haugalah
Bacaan Haugdah:Laa khaulawalaa quwwataillabillaah

VB Y; I3 Y
artinya: tidak ada daya upaya untuk menolak sesuatu
kemelaratan dan mendatangkan suatu kemanfaatan
melainkan dengan izin Allah
K eutamaan membaca Haugalah:

(a) Bacaan “Haugalah” merupakan perbendaharaan surga.
(HR. Bukhari dan Mudlim)
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(b) Memperbanyak bacaan“Haugalah” termasuk salah satu
di antara7 (tujuh) wasat Rasulullahs.a.w. kepadaAbu
Dzar d-Ghiffari. Ddamwasiat tersebut dijelaskan bahwa
“Haugalah” merupakan perbendaharaan Asry. (HR.
Ahmad dan at-Thabrani).
5) Bacaan Hasbalah
Bacaan Hasbal ah: HasbiyAllahu wa ni’ mal wakiil

2)s3ll A% i &>
artinya: cukuplah Allah bagiku, tidak perlu aku kepada
yang selain-Nya, Dialah sebaik-baik pelindung.

K eutamaan bacaan Haspalah:

(a) Bacaan Hasbhalah adalah ucapan Nabi Ibrahim a.s,,
ketika Beliau dicampakkan kedalam api olenh Namrudz
(HR. 1bnu Abbas)

(b) Bacaan Hasbalah yang diucapkan Nabi Muhammad
s.aw. tatkala menghadapi musuh dengan perlengkapan
yang hebat dan menakutkan (HR. 1bnu Abbas)

(¢) Hashalah merupakan ucapan mukmin yangbertawaka
kepadaAllah dalam menghadapi segala persoalan yang
rumit dan berat. DenganizinAlldéh SWT, orang yang mem-
bacanyadengan penuh keyakinan akan mendapat rahmeat
dan perlindungan-Nya. Hal ini sebagaimanadiisyaratkan
Alldh ddamfirman-Nya:

Artinya: “(yaitu) orang-orang (yang menaati Allah dan
Rasul) yang kepada mereka ada orang-orang yang
mengatakan: sesungguhnya manusia telah mengum-
pulkan pasukan untuk menyerang kamu, karena itu
takutl ah kepada mereka. Maka perkataan itu menam-
bah keimanan mereka dan mereka menjawab: cukup-
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lah Allah menjadi penolong Kami dan Allah adalah
sebaik-baik Pelindung” (Q.s. di-Imran: 173).
6) Bacaan Shalawat
Bacaan shalawat yangringkas adalah: Allaahumma shalli
‘alaa Muhammad wa ‘ alaa aali Muhammad

22 15 ek e g 2l
artinya: YaAllah, wahai Tuhanku, muliakanlah oleh-Mu
akan Muhammad dan keluarganya.
atau, bacaan shalawat yang lebih panjang, seperti bacaan
shalawat dalam shalat:
w2 s oalp) Jo o S a2 T a2 B o 14l
AR RO N F IO HE AN R AT
Allaahumma shalli ‘alaa Muhammad, wa ali Muham-
mad, kamaa shallaita ‘ala lbrahiimwaali Ibrahiim, wa
baarik ‘ alaa Muhammad wa ali Muhammad, kamaa baa-
rakta ‘alaalbrahiimwaali I brahiim, innaka khamiidum
majiid
artinya: YaAllah, wahai Tuhanku, muliakanlah oleh-Mu
akan Muhammad dan keluarganya sebagaimana Eng-
kau muliakan | brahimdan keluarganya, dan berkahilah
oleh-Mu akan Muhammad dan keluarganya sebagai-
mana Engkau memberkahi Ibrahim dan keluarganya,

sesungguhnya Engkau Maha Mulia lagi Maha Tinggi.
K eutamaan membaca shalawat:

bie ale A Jo 5oy e o 4
“Barangsiapa bershalawat untukku (Nabi saw) sekali,
niscaya Allah bershalawat untuknya 10 kali” (HR. Mudim).
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il by Gt o Lo Ao 3 S 5l e S i
“Barangsiapa yang bershalawat untukku (Nabi s.a.w.)
di pagi hari 10 kali dan petang hari 10 kali, maka ia
mendapat syafa’ atku pada hari kiamat” (HR. Thabrani).
“ Manusia yang paling utama terhadap diriku (Nabi SAW)
pada hari kiamat, dialah manusia yang paling banyak
bershalawat untukku”

Dalam haditsriwayat an-Nasa'i dijelaskan bahwa:

2w LBy o 8 B A o Bl Bl e o

Sl 88 4 Sy«
“Barangdapa bershalawat 1 kali, maka Allah bershala-
wat untuknya 10 kali dan diampuni 10 dosanya, diangkat
derajatnya 10 dergjat” .

7) Dzikir dengan Membacaal-Qur’an
Selain dzikir dengan bacaan-bacaan kalimah thayyibah
diatas, dapat pulaberdzikir dengan membacaa-Qur’an,
baik kesdluruhan atau ayat-ayat dan surat-surat tertentu sgja.
Keutamaan dzikir dengan membacaal-Qur’ an:
- ":(' .

p«p‘@wj 3" o ;j.m.\dnd.ﬁ e nju 41'"' \“Jjﬂ d&&;}ﬁb!'&
Mg .wcu,“ w“’,w &}LJ du. Al

“Orang-orang yang berkumpul untuk membaca al-
Qur’an dirumah Allah (magid) niscaya akan mempe-
roleh ketenangan jiwa, mereka akan mendapat rahmat
dari Allah SWT. Dan perlindungan Malaikat serta me-
reka akan mendapat sanjungan dari Allah SWT”
(HR.MudimdanAbu Daud)
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Rasulullah SAW bersabda:

42V bk Lkl oy 36 A6 AN el
“Bacalah olehmu al-Qur’ an, karena sesungguhnya ia
akan datang pada hari kiamat sebagai pemberi syafa’ at
bagi orang-orang yang membacanya’ (HR. Muslim)

“ Barangsiapa membaca al-Qur’ an dalam sehari sema-
lam sebanyak 50 ayat, maka dia tidak dicatat sebagai
orang yang lalai, dan barangsiapa membaca 100 ayat,
dia dicatat sebagai orang yang tegak berdiri memuji
Allah (Qanitiin), dan barangsiapa membaca 200 ayat,
terhindarlah dia dari orang-orang yang didebat al-
Qur’an dihari kiamat, dan barangsiapa membaca 500
ayat, dicatat untuknya se-ginthar (pahala yang banyak)”
(HR. Ibnu Sunny)

2. Do'a
a PengertianDo’'a
Diddam buku Ensikiopedi Idamiilid 2 (him. 317) dijelaskan

bahwado’ aadalah ucapan permohonan dan pujian kepadaAllah
SWT dengan cara-caratertentu. Berdo’ amerupakanibadah,
bahkan merupakanintisari ibadah. Do’ amerupakanibadahyang
tidak menuntut syarat-syarat dan rukun yang ketat.

b. Ddil-dalil Berdo’'a
Allah SWT berfirman:
Artinya: “Berdo’ alah kalian kepada-Ku (Allah), niscaya Aku
(Allah) akan perkenankan do’akalian” (Q.s. Ghafir: 60)
Artinya: “Allah SWT mempunyai hama-nama yang amat
bagus (indah), maka berdo’ alah kamu kepada-Nya” (Q.s.
a-A'raf: 180).

38



Buku Pendamping Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah

c. AdabBerdo’'a

Berdo’ a hendaklah dilakukan dengan tulus ikhlas. Berdo’a

dapat dilakukan setelah shalat wajib limawaktu, sesudah shalat

sunat, ataupun padasituad-dtuad tertentu. Tatacaraatau adab
berdo’ aadalah sebagai berikut:

1) hendaklah didahului denganistighfar (permohonan ampun).

2) dianjurkan menghadap kearah kiblat.

3) membacata awudz (a’ uzubillah ...).

4) membacabasmalah (bismillahirrahmaanirrahim).

5) membacahamdalah (alhamdulillahi rabbil *aalamin).

6) shalawat atasNabi Muhammad SAW.

7) kemudianberdo’ akepadaAlldéh SWT sesuai yang diinginkan.

8) setelah selesal membaca do’ a, hendaklah ditutup dengan
shalawat dan hamdalah.

9) membacado’ ajangan dengan suarayangkeras-keras, tetapi
lemah lembut dan merendahkan diri dan disertal keyakinan
penuh bahwa cepatatau lambat do’ anya akan dikabulkan
olehAll&h SWT.

10) hati yang khusyu' dan diulang-ulang pengucapannya.

11) memilih waktu yang baik, tempat atau keadaan yang mulia

12) diucapkan dengan kata-katayang jelas, tetapi sopan.

13 tidak memintayang bukan-bukan (yang mustahil adanya).

14) tidak memintayang jelek-jelek dan dilarang oleh Allah.

15 tidak berdo’a untuk kerugian orang lain dan tidak pula
berdo’ auntuk memutuskantdi slaturrahmi.

d. Do’ aKetika Sakit
Apabilasedang sakit, perbanyaklah membacadzikir, seba-
gaimanatelah disebutkan di atas.Disamping itu, bacalah do’ a
do’ aberikut ini dengan penuh keyakinan bahwaAlléh SWT
adaah MahaMendengar dan mengabulkan do’ ahamba-Nya.
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Apabila tidak dapat membaca teks arabnya, silahkan baca
latinnya. Tetgpi jikamasih merasasulit, makacukuplah membaca
terjemahan do’ atersebut dengan khusyu' .
1) Do'aMohon Kesembuhan

Do’ auntuk memohon kesembuhan ini dibaca sendiri oleh

orang yang sedang sakit:

a0 56§ s ity O il o & i L]
Asalullaahal ‘adhiimi rabbal ‘arsyil ‘adhiim an yasy-
fiyanii syifaa an laa yughaadiru sagaman

Artinya: Saya mohon kepada Allah Yang Maha Agung,
Tuhan yang mempunyai ‘ arsy yang besar agar menyen-
buhkan aku, dengan kesembuhan yang tidak meninggal -
kan sakit lagi (HR. Abu Daud dan Tirmidzi)

Do’ayang dibaca oleh keluarga, sanak famili dan handai
taulan untuk saudaranyayang sakit:

.J.u},u..._a..}‘m..}dmw,m;j ,...‘v.u* ,uu).&m

Allaahumma rabbannaasi adzhibil ba'sa isyfianta syafii
laa syifaa’'a illa syifaa’ uka syifaa’an laa yughaadiru
sagamaa

Artinya: Ya Tuhanku, Tuhan segala manusia, hilangkan-
lah penyakit, sembuhkanlah, Engkaulah penyembuh,
tidak ada kesembuhan melainkan kesembuhan dari-Mu,
sembuhkanlah dengan kesembuhan yang tidak mening-
galkan sakit lagi (HR. Bukhari dan Mudim).

Bacalahdo’ atersebut di atas, sambil menempelkan tangan
padakepalaatau keningatau badan pasien atau padaanggota
tubuh yang sakit, dan didahului dengan membacabasmalah,
hamdalah dan shalawat.

40



Buku Pendamping Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah

2) Do'a M enghilangkan Rasa Sakit
L etakkan tangan diatas anggota badan yang terasa sakit,
sambil membaca:

sy dsl G S e adls AL S8

Biamillah (3 kali); A’ udzu billaahi waqudratihi min syarri

maaajidu wa uhaadzru (7 kali)

“Dengan nama Allah”, “ Saya berlindung dengan

kebesaran Allah” dan kekuasaan-Nya dari kejahatan

apa yang aku derita dan aku khawatirkan” (HR. Mudim)
3) Do’aMinum Obat

Sewaktu meminumobat, bacalah:

r’) A o2
NN sy s A 01 8y L.ncw,t

Bismillahirrahmaanirrahiim;

Imsakhil ba’'sa rabbannaas biyadika syifaa’ u laa kaa-
gyifalahuilla anta

Artinya: Hilangkanlah penyakit, wahai Tuhan segala ma-
nusia ditangan-Mu kesembuhan, tidak ada yang meng-
hilangkan penyakit selain dari pada-Mu ya Allah (HR.
Bukhari Mudim)

Sesudah minum obat, bacalah:

o 3 plaal) psall O sl e
As-alullaahal ‘adhiirr{rabbal ‘arsyil *adhiiman yasfiyani

Artinya: Saya mohon kepada Allah Yang Maha Besar,
Tuhan yang mempunyai Arsy yang besar, semoga
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Engkau menyembuhkan aku

Menurut riwayat Abu Daud dan at-Tirmidzi, Nabi Muham-
mad SAW membaca do’ atersebut disisi orang yang sakit
sebanyak 7 (tujuh) kali. InsyaAllah, andasembuh!

4) Do'aMemohon K esabaran dan K etenangan
Apabilarasasakit dan emos sedang labil, bacalah do’aini
dengan hikmeat agar Allah SWT memberi karuniakesabaran
dan ketenangan:

ki (5 1o e 5 315 Sl g ) gas
Hasbiyallaahu wa ni’ mal wakiil rabbanaa afrigh *alaina
shabran wa tawaffanaa musimiin
Artinya: YaAllah, Yang Maha mencukupi aku dan sebaik-
baik yang melindungi aku, Ya Allah Tuhankami curah-
kanlah kesabaran dalam hati kami dan jadikanlah kami
mati dalamldam(HR. Abu Daud)

5) Do’a M enghilangkan K egundahan Hati
Apabilapikiran dan perasaan sedang tidak tenang, gelisah,
dibebani pelbagal persoalan yang menyebabkan tergang-
gunyakesehatan, makabacadah do’aini:

lﬂfaﬂlala_, ; {,’;/'15’_’_} . 4 ,g)é.f, &5r
L’)...Q'Ij qu.hu,g ul.; S98ls O3 !.,.Ll e “Li 395 Qi _g_m
U 435301 Els G Sy Sl ol G 1 Ly 32
Alldhumma innii & udzubika minal hammi wal khazani
wa a udzubikaminal ‘ajz wal kasaliwa a’ udzubika minal
jubni wal bukhli waa’ udzubika min ghalabatid daini wa
gahrir-rijaal
Artinya: Ya Allah, sesungguhnya aku berlindung kepada-
Mu dari keresahan dan kesedihan, danaku berlindung
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kepada-Mu dari kelemahan dan kemalasan, dan aku
berlindung kepada-Mu dari sifat pengecut dan kikir, dan
aku berlindung kepada-Mu dari hutang yang tak terba-
yarkan dan dari penindasan orang-orang. (HR. Abu
Daud)

atau, bacalah do’ adibawahini:

O bl g Lol Gl ) AR N Y G oy
Bigmillahilladzi laailaahailla huwar-rahmaanir-rahiim,
All&humma adzhib' annil hamma wal hazan

Artinya: Dengan nama Allah yang tiada Tuhan sdlain Dia
yang Maha Pengasih lagi Penyayang, yaa Allah hilang-
kanlah dariku kecemasan dan kegundahan hati

6) Do’'aM enghadapi Situad Krisis
Apabilasedang menghadapi Stuas berbahayaatau keadaan
genting, makabacaah dzikir atau do’ a berikut:
N R NP A I N EVINFUERERH RV
S Al L5 Y S et &
Laa ilaaha illallaahul *adziimul haliim, laa ilaaha
illallaahurabbul ‘arsyil’ adhiim, laailaalahaillallaahu
rabbus-samaawaati warabbul’ arsyil kariim
Artinya: Tiada Tuhan yang disembah selain Allah Yang
Maha Besar lagi Maha Penyantun (Menahan Marah),
tiada Tuhan melainkan Allah yang memelihara (mempu-
nyai) Arsy yang besar, tidak ada Tuhan yang disembah
mel ainkan Allah yang memelihara segala langit dan bumi
yang mempunyai ‘ Arsy yang Maha Mulia (HR. Bukhari
danMudim)
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7) Ayat-ayat untuk Penawar Sihir
Apabilamendapatkaninformes dari pihak keluargaatau handai
taulan bahwa penyakit anda itu disebabkan oleh perbuatan
tukang shir, seperti: santet, tenung atau guna-guna, makajangan
mudah mempercayainya. Sebab percaya kepadanyaakan me-
nyeret andapadahd-ha yang bersfat syirik (mempersekutukan
Allah). Oleh karenaitu bacalah ayat-ayat berikut ini dengan
penuh keyakinan bahwaAllah akan melindungi anda:

L, o i
b VA o) Ml A0 3ol i G (ge JB RIS
O,S‘J -~

‘dyﬁJ‘b—L—‘ﬁb M&&d‘ ‘U”d—‘*: uﬂw‘&?

FTR
ri]e-:l:
Ly

’i:;“\O‘:J'-"J"—'Jfl’“‘r 5 ¢ JJMWMJ'“"}

J?- TébY}fuuM!ML@J |Muu.al LSL“-JJ')

IO
Falammaa algau gaala muusa maa ji'tum bihis-sihru
innallaaha sayubthiluhu, innallaaha laa yushlihu ‘ amalal -
mufsidiina; Wa yuhiqgullaahul-haqgu bikalimaatihi walau
karihal mujrimuun; Fawaga’ al-hagqu wa bathala maa kaa-
nuu ya’ maluun; Faghulibuu hunaalika wangalabuu shoo-
ghiriin; wa ulgiyas-sakharatu sajidiin; Qaaluu aamannaa
birabbil‘alamiin; Wa algii maa fii yamiinika talgof maa
shana’ uu, Innamaa shana’ uu kaidu saahirin walaa yuflihus
saahiru haitsu ataa
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Artinya Maka setelah mereka melemparkantali-tali mereka,
Musa berkata: apa yang kamu lakukan itu, itulah sihir, se-
sungguhnya Allah akan menampakkan ketidakbenarannya.
Sesungguhnya Allah tidak akan membiarkan terus ber-
langsungnya pekerjaan orang-orang yang membuat ke-
rusakan. Dan Allah akan mengokohkan yang benar dengan
ketetapan-Nya, walaupun orang-orang yang berbuat dosa
tidak menyukai-Nya. Karena itu, nyatalah yang benar dan
batil, dari apa yang mereka kerjakan. Maka mereka kalah
ditempat itu dan jadilah mereka orang-orang yang hina.
Dan ahli-ahli sihir itu serta mertameniarapkan diri dengan
bersujud. Mereka berkata: Kami beriman kepada Tuhan
semesta alam. Sesungguhnya apa yang mereka perbuat itu
adalah tipu daya tukang shir (belaka). Dan tidak akan
menang tukang sihir, dari mana saja ia datang.

Menurut riwvayat Abi Hatim, ayat-ayat tersebut di atasadalah
penawar sihir, yang diambil dari Q.s. Yunus: 81-82; Q.s. a-
A'raf: 118-121; dan Q.s. Thahapenggalanayat 69.

8) Do'aKetika akan Dioperasi
Setelah mengetahui bahwaandaakan menjalani operas, maka
perbanyaklah membacado’ aini:

AP :}_55_‘1 AR5 all G-
Hasbiyallaahu wa ni’ mal wakiil *alallaahi tawakkaltu
Artinya: Ya Allah, Yang Maha mencukupi dan yang sebaik-
baiknya melindungi aku, hanyal ah kepada Engkau ya Allah
aku berserah diri (HR. Tirmidzi).
Setelah salesal operas dengan selamat, bacalah:

/a/,a‘ﬁ,;";arl
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Alhamdulillaahi rabbil ‘alamiin

Artinya: Segala puji bagi Allah, Tuhan semesta alam

Apabila anda sudah diperbolehkan meninggalkan rumah sakit
dalam keadaan sehat wal* afiat, maka bersyukurlah kepadaAllah
SWT dengan melakukan sujud syukur.

9) Do'aKetikaAkan M eahirkan
Apabila tanda-tanda untuk bersalin telah tiba, hendaklah anda
membacado’ aberikut ini:
SAS35 B e sl sy Al (s
Hasbiyalaahu wa ni’ mal wakiil ‘alallaahi tawakkaltu
Artinya: Ya Allah, Yang Maha Mencukupi dan yang sebaik-

baiknya melindungi aku, hanyalah kepada Engkau ya Allah
aku berserah diri (HR. Tirmidzi dari Abi Said a-Khudri)
Bacaan tersebut juga dapat diucapkan ketika menghadapi suatu
keadaan sulit atau memprihatinkan/kegawatan. Untuk menghilangan
kesukaran bersdlin, hendaklah suami atau keluargalainnyamemba:
cadzikir di bawahini dengan meniupkannyake dalam segelasair
putih. Selanjutnya, minumkan air tersebut kepadaperempuan yang
sedang menghadapi kesukaran bersdlin.

Berdasarkan riwayat al-Baihaqgi, Ibnu Abbasr.a. mengamalkan
yang demikianitu. Do’ anyasebagai berikut:

PR RPN NP | PRV - [ e
MwluJ&lw\ (s_dé:_nui't):_“c_\‘)a\iﬂom
Tl.'@_f;.a‘gé_l.mc.”' lj\\y.ﬁ.\e]\.u_g_y‘a_g.\ i<
&b k)‘-‘v-'u;&mal bl (53 50 Lﬂuw.-!w.-!
Al 8 ) U
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Bismillaahirrahmaanirrahiim, bismillaahilladzi laailaahailla
huwa al haliimul kariim, subhaanallaahi rabbil ‘ arsyil ‘adhiim,
Alhamdulillaahi rabbil " alamiin, kaannahum yauma yar auna-
haalamyalbatsuillaa‘ asyiyyatan au dhuhaa haa, ka annahum
yauma yarauna maa yuu ‘ aduuna lamyalbatsuu illa saa’ atan
min nahaarin balaaghun fahal yuhlakuillaal gaumul faasiquun.

Artinya: Dengan nama Allah yang Maha Pemurah lagi Maha
Penyayang. Dengan nama Allah yang tidak ada tuhan selain
Diayang MahaHalimlagi Maha Mulia. Maha suci Allah yang
mempunyai ‘Arsy yang besar, segala puji kepunyaan Allah
Tuhan semesta alam. (Q.s. an-Naazi’ aat: 46) Pada hari mereka
melihat hari berbangkit itu, mereka merasa seakan-akan tidak
tinggal (didunia) melainkan (sebentar saja) diwaktu sore atau
pagi hari. (Q.s. d-Ahqgaaf: 35) Pada hari mereka melihat adzab
yang diancamkan kepada mereka (merasa) seolah-olah tidak
tinggal (di dunia) melainkan sesaat pada siang hari. Inilah
suatu pelajaran yang cukup, maka tidak dibinasakan melain-
kan kaum yang fasik.

10) Do’ a Selesai M elahirkan dengan Selamat
Apabila anda telah selesa melahirkan dengan selamat, maka
bersyukurlah kepadaAllah SWT, dengan mengucapkan:

Gallafl S5 & Jad

Alhamdulillaahirabbil’ alamiin
Artinya: segala puji bagi Allah Tuhan sekalian alam.
kemudian bacalah dzikir atau do’ adi bawah ini:
(& Untuk bayi yang baru lahir:

- 2 - E) z g - .8 04
wEn] 07 w ° - aldl s . 27, wl ° w0 . .5 H 1
ix} ,;,3.9 Jf o) fiubb) :)U:z:..-s L)§ e f.ﬁL.J'. :’!.U" \:JL;.’K: J.Lf
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U’ iidzuka bikalimaatillaahit taammati min kulli syaithaanin
wa haammatin wa min kulli ‘ainil laamatin

Artinya: Aku memohon perlindungan (untukmu) dengan
kalimat-kalimat Allah yang Maha Sempurna dari segala
setan dan binatang berbahaya dan dari segala mata yang
jahat” (HR. Bukhari)

(b) Apabilaanak yang lahir dalam keadaan cacat, hendaklah

membaca:
Jab sliag A ik

Bigadarillahi wamasyaa-afa’ ala ’
Artinya: Dengan takdir Allah, apa yang Dia kehendaki
semuanya terjadi.
Sebagal orangtua, hendaknyatetap mencurahkan kasih sayang
kepada anaknyayang cacat tersebut dan menerimanyasebagal
amanahAllah dengan penuhridha.

(c) Apabilaanak yang lahir meninggal dunia, bacalah:
’? =@ <, e 2Ll = £ ) iéﬁs‘ . - o1 5-‘; i 5-'
e 5 LAl g a1 L Ogan )] Ul L)

Inna lillaahi wainnailaihi raaji'uun, Allahumma ajirnii fii
mushibatii wakhluflii khairan minha

Artinya: Sesungguhnya kami kepunyaan Allah dan kepada-
Nya kami kembali, ya Allah berilah pahala kepadaku terha-
dap musibah yang menimpaku dan berilah kepadaku ganti
yanglebih baik (HR. Mudlim).

11) Do'aPagsrah
Apabilasakit anda sudah kritis, tetapi masih dalam keadaan
sadar, hendaknyamembacatuntunan do’ aseperti di bawahini:
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(a) Untuk diri sendiri (5 sakit):
5 563 usudf" u,i;sL.;.n O PRy i;_gm

Allahumma ahyinii maa kaanatil-hayaatu khairan lii, wa
tawaffanii maa kaanatil-wafaatu khairan lii.
Artinya: Ya Allah, hidupkanlah aku jika hidup itu lebih baik
bagiku, dan wafatkanlah aku apabila wafat itu baik bagiku
(HR. Bukhari dan Mudlim)

(b) Keluarga hendaknya mendo’ akan untuk yang sakit, dengan
membaca

4 s slg S8 Lty 4 1s 'L’é-h_,._:lfbw'.,,_@lh

Allahumma ahyihi maakaanatil hayaatu khairan lahu wa
tawaffahu maa kaanatil wafaatu khairan lahu.

Artinya: YaAllah, hidupkanlah diajika hidupitu lebih baik
baginya, dan wafatkanlah dia apabila wafat itu baik
baginya’

Catatan:

(&) Apabilayang sakit itu laki-laki, maka kata yang berbunyi
“ahyinii” diubah menjadi “ahyihi”, dan kalau yang sakit
perempuan, makakata“ahyihi” diubah menjadi “ahyiha’
Jkayang sakit laki-laki, kata“khairan lii” diubah menjadi
“khairan lahu”, dan jika perempuan makadiubah menjadi
“khairanlaha’. Selainitu, jikayang sakit laki-laki, maka
kata“wa tawaffanii” diubah menjadi “wa tawaffahu”, dan
apabila perempuan menjadi “watawaffahaa

(b)Menurut riwayat at-Turmudzi dan Ibnu Majjah, Nabi Mu-
hammad SAW ketika sakit menjelang akhir hayatnya, beliau
memasukkan tangannyake dalam gelasyang beris air yang
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terletak di Sisnya, dan air itu Beliau sapukan ke wajahnya
serayamembacado’ aini:

..Bla - <y ,a/a o Tz w T2 510
Allahumma a’innii ‘ala ghamaratil mauti wa sakaraatil

maut

Artinya: Ya Allah Tuhanku, tolonglah aku terhadap
kesukar an-kesukaran dan kemabukan-kemabukan mati

12) Do’'aMerajah Bisul
Apabilapadadiri andatimbul benjolan atau bisul, makabacalah:

Allahumma mushaghghiral-kabiiri wa mukabbirash-shaghiiri
shaghghir maa bii

Artinya: Ya Allah, Tuhan yang mengecilkan yang besar dan
membesarkan yang kecil, kecilkanlah apa yang tumbuh pada
badanku (HR. Ibnu Sunny)

13) Do’'aMerajah Sakit K epaladan Panas

Apabilamerasapening, kepaasakit atau panas badan yang tinggi,
makabacalahdo’ aini:

7l s 5588 S0 oy i R il oy
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Bismillaahirrahmaanirrahiim, Bismillaahilkabiiri, na’uzu
billaahil-adziimminsyarri *argi na’ aarinwaminsyarri harrin-
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Artinya: Dengan nama Allah Yang Maha Pemurah lagi Maha
Penyayang. Dengan nama Allah yang Maha Besar, kami
berlindung kepada Allah dari kejahatan zat (dalam tubuh) yang
mendidihkan darah dan dari kejahatan panasnya neraka

Lebih lanjut, dijelaskan bahwa sesudah membacado’ atersebut,
bacapulaQ.s. a-lkhlas dan Muawwidzatain (Q.s. al-Falag dan
Q.s. an-Naas) ditiupkan pada kedua telapak tangan kemudian
disapukan ke kepaadan tubuh yang sakit.

14) Do'aSusah Tidur

Apabila anda susah tidur, mungkin karena pikiran terganggu,
perasaan cemas, khawatir dan sebab Iainnya, makabacadahdo’ a

553‘ & J—J ﬁdﬂb‘ r‘r\’ &\’

Allahumma gharatinnujuumu wa hada atil ‘ uyuunu wa anta
hayyun gayyuumul laa ta’ khudzuhu sinatun wa laa haumun
ahdii lailii wa anim*ainii

Artinya Ya Allah, telah terbenambintang dantelah tidur segala
mata, Engkau Tuhan yang hidup dan tetap menguruskan segala
urusan dengan sendiri-Mu, tiada dipengaruhi Engkau oleh
kantuk dan tidur, tenangkanlah malamku dan tidurkanlah
mataku” . (HR. at-Thabrani dan I bnu Sunny)

15) Do’ a setelah Sembuh

Apabilaatas pertolongan sertaizin Allah SWT anda sembuh dan
sehat, sehinggadapat pulang ke rumah, makabersyukurlah kepada
Allah dengan mengucapkan:
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Alhamdulillahirabbil’ alamm
selanjutnya, bacalahdo’ aberikut ini:
Allahumma innii as'aluka farajan qariiban, wa shabran
jamiilan wa rizgan waasi’ an wal’ aafiyata min jamii’il balaa-
i, wa as aluka tamaamal’ afiyati, wa as aluka dawaamal
‘afiyati, wa as alukasysyukra ‘alal ' aafiyati, wa as aluka ghina
‘“aninnaas walaa haula walaa quwwata illa billaahil ‘aliyyil
‘adhiim
Artinya: Wahai Tuhanku, aku mohon kel apangan dalam waktu
yang dekat, kesabaran yang sempurna, rizki yang luas,
terhindar dari segala bala. Ya Allah, aku mohon kepada-Mu
kesembuhan yang sempurna, ya Allah aku mohon kepada-Mu
nikmat sehat yang kekal, ya Allah aku mohon kepada-Mu
untuk pandai mensyukuri nikmat sehat yang Engkau
limpahkan, ya Allah aku mohon kepada-Mu kecukupan dari
manusia (tidak memerlukan kepada orang lain), tidak ada
daya upaya dan tidak ada tenaga kekuatan melainkan dengan
Allah Yang Maha Tinggi lagi Maha Besar.

Seterusnya, bacalah do’ aberikut ini:
55595 B & el 3iah it )

Allahummainni asalukal ‘afwawal * afiyata fiddunyaa wal
aakhirat
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Artinya: Ya Allah, aku mohon kepada-Mu, limpahkanlah
kepadaku kesembuhan, kesehatan dan kesejahteraan serta
ampunan di dunia dan di akhirat

Kemudian, lanjutkan dengan do’aini:

é}[‘)w’"c&jdlaumdbw\ Lwl&iﬁavu]l.wl‘d 061!\

Allahummainnii as aluka shi hhatan fil iimaaninwa iimaanan
fii husni khulugin wa najaatan yatba’ uhaa falaahun wa
rahmatun minka wa ‘afiyatan wa maghfiratan minka wa
ridhwaanan

Artinya: Ya Allah Tuhanku, aku mohon kepada-Mu kesehatan
dalam iman, iman dalam kebagusan amal dan budi pekerti,
keberuntungan yang diikuti oleh kesuksesan berikutnya (falah),
dan aku mohon rahmat-Mu, ‘ afiat dan ampunan dari-Mu serta
keridlaan-Mu.

Apabilaandasembuh dengan mendapat cacat tubuh, bacdah do’a

L 0 el 'y 2ol 3 (e (gl o i
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Bismillaahi ‘alaa nafsii wa maalii wa diinii, Allahumma
radhdhinii bi gadhaaika wa baarik lii fiimaa quddiralii hattaa
laauhibbata’ jiilamaa akhkhartawalaata’ khiiramaa‘ajalta
Artinya: Dengan nama Allah, atas diriku, hartaku, agamaku.
Wahai Tuhanku, berikanlah kepadaku keridhaan menerima
ketetapan-Mu dan berilah berkat kepadaku terhadap segala
apa yang telah ditakdirkan untukku sehingga aku tidak suka
mencepatkan apa yang Engkau lambatkan dan melambatkan
apa yang Engkau cepatkan.
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Bab Il
TUNTUNAN KEHAMILAN,
KELAHIRAN DAN PERAWATAN ANAK

A.PERTUMBUHAN JANIN DI DALAM RAHIM
1. IbuHamil

Bagi seorang istri dari pasangan suami yang sah, hamil adalah suatu
wasiat dantugasmuliadari Allah SWT. Dengan kehamilanitu, istri
dapat membuktikan kepada suaminya bahwa diaadaah perempuan
yang subur. Karenaitu, sudah selayaknyaseorang suami mencurahkan
seluruh perhatian, kasih sayang dan kerinduan kepadanya. Sebab,
buah hati dan cintakasih mereka berduatelah bersemayam di dalam
rahimsang istri.

Anak yang adadi dalam kandungan nantinyaakan menjadi pelanjut
“namakeuarga’. Karenaitulah, kehadiran seorang anak, sekalipun
masihdi dalamkandungan, menjadi dambaan setigp keluargadi muka
bumi ini. Bahkan, bagi seorang istri yang sedang mengandung, Allah
SWT memberinyaanugerah, yakni berupa pahalatanpa henti selama
masahamil yang panjang itu.

DalamQ.s. d-Ahgaaf, Allah SWT berfirman:

L = 2 jjé A=t T A = - oo B - d P
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Artinya: “Kami perintahkan manusia supaya berbuat baik kepada

ibu-bapaknya, ibunya mengandungnya dengan susah payah dan
melahirkannya dengan susah payah pula, mengandungnya sampai
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menyapihnya 30 bulan” (Q.s. al-Ahqgaaf: 15).
Nabi Muhammad SAW bersabda:

“Telah datang Hadlinah, perempuan yang menyusui Ibrahim,
putra Nabi SAW, bertanya: wahai Rasulullah, Engkau telah mem-
berikan kabar gembira dalam segala hal untuk kaum laki-laki,
tetapi tidak untuk kaum perempuan. Rasulullah menjawab: Apa-
kah teman-teman perempuanmu mengipasimu untuk bertanya
seperti itu? jawabnya: Benar, mereka menyuruhku begitu. Kemu-
dian Beliau bersabda: Tidakkah seorang di antara kamu merasa
ridha apabilaistri hamil dari benih suaminya, dan suaminya bang-
ga atas kehamilannya itu, dan juga bahwa perempuan tersebut
mendapatkan pahala sama dengan seorang prajurit yang sedang
puasa ketika berperang di jalan Allah. Dan apabila perempuan
tersebut menderita sakit sewaktu melahirkan, maka betapa
kegembiraan yang dirasakannya dengan lahirnya s buah hati
yang tidak diketahui penghuni langit dan bumi” (HR. Ibnu Katsir).

2. Tanda-tandaK ehamilan

Diantaratanda-tanda kehamilan adalah:

a) Haid tidak datang merupakan salah satu pertanda bahwa ada
kemungkinan seseorang sedang hamil, sekalipun belum pasti,
mungkin sgjahaid datangnyaterlambat.

b) Ujilah kehamilan dengan memeriksa air seni ke laboratorium.
Lakukanlah hal ini setelah terlambat haid satu minggu untuk
memberikan hasil yang akurat, postif atau negatif.

Adapun carauntuk memastikan kehamilan adalah sebagai berikut:

a) PeriksakeDokter
Bila dokter keluarga anda tidak menyediakan fasilitas untuk
memeriksakan kehamilan, dokter akan merujuk andake dokter
ahli kandungan. Dokter ahli kandungan akan memeriksa pembe-

55



Majelis Pembina Kesehatan Umum Pimpinan Pusat Muhammadiyah

saran rahim dan melakukan pemeriksaan daam.
Kadang-kadang jugadianjurkan untuk melakukan periksadarah
dan periksaurine (air seni). Periksadarah hanyadianjurkan bagi
merekayang memerlukan deteks dini untuk kehamilannya.

b) TesUrinuntuk Kehamilan
Tesurine untuk mendeteks kehamilan setelah terlambat haid 2
minggu; adajugateskehamilan yang dapat mendeteks kehamilan
setdahterlambat haidh 5 hari. Tesurineini kecermatannyamencapa
95% jikahasinyapostif dan 80% bila hasiinyanegatif. Alat untuk
teskehamilanini sekarang banyak dijual di apotik, dantesini bisa
andalakukan sendiri di rumah. Segerasetelah andatahu bahwa
andamula hamil, hendaknya andamulai memeriksakan diri anda
ke bidan/dokter atau dokter ahli kandungan. Pengawasan dini
ditangan ahli sangatlah penting karena banyak kelainan pada
kehamilan yang dapat diatas biladi-deteks secaradini. Banyak
wanitamemilihmemeriksakan diri di puskesmasatau padsdokter
keluarga, baru setelah mendekati kelahiran merujuk ke dokter ahli
kandungan. Banyak jugawanitayang memilih memeriksakan diri
ke dokter ahli kandungan dari awal kehamilan.

3. Perkembangan Embriodi dalam Rahim

a) Perkembangan Embrio Didalam Rahim menurut al-Qur’an
Hal-hal yang disebutkan oleh qur'an sesuai dengan apa yang
diketahui manusiatentang tahap-tahap perkembangan embrio tidak
mengandung hal-hal yang dapat dikritik oleh sainsmodern.
Setelah (sesuatu yang melekat) yaitu kata-katayang telah kitalihat
kebenarannya, Qur'an mengatakan bahwa embrio melalui tahap
daging (seperti daging yang dikunyah), kemudian nampaklah
tulang yang diselubungi dengan daging (diterangkan dengankata
lainyang berarti daging segar).

56



Buku Pendamping Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah

-l E N

2l mwmuum},g,g@,wuhw

L8 A

J}M,@uu WA b},&wwmwg da
ug.\_‘Ll ,,.,..:-!d.ﬂl._bu

Artinya: “Kemudian air mani itu Kami jadl kan sesuatu yang me-
lekat, kemudian kami jadikan sesuatu yang melekat itu segumpal
daging,dan segumpal daging itu kami jadikan tulang belulang,
lalu tulang belulang itu kami bungkus dengan daging, kemudian
kami jadikan dia makhluk yang (berbentuk) lain. Maha Suci
Allah, Penciptayang paling baik” (Q.s. a-Mu’minuun: 12-14).

Daging (seperti yang dikunyah) addah terjemahan katabahasaArab
mudghah; daging (seperti daging segar) adaahterjemahandari lahm.
Perbedaan yang perlu digarisbawahi, embrio pada permulaannya
merupakan bendayang nampak kepadameatabiasa (tanpaadat), ddam
tahap tertentu dari perkembangannya, sebaga daging dikunyah. Ssem
tulang, berkembang pada benda tersebut dalam yang dinamakan
mesenbyme. Tulang yang sudah berbentuk dibungkus dengan otot-
otot, inilah yang dimaksud dengan"lahm”.

Daam perkembangan embrio, adabeberapabagian yang muncul,
yang tidak seimbang proporsinya dengan yang akan menjadi manusia
nanti, sedang bagian-bagian lain tetap seimbang. Bukankah arti kata
bahasa Arab mukhallaq yang berarti dibentuk dengan propors
seimbang dan dipakai dalam ayat ke 5 surat Al Maidah disebutkan
untuk menunjukkan fenomenaini ?

Al Qur’ an juga menyebutkan munculnya pancaindera dan hati
(perasaan: af-idah).
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Artinya: “Kemudian Dia menyempurnakan dan meniupkan ke
dalamnya roh (ciptaan)-Nya dan Dia menjadikan bagi kamu
pendengaran, penglihatan dan hati; (tetapi) kamu sedikit sekali
bersyukur” (Q.s. as-Sgjdah: 9).
Al Qur’ anjugamenyebutkan terbentuknya seks.
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“Dan bahwasanya Dial ah yang menci ptakan ber pasang-pasangan
pria dan perempuan. Dari air mani, apabila dipancarkan” (Q.s.
an-Nam: 45-46).

Terbentuknyaseksjugadisebutkan di dalam Q.s. Faathir ayat 11
dan aurat Q.s. d-Qiyaamah ayat 39. Semuapernyataan al-Qur’ anitu
harus dibandingkan dengan hasil sainsmodern, sehingga persesuaian
di antarakeduahal tersebut tampak sangat jelas.

b. Perkembangan Embrio menurut Hadits
Rasulullah SAW bersabda:
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Artinya:

"Dari IbnuMasudr.a.: Sesungguhnya kalian dikumpulkan kejadi-
annya dalam perut ibunya selama 40 hari mulai dari nuthfah (air
mani), kemudian menjadi alagah seperti demikian, Kemudian
diutus kepadanya malaikat, maka ditiupkan ruh kepadanya dan
diperintahkan dengan empat kalimat (hal); ditentukan rizginya,
gjalnya, amalnya, celaka atau bahagia" (H.R. Bukhari Muslim)

B.BIMBINGAN BAGI IBUHAMIL

Setiap ibu hamil hendaknlah memperhatikan dengan seksama
tuntunan berikut.

1. MenjagaK etenangan Batin dengan Dzikir

Biasakanlah diri selau tenang dan tidak gusar dalam menghadapi
masalah yang berat, bergembiralah dalam melakukan aktifitas-aktifitas
yang sangat dibutuhkan demi kesehatan anda dan anak yang akan
dilahirkan. Ketakutan pikiran ibu sangat berpengaruh bagi perkem-
bangan janin dalamrahim.

Perlu dicatat, pertumbuhan dan perkembangan janin bersumber
dari hormon yang ada padatubuhibu yang tersalur melaui placenta.
Sementarahormonitu sendiri sangat dipengaruhi olehkondis pskiss
ibu. Bilakondis pskisnyaburuk, makahormonyang disedot janinpun
buruk puladan kelanjutannya perkembangan janinpun terhambat.

Banyak ahli menyimpulkan, jikatekanan-tekanan jiwamenghantui
ibu selama dua bulan pada awal kehamilan, maka bayinya akan
mengaamigangguan-gangguan sentral, misalnyakedainan yang disebut
mongolismus atau sekarang lebih populer dengan sebutan down
syndrome.
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Bila ketegangan psikis mengguncang ibu pada bulan-bulan
berikutnya, yang harus ditanggung bayi kelak adalah sndrom nafsu
terlambat. Bayi menjadi lambat beraktifitas, spontanitasnyamenurun
atau biasadisebut apatis. Untuk menjagaketenangan batin, ibu yang
sedang hamil hendaknyamemperbanyak dzikir. Alldh berfirman:
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Artinya: “ Ingatlah, hanya dengan mengingati Al Iah-Iah hati
menjadi tenteram” (Q.s. ar-Ra ad: 28).

2. MenjagaK ebersihan dan K esehatan
Rasulullah SAW bersabda:
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Artinya: “Orang mukmin yang kuat |ebih baik dari mukmin yang
lemah. Karena itu berpegang teguhlah pada tiap kebajikan yang
akan memberi manfaat, dan mohonlah pertolongan kepada Allah
dan janganlah kamu menjadi orang yang lemah” (HR. Muslim)

Haditsdi atas mengisyaratkan kepadakitauntuk melahirkan dan
menurunkan generas mudimyang sehat, kuat jasmani dan ruhaninya.
Makauntuk itu, dianjurkan bagi paraibu untuk benar-benar memper-
hatikan dan memelihara kesehatan serta kebersihan selama masa
mengandung demi kekuatan bayi yang dikandungnya.
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Di bawahini kami sgjikan bebergpanasehat yang sangat bermanfaat
bagi paraibu yang sedang mengandung agar tetap sehat sslamamasa
kehamilan.

a. Pengaturan M akan Selama Hamil
Janin mendapatkan makanandari ibunya. Oleh sebabitu, seorang
ibu yang sedang hamil harus mengkonsums makanan dalamjumlah
yang cukup dan berkualitastinggi. Adaempat fungs makanan pada
ibu hamil, yaitu sebagai berikut:
1) memasak sgjumlah zat gizi untuk proses tumbuh kembang janin.
2) mengurangi resiko atau komplikas selamahamil maupundi waktu
melahirkan.
3) memenuhi kebutuhan gizi ibu dan anak untuk menjagakesehatannya.
4) untuk pergapan produks ASI (Air Susu lbu).

Untuk mencapai tujuantersebut, dibutuhkan perencanaan menu
yang seimbang. Untuk mengetahui lebih lanjut seluk beluk penga-turan
makan sdamahamil, dipersilakan paraibu untuk berkonsultas dengan
dokter kebidanan atau bidan di rumah sakit. Tetapi sebagal pegangan
untuk memenuhi kebutuhan ibu danjanin, setiap hari hendaknyatubuh
ibu mendapat asupan cukup protein dengan mengkonsums:
® Kkira-kiratigagelassusu, susu bubuk, skim atau susu segar. Jika

I bu tidak menyukai susu, ibu hamil dgpat mengolahnyadalam bentuk

kue atau makanan lainnya. Jikaibu menyuka kgju, setigp 30 gram

dapat menggantikan kurang lebih segelas susu.
= duabutir telur, paling sedikit sebutir sehari.
= duapors hidangan berupatahu, tempe daging, ikan, ayam (+ 60-

120 gram).
= duapors sayuranyang dimasak kurang dari 10 menit. Rilihan sayuran

terserah padaseleraibu hamil.
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® nag, roti, tepung, gula dan umbi-umbian (termasuk kentang).
Makanan jenisini merupakan persediaan tenaga. Karbohidrat yang
berlebihan akan menggemukkan.

= puah-buahan, terutamayang berwarna. Yang ini boleh dimakan

sebanyak yang disuka.

b. Olah Raga

Banyak dokter berpendapat bahwa wanita hamil masih dapat
melakukan olah ragaringan, kecuali padausiakehamilan 4-6 minggu
pertama. Karena pada usia kehamilan tersebut bahaya keguguran
sangat tinggi bila pada waktu/setelah berolah ragatimbul keluhan,
seperti perdarahan, makahentikan latihan dan segerahubungi dokter.

Olahragaringan dan teratur dgpat membantu mencegah timbulnya
kesulitan buang air besar dan wasir. Keduanyasering terjadi padaibu
hamil, jugaakan membantu mempersigpkan otot padawaktu melahir-
kan nanti. Jalan kaki, berenang dan aerobik ringan dapat dilakukan
oleh wanita hamil. Sebelum melakukan semua itu sebaiknya
berkonsultas dulu dengan dokter.

c. lgirahat Cukup

Janganterlaluleah, berigtirahatlah apabilaandamerasalelah dan
tinggikan tungka andadi kursi. Usahakan tidur paling sedikit 8-10
jam setigp malam, bikamemungkinkan tidur sang sangat dianjurkan.
Gunakanlah waktu istirahat Sang dengan sebalk-baiknya.

d. Hubungan Badan

Berhubungan badan selama hamil biasanya aman, sgjauh tidak
menimbulkan keluhan seperti pendarahan. Bilaadalah keluhan setelah
berhubungan badan, segeraah hubungi dokter.

e. Kebershan Tubuh
Selamahamil, andaakan lebih sering berkeringat, makadianjurkan
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untuk mandi lebih sering supayabadan terasadingin dan segar. Jagalah
kebershanliang senggama (vaging) terutamadadam6 minggu terakhir
kehamilan, karenaapabila kebershannyatidak terjaga, dapat menye-
babkan infeks rahim.

f. Pakaian

Karenawanitahamil lebih sering berkeringat dan merasakepanasan
maka pakailah baju longgar dan menyerap keringat. Pakailah sepatu
yang bertumit rendah supayaandatidak jatuh dantidak menimbulkan
sakit pinggang. Belilah pakaian dalamy/BH yang agak longgar supaya
dapat menyanggapayudarayang membesar. Andadapat membeli bgu
atau BH yang berkancing depan sebagai persigpan untuk menyusui.
Jkatimbul varises (pembesaran pembuluh darah balik yang nampak
dipermukaan kulit) di kaki, andadapat memakai stocking (kauskaki)
yang khususuntuk varises.

g. Jangan M erokok

I bu hamil yang merokok mempunyai resiko padaanak yang akan
dilahirkan, yaitu anak yang dilahirkan mempunyai berat badan rendah
dan meninggal setelahdilahirkan. Olehkarenaitu, hindari asap rokok,
baik dari diri sendiri maupunorang lain.

3. MenjagaAkidah dan M eningkatkan Ibadah
Bagi ibu hamil hendaklah memantapkan keyakinan kepadaAllah

dan meningkatkan amal ibadah dengan carasebagai berikut:

a Laksanakan shalat fardhu dengan baik sertaperbanyaklah shalat
sunnah.

b. Memperbanyak do’a kepada Allah pada setiap selesai shalat
fardhu (sebaiknya dibaca berdua oleh suami dan istri) seperti
bacaan-bacaan berikut:
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Rabbanaa hablanaa min azwaajinaa wa dzurriyaatinaa
gurrata & yunin waj’ al naa lil muttagiina imaama

Artinya: “Ya Tuhan kami, anugerahkan kami pasa-ngan dan
keturunan kami yang baik, sebagai buah mata (kami) dan
jadikanlah kami pemuka bagi orang-orang yang bertakwa’
(Q.s d-Furgan: 74)
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Rabbi hablii mllladunkadzurrlyyatanthoyyl bataninnakasami’ ud-
duaa’i

Artinya: “Ya Tuhan, berilah aku keturunan yang baik dari siS-
Mu, sesungguhnya Engkau Maha mendengar do’'a” (Q.s. ali-
Imran: 38)

c. Bacalah ta’ awudz dan haugalah bila melihat atau mendengar
sesuatu yang tidak disukai, dibenci dan ditakuti, bukannyadengan
mengucapkan “amit-amit jabang bayi” , misalnya. Adapun bacaan
ta’ awudz dan haugalah:

1) a udzubillahi minasy-syaithaanir-rajiim (artinya: aku
berlindung kepadaAllah dari godaan setan yang terkutuk)

2) na’ udzubillahi min dzalik (artinya: lindungilah aku dari hal
seperti itu)

3) laa khaula walaa quwwata illa-billah (artinya: tiada daya
kekuatan kecuali dari Allah)

d. Ketikaakan memulai sesuatu, biasakanlah membacakalimat:
Bismillahirrahmaanirrahiim (artinya: dengan menyebut Asma
Allah yang MahaPemurah lagi Maha Penyayang)

e. Ketikaselesa mengerjakan sesuatu, bacaah:

64



Buku Pendamping Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah

Alhamdulillahi rabbil *aalamiin (artinya: segala puji bagi Allah,
Tuhansekaianadam)

f. Ketikaterlanjur berbuat salah, baca:

Agaghfirullahal’ adhiim (artinya: ampunilah aku yaAllah, Yang
MahaBesar)

g Padasaat mdihat atau mendengar sesuatu yang mengagumkan dan
mencengangkan, bacalah: Masyaa Allah (artinya: Allah Yang Maha
Menghendaki)

h. Hendaklah memperbanyak amal shaleh, seperti shadagah, memba:
cad-Qur’ andan amalan-amalan kebgjikan lainnya.

I. Mengerjakan shalat malam (tahajjud) dalam batas kemampua,
meskipun hanyaduaraka at.

. Meningkatkan keutamaan budi pekerti dengan caramemelihara
diri dari perbuatan maksat dan tercela sertamenjauhkan diri dari
gfat-sfat sombong, serakah dan perbuatan tidak terpuji lainnya.

4.Tradis dan Pemali yang HarusDihindari
Bagi ibu hamil hendaklah menjauhkan diri dari tradis yang akan

menjuruskepadaperbuatan syirik yang akan merusak kemurnianiman

dan akidah. Seperti:

a) Membawa atau menggantungkan benda-benda tajam (seperti
gunting, pisau dan lain-lain) pada pakaian yang dipakai dengan
maksud untuk melindungi diri dari demit (makhluk halus).

b) Tradis meakukan upacaratujuh bulan (mitoni) yaitu suatu acara
yang diadakan pada bulan ketujuh dari usia kehamilan seorang
ibu. Contoh: dDaamacaratersebut semuaharusserbatujuh; tujuh
makanan (dengan catatan daging hewan sembdihandilarang); tujuh
jenang, tujuhtumpeng, hari ketujuhatau ke 17 atau 27 padapukul
tujuh. Dipakaikan ke-padaibu hamil tersebut 7 helai train pada
waktu digram, tujuhkdi Sramandenganair dari 7 sumber. Lambang
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seperti teropong, kelapa muda, lobang dalam dinding rumah
melambangkan lancarnya kelahiran kelak. M aksud acaratersebut
adalah mengusir kuntil anak, sundel bolong, gendruwo, wewe dan
segenap roh halusyang mau merebut anak tersebut. Mantradan
tolak bala dibacakan oleh dukun atau orang yang dituakan di-
lingkungan itu. Biasanyadikalangan keluarga orang yang mampu,
mengadakan acara"mitoni" dengan menyelenggarakan pertunjukan
wayang purwo dengan lakon Brayut atau Gatot Kacal ahir. Acara
yang samasering jugsdisebut denganigtilahtingkep tabuswetang
atau "hgjat bubur lolos™.

Sebagal seorang mukmin kita hendaknyatidak mudahterprovokas
dan taklid kepada tradisi-tradis tersebut yang pada gilirannya
menjauhkan kita dan keturunan kita dari gjaran Islam.
Naudzubullahi min dzalik.

Pemali

Kritidah terhadap pemali-pemali (larangan-larangan) yang tidak

rasiond, seperti ibu hamil tidak boleh menyimpul tali, menganyam

tikar, menancap kayu, karena bila itu dilakukan akan susah

melahirkan.

0 |buyang hamil tidak boleh makan belut danlele agar anaknya
kelak tidak bertabiat keluyuran.

o Tidak boleh mengis bantal agar anak tidak menjadi rakus.

0 Tidak bolehmenguraikanrambut karenakuntil anak akan marah

0 Ibu hamil tidak boleh melayat orang yang meninggal, dsb.
Pemali atau larangan tersebut banyak sekai yang sebagian besar

termasuk tahayyul dan khurafat (bayangan hayalan dan dongeng

legenda) yang menyesatkan.

Kini saatnya kaum ibu bersikap rasional dengan berpedoman

kepadatuntunan Al Qur'an danAs Sunah sertamemperhatikan

dengan sungguh-sungguh nasehat petugas kesehatan.
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C.MEMASUKI BULANKELAHIRAN

Apabilatibabulan untuk melahirkan, sepatutnyalah andamengikuiti
nasehat berikut ini:
1. Tawakkal

Tawakka menurut igtilah adalah berserah diri kepadaAlléh. Makna
lain bisadiartikan damai atau sejahtera. Berserah diri kepadaAllah
berarti jugasebagal pertandabahwa kita sebagai makhluk lemahini
berharap akan limpahan-Nya, dalam bentuk bimbingan dan petunjuk
agar dapat menjalani hidup dan kehidupan dengan ketentraman dan
ketenangan batin, hidup yang jauh dari goncanganjiwa. Diantaratanda-
tandakeimanan seseorang adalah tawakkal atau berserah diri kepada
Allah SWT. dalam segalaurusan hidupnya. la senantiasa memohon
pertolonganAllah, baik diwaktu senang maupunwaktu susah, baik
diwaktu sehat maupun sakit:

__jj P IEe /.9 -

i g8 A Jﬁﬁwwﬁ
"'.'\I_)J.‘) ‘LQ'"LN

Artinya: “Dan barangsiapa yang bertawakkal kepada Allah,
niscaya Allah akan mencukupkan keperluannya, sesungguhnya
Allah melaksanakan urusan-Nya (yang dikehendaki), sesung-
guhnya Allah telah mengadakan ketentuan bagi tiap sesuatu”
(Q.s. a-Thaaqg: 3)

Bila anda sekarang pada saat-saat akan melahirkan dan telah
mendapatkan perawatan, baik dari bidan ataupun dokter, mungkin
jugadengan menggunakan alai kedokteran yang canggih,makahd itu
addah suatu ihtiar yang sangat terpuji, namun hanyakepadaAllah dan
senantiasa bertawakka kepada-Nya dan jangan lupaberdo'a sepenuh
hati disertai dengan keyakinan yang kokoh bahwaAllah akan menolong,
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memudahkan persdinan anda. Firman Allah:

o e I R S TR N

2 WSl CE D O] A e S5 o 1305

Artinya: “Sesungguhnya Allah mencintai orang-orang yang ber-
serah diri (bertawakkal) kepada-Nya” (Q.s. ali-lmran: 159)

2. Do’'adan Dzikir

Bermunajatlah kepadaAlldh SWT dengan memperbanyak do'a
dan dzikir dalam segala keadaan seperti dibawahini.
a) Do'aketikaakan melahirkan

Bilatanda-tandabersalin telah tiba, hendaklah andamembacado'a:

4»1 uJ.c— Jd{,)h =3 AL ‘_5...@
Hasbiyallahu wa ni’ mal wakiil ‘ala-llaahi tawakkaltu
artinya: “YaAllah Yang Maha Mencukupi aku dan yang sebaik-
baik melindungi aku, hanyalah kepada Engkau ya Allah aku
berserah diri” (HR. Tirmidzi dari Abi Said d-Khudri)

Bacaanini jugadianjurkan setigp menghadapi kesulitan. Untuk
menghilangkan kesukaran bersalin, maka hendaknyasuami atau
keluargalain membacadzikir dibawah ini dengan meniupkannya
kedadam segelasair putih, lalu diberi minum kepadawanitayang
sedang menghadapi kesukaran bersalin. Berdasarkan riwayat Al
Baihagi bahwa lbnu Abbas ramengamalkan yang demikian itu.

Do'anya sebagai berikuit:
PR RPN NP | PRV - [ e
Muj\quhlh;J\ HL,J\U;),_\\Q_UMOM
) haladf dte ) 1L S LS5 S a8
LZ—E;)Lr—'u;"@L@GJ Palhal 0 sde 5 Lﬂuj).-!ea.-!
sl 2521 1) i U

68



Buku Pendamping Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah

Bismillaahirrahmaanirrahiim, bismillaahilladzi laailaahailla
huwa al haliimul kariim, subhaanallaahi rabbil ‘ arsyil ‘adhiim,
Alhamdulillaahi rabbil " alamiin, kaannahum yauma yar auna-
haalamyalbatsuillaa‘ asyiyyatan au dhuhaa haa, ka annahum
yauma yarauna maa yuu ‘ aduuna lamyalbatsuu illa saa’ atan
min nahaarin balaaghun fahal yuhlakuillaal gaumul faasiquun.

Artinya: “Dengan namaAllah Yang Maha Pemurah lagi Maha
Penyayang. Dengan nama Allah yang tidak ada Tuhan selain
Diayang Maha Halimlagi Maha Mulia. Maha Suci Allah yang
mempunyai ‘Arsy yang Agung, segala puji kepunyaan Allah
Tuhan semesta alam. Pada hari mereka merasa seakan-akan
tidak tinggal [di dunia] melainkan [sebentar saja] di waktu
sore atau pagi hari (1). pada hari mereka melihat adzab yang
diancamkan kepada mereka [ merasa] seolah-olah tidak
tinggal [di dunia] melainkan sesaat pada siang hari. Inilah
suatu pelajaran yang cukup, maka tidak dibinasakan melain-
kan kaumfasik (2) [Q.s. an-Naazi’ aat: 46; a-Ahgaaf: 35]
b) Do’ a selesai melahirkan dengan selamat

Bilaanda salesai melahirkan dengan selamat maka bersyukurlah
kepada Allah SWT dengan mengucapkan : "Alhamdulillahi
rabbil'alamiin”, kemudian bacalah dzikir atau do'adibawahini ::
Untuk bayi yangbaru lahir:

BY i I8 s 185 0l 98 3 1801 0 SIS, S
U’iidzuka bikalimaatillaahit-taammati min kulli syaithaanin
wa haamatin wa min kulli ‘ainin laammatin
Artinya: “Aku memohon perlindungan untukmu dengan ka-
limat-kalimat Allah yang Maha sempurna dari segala setan
dan binatang berbahaya dan dari segala mata yang jahat”
(HR. Bukhari)
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Apabilaanak yangdilahirkan cacat, hendaklah membaca:
NS 2lzag Ao 4G,

Bigadarillaahi wa maa syaa-afa'ala

“Karena kehendak Allah-lah apa-apa yang Dia lakukan”

Sebagai orang tua hendaknyatetap mencurahkan kasih sayang

kepada anaknya yang cacat tersebut dan menerimanya sebagal

amanah Allah penuh ridhadan kasih sayang.
Apabilaanak yanglahir meninggal, bacalah do’ a:

e s Lald)g a3 o 2400 Gty o) Bl U )
Inna lillaahi wa inna ilaihi raaji'uun, Allahumma ajirnii fii
mushibatii wakhluflii khairan minha
Artinya: Sesungguhnya kami kepunyaan Allah dan kepada-Nya
kami kembali, ya Allah berilah pahala kepadaku terhadap mu-
sibah yang menimpaku dan berilah kepadaku ganti yanglebih
baik (HR. Mudim).

Do’ a ketika akan operas
Bilapersalinan harusdilakukan denganjaanoperad, makasgbelum
andamenjalani, hendaklah memperbanyak do’ aini:

oAyl Je JsEl cas Al o
Khasbiyallahu wa ni’ mal wakill ‘alallaa-hi tawakkaltu
Artinya: “Ya Allah Yang Maha mencukupi dan yang sebaik-
baiknya melindungi aku, hanyalah kepada Engkau aku
berserahdiri” (HR. Tirmidzi)

d) Do’'amenghilangkan rasa sakit

L etakkan tangan di atas badan yang terasasakit, sambil membaca:
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Bismillah (dibaca 3 kdli).

A'udzu billaahi waqudratihi min syarri maa ajiduwa uhaadzru
(dibaca sebanyak 7 kali)

Artinya: “Dengan nama Allah. Aku berlindung kepada Allah
dengan kekuasaan-Nya dari kejahatan apa yang aku derita
dan aku khawatirkan” (HR. Muslim)

€) Do’'amemohon kesabaran dan ketenangan
Bilapersdinan andaharusdilakukan dengan operad, makasgbelum
anda menjaani, hendaklah memperbanyak do'aini:

R o P T AP P PE S A B PP I (RPN U
bﬁe@wyjﬂ_ &@‘“&M\ﬁjﬂxw

Hasbiyallaahu wa ni’mal wakiil rabbanaa afrigh ‘alainaa
shabran watawaffanaa muglimiin

Artinya: “Ya Allah Yang Maha mencukupi aku dan sebaik-baik
yang melindungi aku, ya Allah Tuhan kami curahkanlah
kesabaran dalam hati kami dan jadikalah kami mati dalam
Idam” (HR. Abu Daud)

E.AMALAN-AMALAN SETELAH MELAHIRKAN

Hukum-hukum yang berkaitan dengan bayi yang baru dilahirkan
addah:
1. Tahnik (Mengusap L angit-langit M ulut dengan Kurma)

Mulut bagian atas, disebut Al Hanak, dan membersihkan mulut
bayi disebut Tahnik; artinyamembershkan mulut bagian atas bayi
dari dalam dengan kurmayang telah dilumatkan. Bilatidak ada
kurma, maka dapat diganti dengan buah-buahan manislainnya
sebagamanayang dicontohkan Nabi s.aw.
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Tujuan dari membersihkan mulut itu adalah untuk mempersigpkan
muiut bayi untuk dapat menetek dan menyedot air susu ibunya. Untuk
memperoleh keberkahan yang maksmal, maka sebaiknyaorang yang
dipilih untuk melakukan tahnik itu adalah seorang yang bertagwa
kepadaAllah SWT.

Ddam sebuah hadits dikatakan bahwaNabi saw pernah meakukan
tahnik terhadap beberapaanak sahabat Anshar.

. AbuMusar.a berkata: Aku dikaruniai seorang putra kemudian
aka membawanya kepada Rasulullah saw. Kemudian beliau
menamakannya Whim, mengusapkan langit-langit mulutnya
dengan kurma dan dido'akan agar mendapatkan keberkahan,
setelah itu barn diserahkan kepadaku” (H.R. Bukhari Muglim)

Disahkan olehAsmar.a bahwadiatengah mengandung Abdullah
bin Zubair di Makkah, kemudian dia hijrah ke Madinah dan
sesampainyadi Qubabeliau melahirkan Abdullah, kemu-dianispergi
membawa anaknya itu kepada Rasulullah saw. Kemudian beliau
letakkan bayi itu diharibaannya dan memintanya sebuah kurma
kemudian kurmaitu dilumetkan hinggahduskemudian beliau masukkan
kedalam mulut bayi. Beliau membersinhkan mulut anak tersebut,
kemudian mendo'akannya agar Allah berkenan memberkatinya.
Faedah atau hikmah tahnik yaitu untuk menguatkan syaraf-syaraf
mulut, sebagal akibeat dari gerakan lidah yang bersentuhan dengan langt-
langit mulut rahang atasdan bawah, tepatnyalewat jilatan ujung lidah,
sehinggabayi merasasigp untuk menetek dan menyedot air susu secara
dami.

2. Agigah untuk setiap kelahiran anak
a) Maknaagigah dan hukumnya
Kata agigah berarti binatang sembelihan untuk bayi yang
dilahirkan. Kata itu berasal dari kata“Al’ Aqq” yang berarti
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membedah dan memotong, sedangkan binatang-binatang
tersebut dibedah atau dipotong ditenggorokannya. Adayang
mengartikan agigah dengan rambut yang tumbuh pada kepala
bayi padawaktu bayi mash didaamrahimibunya.
MaknaAqgigah menurut bahasaadadah memutus, sedangkan
menurut igilahsyara agigah, berarti menyembdih kambing untuk
anak padshari ketujuh dari kelahirannya. Haditsyang mengu-
atkandisyari’ atkannyaAqgigah menjelaskanletak dianjurkannya
dan disunatkannyaantaralain adalah ssbdaRasulullah s.aw.:
“ Setiap anak tergadai dengan agigahnya. ia disembelihkan
(binatang) padahari ketujuhdari kelahirannya, diberi nama
pada hari itudan dicukur rambut kepalanya” (H.R. Ahmad
danAshabus Sunan)
ImamAhmad danAt Turmudzi meriwayatkandari Aisyahra. la
mengatakan bahwa: Rasulullah sawbersabda bagi anak laki--
laki disembelihkan dua ekor kambing yang mencukupi dan
bagi anak perempuan disembelihkan satu ekor kambing.
|mamAhmad danAttirmidzi meriwayatkan dari Ummu Karaz
Al-Ka biyah bahwa ia bertanya kepada Rasulullah s.a.w.
tentang agiqah beliau bersabda:
Artinya: Bagi anak laki-laki (disembelihkan) dua ekor
kambing dan bagi anak perempuan (disembelihkan) satu
ekor. Dan tidak akan membahayakan kamu sekalian
apakah (sembelihan-sembelihan itu) jantan ataukah betina.
2) HukumAgigah
Jumhur fugahaberpendapat bahwa hukum agigah addah sunnah
dengan alasan bahwa orang yang dikarunia anak dan ingin
menyem-belih untuk anaknyaitu hendaklahiakerjakan, hadits,
ini menunjukkan ketentuan keutamaan bukan kewgjiban.
Rasulullah saw telah menggarishawahi persodan agigahini agar
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setigp kduargayang baru melahirkan mengutamakannya untuk

memotong agigah.

Artinya: Barang siapa yang dikarunlai anak, kemudiandia

menyukai untuk membaktikannya maka hendaklah ia

mel akukannya
3) Waktu Penyembelihan

Daam hadits menyebutkan waktu penyembelihan adalah pada

hari ketujuh dari kelahir-an anak. Tetapi adariwayat lain yaitu

riwayat Baihagi dari Buraidah Nabi saw mengatakan bahwa
agigah disembelih padahari ketujuh, keempat belas, atau kedua
puluh satu.

Rasulullah saw bersabda.

“Disembelih pada hart ketujuh, dan hari keempat betas

serta pada hari ke dua puluh satu” (HR Baihaqi)

4) Hikmah dan Faedah Aqgigah

1. Aqgigah itu adalah merupakan suatu korban yang akan
mendekatkan anak kepadaAllah padaawal menghirup udara
kehidupan.

2. Agigah merupakan bayaran hutang anak untuk memberikan
syafd at orang tuanya.

3. Agigah menampakkan rasagembiraakan hadirnyaanggota
keluarga yang baru yang memperbanyak umat Rasulullah
saw padahari kiamat.

4. Adgigah akan memperkuat ikatan cinta diantara anggota
masyarakat. Sebab mereka berkumpul dengan penuh
kegembiraan menyambut kedatangan anak yang baru.

5. Adgigah itu bagian dari jaminan sosial yang menetapkan
dasar-dasar keadilan sosial didalam umat dan menghapus
ggadakemiskinandidalammasyarakat.
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5) Mencukur rambut

Mencukur rambut bagi bayi sebagaimana disebutkan dalam
hadits dilakukan pada hari ketujuh bersama-sama dengan
penyembelihan agigah. At-Tirmidzi, An-Nasa i dan IbnuMagjah
meriwayatkan dari Al-Hasan dari Sumirah;

Artinya

“ Bahwa Rasulullah saw bersabda tentangaqgigah, setiap
anak itu dlgadaikan dengan agidahnya, disembelihkan
baginya pads hart ketujuh (dari kelahlrennya) dlcukur
kepalanyadan diberi nama” .(H.R. Ahmad den Ashabus
Sunan)

3. Khltan dan Hukumnya
a) MaknaKhitan

Secara bahasa khitan artinya memotong kulup (kulit) yang
menutupi kepala penis. Menurut istilah syara, khitan adalah
bundar di ujung hasafat, yaitu tempat memotong kulit penis
yang padatempat itu timbul hukum-hukumsyara seperti riwayat
ImamAhmad At-Tirmizi danAn-Nasa'i dari Nabi saw:
Artinya:
“Apabila dua khitan (kemaluan laki-laki dan perempuan)
telah bertemu, la wajib mandi” .
Para ahli figih dan imam mujtahid sepakat bahwa khitanitu
dianjurkan bukanwgjib bagi wanita, karenahanyariwayat [mam
Ahmad bin Hambal yang menjelaskan bahwakhitan itu wajib
bagi laki-laki danwanita Riwayat yang keduaini sesuai dengan
konsensusparaulamafigih dan mujtahid, bahwakhitanitu sunnet
bagi wanitasesuai puladengan apa yang biasa dilakukan oleh
umat dari satu generas ke generas. Alasan merekadidalam hal
ini adalah bahwaketika Rasulullah s.aw. mensyari’ atkan khitan
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kepada umet |dam, bdiau mengkhususkan kaum|aki-laki tidak
menyebut kaum wanita, tidak ada hadits yang menetapkan
bahwa beliau memerintahkan kepada wanita untuk dikhitan
kecuali hadits syidad:
Khitan itu disunatkan (disyari’ atkan) bagi laki-laki dan
dimuliakan bagi kaum wanita.
Didalam haditsini memang terdapat isyarat perintah bagi wanita
untuk dikhitan, tetapi kebenaran haditsini menunjukkan bahwa
khitanitusunat (dianjurkan) tidak wajib bagi wanitasebab lafadz
mukramatun linnisa’i terdapat dalil pasti yang menunjukkan
atas anjuran sgja. Barangkai hikmah permasalahan khitan ini
adalah bahwakhitan bagi kaum laki-laki berbeda sama sekdi
dengan khitan kaumwanita, berbedadaambentuk hukum dan
faedahnya. Mengkhitankan wanitaialah: dengan memotong
sebagian kulit (labiaminors) aau kelentit (praeputiumclitoris)
yang terdapat pada bagian atasfarji yakni sebelah atasliang
senggama, bentuknyaseperti jengger ayam atau biji kurma.
Kata Mawardi, khitan wanita adalah memotong kulit yang
terdapat sebelah atasfarg) (vagina) seperti biji atau ranggah
ayam. Danyang wgjib dipotong itu idlah kulitnyayang berlebih,
tidak sampai ke pangkanya.
Rasulullah saw bersabda
“ Jangan terlalu dalam, karena yang demikian itu mahkota
wanita yang sangat disukai suami” (H.R. Abu Daud)

b) Hikmah K hitan
Khitan mengandung hikmah religius dampak hygienis. Hal ini
telah diungkapkan oleh para ulama dan oleh para dokter,
diantarahikmah-hikmahreligiusitu addah:
1) Khitan adalah merupakan pangkal fitrah, syi’ar ISamdan

Syari’ a.
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2) Khitanaddah merupakan salah satu masalahyang membawa
kesempumaan Ad Dienyang disyari’ atkanAllahlewat lisan
Ibrahim.

3) Khitan itu membedakan kaum mudimin dengan pengikut
agamalainnya.

4) Khitan merupakan pernyataan ubudiyah terhadap Allah,
ketaatan melaksanakan perintah, hukum dan kekuasaannya.

c) Beberapadampak hygienisnyaadalah:

1) Khitanitu membawakebersihan, keindahan dan meluruskan
syahwat.

2) Khitanitu adalah merupakan carasehat yang memelihara
seseorang dari beberapa penyakit. Berbagai bakteri yang
bersarang dibalik kulit kepaladzakar dapat dihindah dengan
berkhitan

d) Memilih Waktu Berkhitan
Parafugoha berbeda pendapat dalam menentukan waktu
yang tepat untuk mengadakankhitan. Namun semuanyahanya
berkisar soal penetapan waktu sga dan tidak menyangkal
sawaktu-waktu tertentu. Memang ada sementara dari mereka
memakruhkan dilaksanakan pengkhitanan pada hah ketujuh

(sabtu) untuk membedakan dengan hari kaumYahudi. Diantara

paraulama yang memakruhkan addah Hasan Al BashdanMdik

bin Anas. Ilmu kedok-teran modern menyatakan bahwawaktu
yang paing tepat untuk dilakukan pengkhitanan adalah seketika
bayi dilahirkan. Sehinggapadawaktu sang | bu keluar dari rumah
sakit makas bayi sudah benar-benar sembuh dari khitannya.

Akan tetapi pengkhitanan bayi itu tidak boleh dilakukan setelah

bayi berumur 24 jam pertama setelah dilahirkan kecudli setelah

beberapaminggu.
Ha diatasberkaitan dengan aliran darah bayi. Setelah bayi
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berumur beberapa minggu maka baru boleh dilakukan peng-
khitanan dan sebaiknyadilakukan padapagi hari. Jkabayi telah
berumur 3-6 bulan sebaiknya dilakukan pembiusan terlebih
dahulu sebdum dilakukan pengkhitanan untuk mengurangi rasa
sakit. Adalagi ahli figih yang berpendapat bahwa pengkhitanan
itu tidak boleh dilakukan sebelum anak mencapai usaagil bdigh
(dewasa) dengan alasan, mereka sebelum baligh bedlumwajib
menunaikan suatu ibadah yang berkaitan dengan jasmaniah.
Mengenai waktu khitan ini tidak adaketetapan waktunyaoleh
syari’ a |dam secarapasti, namun berkaitan erat dengan faktor
kesehatan dan thaharah dalam ibadah. Maknanyaanak harus
sehat padawaktu dikhitan dan sebelumusamukalaf yatu bdigh
dan beraka dimanaisteah diwgjibkan shalat danibadah lainnya.

E.NIFASDALAM SYARI'AT ISLAM

1. Pengertian Nifas

Nifas(Ar: nifas). Darahyang keluar sesudah melahirkanatau yang
keluar karenamelahirkan. Nifasjugaberarti persalinan atau hat mela-
hirkan. Dalam bahasaArab, wanita yang melahirkan disebut nufasa
(bentuk tunggal) dan nifas, nufus atau nawafis (bentuk jamak).

Ulamaberbedapendapat dalam menentukan darahnifas. Menurut
Mazhab Hanafi dan Syafi'i, nifasadalah darah yang keluar sesudah
melahirkan, sedangkan darah yang keluar bersamaan dengan bayi
ketika dilahirkan atau sebelumnya, bukan merupakan darah nifas,
melainkan darah penyakit dan darah istihadah (darah penyakit yang
keluar terus-menerus). Menurut Mazhab Hambali, nifasadalah darah
yang keluar karena bersalin. Oleh karenaitu darah yang keluar dua
atau tigawaktu: sebelum bersalin, pada saat bersalin dan sesudah
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bersalin adalah darah nifas. Sedangkan menurut Mazhab Mdliki, nifas
ialah darah yang keluar dari kdlaminwanitahanyapadasaat melahirkan
atau sesudahnya. Menurut mazhab ini, darah yang keluar sebelum
bersalin bukan nifas, melainkan darah haid.

AsSyayyid Saabiq dalam figh sunnah menjelaskan pengertian nifas
sebagal berikuit:

Nifas adalah: Darah yang keluar dari vagina seorang wanita
disebabkan oleh melahirkan anak walaupun berupa keguguran.

Berdasarkan pengertian di atas dapat dismpulkan bahwanifas,
adalah: darah yang keluar setelah bayi dan placenta (ari-ari) keluar.
Jadi bilaadadarah yang bercampur lendir keluar dari vaginawanita
yang hamil sawaktu akan mdahirkan, itu bukan darah nifas, melainkan
hanya salah satu ggjala bahwa persainan akanterjadi, biasanyajarak
antarakelahiran bayi dan placenta (ari-ari) tidak lamahanya beberapa
menit sgja. Oleh karenaitu wanitatersebut wajib shaat. Memdihara
shalat ssbelumbayi lahir sangat penting dilakukan untuk mendekatkan

diri kepadaAllah dan sebagai obat penenang jiwayang sebaik-baiknya.

2. Masa Nifas

Lamanyamasa nifasberbeda pada setigp wanita, adayang sebentar,
adayang lama. Dengan kenyataan yang demikian, parsulamaberbeda
pendapat tentang masa keluarnyanifas. Ulamamazhab Syafi'i ber-
pendapat bahwa nifasumumnyaberlangsung selama40 hari dan mak-
sma 60 hari. Pendapat ini sgjalan dengan ulamamazhab Maliki yang
jugamengatakan bahwa paling lamanifas berlangsung selama 60 hari.
Sedangkan ulamamazhab Hanafi dan Hambal berpendapat bahwa
nifas hanyaberlangsung selama 40 hari. Apabilasetd ah masaitu darah
tetap keluar, makadarahitu bukan lagi darah nifas melainkan darah
istthadah (darah karenapenyakit).

Masa nifas yang berlangsung selama 40 hari itu didasarkan
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beberapa hadits Rasulullah s.a.w. Diantaranya adalah hadits yang
dirlwayatkan dari Ummu Salamah yang mengatakan:

"Bahwa wanita yang sedang nifas pada masa Rasulullah saw
harus duduk (tidak beribadah) selama 40 hari 40 malam (H.R.
Abu Dawud, At Tirmidzi, lbnu Majah dan Ahmad bin Hanbal).

3. Nifasdan Haid dalam Hukum Syariat | lam
Ddambebergpahd nifasdisamakan denganhaid. Kesamaan antara
keduanyadapat dilihat dalam hadits Nabi s.a.w. yang menyatakan:
"Nifasitu seperti haid" (H.R. Ad Darimi).
Beberapa hukum yang berlaku padahaid berlaku pula padanifas,
diantaranyaadalah sebagai berikut:
a) Adakewsjiban mandi bagi wanitayang telah sdlesai nifasdanhaid.
Hdl ini didasarkan padafirmanAlléh SWT dalamsurat Al Bagarah
ayat 222:

Ua.omﬂ j sl njj,,cu &3l w;f_fb}j_mv

Tt 1.; 1 s 2 - ¢*
Ay W s b Al uﬂ# &> u“)’;‘“
o Cnpidie sy s
Artinya: “Mereka bertanya kepadamu tentang haid. Kata-
kanlah: Haid itu adalah suatu kotoran. Oleh sebab itu, hendak-
lah kamu menjauhkan diri dari perempuan di waktu haid; dan
janganlah kamu mendekati mereka, sebelummereka suci. Apa-
bila mereka telah suci, maka campurilah mereka itu di tempat
yang diperintahkan Allah kepadamu. Sesungguhnya Allah

menyukai orang-orang yang bertaubat dan menyukai orang-
orang yang mensucikan diri” (Q.s. a-Bagarah: 222)
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b) Sdamamasanifasdanhaid, perempuan dilarang melakukan shalat.
Hadits yang menggambarkan hal tersebut adalah ketika Nabi
Muhammad SAW mengatakan kepada Fatimah binti Abi Hubaisy:
“Apabila haid telah datang, tinggal kanlah shalat, dan apabila
telah selesai, maka mandilah dan shalatlah” (HR. Bukhari,
Muslim, Abu Daud, at-Tirmidzi dan Nasa'i).

Di daambuku “al-Figh al-Idami wa Adillatuh” (Fikih Idam
dan Ddil-dalilnya), seorang ahli fikih dan ushul fikih dari Suriah,
Wahbah az-Zuhaili, mengatakan bahwaadatuj uh hal yang diha-
ramkan bagi perempuan nifas, yang berlaku pulabagi perem-
puan haid danjunub; Ketujuh ha tersebut adalah: (1) melakukan
shalat, (2) melakukan sujud tilawah, (3) menyentuh mushaf (al-
Qur’an), (4) memasuki magid, (5) melakukan thawaf, (6)
melakukan rikaf, (7) membaca a-Qur’ an. Akan tetapi, mazhab
Madliki membolehkan wanitayang nifas dan haid untuk membacaAl
Qur'an ddam hats gpabiladarah tidak keluar lagi dan belum mandi.
Hal ini berlaku pulabag wanitayang sedang dalam keadaan junub.

Bebergpa ulamamenambah bebergpa hal lain. Mazhab Hanafi
dan Mazhab Syafi'i mengatakan delapan hdl, yaitutujuh hal diatas
ditambah dengan haram berpuasa. Sedangkan mazhab Maliki
menambah larangan di atas dengan: Haramberpuasa, haram ditalak,
haram bersenggama di farg) sebelum berhenti keluarnya darah,
bersenggama padasdain farg sebelum berhenti keluarnyadarah,
dan bersanggamasatdah berhentinyakduar darahtetapi bdummandi.
Penjdasan dan dasar dari hal-hd yang haramdilakukan oleh wanita
yang nifas dan haid adalah sebagai berikut:

1) Larangan melakukan shala. Laranganini didasarkan atas hadits
Nabi saw yang diriwayatkan oleh Fatimah binti Abi Hubaisy
diatas. Ulamasepakat bahwa selama haid dan nifaskewgjiban
melakukan shalat menjadi gugur dan tidak perlu digadha. Hal
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ini didasarkan pada hadits yang diriwayatkandari Aisyah binti
AbuBakarr.a:
Artinya: “ Karena diperintahkan menggadha puasa tetapi
tidak diperintahkan untuk menggadha shalat” (H.R.
Bukhari, MudimAbu Daud, At Tirmidzi, Nasd i dan Ibnu Mgah)

2) Larangan melakukan puasa, dengan ketentuan puasa yang
ditinggakan karenahaid dan nifasharusdigadhadi hari lainnya.
Dasarnyaaddah haditsriwayat dari Aisyahr.a. di atas.

3) Larangan melakukan thawaf. Didasarkan pada hadits yang
disampaikan Rasulullah saw kepadaAisyahr.a:
“ Apabila engkau dalam keadaan haid, kerjakanlah hal-
hal yang dikerjakan oleh orang-orang haji lainnya, tetapi
engkau tidak boleh melakukan thawaf di Baitullah kecuali
setelah suci” (Bukhari dan Mudim)

4) Larangan membacaAl Qur’an. Larangan ini didasarkan pada
hadits Nabi saw.:
“Tidak diperbolehkan bagi wanita haid dan junub mem-
baca sesuatupun dari Al Qur’an” (H.R. At Tirmidzi, lbnu
MAII&h, dan Bahaqgi)

5) Larangan menyentuh atau membacamushaf Al Qur’ an. Didasar-
kan padafirmanAllah, yang artinya:
“Tidak boleh menyentuhnya kecuall hamba-hamba yang
disuclkan” (Al Wagi’ ah 79)
Bahkan, bagi ulama, seperti imam Malik, Hanafi dan Syafi’i,
menyentuh danmembawamushaf Al Qur’ antidak hanyadilarang
(haramhukumnya) bagi orang-orang yang dalamkeadaan haid
dan nifas, tetapi juga dilarang bagi orang-orang yang tidak
berwudhu.

6) Larangan memasuki magid, tinggd di dalamnyadan melakukan
Rikaf. Dasarnyaadalah hadits Nabi s.a.w. riwayat Abu Daud:
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“Tidak halal memasuki magid bagi wanita yang sedang
haid dan junub” .
Namun demikian, ulama berbeda pendapat dalam soal ini.
Mazhab Syafi’i dan Hambali membolehkan wanita haid dan
nifas lewat didalam magid selama mereka dapat menjaga
kotoran (tetesandarahnya). Pendgpat ini didasarkan pada hadits
yang diriwayat-kan Aisyahr.a yang menyatakan :
“ Rasulullah s.a.w. pemah memerintahkan aku untuk meng-
ambil khumrah (semacam sajadah)nya dari dalam magjid,
kemudian aku berkata: saya sedang haid. Nabi bersabda:
sesungguhnya haidmu tidak di tanganmu” (H.R. Muslim)
7) Larangan bersenggama. Laranganini didasarkan padafirman
Allah Q.S. Al Bagarah 222 diatas dan hadits Nabi s.a.w.:
“ Apa yang halal bagiku dari istriku, padahal dia dalam
keadaan haid” Nabi s.a.w menjawab: Yang halal bagimu
ialah apa yangterdapat di atassarungnya”’ (H.R.Abu Daud)
8) Laranganditalak (diceral): suami dilarang mendak igrinyayang
ddamkeadaan haid. Dasarnyaaddah firmanAllah Q.S. At Tdaq
ayat 1 dan haditsyang diriwayatkan olehjamal ah slain Bukhari,
yang menjelaskan bahwa lbnu Umar (Abdullahbin Umar bin
Khatab) pernah menalak istrinya dalam keadaan haid. Lalu
Umar bin Khatab, ayah Abdullah, menceritakan hal tersebut
kepada Rasulullah saw., kemudian Rasulullah saw bersabda:
“Quruhlah dia untuk merujuk istrinya, kemudian menal ak-
nya setelahistrinya bersih

4. Bersuci dari Nifas

Bila telah berhenti nifasnya, maka wanita bersangkutan wajib
bersuci, yaitu dengan mandi junub. Caramandi junubbagi wanitayang
telah berhenti nifasnya adalah sama dengan mandi janabat. Setelah
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mandi janabat, makaiawajib mengerjakan kewgjiban pokok ibadah,
yaitu shalat, puasa bila pada waktunya bertepatan dengan bulan
Ramadhan, atau menggantinyadengan fidyah kalau iatidak berpuasa
Ramadhan. Bagi wanitayang telah meiahirkan, kemudianiamenyusui
bayinya, makaiaboleh memilih antara puasa Ramadhan atau tidak
berpuasa, tetapi membayar fidyah sgja, yaltu memberi makan setiap
hari seorang miskin.

Caramandi junub bagi wanitayang telah sdesa nifas adalah sepertl
tersebut dalam haditsberikut :

Dari Aisyah, “ Adalah Rasulullah s.a.w. bila mandi janabat
dimulai dengan mencuci kedua tangannya, kemudian menuang-
kan air dengan tangan kanan ke tangan kirinya, kemudian
membasuh kemaluannya, kemudian berwudhu (seperti wudhu
ketika akan shalat). Kemudian mengambl | air dan menggosokkan
Jari-jari tangannya ke pangkal rambut kepadanya sampai terasa
membasahi kulit rambutnya, lalu air tersebut disapukan tiga kali
keataskepalanya, lalu menyiramkan air ke seluruh badannya,
kemudian mencuci kedua kakinya” (H.R. Bukhari Muslim)

Bagi wanitayang rambutnya lebat atau diikat menjadi beberapa
bagian, makaikatannyatidak perlu dilepasclan cukup mengguyurkan
air keataskepalanyatigakali. Dasarnyaadaah haditsberikut:

“Dari Ummu Salamah, ujarnya, saya berkata “ wahai Ra-
sulullah, saya adalah seorang perempuan yang rambut kepalanya
lebat. Apakah untuk mandi janabat saya hares melepasikatannya
(menguraikannya). Dalam riwayatnya disebutkan: “ Mandi sesu-
dah haid” Sabdanya, “ Tidak, engkau cukup menyiramkan air
keatasnya tigakali sraman” (H.R. Mudim)

Ringkasnya, wanitayang selesai nifaswgjib bersuci dengan cara:
1) Mencuci keduatangantigakali; kemudian
2) Membasuh kemaluan; dilanjutkan
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3) Berwudhu; lalu dengantidak membasuh keduakaki

4) Menuangkanair tigakali ke atas kepalasambil menggosok rambut
kepaahinggaterasaair ke kulitnya; dilanjutkan

5) Menyiramkan air ke seluruh badan; berakhir

6) Mencuci kedua kaki pada waktu mandi janabat sebagaimana
ketentuan pokok tersebut diatas dianjurkan untuk menggunakan
sabun, sampo atau bahan pembersih lainnya. Setelah bersuci dari
nifas, makahal-hal yang dilarang padamasanifas menjadi gugur
atau bebasdari larangan tersebut.

5. Mengis Waktu Saat Nifas
Mengingat ketentuansyari’ & |dambagi seorang wanitayang daam

keadaan nifasdalam jangkawaktu yang cukup panjang, menimbulkan

pertanyaan: Apayang boleh sayalakukan untuk mendekatkan diri

kepadaAllah? K egiatan apa yang dapat sayalakukan?
Untuk menjawab pertanyaan seperti itu, maka hendaknya ibu

mengis waktunyadengan kegiatan yang bermanfaat, diantaranya:

1) Tidak tidur berlebih-lebihan

2) Menyebut AsmaAllah sebanyak mungkin

3) Basahilahlidahdengan zikrullah

4) Dengarkanlah tilawatil Qur’an yang dibaca oleh muhrim Anda
sendiri atau dari kaset.

5) Bacalah buku-buku dan mgalah | lam untuk menambah penge-
tahuan dan wawasan anda.

6) Jikamemungkinkan lakukanlah kunjungan silaturrahim kepada
keluargadan tetanggaterdekat dan muhrim

7) Berikanlah pengarahan kepada wanita-wanita Muslimah yang
terdekat dan belummenikah untuk tidak banyak menolak lamaran
orang-orang yang memiliki dien yang baik. Dan berikanlah gam-
baran kepadamereka akan keutamaan peranibu bagi keluarganya
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dimataAllah dan Rasul-Nya.
8) Lakukanlah pekerjaan rumahtangga sebagaimanabiasadengan
melihat sgauh manakondis kesehatanAnda

F.MENYUSUI BAYI

1. Tuntunan M enyusui dalam al-Qur’an

Menyusui bayi adalah wasiat Allah kepada setigp ibu yang mela-
hirkan. Air Susulbu (AS) merupakan amanahAllah untuk disampaikan
kepadayang berhak menerimanya, yaitu setiap bayi yang dilahirkan
oleh seorang ibu dari rahimnya. Denganwasiat danamanah yang demi-
kian itu, maka setiap ibu berkewajiban menyusui bayinya sampal
mencapal usaduatahun. Ketentuan ini sudah sangat jelasdantegas
disampaikan Allah dalamfirman-Nya sebagai berikut:

ed x b T cafds £ Fe g AP L N A )
oty A 35l e 1elo Tl & 0131 pad e oy (ppadyf Sy Il
S LS R I S A RO PRE I g %28 AP
codlyy ol 35 Ny oy 5y S5 Y Laly V) SR Gl sy
Ol Lagle b 98 13239 G ol 0 Lab 5513 G105 o 3l e
f2 s ;,;‘-i L oo g ,,5‘, g A L A . 22 g,,_: £
gty Syl aak G il 1 e e Y6 50 ol ol 255
. ;q';/ﬁ’ﬂg\? il

(B sk G AT alely
Artinya: “Paraibu hendaklah menyusukan anak-anaknya selama
dua tahun penuh, Yaitu bagi yang ingin menyempurnakan penyu-
suan. dan kewajiban ayah memberi makan dan pakaian kepada
paraibudengan cara ma’ ruf. seseorang tidak dibebani melainkan

menurut kadar kesanggupannya. janganlah seorang ibu mende-
rita kesengsaraan karena anaknya dan seorang ayah karena
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anaknya, dan waris pun berkewajiban demikian. apabila kedua-
nya ingin menyapih (sebelum dua tahun) dengan kerelaan kedua-
nya dan permusyawar atan, maka tidak ada dosa atas keduanya.
dan jika kamu ingin anakmu disusukan oleh orang lain, maka
tidak ada dosa bagimu apabila kamu memberikan pembayaran
menurut yang patut. bertakwalah kamu kepada Allah dan
ketahuilah bahwa Allah Maha melihat apa yang kamu kerjakan”
(Q.s d-Bagarah: 233)
Dari ayat tersebut di atas, dapat kitatarik pelgjaran bahwa:

1) Keduaorang tuadiwajibkan memeliharaanaknya, ibu berkewa-
jiban menyusuinyasampal umur duatahun, sedangkan bapaknya
berkewajiban memberi nafkah.

2) Keduaorang tuadilarang melakukan ha-hal yang dapat menye-
babkan salah seorang di antaranyamendapat kemudharatan, seperti
ibu tidak mau menyusui anaknya atau memintanafkah terlalu besar
kepada suami. Atau, karenauntuk memeliharakecantikanistrinya
dan demi kesenangan semata sang suami melarang istrinyamenyu-
sukan anaknya, padahd istri bersediamenyusui anaknya.

3) Diperbolehkan menyapih (menghentikan penyusuan) sebelumdua
tahun, apabilaada kesepakatan di antarakeduaorang tua.

4) Apabilaibunyaberhalangan memberikanASI, mungkin dikarena-
kan sakit, atau dasan kesehatan, makadianjurkan baginyamengam:-
bil ibu susuan dengan imbalan yang patut. Tentu sgjadipilihdari ibu
susu yang sehat dan baik akhlaknya. Hal ini demi kemaslahatan
anak dan ibu sendiri. Adapun akibat hukumyang ditimbulkan oleh
masalah menyusukan anak kepada perempuan lain dapat dibaca
padabagian akhir babini.

2. Hikmah dan K eutamaan M enyusui
M enyusui merupakan sunnatullah atau carayang damiah untuk
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memberikan kebutuhan makanan kepada bayi baru lahir. AS| addah
yang terbaik bagi bayi baru lahir. Menyusui bayi mengandung hikmah
dan keutamaan, baik bagi ibu maupun bagi bayinya.

Untuk I bu:

Air Susu Ibu (ASI) dapat disusukan kepada bayi setiap saat dan
tanpamembutuhkan persiapan apapun.

Menyusui bayi membantu pengecilan rahim kembali ke ukuran
normal.

Menyusui dapat menguatkan rahimibu setelah bersalin, sehingga
hal itu dapat mengembdikan keadaannya seperti sebelum kehamilan
dan mengurangi pendarahan sesudah melahirkan.

Menyusui bayi memperlambat datangnya haid lagi sesudah mela
hirkan. Hal ini berarti bahwa menyusui dapat mencegah terjadinya
kehamilan. Dengan demikian pemberianASl jugamengandung arti
mengatur jarak kehamilan.

= Menyusui bayi mempercepat mengembalikan bentuk tubuh ibu.
= Menyusui bayi merupakan peristiwa dan pengalaman yang indah

dan sangat didambakan oleh paraibu.

Untuk Bayi:

Air Susu lbu (ASl) mengandung semuazat nutris yang dibutuhkan
bagi pertumbuhan dan perkembangan bayi yang normal.
Kompods ASl dgpat berubah-ubah sesual dengan kebutuhan bayi.
Mula-mula, setelah persalinan akan dihasilkan kolostrum, yaitu
cairan berwarnakuning jernih yang kayaakan protein. Kemudian
setelah beberapaminggu, cairan tersebut akan berubah menjadi
susu biasa.

ASI mengandung zat kekebalan tubuh (antibodi) yang akan
melindungi bayi dari berbagai infeks.

= AS| mudahdicernaoleh bayi.
m AS| sdalutersediadaam suhu, tempat dan kapan sgja.

88



Buku Pendamping Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah

= Menyusui bayi adalah penting sekdi untuk membangunikatan batin
antaraibu dan anak. Tidak ada caralain yang bisa memberikan
kehangatan dan rasa aman ibu kepada bayi selain di waktu
menghisap ASI. Denganterdengarnyadetak jantung yang sudah
lamadikendi (sgak di ddam kandungan), makaikatan betinantara
ibu dan anak menjadi lebih kuat lagi. Subhanallah!

3. Menjaga Gizi Selama M enyusui

Setiap suami dimanaistrinya sedang menyusui anaknya, berke-
wajiban untuk memenuhi kebutuhan makanan bergizi bagi keperluan
istri dan anaknya. Kewagjiban tersebut amat jelas diterangkan Allah
SWT daamfirman-Nyasebagai berikut:
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Artinya: “Paraibu hendaklah menyusukan anak-anaknya sdama
dua tahun penuh, yaitu bagi yang ingin menyempurnakan
penyusuan. Dan kewajiban ayah memberi makan dan pakaian
kepada paraibudengan carayang ma’ruf” (Q.s. al-Bagarah: 233)

Memberi makan dengan carayang ma’ ruf dalam ayat tersebut
mengandung arti “makanan bergizi seimbang” dan halal. Mengapa
demikian?

Jawabannya adalah sebagai berikut:

Wanitayang menyusui hendaknya setigp hari memperoleh makanan
bergizi seimbang, sehinggaproduks susu ibu baik. Padawanitayang
kekurangan gizi atau yang tidak mendapat gizi yang diperlukan selama
masa menyusui, zat-zat gizi dari tubuh wanitatersebut akan habis
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menjadl bahan susu yang dihisap bayi.

Hal ini menyebabkan kurangnya susu yang diperoleh dan tidak
dapat berlangsung lama.

Dayatahantubuh wanitatersebut punmenurun, sehinggaakhirnya
keseatannya akan terganggu. Agar bayi dapat berkembang secara
optimal, sebelum clan sesuclahiadilahirkan, hendaknyalbu selau
mendapat makanan yang bergizi baik semenjak hamil hinggaselesal
Menyusui.

Pada akhir masa kehamilan dan mass menyusui jumlah makanan
diperlukan hampir sama. Bedanya adalah pada waktu menyusui
konsums makan berproteintinggi dan cairan yang diminum sebaiknya
ditambah. Jkaandatidak menyukai telur, anda dapat menggantinya
dengan makanan lain yang jugamengandung protein. Misanya, tahu
dantempe atau satu ons daging, keju, atau dua sendok makan selai
kacang. Bilaandaaergi terhadap susu, usahakan pula penggantinya.
Sayuran seperti daun katuk, bayam dan kangkung dapat membantu
meningkatkan produks susu. Selain itu tambahan vitamin B juga
membantu mempergiat produks susu.

4. Bagaimanacaranyaagar air susu ibu cukup banyak?

Rangsangan paling utamauntuk menghasilkan susu adalahisgpan
bayi. Semakin teratur lama bayi mengisap, makabanyak susuyang
dihasilkan. Sebaliknya, waktu menghisap yang sebentar dan jarang
menyebabkan makin sedikit susu yang dihasilkan.

Membiarkan bayi menyusu setiap kali menangis --pada bulan
pertama tanpa menghiraukan jadwal ataupun jam, memastikan
produks susu yang meningkat. Dengan caraini andapun yakin bahwa
bayi mendapat cukup susu.

Seandainyadokter dan andasendiri menganggap bahwabayi tidak
cukup mendapat susu, apayang sebaiknyadilakukan? Janganlah anda
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cepat-cepat berdih ke susu botol, terlebih dahulu lakukanlah langkah-
langkah sebagai berikut :

Susuilah bayi andalebih sering lagi, karenaini merupakan cara
terbaik untuk merangsang payudaraagar mempoduks lebih barnyak
ar susu

Sesudah andamenyusukan bayi, pompaah air susu sampai habis.
Hal ini merupakan suatu upayauntuk merangsang agar payudara
memproduks lebihbanyak lagi

Telitilah tugas anda, apakah anda bekerjaterldu keras. Ingatlah
andaperlu banyak igtirahat, terutamapadaminggu-minggu pertama.
dang hari perlutidur sebentar

Tdlitilah daftar makanan anda, apakah cukup bergizi? gpakah anda
tidak kekurangan cairan?ddamhd ini dianjurkan untuk lebih banyak
minum

Jangan cepat-cepat berpaing ke susu botol, kecuali bilabayi anda
terlalu kecil sehinggadokter menganjurkan untuk menambah susu
Setigp kali selesa menyusu

Beridirahatlah sgenak sebelum andamenyusu agar AS| bertambah
banyak lakukanlah langkah-langkah berikut :

Makanlah makanan selingan seperti bubur kacang hijau yang
banyak mengandung gizi sebelum andamenyusui

Minumlah segelasair, susu atau sari buah sebelumatau padawaktu
andamenyusui

Berbaringlah sdamabeberapa menit sebedumandamulai menyusui
Rilihlah ruangan sepi untuk menyusui bayi.

Mandilah dengan air hangat sebelum andamula menyusui s kecil
Pada waktu anda menyusui duduklah di kurs berlengan yang
empuk

Rentangkan tangan, tariklah nafas dalam-dalam sebanyak 20 kali
sebelum menyusui
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» Sebenarnyafaktor yang paing efektif untuk dapat menambah susu
ibu adaah keperca-yaanterhadap diri sendiri.

5. CaraMenyusui yang Baik
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“Dan Kami perintahkan kepada manusia [ berbuat baik] kepada
dua orang ibu-bapaknya; ibunya telah mengandungnya dalam
keadaan |emah yang bertambah-tambah, dan menyapihnya dalam
dua tahun. bersyukurlah kepada-Ku dan kepada dua orang ibu-
bapakmu, hanya kepada-Kulah kembalimu” (Q.s. Lugman: 14)
Atasdasar firmanAllah tersebut maka setiap kali akan menyusui
bayi pastikan Ibu memulainya dengan membaca: Bismillahir-
rahmaanir-rahiim, kemudian dilanjutkan dengan membaca do’a

sebelum menyusui. Kitamengetahui bahwabayi tidak bisaberdo’ a,

oleh karenaituyang berdo’ aketikaakan menyusui bayi adalah ibunya.

Do’ asebelum menyusui dapat dibacado’ auntuk makan dan minum,

yaitu : “ YaAllah, berilah barakah pads apa yang Engkau berikan

kepada kami dan peliharalahkami dari sksa api neraka”
Sdlanjutnyaikutilah kiat caramenyusui yang baik berikut ini :

1. Kenakan pakaian dan BH yang bisa dibuka dibagian depan
sehinggaAndatidak perlu membuka pakaian secarakesaluruhan
untuk menyusui.

2. Cuci tangan dengan sabun sebelummemulai.

3. Dekap bayi dan dekatkan ke payudara, sandarkan kepala bayi
padslipat lengananda Sentuhkan putting susu padspipi bayi. Bayi
akan scaraotomatis memaingkan mukamencari ke arah payudara
anda
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4. Renggangkan puting susu dengan menggunakan jari telunjuk clan
jari tengah, kemudian bawake arah mulut bayi. Pastikan bahwa
puting susu dan areola seluruhnyamasuk mulut bayi.

5. Jangan mencubit pipi bayi atau mendorong bayi ke arah payudara,
bayi mungkin malah akan menolak samasekali.

6. Dengan menggunakan jari-jari anda, tekan ke bawah bagian payu-
darayang paling dekat dengan hidung bayi sehingga bayi bisa
bernafas dengan lancar.

7. Susuilah bayi dari kedua payudara secarabergantian pada setiap
waktu menyusu untuk menghindari keperihan padaputing susu,
pada permulaan ada baiknya bayi disusui dalam waktu yang
pendek-pendek. Setelah terbiasa, lamamenyusui setiap kalinya
bisa ditambah secara perlahan-lahan.

8. Setelah bayi selesai menyusu, bantulah melepaskan puting susu
dengan menahan secara hati-hati payudaraanda. | ni menyebabkan
udaramasuk kedalam mulut dan menghentikan menghisap. Anda
perlu me-masukkan jari andake daam sudut mulut bayi; sandarkan
kepala bayi pada pundak anda atau dudukkan dipangkuan dan
perlahan-lahan diusap-usap punggungnya Hal ini akan membantu
bayi bersendawadan mengeluarkan udarayang mungkintertelan.

9. Bacalah do’asdesai menyusu : “ Segalapuiji bagi Allah, Tuhan
yang telah memberiku makanan ini dan memberikurizki tanpa
daya dan kekuatan sendiri” (H.R. Tirmidz)

10.Berghkan puting susu dan areolaBertabiarkankering sendiri. Bila
perlu, oled puting susu dengankrimlanolin untuk mempertahankan
kekenyalan dan mencegah lecet-lecet.

11.Padakesempatan berikutnya, mulailah menyusui dari payudarayang
sebelumnyater-akhir dihisap oleh bayi

12.Sampai bayi umur 4 bulan, pemberian ASl yang baik sudah cukup
untuk memenuhi kebutuhan pertumbuhan dan perkembangan bayi.
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13.Berikanlah ASl sesering mungkin sesual permintaan bayi.

14.Jangan memberikan makanan tambahan apapun sampal bayi
berumur lebihdari 4 bulan.

15.Berikanlah ASl sampai anak umur 2 tahun.

16.Timbang berat badan bayi sebulan sekali untuk meyakinkan
pertumbuhannyabaik.

Bayi yang mendapat ASl sepenuhnyaakan mengeluarkan kotoran

kuning lunak. Ini benar-benar tanda bahwa bayi anda sehat dan

normal.

17.Sdlesal menyusui sebaiknyaibu minum segelascairan (air putih,
susu, jus buah-buahan), karenaakan merasahaus.

18.Kdau adawaktu, pads minggu-minggu pertamasesudah meahirkan
sebaknyaibu berbaring sgjenak (5-10 menit) sebelumdan sesudah
menyusui adapun tehnik menyusui bayi, setiap ibu mempunyal
kebiasaan caramenyusui dengan posis yang berbeda-beda seperi
berikut ini:

a Berbaring miring dengan bayi dalam dekapan tangan.

b. Duduk pada kurs yang rendah dengan kaki berpijak pada
tempat kaki dan bayi bersandar pada lengan anda (cara ini
memerlukan kurs dengan sandaran punggung dan lengan).

¢. Duduk ditepi tempat tidur dengan bayi bersandar padalengan
anda dan punggung ibu bersandar padatumpukan bantal.

d. Danlainnya.

6. Menyapih Bayi

Berhentinya penyusuan bagi bayi dissbut menyapih, yaitu menghen-
tikan pembedan air susu ibu kepada bayi. Menyapih bayi dilakukan
setelah ibu sempurnamenysus bayinyaselamaduatahun, sebagamana
firmanAlldh:
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Artinya: “Paraibu hendaklah menyusukan anak-anaknya selama
dua tahun penuh, yaitu bagi yang ingin menyempurnakan penyu-
suan” (Q.s. al-Bagarah: 233)

Akantetapi berdasarkan musyawarah antaraayah danibu dinilai
lebih besar manfaatnyamenyusul diperpendek sehinggamenjadi kurang
dari dua tahun, maka penyapihan bayi boleh dilakukan dan tidak
berdosa. Misalnyaibu sering sakit sehinggadikhawatirkan berakibat
kurang baik terhadap bayinya. Firman Allah:
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Artinya: “ Apabila keduanya ingin menyapih (sebelumdua tahun)
dengan kerelaan keduanya dan permusyawaratan, maka tidak
ada dosa atas keduanya” (Q.s. a-Bagarah: 233)

M emasuki masa penyapihan bayi, makaibu hendaklah memper-
hatikan dengan seksama petunjuk-petunjuk berikut ini.

Menyapih bayi ke makanan padat
Susu bisamencukupi kebutuhan makanan bayi sampai umur 4-6
bulan pertama, tetapi setelahitu bayi perlu mendapat tambahan ma-
kanan padat. Melatih bayi untuk menerima makanan tambahan
sebaknyadimulai sgiak umur sekitar 4 bulan. Biasanyadimulai dengan
memberikan jus buah-buahan dan makanan lumat yang halus dan
lembut. Bubur tepung beras merah bisadiberikan dan bisaditambah
dengan bermacam-macam bahan seperti berikut:
« |kankering yang telah dibakar dan digiling sampai menjadi tepung
» Sayuran matang yang telah dilumatkan dan disaring
» Bagiankuning dad telur rebusdan gpabilatidak menimbulkandergi,
bisadiberikantelur setengah matang
» Pedahan-lahan ditambah dengan daging cincang/ daging giling,
misalnya daging ayam ataupun daging sapi dan sebagainya
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Buah-buahan yang lunak dan lembut, seperti pepayaatau pisang
bisa diberikan dengan cars mengerik dengan sendok menjadi bubur
halus dan diberikanlangsung kepadabayi. Setelah

bayi berumur 1 tahun, gigi geligi bayi telah cukup untuk mengunyah
potongan-potongan kecil daging, ikan sayur dan buah. Bisadiberikan
pulabubur Rental ataupun sedikit nas.

Beberapa petunjuk penyapihan:

» Perkenakanlah setigp kali hanya 1 jenis makanan baru dan berilah
waktu sampai beberapa hari untuk mengenalkan jenis makanan
yanglan

» Mulailah dengan mengis seperempat sampai setengah sendok teh
pada ujung sendok. Biarkan bayi menghisap makanan tersebut.
Tambahkan jumlah makanan secara perlahan-lahan

» Berikan makanan yang baru sebelum saat minum susu, sewaktu
bayi masih lapar Jangan memaksa bayi makan apabilabayi tidak
mau coba lagi beberapa hari kemudian

o Setelah umur bayi bertambah, biasakan bayi untuk memegang
sendok dan makan sendiri

 Bilabayi mengalami mencret ataupun timbul gatal-gatal di kulit,
segera hentikan pemberian jenis makanan yang baru tersebut dan
mintalah nasehat dokter

Dengan demikian diharapkan perhatian bayi berpindah dart AS|
kepada makanan yang diberikan kepadanya. Apabila perhatian bayi
mashtetaptertarik padaASl, makaoleskanlah padaputing susuibu
cairan yang terasa pahit. Cara-caralainnyadapat dilakukan selama
memper hatikan kaidah-kaidah kebershan dan kesehatan sertatidak
menyalahi ketentuan agama. Perlu diketahui bahwaldam samasekdi
tidak mengena adanya upacara apapun yang berkaitan dengan
penyapihan bayi

96



Buku Pendamping Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah

7. Pertalian Ibu Susu dengan Anak Susu dalam Hukum Islam

Radaah (Ar: ar-rada’ ah = menyusu, baik pada manusiamaupun
pada binatang). Istilah radaah dalam fikih Ilam dibahas dalam
persoalan hak-hak anak yang baru lahir dan hanyaterkait dengan
penyusuan anak manusia, ssdangkan penggunaan konsep radash untuk
hewan tidak dijumpai dalamfikih.

Definis Radaah: Ulama fikih mendefinisikan radaah dengan
“Masuknyaair susu manusakedaam perut seorang anak yang umumya
tidak lebih dari dua tahun”. Artinya, anak-anak yang dikatakan
menyusu adalah anak yang belum mencapal umur duatahun. Sampa
usiaduatahun, perkembangan biologisanak sangat ditentukan oleh
kadar susu yang diterimanya. Dengan demikian, susuan anak kecil
padausiadini sangat berpengaruh dalam perkembangan fisk mereka.

Persoalan penyusuan dalam fikih Idam mempunyai dampak
terhadap sah atau tidaknya seorang laki-laki kawin dengan seorang
wanita. Apabila seorang laki-laki ketika kecilnyamenyusu kepada
seorang perempuan (bukanibu atau orang yang haramdikawin), maka
iadiharamkan kawin dengan ibu tempat iamenyusu tersebut, serta
sdluruh perempuan yang mempunyal nasab dengan ibu susuanitu, balk
secaravertikal maupun horisonta. Alasannya, firmanAllah ddam surat
AnNisaayat 23:
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“ Diharamkan atas kamu (mengawini) ibu-ibumu ; anak-anakmu
yang perempuan; saudara-saudaramu yang perempuan, saudara-
saudar a bapakmu yang perempuan; saudara-saudara ibumu yang
perempuan; anak-anak perempuan dari saudara-saudaramu yang
laki-laki; anak-anak perempuan dari saudara-saudaramu yang
perempuan; ibu-ibumu yang menyusui kamu; saudara perempuan
sepersusuan” .

Sekalipun ayat di atas hanya menyebutkan perempuan yang
diharamkan karena susuan itu adalah ibu dan saudara-saudara
perempuan sepersusuan, ulamafikih menyatakan bahwayang diha-
ramkan itu tidak terbatas padaibu dan saudara perempuan seper-
susuan. Dalamhd ibu susuan dan perempuan sepersusuan ini, berlaku
hukum sebagaimana halnya ibu dan saudara perempuan kandung.
Dipihak ibu kandung, yang termasuk haramdikawini oleh seorang
laki-laki adalah nenek ke atas, ke bawah anak perempuan dan sete-
rusnya, dan kesamping saudara perempuan. Demikian pula halnya
dengan perempuan yang mempunyai hubungan darah dengan ibu
susuan dan saudara sepersusuan.

Pemberlakuan keharaman hukum mengawini perempuan-
perempuan dari pihak ibu susuan dan perempuan-perempuan dari
pihak ibu susuan dan perempuan sepersusuan diatas, didasarkan
kepadateori kias(andogi), Ddam sebuah haditsdiriwayatkan Bukhari
dan Mudlim bahwa Rasulullah saw dimintauntuk mengawini anak
Hamzah, kemudian beliau bersabda:

“Sesungguhnya ia tidak halal bagiku, karena ia adalah anak
saudara sesusuku, dan apa-apa yang diharamkan karena nasab
(keturunan) diharamkan juga karena susuan:.

“ Rukun Radaah: Ulamafikih menetapkan bahwarukun radaah
tersebut adatiga, yaitu anak yang menyusu, wanitayang menyusukan,
dan kadar air susu. Ulamafikih membahas masing-masing rukun ini

98



Buku Pendamping Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah

Secaraterperingi.

1) Anak yang M enyusu.
Seorang anak yang berhak menyusu itu, menurut kesepakatan
ulamafikih, adalah anak yang berumur duatahun ke bawah, karena
dalamusiainilah susuibu sangat mempengaruhi pertumbuhan anak.
AlasannyaaddahfirmanAllah:

gt Ea B Fal dea oo L gL F L e
LIR30 ol € il Jaadyl Gasn &5l
Artinya: “Para ibu hendaklah menyusukan anak-anaknya
selama dua tahun penuh, yaitu bagi yang ingin menyempur-
nakan penyusuan” (Q.s. al-Bagarah: 233)

Rasulullah SAW bersabda: “Tidak ada penyusuan kecuali
dalam batas umur dua tahun” (HR. ad-Daruqutni dari |bnu
Abbas). Dalam riwayat lain, dari Ibnu Abbas, dikatakan:
“Sesungguhnya susuan itu hanya untuk anak yang makanan-
nya adalah susu”.

Paraulamafikih jugatidak menutup kemungkinan bahwaanak
kecil yang berumur di atas duatahun masih menyusu, baik pada
ibunya sendiri maupun perempuan lain. Jkaanak di atasusadua
tahun masih menyusu kepada orang lain, makatimbul perbedaan
pendapat: apakah susuan tersebut telah menyebabkannya haram
menikah dengan ibu susuannya? Menurut jumhur ulama, anak yang
berumur di atas duatahun apabila masih menyusu, makasusuitu
tidak berpengaruhlagi terhadap pertumbuhan tulang dan dagingnya
Oleh sebabitu, susuan semacamiini tidak menyebabkannyaharam
menikah dengan perempuan tempatnyamenyusu. FirmanAllah
pada Q.s. al-Bagarah ayat 233 di atas mengandung pernyataan
bahwa kesempurnaan susuan adalah dalam batasusaduatahun.

Kemudian ddam sebuah riwayat dari ibnuMas ud, “Rasulullah
SAW bersabda: bahwa susuan yang mengharamkan nikah
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antara anak yang disusui dan perempuan yang menyusui
adalah susuan yang dapat menguatkan tulang dan menum-
buhkan daging” (HR. Abu Daud).

Berbeda dengan pendapat jumhur ulamadiatas, ulamaMazhab
az Zahiri berpendapat bahwaanak yang sudah berusadiatasdua
tahun, apabilamasih menyusu kepada seorang wanita, makaanak
itu haram menikah dengan wanita tersebut. Alasannya adalah
kemutlakan firmanAllahddam surat An Nisa23, yang menyatakan
bahwa diantarawanitayang haram dinikah adalah wanita-wanita
(ibu-ibu) tempat menyusu. Menurut mereka, ayat ini tidak mem-
bedakan usia anak yang menyusui itu. Oleh sebab itu baik usa
anak dibawah duatahun maupun diatas duatahun, maka susuan
itu membuat anak yang bersangkutan haram kawin dengan wanita
tempat ismenyusu.

2) Wanitayang M enyusukan.
Wanitatempat anak menyusu tersebut ada duamacam, yaitu ibu
kandung dan wanitalain mengupahkan penyusuan anak kepada
wanitalain, gpabilaseorang ibu enggan menyusui anaknyakarena
alasan-alasan tertentu, makaayah harus mencarikan wanitalain
untuk menyusui anaknya dengan memberi imbalan yang wajar.
Hanyasgja, menurut jumhur ulama, penyusuanitu harusdilakukan
di tempat ibunya, karenaibu masih berkewajiban mengasuh anak
tersebut. Sekalipun iaenggan menyusui anaknya, tetapi karena
kewajibannya untuk mengasuh anak tidak bisalepas begitu sgja.
Apabila ayah tidak mau mengupah orang lain untuk menyusui
anaknya, makamenurut jumhur ulama, ibu berhak mencarikanorang
yang bisamenyusui anak tersebut dan berhak pulamenuntut uang
pembayaran dari suaminyauntuk wanitayang menyusui.

(3) Kadar Air Susu.
Daammenentukan kadar susuan yang bisamengharamkan nikah
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antara anak yang disusui dan wanita yang menyusui berikut
keturunannya, ulamafikih berbeda pendapat.

Pertama, menurut Daud az Zahiri (tokoh fikinMazhab az Zahiri)
kadar susuan yang meng-haramkan nikahitu minimal tigakali isap,
danjikakurang dad itu, makatidak haram bagi laki-laki menikahi
perempuan tempat iamenyusu. Alasannya, sabda Rasulullah saw
yang menyatakan bahwa: Satu dan dua kali isap tidak meng-
haramkan (perkawinan) (H.R. Ahmad binHanbal, Muslim, An
Nasa'i, a Tirmidzi danibnuMgah dari Aisyah binti Abu Bakar).
Hadits senadajugadatang melaui jalur Abdullah bin Zubair, dari
Ummu Fadl). Menurut Daud az-zahiri, hukum susuan yang diten-
tukan secaraumumoleh ayat Al Qur’ andiatas, dibatas oleh hadits
ini. Dengan demikian, ibu susuan dan suluruh wanitayang mem-
punyai hubungan darah dengannya, haram dikawini apabilasusuan
itu mencapal kadar tigakali susuan atau tigakali isap keatas.

Kedua, menurut ulamamazhab Syafi’ i dan mazhab Hanbali,
kadar susuan yang mengharamkan nikah adalah limakali susuan
atau lebih, dan dilakukan secaraterpisah. Alasan mereka adaah
sebuah riwayat dari Aisyah binti Abu Bakar yang menyatakan: (ayat
Al Qur’an pernah turun dalam mengharamkan wanita tempat
menyusu itu jikasusuanitu (mencapal) sepuluhkali susuan, kemu-
dian hukumitu dinasakhkan (dibatalkan) menjadi limakali susuan
itu tetap berlaku)) (H.R. Mudim, Abu Daud danAnNasa'i). Ddam
hadits lain dari Aisyah dikatakan: Susuilah ia (anak kecil)
sebanyak lima kali susuan, maka ia akan menjadi anak karena
susuan) (H.R. Malik dan Ahmad bin hanbal).

Ketiga, menurut mazhab Hanafi dan mazhab Maliki, kadar
susuan yang mengharamkan seorang lelaki menikahi wanitatempat
iamenyusu itu tidak ada batasan yang tegas, sesua dengan keu-
muman pengertian ayat 23 surahAn-Nisa' (4) di atas. Menurut
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mereka, yang penting adalah air susu yang diisap itu sampai ke
perut anak, sehingga memberikan energi dalam pertumbuhan anak.

Alasan mereka, sdainsurahan-Nisal (4) ayat 23, addah sebuah
riwayat dari Ugbahbin Haritsyang menyatakan: “ aku pernah kawin
dengan Ummu Yahyabinti Ihab, lalu datang seorang budak perem-
puan hitam serayaberkata:  Aku pernah menyusui kamu berdua.
‘kasusini saya ceritakan pada Nabi, lalu Nabi saw bersabda:
‘bagaimanalagi? ceraikania’” (HR. Al- Bukhari dan Mudlim).
Dalam haditsini Rasulullah s.a.w. tidak mempertanyakan berapa
kali perempuan hitamitu menyusui Ugbah dan Ummu Yahya. Kdau
memang kadar susuan menjadi ukuran haramnyanikah, tentu Nabi
saw akan bertanyalebih lanjut, sehinggajeaskadar air susu dimak-
sud, karenasesual dengan kaidah ushul fikih”.

Meninggalkan penelitian/pemeriksaan dalam hal-hal yang
mengandung banyak kemungkinan merupakan suatu penjelasan,
Artinya ketika Rasulullah saw tidak mempertanyakan berapakali
susuan yang dilakukan budak wanitaitu terhadap ummu Yahya
binti Ihab dan Ugbah bin Harits, makaini berarti tidak perlu ada
penjelasan kadar susuan lagi, karena sikap Rasulullah SAW itu
telah menunjukkan penjelasan secara otomatis. Oleh sebab itu,
menurut ulama mazhab Hanafi dan mazhab Maliki, tidak perlu
batasan tertentu tentang susuan yang mengharamkan nikah.

Adapun hadits-hadits yang mencantumkan kadar susuantiga
atau limakali, menurut mereka, tidak dapat dijadikan landasan
hukum, tidak sgjakarenaterdapat perbedaan pendapat mengenai
bilangan susuan ddam masing-masing hadits (haditsM usdarib) itu,
tetapi jugs karenabilangan itu tidak di jumpai ddamAl-Qur’ an.

Syarat-syarat susuan yang mengharamkan nikah
Ulamafigih mensyaratkan susuan yang mengharamkan itu sebagai
berikut:
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1. Air susuituberasal dari susu wanitatertentu (jelasidentitasnya),
baik telah atau sedang bersuami.

2. Air susuitu masuk kerongkongan anak, baik melaui isgpan langsung
pada puting payudarawanitaitu maupun melalui dat penampung
susy, seperti gelas, botol, dan lain-lain.

3. Penyusuanitu dilakukan melaui mulut atau hidung anak (infus) yang
disusui. Ulamamazhab Hanafi, mazhab Syafi’i, mazhab Hanbali.
Mengatakan apabilasusuitu dialirkan melalui dat injeksi, bukan
melaui mulut atau hidung mekatidak mengharamkan nikah antara
wanita pemilik susu dan atau keturunannya. Sedangkan menurut
ulamamazhab Mdiki dengan carainipun tetap haram.

4. Menurut ulamamazhab Hanefi dan mazhab Mdliki ar susuitu harus
murni, tidak bercampur dengan yang lainnya. Apabilasusu itu ber-
campur dengan cairan lainnya, makamenurut mereka, diteliti mans
yang lebih dominan. Apabilayang dominan adalah susu, karena
alasan-alasan tertentu. makahbisa mengharamkan nikah. Apabila
yang dominan adalah cairan lainitu, makatidak mengharamkan
nikah. Akan tetapi, ulama mazhab Syafi’i dan mazhab Hanbali
menganggap susu yang dicampur dengan cairan lain itupun sama
sgahukumnyadengan susu murni dantetapi mengharamkan nikah.
Apabilasusuitu dicampur dengan susu wanitalain, menurut [mam
Abu Hanifah dan sahabatnya, ImamAbu Yusuf, yang haram dinikahi
addahwanitayang air susunyalebih banyak dalam campuranitu.
Akan tetapi, menurut jJumhur ulamatermasuk Muhammad bin
Hasan Asy Syaibani dan Ja far bin Hudail bin QaisAl-kufi ( 110
H/728 M-158 H/775 M) (keduanya ahli figih mazhab Hanafi)
seluruh pemilik susuyang dicampur itu haramdinikahi anak tersebut,
baik jumlah susu mereka sama atau salah satunyalebih banyak.

5. Menurut mazhabfigihyang empat (mezhabHanafi, Mazhab Mdliki,
mazhab Syafi’ i, dan mazhab Hanbali), susuanitu harusdilakukan
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pada usaanak sedang menyusu. Oleh sebabitu, menurut mereka,
apabilayang menyusu itu adalah anak yang suclah besar, diatas
usia2 tahun, makatidak mengharamkan nikah. Alasannyafirman
Allah SWT dalam surat Al-Bagarah (2) ayat 233 di atas yang
menyatakan bahwa sempurnanyasusuan itu adalah umur 2 tahun.
dalam sebuah riwayat dikatakan: Tidak dinamakan menyusui
kecuali dalamus a2 tahun (HR. Ad-Daruquthni)

Akantetapi, Daud az-Zhahiri mengatakan bahwa susuan anak
yang telah besarpun mengharamkan nikah. Alasannyaadalah sebuah
riwayat dari Aisyah yang menyatakan bahwa Sahlan binti Suhall
suatu hari bertanya kepada Rasulullah s.a.w.: “ Ya Rasulullah,
Slimitu telah menjadi anak yang besar, ia tinggal bersama
saya dan Abu Khudzaifah dalam satu rumah. Salim melihat
saya sedang berpakaian rumah, sedangkan Allah telah
menjelaskan bahwa laki-laki tidak boleh berduaan dengan
wanita yang bukan mahram dengan muhrimnya atau melihat
aurat wanita. Lalu, sebagaimana pendapat Engkau?
“ Rasulullah sawmenjawab :” susukan dia, sehinggaia menjadi
anak (susuan) engkau.” Kemudian Aisyah mengatakan, Sahlan
bin Suhail kemudian menyusui Salim sebanyak lima kali. “

Akantetapi, jumhur ulamafigih, mengatakan bahwakasusyang

terjadi pada Sahlan biti Suhail ini merupakan rukhshah (keringanan
hukum; azimah dan rukhshah) baginya, karenanyatidak dapat
dijadikan patokan ddammenetgpkan keharaman nikah disebabkan
susuan di kemudian hari.
. Pembuktian penyusuan. Untuk menghindari kesmpangsuranddam
menetgpkan apakah seorang anak benar-benar disusui oleh seorang
wanitasdainibunyamakadiperlukan adanyasaks waktu penyusuan
tersebut berlangsung atau orang tuaanak dan ibu susuan mengik-
rarkannya kepada pihak-pihak terdekat.
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Bab IV
APLIKASI| PERILAKU ISLAMI

A.APLIKAS PERILAKUISLAMI PERAWAT

1. Maksud dan Tujuan

Maksud dantujuanAplikas Perilaku Idami (API) adaah terlak-
sananyanilai-nilai perilaku Idami oleh seluruh komponen yang mem-
berikan layanan di Rumah Sakit Muhammadiyah/* Aisyiyah (AMAL
USAHA KESEHATAN MUHAMMADI YAH) sehinggaterwujud
pelayanan yang Idami.

2. Nilai Esens

Nilal esend adadahnilal inti yang menjadi ruh dan dasar acuan dari
nilai-nila yang terkandung ddam setigp APl . Berdasarkan definis atau
pengertiantersebut, nilai esens AP terdiri dari: bekerjasebagai ibadah
dan ikhsan dalam pelayanan

a Bekerjasebagai Ibadah

.7 A oo <
Artinya: “Sesungguhnya usaha yang kamu usahakan beraneka
ragam’ (Q.s. a-Lail: 4)

Daam setigp aktivitas dan pekerjaan yang dilakukan manusia, ada
sequatu yang dikerjakan, adatujuan sertausaha (ikhtiar) yang sungguh-
sungguh untuk mewujudkan pekerjaannyamempunyai arti (makna).
Dalam buku berjudul “Membudayakan Etos Kerja ISami”, Toto
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Tasmara memberikan parameter (indikator) bahwa tidaklah semua
aktivitas yang dilakukan oleh manusia dapat dikategorikan sebagai
bentuk pekerjaan. Hd ini tidak lain disebabkan karenadi dalam makna
pekerjaan terkandung duaaspek yang harusdipenuhi, yaitu:

1) Aktivitas (kerja) yang dilakukan karena ada dorongan untuk
mewujudkan sesuatu (niat). Dalam hal ini, bekerjatidak hanya
sekedar untuk mencari uang. Tetapi, lebih dari itu, bekerjadilaku-
kan karenamanusiaingin mengaktualisaskan secaraoptimal dan
memiliki nilai transendental yang luhur. Inilah pekerjaan yang
dimaksud sebagai ibadah atau pengabdian kepadaAllah SWT.

2) Aktivitas (kerja) dilakukan bukan karenatidak sengagja(spontan),
tetapi memang sesuatu yang direncanakan. Dengan demikian,
aktivitasyang dikerjakan benar-benar memberikan kepuasan dan
manfaat, baik terhadap pribadi maupunorang lain.

Berdasarkan dua aspek tersebut, maka bagi seorang muslim,
bekerjaadaah ibadah. Bekerja merupakan sebuah bukti pengabdian
dan rasasyukurnya untuk mengolah dan memenuhi panggilan Ilahi
agar mampu jadi yang terbaik. Mereka sadar bahwa bumi telah
diciptakan sebaga ujian bagi umat muslim yang memiliki etos
(semangat) kerjaterbaik. Hal ini sgjdan denganfirmanAllah SWT:

-
PR I LI PR N T I DU U

“Sesungguhnya Kami telah menjadikan apa yang ada di bumi
sebagai perhiasan baginya, agar Kami menguji mereka siapakah
di antara mereka yang terbaik perbuatannya” (Q.s. al-Kahfi: 7)
Untuk lebih memberikan keyakinan mendalam mengenal suatu
pekerjaan yang dilakukan sebagai bagian dari ibadah, maka perlu
adanya pemahaman tentang pengertian dan maknaibadah. Secara
bahasa, ibadah merupakan kata benda yang berasal dari akar kata

Fls
L]
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Abada (=), Ya' budu (L=2), Abdan (L&), yaitu penghambaan dan
pengabdian. Pengertian tersebut seringkali digunakan sebagai nama
seseorang, misalnyaAbdullah (HambaAllah).

Secaraterminologi, pengertianibadah didefiniskan sebagai berikut:

Jodlls alsd g ol JUsRy i 41 L3ETT (o s3]
2 ® . - At
Wby il a9 I 4 031 Wy

“Ibadah adalah bertagarrub [ mendekatkan diri] kepada Allah
dengan menaati segala perintah-Nya, menjauhi segala larangan-
Nya dan menjalankan segala yang diizinkan Allah”

| badah dibagi dalam 2 macam, yaitu umum dan khusus. |badah
umum adalah segalaamal yang diizinkanAllah. Sedangkan, ibadah
khusus adalah apa yang telah ditetapkan Allah akan perincian-
perinciannya, perilaku dan cara-carayang tertentu. Dengan demikian,
ibadah bukan sekedar menjalankan Rukun I lamyang lima. Tetapi
lebih dari itu, setigp gerak langkah (aktivitas) yang dilakukan sesual
koridor dan ketentuan agamauntuk kemaslahatan pribadi maupun
orang lain merupakan ibadah (pengabdian) kepadaAllah.

Sebagai ilustrasl, padasuatu saat, Sa ad bin Mu’ adz al-Anshari
berkisah bahwaketika Rasulullah baru kembali dari Perang Tabuk,
Beliau mdlihat tangan Sal ad yang melepuh, kulitnyagosong kehitam-
hitaman karenaditerpa sengatan matahari. Rasul berkata: “kenapa
tanganmu?’ Sa'ad menjawab: “Karena aku mengolah tanah
dengan cangkul ini untuk mencari nafkah keluarga yang menjadi
tanggunganku”. Lalu, Rasulullah mengambil tangan Sa'ad dan
menciumnyaserayaberkata: “1nilah tangan yang tidak akan pernah
disentuh api neraka’. Dalamriwayat lain, Rasul bersabda: “Hadzhi
yudan yuhibuhullah wa Rasuluhu [inilah tangan yang dicintai Allah
dan Rasul-Nya]” (HR. ath-Thabrani).
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Jka Rasulullah SAW memberikan apresias yang sangat mulia
kepada sahabat Sa’ ad bin Mu’ adz, seorang petani yang tekun dan
baik ddam mengelolapertaniannya, lantas bagaimanadengan petugas
kesehatan yang berusshauntuk memulihkan kondis pasen yang sedang
menderita sakit sehingga menuju pada kesembuhan kembali? Jelas,
sangatlah muliapekerjaan yang dilakukan oleh parapetugas kesehatan.
Petugaskesehatan selamal x 24 jam bersamapasien dan memberikan
pelayanan sempurnaterhadap merekayang membutuhkan pertolongan.

b. Ikhsan dalam Pdayanan
Ikhsan dalam pelayanan didasarkan padafirmanAllah SWT, sebagai
berikut:

SOV LTl
Artinya “... Dan berbuat baiklah [kep;adaorang lain] sebagaimana
Allah telah berbuat baik kepadamu” (Q.s. a-Qashash: 77)

27 ] e
Topasad | C£405
Artinya: “... Allah menyukai orang-orang yang berbuat kebajikan”
(Q.s. di-lmran: 134)

Ada 2 kata kunci pada kalimat “lkhsan dalam Pelayanan”, yaitu
kata Ikhsan dan Pelayanan (4s.>). Ikhsan berasal dari akar kata
hasana, yuhsnu, husna, yang bermaknabaik atau bagus. Katahasana
mendapat tambahan satu huruf, yaitu Alif, sehinggamenjadi ahsana,
yuhsinu, ikhsana, yaitu aktlwtasyanq menU|u kepadakebaikan.

Perhatikan ayat berikut: L,LM.;-! UJH\I}JL,j

Artinya: “Dan berbuat baiklah dengan kedua orang tua’ (Q.s. a-
Bagarah: 83)

Sedangkan, “pelayanan” dalam bahasaArab adalah khidmah yang
berasal dari akar kata khadama (¢p->), yakhdamu (p-%), khidman
(Le2>), yang bermaknamembantu (melayani). Dalam bahasaArab,
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khadimul haramain ( e J.J-i rgb‘-) bermakna pelayanan bagi dua
tanah haram.

Daam kehidupan manusia, kegiatan melayani dan dilayani berjdan
secaraberkesinambungan. Kadang-kadang manusiaberperan sebagai
pihak yang melayani, tetapi padakesempatan lain, diasebagai orang
yang dilayani. Prosesini terus berjalan secarabergantian sampai akhir
kehidupan manusia

Sebagai utusanAllah dan pemimpin umeat, Rasulullah SAW mem-
berikan telahteladan dalam hal pelayanan, bahkan Beliau menawarkan
suatu pelayanan kepada para sahabat. 1bnu Asakir meriwayatkan
bahwa | bnu Umar berkata: “ Apabila tel ah selesai melakukan shalat
pagi (Subuh) berjama’ ah, Rasul menghadapkan wajahnya kepada
jama’ ah dan berkata; ‘ Adakah di antara kamu yang sakit, yang
perlu aku jenguk?’, Jika mereka menjawab ‘tidak ada’, maka
Beliau berkata lagi; ‘ adakah di antara kamu, jenazah yang harus
aku hantarkan?’

Begitulah keagungan akhlak Rasulullah SAW, tidak sgaorang yang
datang untuk mendapatkan pelayanan, bahkan lebih dari itu, Beliau
menawarkan suatu pelayanan kepadaparasahabat. Hal ini menunjukan
betapa perhatiannya Rasulullah SAW terhadap pelayanan. Sebagal
pemimpin umat, Beliau sadar bahwa pemimpin adalah pelayan umat
(ITmam Khadamul Umat) dan bahagiaapabila dapat melayani umat.

Dengan mengambil keteladanan Rasulullah, seharusnya setiap
pribadi muslim sangat bangga untuk melayani. Melayani adalah
keterpanggilan dan sekaligus merupakan sdlah satu citradiri umeat Idam.
Terkait hal ini, terdapat beberapa pringp melayani, di antaraadalah:
1) melayani adalahibadah, karenanya harus adacintadan ketulusan

(ikhlas).

2) mengerti oranglain terlebih dahulu sebelumingin dimengerti.
3) mengharga orang lain sehagaimanakitaingindihargai.
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Apabilabeberapapringp di atasdijadikan sebagal parameter da-
lam pelayanan, maka insya Allah, pelayanan yang akan diberikan
kepadaorang yang dilayani (costumer) adalah pelayanan yang baik
(ikhsan). Allah SWT telah memberi suatu pelayanan kepadamanusia
dengan kesempurnaan bentuk fisk, faslitas kehidupan sertatuntunan
kehidupan agar manusiabahagiadi duniamaupun di akhirat. Hal ini
sebagamanafirmanAllah:

S o e - - £
e W P e D= e 1
Artinya “... danberbuat baiklah [ kepada oranglain] sebagaimana
Allah telah berbuat baik kepadamu” (Q.s. a-Qashash: 77)

Olehkarenaitu, berbuat baik dalam pelayanan (ikhsan ddam pda-
yanan) tidak sgja merupakan lip-service (pelayanan pemanis) yang
merupakan kewagjiban serta keharusan bagi setiap orang pegawal
AMAL USAHA KESEHATAN MUHAMMADIYAH. Tetapi, lebih
dari itu, ikhsan dalam pelayanan merupakan bentuk kesadaran dan
kepedulian terhadap nilai-nilai kemanusiaan.

Ikhsan dalam pelayanan adalah investas yang akan dipetik keun-
tungannyaoleh pelakunya, baik di akhirat, di dunia, maupun kedua-
duanya(duniadanakhirat). Di dunia, diaakan mendapat penghargaan,
baik dari ingtitus maupun rekan kerja. Sedangkan di akhirat, diaakan
mendapatkan tempat yang terbaik di ss Allah.

Ikhsan (perbuatan baik) merupakanindikator utamaAllah daam
mensaleks manuda. Hal ini sebagaimanafirmanAllah:

z 4 . =F 45 8 8. Foz o0 - . 7 %
ww&l?_{il,@w (b &y 23N o L Clax L)
Artinya: “ Sesungguhnya Kami telah menjadikan apa yang ada di
bumi sebagai perhiasan baginya, agar Kami menguji mereka
siapakah di antara mereka yang terbaik perbuatannya” (Q.s. al-
Kahfi: 7)
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Untuk itu, marilah kitapahami nilai-nilai esens “bekerja sebagai
ibadah” dan “ikhsan dalam pelayanan”. Marilah nilai-nilai tersebut
kitaamakan dalam setigp aktivitas, kapan pun dandi manasga Dengan
demikian, setiap aktivitasyang kitalakukan selalu memiliki nilai dan
menjadi ama salehyang dapat menghadirkan ridnaAllah SWT.

3. Nilai Pringp

Nila pringp adalah nila-nilai tertentu sesuai karakter yang dimiliki
oleh setigp profes ddam pelaksanaan API. Dalam hal ini, salah satu
nilai prindp API adalah caring. Caring berasal dari katacare, yang
berarti peduli. Caring adalah suatu cara pendekatan yang dinamis dan
positif, di manaperawat RSM/A seldu bekerjauntuk meningkatkan
kepeduliannya pada setiap klien (pelanggan) dan dapat membina
hubungan interpersonal sertatranspersona secaraharmonis.

Sikap peduli (care), dalam al-Qur’ an terdapat dalam surat at-
Taubah ayat 128, yaitu padakata“al-hirs’:

Gar s Gale o nemail (0 20505 1 etle G

S5 3585 Tonabell pimle
Artinya: “ Sesungguhnya telah datang kepadamu seorang Rasul
dari kaummu sendiri, berat terasa ol ehnya penderitaanmu, sangat
menginginkan [ keimanan dan keselamatan] bagimu, amat belas

kasihan lagi penyayang terhadap orang-orang mukmin” (Q.s. at-
Taubah: 128)

4. Nilai Perilaku

Nilai perilakuadaah penjabarandari nilai pringp yang dirumuskan
untuk panduan perilaku pekerjaan. Rumusannilai-nila perilakuini dapat
digunakan akronim CARING, yaitu:
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. Cepat

: Amanah
. Ramah
. Inovatif
. Normetif
. Gia

Oz 0>r0

a Cepat

Cepat merupakan tindakan segera dan tepat atau tenang/tidak
tergopoh-gopoh dalam memberikan pelayanan. Gerakan yang tenang
dalam waktu singkat dapat mencapai jarak yang jauh dan dengan
hasl| optimd. Sabda Rasulullah SAW:

“u h 1 s TN P s 2 1- By d
gLaiYl oo 51 OB aSadl 25 iG]

Artinya: “Hai manusia, hendaklah kalian bersikap tenang, karena
sesungguhnya kabajikan itu tidak diperoleh dengan cara terburu-
buru” (HR. Bukhari)

- 1 O“;‘ - ?-// /; - "" - -1 /f’

B]VEWAT g% 4.1};:_“‘3 bl fe @/Ul
Artinya: “Hati-hati itu datangnya dari Allah, sedangkan terburu-
buru datangnya dari setan” (HR. Baihaqj).

(Dl oly) 3 1 &5 JaEY OG5 s 2s 0572 3
Artinya: “ Seorang mukmin adalah pandai, cerdik, waspada, hati-
hati, teguh, pemberani, tidak tergesa-gesa, berilmu dan sederhana
dalamkehidupannya [ selalu takut berbuat salah dan dosa]” (HR.
Dailami)
b.Amanah

Di dalam memberikan pelayanan, setiap petugasAMAL USAHA
KESEHATAN MUHAMMADIYAH harus dapat dipercaya.
Kepercayaan yang dititipkan pasien tersebut harus seldu dijagaoleh

112



Buku Pendamping Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah

Setigp petugas. Perhatikan firmanAllah di bawahiini:
o gion E € n, Aol f/,,a_‘,‘ /,E’é’ei"f 5’95;}3,,{,—‘4
PRed glqulou,:&bdgh!dlmﬁl 3355 0 .5),.1_, Al gl

u@wumld 4 Ky Gu il Jat

Artinya: “Sesungguhnya Allah menyuruh kamu menyampa| kan
amanat kepada yang berhak menerimanya, dan [ menyuruh
kamu] apabila menetapkan hukum di antara manusia supaya
kamu menetapkan dengan adil. Sesungguhnya Allah memberi
pengajaran yang sebaik-baiknya kepadamu. Sesungguhnya Allah
adalah Maha Mendengar lagi Maha Mdihat” (Q.s. ar-Nisaa': 58)

c. Ramah

Sikap penuh perhatian yang dilakukan oleh perawat RSM/A ketika
memberikan pelayanan dapat dilakukan dengan tutur katalembut,
memperkenalkan diri, maupun menyapapasien. Hal ini didasarkan
padafirmanAllah SWT dan sabdaRasulullah SAW berikut:

> G Y e e 35 I B3 U
Artinya: “Maka disebabkan rahmat dari Allah-lah kamu berlaku
lemah-lembut terhadap mereka. Sekiranya kamu bersikap keras

lagi berhati kasar, tentulah mereka menjauhkan diri dari
sekeilingmu...” (Q.s. Ali-Imran: 159)

(oo olyy) B T o35 3 SRLS

Artinya: “Senyummu pada saudaramu adalah shadagah” (HR.
Mudim)

b 5, BT I 5 3 S e G555

Artinya: “Janganlah menganggap remeh dari berbuat kebajikan,

walaupun sekedar menyambut saudaramu dengan berwajah
ceria’ (HR. Mudim)
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d. Inovatif

Inovatif adalah membuat suatu perubahan ke arah perbaikan dan
sebagal pembaru dalam memberikan pelayanan. Inovatif juga dapat
dimaknai sebagai suatu cara untuk merubah dari yang sudah baik
menjadi lebih bak Perhatikan firman Allah SWT di bawahini:

4.(.“.9_’\_! Ldijj:u;.‘:c;.;-j}.b L;j;;.:ﬁm"\___)'.

Artinya: “Sesungguhnya Allah tidak mengubah keadaan sesuatu
kaum sehingga mereka mengubah keadaan yang ada pada diri
mereka sendiri” (Q.s. ar-Ra du: 11)

i

L,,.,a_ab g_,.C'JB bb
Artinya: “Maka apabila kamu telah selesai [ dari sesuatu urusan]
kerjakanlah dengan sungguh-sungguh [urusan] yang lain” (Q.s.

a-Insyirah: 7)
e. Normatif
Sikap normatif adalah memberikan pelayanan sesuai dengan

kaidah-kaidah atau aturan-aturan yang berlaku dan sesuai tuntunan
Islam. Hal ini didasarkan padafirmanAllah SWT:

= mcgmpw»elc*&;Amwdfdwdﬁdﬁ

Artinya: “Katakanlah, Tiap-tiap orang berbuat menurut kea-
daannya mas ng-masing. Maka Tuhanmu |ebih mengetahui Siapa
yang lebih benar jalannya” (Q.s. d-lsyra: 84)

f. Giat

Bekerja dengan sungguh-sungguh dan tekun dalam memberikan
pelayanan dapat disebut giat. Melaksanakan semuatugasdenganrgin,
bersemangat, aktif, tangkasdan kuat jugadapat dikategorikan sebagai
orang yang giat. Perhatikan firmanAllah SWT berikut:
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RN

r_a, coroage ’/,:, I i’
L’—’JU‘L"’ Jl PJ‘MJ O}J}J‘j MJ}-«):/SL? iwl (& fpd UL._;I ‘:J'gj
ookt 18 L, Kedbsical

Artinya: “Dan katakanlah: Bekerjalah kamu, maka Allah dan
Rasul-Nya serta orang-orang mukmin akan melihat pekerjaanmu
itu, dan kamu akan dikembalikan kepada [ Allah] Yang Menge-
tahui akan yang ghaib dan yang nyata, lalu diberitakan-Nya kepa-
da kamu apa yang telah kamu kerjakan” (Q.s. at-Taubah: 105)

5. Contoh Aplikas dalam Tugas

a. CONTOHAPLIKASI UMUM

1) Menerimatelepon
K etika seseorang menerima telepon, langkah-langkah yang
harus diperhatikan adalah:
a) ucgpkan: “salam’.
b) sebutkan namaruangan danidentitas penerimatelepon.
C) ucapkan: “adayang bisadibantu?’.
d) berikaninformas yang benar dengan ucapan yang baik.
€) akhiri pembicaraan dengan mengucapkan terimakasih dan
sdam.
2) Pelayanan langsung
K etika ada pelanggan datang untuk mendapatkan pelayanan
langsung, makaada beberapalangkah yang harusdiperhatikan,
yatu:
a) taagplah pandangan pdanggan dengan raut mukatersenyum.
b) ucapkan salam sertakatakan: “ adayang dibantu?’.
¢) layani kebutuhan pelanggan dengan sebaik-baiknya.
d) sampaikaninformasi dengan ucapan yang baik.

115



Majelis Pembina Kesehatan Umum Pimpinan Pusat Muhammadiyah

€) akhiri pdayanan dengan mengatakan: “ semogalekas sembuh’
dan ucapkan“sdam’.

3) Ketikameéihat pengunjung dalam kebingungan
Ketikamelihat di sekitar RSM/A adapelanggan yang sedang
kebingungan, maka hampirilah dengan maksud untuk mem-
bantunya. Langkah pelayanan yang dapat dilakukan adalah
sebagal berikuit:

a) sgpalah pelanggan dengan ucapan: “sdam”

b) sampaikan: “apayang bisadibantu?’.

C) dengarkan pertanyaan pelanggan dengan baik.

d) berikaninformas (jawaban) sesuai kebutuhan pelanggan
dengan ucapan yang baik.

€) apabilaperlu, hantarkan pelanggan ke tempat yang akan
dituju.

f) akhiri pelayanan dengan mengatakan: “ semoga bapak/ibu/
saudaraandalekas sembuh”, dan mengucapkan “salam”.

b. Contoh Aplikas K husus

a8 Menerimapasien di ruang perawatan

Pada saat pasien memasuki ruang perawatan, perawat harus
menyambut dan menghampirinya dengan senyum, sikap
berhadapan, mempertahankan kontak mata, membungkuk ke
arahnyadengan skap terbukadan rilekssambil mengucapkan
salam dan disertal jabat tangan, baik dengan pasien maupun
kduarga.

Contohnyaadaah sebagai berikuit:

3‘,’; ”,, ¥ 1’;13,, .,)a’z 2ale
P 815555 A @y 25e O]
sd = M 2.2 sius }jo’~,
O 1535 dl &5 P92 2SCleg
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P. Sdamat datang di ruangan kami (sebutkan namaruangan).
InsyaAllah kami siap membantu (bapak/ibu/sdr/i)*...

O: Respon pasien

P. Bapak/Ibu/Sdr/i.., sudah kami sigpkan kamar untuk istirahat.
Sebelumnya kami akan mengukur tinggi badan dan
menimbang berat badan.

O: Respon pasien (terimakasih)

P. Terimakasih Bapak/Ibuw/Sdr/i.

O: Respon pasien

P. Mari Bapak / 1bu kami antar ke kamar untuk istirahat

Catatan: jikakeadaan pasientersebut tidak memungkinkan
untuk dilakukan pengukuran TB dan BB, maka yang
bersangkutan langsung di antar ke kamar perawatan.

2) Memperkenalkan diri kepadapasien dan keluarga
Langkah+langkah yang dapat dilakukan saat berkenalan dengan
pasien dan keluarga, adalah sebagai berikut:

P &51555 &l 43 ?‘m NN

Or L1555 Al &g P 1Ses

P. Mengulurkan tangan untuk berjabat tangan sambil mem-
perkenalkan diri. Sebutkan nama panggilan, dan katakan
bahwa andamerupakan perawat yang bertugasdi ruangan
tempat pasien dirawat dan menjadi penanggungjawab
perawatan pasien.

O: Respon pasien (mengerti)

3) Mendampingi jadwal kunjungan dokter
Sewaktu perawat mendampingi dokter, hendaknya memper-
kenalkan dokter yang merawatnya. Jika pasien masih dapat
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berkomunikas, maka perkenalantersebut dapat disampaikan
langsung kepadanya, tetapi apabilatidak, perawat menyam-
paikannyakepada keluargapasen. Contohnyasebagal berikuit:
P 815555 A @y 25e O]

Or L1555 Al &g P 5Ses

P. Bapak/Ibu/Sdr/i, dokter (sebutkan nama dokternya) akan

melakukan pemeriksaan kepada Bapak/Ibu/Sdr/i.

Lalu dokter melakukan pemeriksaan, dan setelah selesai...
P. Alhamdulillah, pemeriksaannya sudah selesai. Mudah-

mudahan kondis Bapak/Ibu/Sdr/i semakin membaik.

O: Respon pasien.

P 555 i i 10l 51

O Bl755 4 &g $9I2) 155

4) Mengeksploras perasaan

Dalam mengeksploras perasaan, petugas harus melakukan

pengkajian secara seriusmengena kondis pasen. Contohnya

adalah sebagai berikut:

P. Petugas bersikap menjadi pendengar yang baik. Petugas
tidak boleh memotong pembicaraan sampai dengan klien
atau keluarganyaselesal bicara. Petugas harusberskap atau
mengedepankan cara komunikasi teraupetik, sambil
mencatat ha-hal penting dari segadlasesuatu yang diutarakan
oleh pasenatau keluarganya.

O: Respon pasien (pasien bercerita)
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5) Meakukan tindakan
a) Sebelumtindakan
P: Bapak/lbu/Sdr/i, saya akan melakukan tindakan.......
(sebutkan tindakan yang akan dilakukan). Sayamulai ya,
Bapak/Ibu/Sdr/il” , kemudian ucapkan:

'ﬁ'ﬂ’fr}" g};ﬂ a4 \,_.MJ
“Bigmillaahir-ranmaanir-rahiim’
Artinya: “Dengan menyebut nama Allah Yang Maha
Pengasih lagi Maha Penyayang”
b) Sesudahtindakan
P: Alhamdulillahi rabbil *alamin. Bapak/Ibu/Sdr/i,
tindakan sudah selesai. Mari kita berdo’a bersama,
semogaAllah SWT memberikan kesembuhan. Ketika
berdo’ abersama, bacalah do’ a berikut:
GNP RN IO ISV S B R
' L Y sUs
Bismillahir rahmaanirrahiim. Alhamdulillahirrabbil
‘alamiin. Allahumma shalli ‘ala Muhammad wa ‘ala
alihi wa shahbihi ajma’iin.
Allahumma rabbannaas adzhibil ba'sa isyfi antasy-
syaafi la syifaan illa syifaauka syifaan la yughadiru
sagama
Artinya: “Ya Allah! Tuhan segala manusia, hilangkan
segala penderitaannya, angkat penyakitnya, sembuh-
kanlah ia, engkau Maha Penyembuh, tiada yang
menyembuhkan selain engkau sembuhkanlah dengan
kesembuhan yang tidak meninggalkan sakit lagi”.

-
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6) M emberi makan
a) Sebelum Makan
(1) Apabilasaat makan, pasen dibantu oleh perawat
P. Bapak/Ibu/Sdr/i, hidangan sudahtersedia. Sebelum
makan, mari kitaberdo’ abersama

Allahumma baariklana fiima razagtana waginaa
‘adzaaban-naar. Bisamillaahir rahmanir rahiim

“Ya Allah, berkahi kami dari segalarizki yang te-
lah engkau karuniakan kepada kami, dan jauhkan
kami dari adzab neraka. Dengan menyebut nama
Allah Yang Maha Pengasih lagi Maha Penyayang’
(2) Apabila pasien makan sendiri

P. Bapak/lbu/Sdr/i, hidangan sudah tersedia. Apakah
Bapak/Ibu/ Sdr/i hendak makan sekarang?

O: Respon pasien (sayabelumingin makan!)

P. Jangan lupa, nanti selesai makan, bacado’aya..!

b) Sesudah makan
(1) Apabilasaat makan, pasen dibantu oleh perawat
P: Alhamdulillah, makanan telah habis. Mari kita
syukuri nikmat ini dengan membacado’a

Gradend Uasg Gling Gabl gt o) 204
Alhamdulillaahilladzi ath’amana wasagana
waja’ alana mudimiin

Artinya: “Segala puji bagi Allah yang telah
memberikan kami makan dan minum dan
jadikanlah kami sebagai mudim’
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(2) Apabila pasien makan sendiri
Hdl ini dapat dilakukan ketika petugasdatang mengontrol
kondis pasien. Adapun langkah-langkah yang perlu
dilakukan addah:
P: Alhamdulillah! Apakah Bapak/Ibu/Sdr/i sudah

berdo’ aselesal makan?

O: Respon pasien (“belum*®)
P. Kalau begitu, mari kitamembaca doa:

Gredas Clasg Gl Lasbl ol ) add
Alhamdulillaahilladzi ath’amana wasagana
waja’ alana musimiin
Artinya: “Segala puji bagi Allah yang telah
memberikan kami makan dan minum dan
jadikanlah kami sebagai mudim’

O: Respon pasen

P: Alhamdulillah

7) Minum obat
a) Sebelum minum obat
P. Bapak/Ibu/Sdr/i, saatnyaminum obat. Sebelumnya, mari
berdo’'a
sL A _\;Eh & i ) g;ju Bl o2
SN Gy
Bismillahirrahmaanirrahiim. Imsahil ba’sa rabbannaas

biyadikasy syifaa laa kaasyifalahuilla anta.

“Hilangkanlah penyakit wahai Tuhan sekalian manu-
da, di tanganmu kesembuhan, tidak ada yang menghi-
langkan penyakit selain dari pada-Mu ya Allah”
O: Pasenlangsung meminum obat.
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b) Sesudah minum obat
P: DenganizinAllah SWT, semogaobat ini memberikan
kesembuhan. Mari kitaberdo’ a

ML.,J o .jlz;_lt ,v,_ll ._‘1[;_;_!1 ! Jili
As’ alullaahal ‘adzum rabbal ‘arsyll ‘asdziim
ayyasyfiyanii
Artinya: “ Saya mohon kepada Allah yang besar Tuhan
yang mempunyai ‘Arsy yang besar semoga Engkau
menyembuhkan aku.”

8) Sebdum tidur dan bangun tidur
a) Sebdumtidur
(2) Dilakukan pada pasien dengan polatidur normal

P. Bapak/lbuw/Sdr/i, saat ini sudah waktunyaistirahat.
Bagaimanajikasebelumtidur kitaberdo’ a?Mari kita
berdo’ adengan membaca:

3 ey G 2l Ele,

Bismika allaahumma ahya wa bismika amuut
Artinya “Ya Allah, dengan nama-Mu aku hidup dan
dengan nama-Mu aku mati”

P. Bapak/Ibuw/Sdr/i, jangan lupa bangun tidur membaca
do’al Do’abanguntidur:

30 a5 6T G Ak ol 1 A

Alhamdulillaahilladzii ahyaanaa ba da maa
amaatanaa wailaihin nusyuur

Artinya: “Segala puji bagi Allah yang telah
menghidupkan kita sesudah mematikan kita dan
kepada-Nya kita dihimpun”
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(2) Apabilapasien gelisahtidak bisatidur
P. Kdihatannya, Bapak/Ibu/Sdr/i sulit tidur. Apayang
dirasakan sekarang ini?
O: Respon pasien (misalnya: saya merasakan pusing
sehinggauntuk memgamkan mata sgjasulit)
P. Baiklah, kami akan memeriksa Bapak/Ibu/Sdr/i
(Perawat memeriksatanda-tandavital pasien. Apabila
terdapat gangguan, segeralapor dokter untuk menda-
patkan tindakan dari dokter)
b) Bangun tidur
P. Bapak/Ibu/Sdr/i sudah bangun?Waktu sudah pagi, apa-
kah Bapak/Ibuw/ Sdr/i sudah membacado’ abanguntidur?
O: Respon pasien (Ohya, sayalupa!)
P. Mari kitaberdo’ abersama:

Sl ol GEUT G s GusT 01 o) A
Alhamdulillaahilladzii ahyaanaa ba’ da maa amaa-
tanaa wailaihin nusyuur
Artinya: “Segala puji bagi Allah yang telah menghi-
dupkan kita sesudah mematikan kita dan kepada-
Nya kita dihimpun”

9) Mengingatkan waktu shalat dan menunjukkan arah kiblat
Mengingatkanwaktu shdat dan menunjukkan arahkiblat depat
dilakukan ketika petugaskontrol ke pasien. Langkah-langkah
yang dapat dilakukan adalah sebagai berikut:

P. Bapak/Ibuw/Sdr/i sudah shalat atau belum?

O: Respon pasien (Oh... sudah!)

P.  Alhamdulillah.

Apabilapasenmenjawab “belum’”, makalangkah yang dapat
dilakukan adalah sebagai berikut:
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P. Bapak/Ibu/Sdr/i, apayang dapat kami bantu?

O: Responpasien (misalnya: Bagaimanasayamau shda dengan
kondis terpasang dat-aat seperti ini?)

P. Bapak/lbu/sdr/i, Allah SWT telah memberikan ruhshah
(keringanan), maka (Bapak/Ibu/Sdr/i) dapat melakukan
shaat dengan keadaan seperti sekarang.

10) M enuntun wudhu dan tayammum

Menuntunwudhu dan tayammu dapat dilakukankepadapasen

yang tirah (baring)

P: Bapak/Ibu/Sdr/i, waktu shalat sudah tiba. Apakah Bapak/
Ibu/Sdr/i sudah shalat?

O: Respon pasien (Belum!)

P. Apakah yang dapat saya bantu?

O: Respon pasien (Ya, sayaperlu dibantu untuk berwudhut).

(Perawat membantu pasien untuk berwudhu)

Apabilapasentidak boleh terkenaair, maka:

P. Kalau begitu sebaiknyaBapak/I bu/Sdr/i bertayamum sgja.
Apakah mashingat carabertayamum?

O: Respon pasien (misalnya: sayalupal)

P. Perawat menerangkan carabertayamum

11) M enunjukkan tempat al-Qur’ an dan peralatan shalat

Ha ini dilakukan apabilapasien dan kdluarganyaingin shaat,

membaca a-Qur’ an maupun buku-buku keagamaan.

P. Bapak/Ibu/Sdr/i, apabilamemerlukandat-alat shalat, mem-
baca a-Qur’an dan buku-buku keagamaan, kami telah
meletakkannyadi tempat yang disediakan! (sambil perawat
menunjukkan tempatnya)

O: Respon pasien (baik, terimakasih)
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12) Membimbingibadah shalat dan dzikir

Membimbing ibadah shalat dan dzikir dapat dilakukan pada

saat pasien akan melakukan ibadah shalat.

P. Bapak/Ibu/Sdr/i, slahkan shalat sesuai dengan kemampuan

O: Respon pasien (misalnya: sayamasih bingung, bagaimana
jikasayatidak bisashaat berdiri?)

P. Bapak/lbu/Sdr/i sekarang mendapatkan ruhshah
(keringanan). Apabilatidak mampu berdiri, Bapak/I bu/Sdr/
i boleh shalat dengan duduk atau berbaring.

O: Respon pasien(misanya: bagaimanajikasayaakan dioperas
nanti?)

Catatan: bagi pasenyang akan dilakukananastes umum, maka

dapat digarkan untuk men-jama’ atau jama’ gasar shalat.

Namun, bagi pasien yang akan dilakukan local anastes atau

spinal anastes, makaanjurkan untuk shalat sambil berbaring.

13) Mengingatkan pasen untuk ibadah puasa Ramadhan
Bagi pasen yang mampu, dengan jenispenyakit tertentu dapat
diingatkan untuk menjalankan ibadah puasa Ramadhan.

O: Pasen memintauntuk puasaRamadhan

P. Bak, sayaakan tanyakan ke dokter gpakah Bapak/I bu/Sdr/
Sdri boleh atau tidak untuk berpuasaRamadhan

O: Respon pasien (baik, terimakasih)

P. Perawat menghubungi dokter. Apabiladibolehkan, perawat
kemudian menjelaskan pengaruh puasaterhadap penyakit
pasien

O: ResponPasien

P. Menghubungi dapur gizi untuk menyiapkan sahur dan
berbuka puasa.
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14) M engantar konsul
a) Sebdum berangkat
Dilakukan ketika akan keluar dari kamar pasien
P. Baiklah, sebelum kita berangkat, mari kita berdo’a
kepadaAllah SWT, semoga diberikan kelancaran dan
kesdlamatandi perjdanan

ol 2 8 S sy e SIS
B|sm|IIaah| tawakaltu ‘alallaahi laahaula Walaa
guwwata illaa billaahil *aliyyil ‘adziim.
“Dengan menyebut nama Allah, aku berserah diri
kepada-Nya, tiada daya dan kekuatan kecuali perto-
longan Allah yang Maha Tinggi dan Maha Agung”
b) Sesudah kembali

Dilakukan saat pasen sampai di ruang perawatan

P. Bapak/Ibw/Sdr/i, denganizinAllah SWT, kitatelahtiba
Marilah kita bersama-sama membaca:

&l 2 ) e

Alhamduhllahl rabbil ‘aalamiin

Artinya “Segala puji bagi Allah, Tuhan sekalian alam”
P: “Mungkin Bapak/Ibu/Sdr/i lelah setelah tindakan tadi.

Sekarang, slahkanigtirahat!

15) Persiapan mental sebelum dan sesudah operas
a) Sebdum operas
Dilakukan padasaat akan diantar ke ruang bedah
P. Sebentar lagi Bapak/I bu/Sdr/i akan berangkat ke kamar
bedah. Mari kitaberdo’ asemogadalam proses operasi
nanti berjalan dengan lancar dan kita serahkan semuanya
kepadaAllah SWT.
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g Al e Ksdl 2x5 S
Hasbiyallahu wani’ mal wakiil ‘alallaahi tawakkaltu
Artinya: “Ya Allah, Yang Maha Mencukupi aku dan
yang sebaik-baik-Nya melindungi aku, hanyalah
kepada Engkau ya Allah aku berserah diri”
Apabilaterlihat gelisah, maka petugas dapat mengajak
pasien dankeluarganyauntuk berdzikir.
: Bapak/1bu/Sdr/i, marilah berdzikir bersamaagar hati kita
tenang dalam menghadapi proses operas ini
0 AN s ) idig d St el d i
ol i ) 5395 395

Astagdfirullaahal ‘adziim subhaanallaahu walham-
dulillaahi wal aa ilaaha illallaahu wallaahu akbar wa-
laahaulawalaguwwataillaa billaahil *aliyyil *adzimi.
Artinya: “ Saya memohon ampun kepada Allah yang
Maha Agung, Maha Suci Allah dan segala puji bagi
Allah, dan tidak ada Tuhan selain Allah dan Allah
Maha Besar, dan tidak ada daya dan kekuatan kecuali
dengan pertolongan Allah Yang Maha Tinggi dan
Maha Agung’

b) Sesudah operas
Dilakukan saat pasien tiba di ruang perawatan. Apabila
pasien belumsuman, makakitasampaikaninformes tentang
kondisinyakepada pihak keluarga.
P: Bapak/lIbu/Sdr/i, ataspertolongan Allah SWT, operas

berjdan denganlancar. Mari kitasyukuri dengan bersama
mengucapkan hamdalah:

127



Majelis Pembina Kesehatan Umum Pimpinan Pusat Muhammadiyah

Gadall 2 )
Alhamdulillaahi rabbil ‘aalaamiin
Artinya “Segala puji bagi Allah Tuhan sekalian alam”

Apabilamemungkinkan, bacalah do’ aberikut:

“Rabbi auz’ ni an asykura ni’ matakallatii an ‘amta
‘alayya wa ‘alaa waa lidayya an a' mala shalihan
tardhahu wa adhilnii birahmatika fii ‘ibaadikasy-
yalihiin” .

Artinya: “Ya Allah, berikanlah aku kemampuan untuk
selalu mensyukuri rahmat yang telah Engkau
anugerahkan kepadaku dan kepada kedua |bu-
Bapakku dan untuk melakukan amal-amal saleh
yang Engkau ridhai dan masukkanlah aku dengan
rahmat-Mu, bersama hamba-Mu yang saleh”

16) Persiapan mental sebelum dan sesudah melahirkan
a) Persalinan Normal

Petugas UGD datang bersamapasien

PUGD: Assalamu ‘alaikumW. Wh.

Setelah di ruang perawat, petugas UGD menyerahkan

berkasatau status pasien.

P: ‘Alaikum salam W.Wh. Semoga ibu dapat bersalin
dengan normal, spontan dan dami.
Hal ini dilakukan sambil petugas mengulurkan tangan
untuk bersalaman, diiringi senyuman manis dan menatap
wajah pasien, sertasambil memperkenalkan diri kepada
pasien dan keluarga, sertamenerimamap berkas atau
datus pasen.

O: Menerima perkenalan dan berjabat tangan.
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P. 1bu dankeduarga, kami ucapkanterimakasih karenatelah
mempercayakan persalinannya pada RSM/A [Amal
Usaha Kesehatan Muhammadiyah] (seraya petugas
menunjukkan kamar dan tempat tidur pasien sertalemari
untuk menyimpan perlengkapan bawaan dari rumah).

O: Pasen dan keluargamenyimpan perlengkapan bawaan.

P. Memberitahu pasien akandilakukan pemeriksaan di ruang
observad. “Maaf, Bu! 1bu akan dilakukan pemeriksaan
di ruang observasi untuk menentukan kemajuan
persalinan.

O: Respon pagen (mengikuti anjuran petugas)

P. Ibu, silahkan ke kamar periksa, sambil membacado’a
mohon kesabaran dan ketenangan:

oAyl Je JsEl cas Al o
Hasbiyallahu wani’ mal wakiil ‘alalaahi tawakkaltu
Artinya: “YaAllah Yang Maha Mencukupi aku danyang
sebaik-baik-Nya melindungi aku hanyalah kepada
Engkau ya Allah aku berserah diri”

Pasien dibawake kamar observas dan selanjutnya petugas

memberitahu agar yang bersangkutan mengganti pakaiandan

kemudian berbaring di atastempat tidur periksa

O: Pasen mengganti pakaannyadengan pakaankhususdan
selanjutnya berbaring di atastempat tidur observas.

P. Petugas memasang alat periksadan sebeumnyamem-
baca Basmallah.

O: Respon pasien (terimakasih)

P. Petugas mengucapkan hamdalah

Apabilahasil observasi menunjukkan bahwa saat bersalin

masih lama (phase laten), makapasien digjak kembali ke
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ruang rawat. Selanjutnya, pasen diberikan buku tuntunan
orang sakit dan pamflet tuntunan bersalin berikut do’a
do’ anya. Dengan demikian, sambil menunggu saat bersdlin,
pasien dapat mempelgjari tuntunan-tuntunan tersebut.
Namun, apabila hasil observas ditemukan (phase aktif),
yakni telah terjadi pembukaan (<5 CM), dan hasil CTG
Normal atau sgjahtera, maka petugas dapat melakukan
tindakan Kalal.

b) Kalal

Petugas akan melakukan tindakan pengosongan kandung

kemih (blaas) dan rectum, yaitu dengan melakukan

pemasangan selang kateter dan kuraslambung (klisma).

P. 1bu, insyaAllah persdinannyatidak lamalagi. Kami akan
melakukan perawatan dan selanjutnyayaitu pemasangan
selang kateter dan kuras lambung/klisma. Apabilatelah
selesal, ibu akankami pindah ke kamar bersdlin. Di sana,
ibu akan diobservas sampai bersalin dan boleh ditemani
oleh suami. Selamadiobservasl, pasien dibekai pamflet
tuntunan bersalin berikut do’ a-do’ anya. Sdainitu, petugas
juga menganjurkan agar pasien melaksanakan shalat
“Jama’ dan Qasar”, apabilawaktu shalat telah tiba.

O: Melakukan Shalat.

P. Menggak pasien berdo’ amemintadiberikan kesabaran
dan ketenangan sambil menuju ke kamar bersdin:

EIsg &l Lo i3l aap A ets
Hasbiyallahu wani’ mal wakiil ‘alalaahi tawakkaltu
Artinya: “Ya Allah, Yang Maha Mencukupi aku dan
yang sebaik-baik-Nya melindungi aku, hanyalah
kepada Engkau ya Allah aku berserah diri”
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Setelah di Kamar Bersalin

O: Berbaring di atastempat tidur bersalin.
P: Mdakukan kontrol. Ketuk pintu dan kemudian ucapkan
salam: Assalamu ‘ alaikumW. Wh.

Setdahitu, petugasmemula bertanya: bagaimanamulesnya,
Bu? Sudah sering atau belum? Petugas sambil mengulurkan
tanganuntuk observad hisdantidak lupamemulainyadengan
membacabasmallah. Setdah sdesa, petugasmengucapkan
Hamdal ah serayamemberitahu hasil observas.

Sesaat setelah menyampaikan hasil observad, petugasmena
nyakan kembali: apakah sudah membaca pamflet tuntunan
bersdin sertado’ a-do’ anya. Apabilasudah, petugas meminta
pasien mengulang do’ a-do’ apendek saat bersalin. Selain
itu, petugas menganjurkan pasien banyak baca dzikir:

e P ISR T A T S AP TP N PN ST T
5o A4S Lo ghg La g GL A 4 8 Y 35 iy Y

Laa ilaaha illallaahu wahdahuu laa syariika-lah lahul
mulku wa lahul hamdu wa huwa * ala kulli syai-in gadir

Artinya: “ Tiada Tuhan sdlain Allah yang Esa tiada sekutu
bagi-Nya, kepada-Nya kerajaan, dan bagi-Nya pujian
dan Dia-lah berkuasa di atas segala sesuatu”

O: Terimakasih. Tolong nanti jugadituntunkan saat bersdin
atau padasaat diperlukan.

P. Saat kontrol pasien, ketuk pintu dan ucapkan salam.
Selanjutnya, ulurkantangan ke perut pasen sambil mem-
baca Basmallah. Setelah menghitung his, kemudian
lanjutkan touce periksaliang rahimuntuk memperkirakan
luas pembukaan. Setelah selesal memeriksa, petugas
mengucapkan hamdal ah dan menganjurkan pasien untuk
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bacado’ amenghilangkan rasasakit sambil meletakkan
tangan di atas perutnya
(3x) ) oty

}i E] - - N ok M - 4 4
(7% 2515 AT G 35 G 45065 ) 8y S35
Bismillah (sebanyak 3 x).
A'uudzu bi’izatillaahi waqudratihi min syarrimaa
ajidu wa uhaaadzru (sebanyak 7 x)
Artinya: “ Dengan nama Allah ...(3x) Aku berlindung
dengan kemuliaan Allah dan kekuasaan-Nya dari
kejahatan dari apa yang aku derita dan aku
khawatirkan...(7x)”

O: Mengikuti.
¢) Kalall (Pembukaan penuh 10 cm)

P. 1bu, sebentar lagi bayinyalahir. Pembukaan telah penuh,

dan kepalabayi telah teraba. 1bu, bacaahdo’a
EIsg &l Lo i3l aap A ets

Hasbiyallahu wani’ mal wakiil ‘alalaahi tawakkaltu
Artinya: “Ya Allah, Yang Maha Mencukupi aku dan
yang sebaik-baik-Nya melindungi aku, hanyalah
kepada Engkau ya Allah aku berserah diri”

O: Mengikuti do’a

P: Menganjurkan pasien mengulang-ulang membacado’a
tersebut hinggabayinyalahir.

(1)Bayi lahir normal dan phasebounding attachment.
P Wl &g o) Jadibayiibutelahlahir
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Waktu mengangkat bayi, petugas membacado’ auntuk
bayi:
cﬂ' J.E de.aj d.AU-\j uUa.M de.» P .u\ ub.& J.L;l

A'udzu bikalimaatillaahit taammati min kulli syai-
thaanin wa haammatin wa min kulli ‘ainin laammatin

Artinya: “Aku mohon perlindungan untukmu dengan
kalimat-kalimat Allah yang Maha Sempurna dari
segala setan dan binatang berbahaya dan dari segala
mata yang jahat”

(2)Bayi lahir cacat

P : Petugasmembacado’ a
')'u_, ;L...uﬂj aml J.lig
Bigadarillaahi wa masyaa-afa'ala

Artinya: “Dengan takdir Allah, apa yang dikehen-
daki semuanya terjadi”

d) Kalalll (phase placenta lepasdan lahir)
P: Petugas mengukur vital sign ibu dan mengobservas

keadaan umum pasien, sertamelakukan palpas fundus
uteri dan konsstensinya

Mengevaluas, apakah ada perdarahan dan kontraksi
uterusbalk (keras)

Perdarahan tidak ada, dan kontraks uterusbaik.

P. Menggjak ibu berdo’ amintaamandari datangnyabahaya

(penyakit):
L2l 3 Y5 2 3 s el @Jh ol i

JJ‘“ ‘ﬂ
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Bismillaahilladzi laa yadlurru ma-‘asmihi syaiun
filardli wa laa fissamaai wa huwassamii’ ul aliim
Artinya: “Dengan nama Allah yang tidak ada mudha-
rat bagi segala sesuatu yang ada di bumi dan di langit.
Dan Dia-lah Allah yang Maha Mendengar lagi Maha
Mengetahui”

Fase Placenta ber masalah (apabila> 30 menit)
P. Anjurkanibu berdo’a

a2 3 Y5 Y 85t o 2y Gl Ay
*M - ‘fﬁ
Bismillaahilladzi laa yadlurru ma- asmlhl syaiun
filardli wa laa fissamaai wa huwassamii’ ul aliim
Artinya: “Dengan nama Allah yang tidak ada
mudharat bagi segala sesuatu yang ada di bumi dan

di langit. Dan Dia-lah Allah yang Maha Mendengar
lagi Maha Mengetahui”

L akukan tindakan pengeluaran, antaralain:

(1) menarik pelan-pelan.

(2) memutar atau memilin seperti tali

(3) memutar padaklem.

(4) manud atau digitd.

O: Ibu mengikuti dan plasentakeluar.

P. Alhamdulillah, sambil memberitahu pasien.

e) KalalV (KadaPengawasan)
Darah yang keluar harus diukur dengan sebaik-baiknya.
Sebab, darah yang keluar tersebut mengindikasikan keadaan
luka pada pelepasan plasentadan lukarobekan pada serviks
dan perineum.
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P. Petugas mengukur darah yang keluar, sambil membaca
Basmallah.
Jumlah darah yang keluar normal.

P. Alhamdulillah, serayamenggak s ibu membacado’ a:

i35 O plladll Rl & et al g

As-alullaahal ‘azhiimi rabbal ‘arsyil ‘azhiim an
yasyfiyanii
Artinya: “ Saya mohon kepada Allah yang besar Tuhan
yang mempunyai ‘Arsy yang besar semoga Engkau
menyembuhkan aku”

O: 1bu mengikuti bacaan petugastersebut.

Jumlah Darah yang K eluar lebih dari 500 cc
P: Membacado'a
s O pladl) a3l &g odl) @) ]

As-alullaahal ‘azhiimi rabbal ‘arsyil ‘azhiim an
yasyfiyanii
Artinya: “ Saya mohon kepada Allah yang besar Tuhan
yang mempunyai ‘Arsy yang besar semoga Engkau
menyembuhkan aku”

Petugas menghubungi dokter jagaatau dokter yang merawat

17) Pasen Pulang (sembuh)

Pasien boleh pulang ketikaNotal zin Pulang (N1 P) sudah diterima,

perawat telah menyerahkan obat-obatan yang akandiminumdi

rumeah, sertasurat kontrol, rontgen, danlain sebagainya.

P. Alhamdulillah Bapak/1bu/Sdr/i diberikan kesembuhan oleh
Allah SWT

O: Respon pasien (terimakasih!)
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P. Bapak/Ibu/Sdr/i, sebelum meninggalkan kamar, mari kita
berdo’a

a5 g e Canil I Ry 100 &
G Dl & Eady a3l 405 A
Rabbi auz’ ni an asykura ni’ matakallatii an‘amta ‘alayya
wa ‘alaa waa lidayya an a’ mala shalihan tardhahu wa
adhilnii birahmatikafii ‘ibaadikasyyalihiin.
Artinya: “Ya Allah, berikanlah aku kemampuan untuk
selalu mensyukuri rahmat yang telah Engkau
anuger ahkan kepadaku dan kepada kedua | bu- Bapakku
dan untuk melakukan amal-amal shaleh yang Engkau
ridhai dan masukkanlah aku dengan rahmat-Mu,
bersama hamba-Mu yang shalih”.

a) Pasien pulang dengan keinginan sendiri

O: sayaminta pulang karenatidak puas dengan pelayanan
di gni

P: “Maaf, Bapak/I bu/Sdr/i bisamemberi adlasannya?

O: Respon pasien (misalnya: saya tidak puas terhadap
fadlitas, danlain-lain)

P. Bisakah kami mendengar kgadiannya seperti apa?

O: Respon pasien (menceritakan kejadiannya)

P. mendengarkan ceritapasen‘kduarga

b) Apabilabermasalah dengan dokter

P. ApabilaBapak/Ibu/Sdr/i tidak puasdengan dokter, kami
akan sampaikan kepada pengambil keputusanAUK M
Mohon kiranya Bapak/ | bu/Sdr/i tetap bersabar

O : Respon pasen (misalnya: menerimaanjuran tersebut)
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Apabilapasien tidak dapat menerimadan masih memaksa
pulang, perawat mempersilahkan mengis formulir Pulang
Atas Kemauan Sendiri.

¢) Apabilamasalahnyadengan perawat dan faslitasAmal

UsahaK esehatan M uhammadiyah

P. Bapak/Ibw/Sdr/i, mohon berikan kami kesempatan untuk
memperbaiki kekurangan. Apakah Bapak/Ibu/Sdr/i
berkenan untuk bersabar dan tetap dirawat di Rumah
Sakit ini?

O: Respon pasien (misalnya: menerimaanjuran tersebut)

Apabilapasien tidak dapat menerimadan masih memaksa

pulang, perawat mempersilahkan mengis formulir Pulang

Atas Kemauan Sendiri.

d) Apabilaalasannyakarenabiaya (keuangan)

O: Saya minta pulang karena biaya perawatan sudah
membengkak

P. Bapak/lbu/Sdr/i, menurut dokter, pasien belum boleh
pulang!

O: Tetapi kami sudah sepakat untuk membawa pulang,
meskipun belum mendapat izin dari dokter

P. Kami dapat mengerti kesulitan yang dihadapi Bapak/1bu/
Sdr/i. Kami berharap Bapak/I bu/Sdr/i dapat terus ber-
ikhtiar di rumah, semoga Allah SWT memberikan
kesembuhan.
Kami mohon Bapak/I bw/Sdr/i, mengid formulir yang telah
disediakan. (perawat kemudian menyodorkan formulir
pulang ataskeinginan sendiri danangket kepuasan kepada
pasien atau keluarga).
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18) Dilakukan saat pasien sakaratul maut

P. Bapak/Ibw/Sdr/i, sehubungan dengan kondisi (pasien) yang
semakin lemah, marilah kitatuntun beliau dengan membaca
kalimat tauhid (perawat sambil mendekat ke pasien dan
menuntun membacakalimat): 35y Yy 4y

O: Respon kel uarga (mengikuti bacaan kalimet tauhid)

ATREVRY

Apabilaperlu, dapat berkolaboras dengan bagian bimbingan

rohani RSM/A.

a) Dilakukan pada saat pasien baru meninggal

P. Pada saat ini, Bapak/lbu/Sdr/i telah berpulang ke

rahmatullah. Marilah kita bersama-sama ucapkan:
O3asly ) Gl G

Innaa lillahi wainnaailaihi raaji’ uun.

Artinya “ Sesungguhnya semua kita datang dari Allah

dan semua pasti kembali kepada Allah”

O: Respon keluarga (ikut do’abersama)

P. mengucapkan bela sungkawa sambil berjabat tangan
dengan keluarga.

O: Respon keluarga (terimakasih)

P. Bapak/Ibu/Sdr/i, apabilaAllah SWT berkehendak, tidak
seorang punyang dapat mengelak. Karenaitu, marilah
kita hadapi cobaan ini dengan penuh sabar dan tawakkal
kepada Allah SWT. Mudah-mudah almarhum atau
amarhumah diampuni dosa-dosanya, diterima amal
baiknyadan ditempatkan di 99 yang layak, yaitu surganya
Allah SWT.

O: Respon keluarga (amin...!)
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P: Bapak/Ibu/Sdr/i, permid, kami akan melakukan perawvatan
jenazah.
O: Respon keluarga (mempersilahkan perawat)

b) Apabila keluarga belum bisa menerima kepergian

amerhum/amarhumah, dan Stuad belumtenang, hubungilah

petugas pembimbing rohani RSM/A.

P. Memanggil keluarga ke kantor perawatan untuk
menginformasikan tentang administrasi pasien dan
pelayanan jenazah sertaambulan.

O: Respon pasen (menerimainformas)

P. Mengecek kembali tentang penyelesaian administrasi,
obat-obatan yang tersisa, pemeriksaan penunjang
(misalnya foto rontgen, USG, dll), surat keterangan
kematian, ambulan.

Ketika jenazah akan meninggalkan kamar pasien

menuju kamar jenazah

P. Perawat menggjak keluarga untuk berkumpul

O: Keluargaberkumpul

P. Kami atas nama ke uarga besar RSM/A mengucapkan
bela sungkawa yang sedalam-dalamnya, dan kami
ucapkan terimakasih atas kepercayaan yang diberikan
kepadakami untuk merawat Bapak/Ibu/ Sdr/i, (sebutkan
nama amarhum/almarhumah) sampai akhir hayatnya.
Semoga keluarga diberikan ketabahan dan kesabaran
daammenghadapi cobaan ini. Kami mohon maaf gpabila
selama perawatan ada hal-hal yang kurang berkenan
(sambil berjabat tangan dengan keluarga).

O: Respon kduarga(terimakash)

(Perawat mengantar sampai keluar ruang perawatan)
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6. Hal-hal yang Dihindari

Di ddammenjalankantugas, terdapat beberapatindakan yang perlu
dihindari oleh parapetugas RSM/A. Tindakan-tindakantersebut dapat
dibagi menjadi dua, yaitu hal-hal yang bersifat umum dan khusus.

a Hal-halUmum
Ha-ha umum adalah sesuatu yang umumuntuk dihindari dalam
pelayanan dan berlaku untuk seluruh petugas. Hal-ha yang umum
untuk dihindari tercantumdaamdogan“TERCELA”. Artinya, gpabila
hal-hal tersebut dilaksanakan, makaseorang petugas akan mendapat
“cela’ atau “hina’. TERCELA merupakan dari Takabur, Egois,
Riya’, Ceroboh, Emosonal, Lambat danAniaya.
1) Takabur
a) Meremehkan (tidak memperhatikan dan suka memotong)
pembicaraan pelanggan.
b) Menganggap pelanggan lemah (tidak tahu).
2) Egois
a) Tidak mau disalahkan, waaupun yang dilakukan adalah salah.
b) Tidak peduli dengan keinginan pelanggan.
3) Riya
a) Meakukan pekerjaan dengan baik karenaada atasannya.
b) Melakukan pekerjaan untuk mendapat pujian.
4) Ceroboh
a) Melayani pelanggantidak sesuai dengan SOP yang berlaku.
b) Meakukan pekerjaan dengan asal dantidak tuntas.
5) Emosional
a) Berbicaradengansuaratinggi dan berdebat dengan pelanggan.
b) Bermukamusamdan tidak tersenyum.
6) Lambat
a) Meayani pelanggandengantidak cekatan.
b) Tidak dengan segeramempersigpkan kebutuhan pelanggan.
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7) Aniaya
a) Tidak menjagapenampilandiri saat bertugas
b) Tidak menjagatutur katadan perilaku dengan baik

b. Hal-hal Khusus
Hal-hal khususadalah sesuatu yang khusus sesua dengan karakter

pekerjaan atau profes. Adapun hal-hal khususyang perlu dihindari

saat bertugas, di antaranya

1) Mengabaikan hak pasien.

2) Membocorkan rahasapasien.

3) Memberikan informas yang tidak sesuai dengan batas dan
kewenangan.

4) Melakukan dokumentasi keperawatan yang tidak benar.

5) Melanggar standar dankodeetik profesi.

6) Membeda-bedakan status sosia pasien, baik nilai-nilai budaya,
adat igtiadat, maupun agama.

7) Menimbulkan bahayaatau cidera, baik fisk atau psikologis.

8) Tidak meminta persetujuan dalam setiap tindakan.

9) Tidak melakukankomunikad terapeutik.

7. BudayaOrganisas

Daam menumbuhkan budayaorganisas, Amal Usaha Kesehatan
Muhammediyah dapat mengembangkantradis RSIJ PRIMA, yang
merupakan akronim dari:

R :Ramah P :Profesona
S : Sabar R :Respongf
| :lkhsan | :Inovatif
J dyjur M :Mulia

A :Arif
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B.API BAGI PENUNJANG MEDIS, NON MEDISDAN
PEKARYA

1. Mugaddimah

Amal UsahaKesehatan Muhammadiyah (AUKM )saat ini telah
tumbuh dan berkembang semakin besar, dilengkapi dengan perdatan-
peralatan medis sertaaat-alat pendukung yang terus berkembang.
Dengan bertambahnya dokter, tempat tidur dan peralatan medis,
apakah akan menjamin AUKM akan bertahan menghadapi persa-
ingan? Ketikapertanyaanini ditanyakan kepadadokter, perawat dan
karyawan lainnya, sebagian besar menjawab: AUKM akan tetap
mampu bersaing, apabila memiliki SDM yang ahli di bidangnya
(profesond) masing-masing danmampu memberikan layanan bermutu.

Persoalan lanjutan muncul, seberagpa hebatkah keahlian atau profe-
sonditas dan mutu layanan yang benar-benar dapat menjamin sebuah
rumah sakit tetap eksis dan mampu bersaing? Apakah kedua hal
tersebut benar-benar menjadi sumber energi sebuah rumah sakit?
Jawabannya, tidak! Sumber energi sebenarnya bukan beradapada
keahlian atau keterampilan dan mutu layanan. Akan tetapi, sumber
energi itu terletak padanilai (value) tertentu yang diyakini “benar”,
dan benar-benar “diyakini” . Dengan katalain, ruh atau energi rumah
sakit untuk mampu eksis dan terus berkembang sebenarnya bukan
hanya ditentukan pada profesonditas dan mutu layanan, akan tetapi
lehih ditentukan oleh komitmen insan rumah sakit padanilai-nilal tertentu
yang diyakini dan diperjuangkan.

Nilai-nilal tersebutlah yang akan menentukan motivasi seseorang
dalam bekerja dan menentukan pula dalam berfikir, bersikap dan
berperilaku. AUKM boleh-boleh sgja menyekolahkan para dokter
umum untuk menjadi spesalisatau sub spesalis, mengirimseluruh
pegawal untuk mengikuti kursus dan pelatihan. Namun, gpakah hd itu
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mampu menyelesaikan masalah? Milyaran rupiah dikucurkan demi
menyekolahkan dokter dan karyawan untuk mengikuti pendidikan dan
pelatihan akan sia-sabilaberbagai pendidikan dan pelatihan tersebut
tidak mampu menyentuh kesadaran yang paling dalam dari setiap
dokter dan pegawai AUKM, yaitu kesadaran akan nilai-nilai dasar
hidup setigp mudim.

Hidup di duniaini hanyadah sementara, dan semuatindakan manusia
akan dimintal pertanggungjawaban oleh Allah SWT. Sudah sigpkah
kita (pimpinan, dokter dan seluruh pegawa AUKM) untuk menghadap
Allah SWT?Apabilaseseorang telah memiliki nilai dasar yang pertama
ini, makaakan berdampak padatumbuhnyakesadaran untuk bekerja
dengan benar-benar, dan akan menghindari sikap sembrono yang
dapat menimbulkan bahaya dan akibat negatif di duniamaupun di
akhirat kelak.

Bekerjadi AUKM bukanlah sekedar mencari nafkah, akan tetapi
untuk memperoleh ridnaAllah SWT. Nilai dasar yang kedua akan
mendorong seseorang untuk hidup dan bekerjadenganikhlas, penuh
makna dan penuh rasa cinta. Mengapa? Karenakita dengan penuh
semangat akan melakukan segdapekerjaan karenaAllah semata. Sdain
itu, kitajugahanya meakukan pekerjaan yang disukal-Nya, agar Allah
berkenan danridhaatau menyuka kita. Apakah kitasudah yakinbahwa
pekerjaan-pekerjaan yang dilakukan selamadi AUKM akan membuat
Allahjatuh cintakepadakita?

Kita patut bersyukur, di AUKM telah memiliki banyak dokter,
petugas medis dan karyawan yang ahli dalam bidangnya masing-
masing. Namun, apabila keahlian tersebut tidak dibingkai oleh kedua
nilai dasar di atas, makamutu layanan danwajah kerahmatan tidak
akan pernah mungkin terwujud. Bahkan, boleh jadi, layanan yang
diberikan malah akan menimbulkan keributan dantindakan yang dapat
mencemari kemuliaan | dam. Oleh sebabitu, keduanilal dasar di atas
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harus selalu dijadikan sebagai dasar dan pedoman bagi setiap dokter,
petugas medis dan karyawan dalam memberikan layanan.

Ama UsahaK esehatan M uhammediyah harusmampu mewujudkan
Islam seperti yang diinginkan oleh K.H. Ahmad Dahlan (pendiri
Muhammeadiyah), yaitu“Idamyang Murni” dansekdigus*l1damyang
Berkemajuan”! Idlam yang murni adalah 1slam yang benar-benar
kembali kepadaal- Qur’ an dan Sunnah, sertamuncul dari hati yang
bening dan akal sehat (bershdari ego daninterespribadi). Sedangkan,
| damyang berkemgjuan addah | dam yang mampu memberikan solus
atau mengatas masalah, dan bukan Idamyang bermasalah.

Berangkat dari pergpektif tersebut, maka sudah seharusnyaseluruh
SDM di AUKM memberghkan diri dari niatan atau motivad dan tujuan
hidup yang rendah dan salah. Seluruh SDM di AUKM harus mulal
menyigpkan diri untuk tampil penuh rahmat demi memberikan solus
atas berbagal problem di bidang kesehatan yang tumbuh mekar di
tengah masyarakat. Seluruh SDM di AUKM juga harus mampu
melakukan segalaskap dan tindakan yang membuat Allah jatuh cinta
(ridha) kepada kita. Oleh karenaitu, “mari layani pasien dengan
penuh empati dan akhlak [slami”.

Sehebat apa pun kompetens/profes kitasebagal dokter, dokter
umum, spesialis subspesidis, profesor, perawat dan profes kesehatan
yang lain, tetaplah menjadi hambaAllah yang tawadhu'’ . Percayalah
bahwa pihak yang hebat bukan kita, tetapi pasien. Mengapa? Sebab,
pasen sesungguhnyaadaah utusan dan kepanjangantanganAllah yang
dikirimkan kepadakita. Dengannya, ilmu yang diberikan Allah kepada
kitamenjadi berarti, dan melaui pasien pulaAllah mengalirkan rizki-
Nya sehingga kita bisa hidup layak. Jangan sakiti dan kecewakan
pasien! Melalui pasienlah, Allah SWT menolong kita, dan bukan
sebdiknya. Untuk itu, jikakitabertindak tidak baik, makaamat mudah
bagi pasien untuk pindah ke dokter atau rumah sakit yang lain.
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Aplikas Perilakuldami merupakan nilai-nilai yang sangat esendia
dan harusdiyakini kebenarannya. Nilai-nilal tersebut jugaharusterus-
menerusdihayati dan diperjuangkan oleh seluruh hamba-hambaAllah
yang bekerja di AUKM . “Bekerja sebagai |badah” dan “Ikhsan
daam Pelayanan”, adaah nilai-nilai esensial yang menjadi motto di
AUKM . Keduanyaperlu dirumuskan dalam bentuk nilai yang mudah
dipahami dan diaplikaskandalambekerjadi AUKM dan ddam hidup
sehari-hari. Adapun uraian mengenai hal ini sebagaimana telah
dijelaskan padatopik “Bekerjasebagal |badah” dan*Ikhsan dalam
Pelayanan” di awal Bab di atas.

2. Nilai Pringp

Nila pringp adalah nila-nilai tertentu sesuai karakter yang dimiliki
oleh setiap profesi dalam pelaksanaan API. Nilai-nilai pringp APl 2
dikelompokkan menjadi dua akronim, yaitu “TAMU KITA” dan
“TEMANKITA”.

TAMU KITA TEMAN KITA
T :Tersenyum T : Tabassum
A Aman E :Empati
M : Manfaat M : Manfaat
U : Ukhuwah A Aman
N :Nyaman
K :KashSayang
| :lkhlas K : Komunikatif
T :Tabligh | :ltgan
A :Amanah T : Ta'amun
A :Amanah
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a Definis Tamu
Tamu adalah orang yang datang ketempat kita. Merekaharus
kitahormati dan perlakukan dengan sebaik-baiknya. Dengan hadir
ketempat kita, merekabukan sgjaakan mendapatkan pertolongan,
tetapi boleh jadi bahkan mendatangkan rizki. Hal ini sebagaimana
firman Allah dan sabda Rasulullah SAW berikut:

PR S RIS A CORE S L S K 2O I S R
b5 o S S OB dbl0)] lagd) Lr.au.,.o-b!}.&p"gpr_._[;\...;bb
Artinya: “Apabila kamu dihormati dengan suatu penghor-
matan, maka balasah penghormatan itu dengan yang lebih
baik, atau balasdah [dengan yang serupa]. Sesungguhnya
Allah memper hitungkan segala sesuatu” (Q.s. an-Nisaa': 86)

o g5 9 g3 by Gl 05
Artinya: “Barangsiapa beriman kepada Allah dan hari akhir,

maka hendaklah menghormati atau memuliakan tamunya’
(HR. Mudim)

b. Definis Teman
Teman adalah orang yang dekat dengan kita. Merekajugadapat
disebut sebagal sahabat. Teman atau sahabat merupakan orang yang
dapat bekerjasama, saling melengkapi, memotivad, mengobeti rasa
sakit sertapeduli, baik dalam keadaan suka maupunduka. Hal ini
sebagaimanafirmanAllah SWT dan sabdaNabi SAW berikut:

Ca_ _E_. . S I L goe _F
"S5 g T emdo 5353 & g pad] La3)
Artinya: “ Sesungguhnya orang-orang mukmin adalah bersau-
dara karena itu damaikanlah antara kedua saudaramu dan

bertakwalah kepada Allah supaya kamu mendapat rahmat”
(Q.s. d-Hujurat: 10)
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Sy woiC), 31595, 8415 .< S TR T

525 E Y Aallgy o dualld Ll
Artinya. “Musdlim itu saudara muslim, tidak boleh meng-
aniayanya, dan tidak boleh menelantarkan atau mengece-
wakannya, dan tidak boleh menghina atau mengecewakannya”
(HR. Bukhari dan Tirmidzi)

3. Nilai Perilaku

Nilai perilaku adalah penjabaran dari nilai pringp yang dirumuskan
untuk panduan dalam menjalankan aktivitas pekerjaan. Sebagal
penjabaran dari nilai pringp, makanilai perilakujugaditujukan kepada
duakeompok akronim, yaitu“TAMU KITA” dan“TEMAN KITA”.

a TAMUKITA

1) TERSENYUM
Setiap karyawan AUKM harus senantiasa memperlihatkan
wajah santun dan ramah kepada setiap pelanggan. Hal ini
didasarkan padafirmanAllah SWT dan sabda Rasulullah SAW
sebagal berikuit:

PSSR PP T A VR S TR R I PO B SR
Coo s P U OS] Byl oallpmiind a0
Artinya: “Apabila kamu dihormati dengan suatu
penghormatan, maka balasah penghormatan itu dengan
yang lebih baik, atau baladah [dengan yang serupa].
Sesungguhnya Allah memper hitungkan segala sesuatu”
(Q.s.an-Nisaa': 86)
B Sl adg oy LS

.

Artinya “ Senyummu di depan saudaramu adalah shadagah”
(HR. Bukhari)
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2) AMAN
Setigp karyawan AUKM harus selalu memberikan pelayanan
kepada pelanggan sesuai standar agar terhindar dari bahaya
fisk dan pskologis. Hal ini didasarkan padafirmanAllah SWT
dan sabda Rasulullah SAW berikut:

Oyaiga mﬂ' ¥ di—'—'}‘»lh»&w‘ 'ﬁwL»J} AN
Artinya “Orang-orang yang beriman dan tidak mencampur-
adukkan iman mereka dengan kedzaliman [ syirik], mereka
itulah orang-orang yang mendapatkan keamanan dan
mereka itu adalah orang-orang yang mendapat petunjuk’
(Q.s. d-An'am: 82)

UEGIN &2 0% Y
Artinya: “Tidak dikatakan orang beriman apabila tidak
memberikan rasa aman kepada orang lain” (HR. Ahmad)

3) MANFAAT
Setigp karyawan AUKM harus selalu memberikan pelayanan
sesuai dengan kebutuhan dan kepuasan pelanggan. Hal ini
didasarkan padafirmanAllah SWT dan sabda Rasulullah SAW
berikut:

4L| *M J’.\Jlé,l.‘_ljl ;M! d‘,z..._j J}n_“ L}M J.,d!

N lﬁ;*wu‘fu}b

Artinya: * Yang mendengar kan perkataan lalu mengikuti apa
yang paling baik di antaranya. Mereka itulah orang-orang
yang telah diberi Allah petunjuk dan mereka itulah orang-
orang yang mempunyai akal” (Q.s. az-Zumar: 18)
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Lﬂ.l}- )'—G-IUMAD'"I) .ﬂw : )3’° wlj_‘g_zpf:-
Artinya “ Sebaik-baik manus aadal ahyang bermanfaat bagi
orang lain dan baik akhlaknya” (HR. Muttafaqun’ daih)

4) UKHUWAH
Setiap karyawan AUKM harus selalu menunjukkan sikap
persaudaraan kepadasetigp pelanggan. Hal ini didasarkan pada
firmanAllah SWT dan sabda Rasulullah SAW berikut:

Ca, _F_Le - Erw L L 5 375 LF
Nl e 1o B a5 0 gl L
Artinya: “ Sesungguhnya orang-orang mukmin adalah ber-
saudara, karena itu damaikanlah antara kedua sauda-

ramu...” (Q.s. d-Hujurat: 10)

ﬂ;]] Yj’ ” &r l.: J“ ‘;|a )n
Artinya: “Orang mudim itu saudara orang mudlim, tidak
menganiaya dantidak teraniaya...” (HR. Muttafagun ‘aaih)

5) KASIH SAYANG
Setiap karyawan harus selalu memberikan perhatian dengan
lemah lembut dan tulusikhl as kepada pelanggan sama seperti
terhadap diri besertakduarganya. Hal ini didasarkan padafirman
Allah SWT dan sabda Rasulullah SAW berikut:

15 AT L e s Al Ly 5 Tl
Artinya: “Sesungguhnya orang-orang yang beriman dan
beramal saleh, kelak Allah Yang Maha Pemurah akan
menanamkan dalam [ hati] merekarasa kash sayang” (Q.s.
Maryam: 96)
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2 8 Ly oLy s 2 g o H T 1k
doid S5 G 4N & & oSl e Y
Artinya: “ Tidak beriman seseorang sehingga dia mencintai

saudaranya sebagaimana mencintai dirinya sendiri” (HR.
Bukhari, Mudimdan Tirmidz)

6) IKHLAS
Di dalam memberikan pelayanan kepada pelanggan, setiap
karyawan AUKM harus selalu berusaha memberikan yang
terbaik dan tidak mengharapkan balasjasa. Hal ini didasarkan
padafirmanAllah SWT dan sabdaRasulullah SAW berikut:

1] A s g 7m F R A R R

A agead | gaal>15 L | geanely
Artinya: “dan mengadakan perbaikan dan ber pegang teguh
pada [agama] Allah dan tulus ikhlas [ mengerjakan]
agama mereka karena Allah ...” (Q.s. an-Nisaa : 146)

s & Ay -
&5 4 oy Lalls oS Y s il ey
Artinya: “Allah tidak menerima amalan, melainkan amal
yang ikhlasbagi-Nya dan semata-mata mencari keridhaan-
Nya” (HR. Ibnu Mgah)

7) TABLIGH
Setiap karyawan AUKM harus selalu memberikan informasi
yang jelasdan benar sehingga dapat diterimadan dimengerti
olehklien. Hd ini didasarkan padafirmanAllah SWT dan sabda
Rasulullah SAW berikut:

ol (2 F gy il asdL it s ) ¢
Artinya: “ Serulah [ manusia] kepada jalan Tuhanmu dengan
hikmah dan pelajaran yang baik dan bantahlah mereka
dengan carayang baik’ (Q.s. an-Nahl: 125)
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;‘.i.ia.jo 2o J.G_.LB J::—Yll f‘j““j AU'L: u.ﬁj.’ L)lfuﬁ

Artinya: * Barangsapayang beriman kepadaAIIah dan hari
akhir, maka hendaklah dia berkata yang benar atau lebih
baik dian”” (HR. Muttafagun’ daih)

8) AMANAH
Setigp karyavanAUKM  harus seladu menjagadan memdihara

kepercayaan klien. Hal ini didasarkan padafirmanAllah SWT
dan sabda Rasulullah SAW berikut:

om B 135 g
LG_J.AI J| WKL '}“ 1_3..3_9.; Q'; JJ.AL) 4]0] u'v
Artinya: “Sesungguhnya Allah menyuruh kamu menyant

paikan amanat kepada yang berhak menerimanya”’ (Q.s.
an-Nisaa' : 58)

UEGIN &2 0% Y
Artinya: “ Tidaklah beriman bagi orang yang tidak amanah”
(HR. Ahmad)

b. TEMANKITA
1) TABASSUM (Tebar Senyum)
Setiap karyawan AUKM harus seladu memperlihatkan wagjah
santun dan ramah kepada semuaorang. Hd ini didasarkan pada
firmanAllah SWT dan sabdaRas.JIuIIah SAW berikut:

;wﬁJ&JKdLJ La} j! L‘Jw&blybwwbd
Artmya “Apabila kamu dihormati dengan suatu penghor-
matan, maka balad ah penghor matan itu denganyang lebih
baik, atau balaslah [ dengan yang serupa] . Sesungguhnya
Allah memper hitungkan segala sesuatu” (Q.s. an-Nisaa : 86)
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5 slis g 1 SULS

Artinya: “ Senyummu di depan saudaramu adal ah sedekah”
(HR Bukhari)

oly) gl sy At 2B O 5 G Ogadd e s §
Artmya “Jangan anggap remeh dari berbuat sesuatu ke-
baikan, walaupun sekadar menyambut orang [ saudaramu]
dengan muka manis’ (HR. Muslim)

2) EMPATI
Empati merupakan sikap peduli terhadap kesulitanteman dan
merasakan apayang dirasakannya, baik suka maupun duka.
Setiap karyawan AUKM harus selalu memiliki sikap empati
kepadasemuaorang. Hal ini didasarkan padafirmanAllah SWT
dan sabda Rasulullah SAW berikut:

d}i)\_)‘\m-ﬁ}ﬁjbﬁb-‘lc

Artinya: “Telah datang kepadamu seorang Rasul dari
kaummu sendiri, berat terasa olehnya penderitaanmu,
sangat menginginkan [keimanan dan keselamatan]
bagimu, amat belas kasihan lagi penyayang terhadap
orang-orang mukmin” (Q.s. at-Taubah: 128)

Y o ia,ua.na,/gf,io}a
0.5 4l be O3aladll Ao fa Ll
Artinya: “Seorang muslim itu adalah orang yang

menyelamatkan muslim lainnya dari lisannya dan
perilakunya[tangannya]” (HR. Bukhari, Mudimdan Tirmidz)
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3) MANFAAT

Orang yang bermanfaat adalah merekayang memberikan pela-
yanan kepada teman sesuai dengan kemampuan dan kebu-
tuhannya. Perhatikan firman Allah dan sabdaNabi berikut:
!;_—;-T,Ha_plj Jo-}.mo.lﬂ ..L..G aa..l_&jo-u.a;..w'ﬁ 1}4.)_9.5 Laj
Artinya: “Dan kebaikan apa saja yang kamu perbuat untuk
dirimu, niscaya kamu memperoleh [ balasan] nyadi Ssi Allah
sebagai balasan yang paling baik dan yang paling besar
pahalanya’ (Q.s. a-Muzammil: 20)

HERE TN N HF 7+ [ b

Artinya “Sebal k-baik manus a adal ah yang bermanfaat bagi
orang lain dan baik akhlaknya” (HR. Muttafaqun’ daih)

ee frsg i Jb s A s
Artinya: * Sebal k-bai k manusia yang panjang umurnya dan
baik amalnya’ (H.R. Tirmidzi)

4) AMAN
Pengertian amandaamAPI adalah memberi pelayanan kepada
teman sesuai standar agar terhindar dari bahaya, baik fisk
maupun psikologis. Perhatikan firman Allah SWT dan sabda
Rasulullah SAW berikut:

P R B i N I T .4 ) P T R DI

Ugge o83 0y V) g ALY allay o Fyunds 203 1tz 1

Artinya “Orang-orang yang beriman dan tidak mencampur-
adukkan iman mereka dengan kedzaliman [ syirik], mereka
itulah orang-orang yang mendapat keamanan dan mereka
itu adalah orang-orang yang mendapat petunjuk’ (Q.s. a-
An'aam: 82)
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UEGIN &2 0% Y
Artinya: “Tidak dikatakan orang beriman apabila tidak
memberikan rasa aman kepada orang lain” (HR. Ahmad)

5 NYAMAN
Pengertian nyaman dalam APl adalah selau memberikan
pelayanan yang menyenangkan dalam pekerjaan maupun
pergaulan. Perhatikan firmanAllah SWT dan sabdaRasulullah
SAW sebagai berikut:

«Llc...mlym.sbwb“ﬂJIM J.Jl;l Ij,..lg LJg.dl LrL
Artmya “Orang-orang yang beriman, apabila dikatakan
kepadamu: berlapang-lapanglah dalam majelis, maka

lapangkanlah, niscaya Allah akan memberi kelapangan
untukmu” (Q.s. d-Mujaadilah: 11)

sl 038 3 Sl OSTe il 032 s i
Artinya: “Dan Allah akan menolong hambanya selama

hambanya mau menolong saudaranya” (HR. Bukhari
Mudim)

6) KOMUNIKATIF
Orang yang komunikatif adalah merekayang selalu memberikan
informasi yang jelas dan benar sehingga dapat diterima dan
dimengerti oleh keduabelah pihak. Perhatikanfirman Allah SWT
dan sabda Rasulullah SAW berikut'

3.&//’

Artmyat “Ha| orang-orang yang berlman, Jlka datang

kepadamu orang fasik membawa suatu berita, maka
periksalah denganteliti” (Q.s. d-Hujurat: 6)
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wsit 8 L b

Artinya: “Dan bicaralah pada manusia sesuai dengan
kemampuan pemikirannya”

7) ITQAN
Itgan adalah melakukan sesuatu dengan sepenuh hati dantuntas
sertadidasari olehilmu dan etikal dam, tidak setengah-setengah
(profesiond). Perhatikan sabda Rasulullah SAW berikut:

Q-

3 HT06E as 5 dl 4 A &

“Sesungguhnya Allah menyukai suatu pekerjaan yang
dilakukan dengan tuntas|[ profesional]” (HR. Turmudzi)

8) TA'AWUN
Ta’awun adalah saling tolong-menolong dan memberikan
kemudahan kepadateman. Perhatikan firmanAllah SWT dan
sabda Rasulullah SAW berikut:

LI Nred T . e o Lo k= e FCdRR AP I | -
o33l 2T e 15530 Ny 0s3280T5 0T s 1451405
“Dan tolong-menolonglah kamu dalam [ mengerjakan]
kebajikan dan takwa, dan jangan tolong-menolong dalam
berbuat dosa dan pel anggaran” (Q.s. d-Maidah: 2)

322,25 1 goon]
Artinya: “Berilah kemudahan oI ehmu, jangan kau persulit”

9) AMANAH
Orang yang amanah adaah mereka yang senantiasa menjaga
dan memeliharakepercayaan teman. Perhatikan firmanAllah
SWT sebagai berikut:
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Y A N PO P SN TP SO S N L R ST T
1%@Q|QNU|UHM<>|J!5@1(J£%')TI 193550 L,ffl_ Al ol

o e 66015y R G015 3
Artinya: “ Sesungguhnya Allah menyuruh kamu menyamp-
aikan amanat kepada yang berhak menerimanya, dan
[ menyuruh kamu] apabila menetapkan hukum di antara
manusia, supaya kamu menetapkan dengan adil. Sesung-
guhnya Allah memberi pengajaran yang sebaik-baiknya
kepadamu. Sesungguhnya Allah adalah Maha Mendengar
lagi MahaMélihat” (Q.s. an-Nisad : 58)

4. CONTOHAPLIKASI DALAM TUGAS

a ContohAplikas Umum

1) MenerimaTelepon
Ketika seseorang menerima telepon, langkah-langkah yang
harus diperhatikan adalah:
a) ucapkan: H,S_lp AL
b) sebutkan namaruangan danidentitas penerimatelepon.
C) ucapkan: “adayang bisadibantu?’.
d) berikaninformas yang benar dengan ucapan yang baik.
€) akhiri pembicaraan dengan mengucapkan terimakasih dan

sdam.

2) Pelayanan Langsung
K etika ada pelanggan datang untuk mendapatkan pelayanan
langsung, makaada beberapalangkah yang harusdiperhatikan,
yatu:
a) taagplah pandangan pdanggan dengan raut mukatersenyum.
b) ucapkan salam sertakatakan: “adayang bisadibantu?’.
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¢) layani kebutuhan pelanggan dengan sebaik-baiknya.

d) sampaikaninformasi dengan ucapan yang baik.

€) akhiri pdayanan dengan mengatakan: “ semogalekassembuh’
dan ucapkan“sdam’.

3) Ketikameéihat pengunjung dalam kebingungan
Ketikamelihat di sekitar AUKM adapelanggan yang sedang
kebingungan, maka hampirilah dengan maksud untuk mem-
bantunya. Langkah pelayanan yang dapat dilakukan adalah
sebagal berikuit:

a) sgpalah pelanggan dengan ucapan: “sdam”

b) sampaikan: “apayang bisadibantu?’.

C) dengarkan pertanyaan pelanggan dengan baik.

d) berikaninformas (jawaban) sesuai kebutuhan pelanggan
dengan ucapan yang baik.

€) apabilaperlu, hantarkan pelanggan ke tempat yang akan
dituju.

f) akhiri pelayanan dengan mengatakan: “ semoga bapak/ibu/
saudaraandalekas sembuh”, dan mengucapkan “salam”.

b. Contoh Aplikas Khusus

1) Unit Radiologi
a) Pendaftaran (Administras)

Bagi pasien, pendaftaran administras tidak berupa per-

janjian. Perhatikan contoh langkah-langkah di bawah ini,

dengan ketentuan P = Petugas dan Q = Pasien.

P. 3 S(Senyum, Sdlam, Sapa). Bapak/Ibu/Sdr/i, adayang
bisakami bantu?

Q: lyaada, sayaingin RO ...(sambil memberikan formulir
permintaan pemeriksaan RO).

P. (Menerimaformulir dan membaca form permintaan RO
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tersebut serta diawali dengan membaca Basmalah).
Bapak/lbu/Sdr/i, pemeriksaan ini memerlukan biaya
sebesar Rp. ......, apakah bersedia?

Q: Ya, sayabersedia. Saya harusbayar kapan?

P. Tunggu sebentar ya, Bapak/Ibu/Sdr/i. Sayamasukkan
dataandaterlebih dahulu. (Petugas menulis pada buku
Register, dan memasukkan data ke komputer sambil
mencetak bukti biaya untuk bayar pada kasir Radio-
logi).Ini perincian biayanya, silahkan Bapak/I bu/Sdr/i
membayar |ebih dahulu kepadakasir Radiologi di sebelah
sana (sambil memberi tahu arah kasir Radiologi itu).

Q: Terima kasih. Setelah bayar, saya ke manalagi? Kan
belumdi RO.

P. Ya, Bapak/Ibu/Sdr/i, sambil menunggu di RO, silahkan
membayar terlebih dahulu. Nanti apabila selesai mem-
bayar, mohon kwitand pembayaran ditunjukkan kepada
saya, biar nanti saya catat nomor kwitansinya. Setelah
itu, Bapak/I bu/Sdr/i silahkan menunggu di tempat yang
telah disediakan.

Q: Ohyabaik, terimakasih (sambil menuju ke arah ruang
tunggu), dan menunggu untuk dipanggil RO.

P. Terimakash kembali, dan mengucapkan salam.

b) Ruang Pemeriksaan (Radiografer dan Dokter).

P. (Memanggil namaPasenyang akandi RO)

Q: (Pasen menghampiri petugasyang akan men-RO)

P. 3 S(Senyum, Salam, Sapa). Bapak/Ibu/Sdr/i yang akan
di RO ... sekarang ganti baju pasien dahulu ya! (sambil
mengantar pasien ke ruang ganti pakaian). Bapak/Ibu/
Sdr/i mohon perhiasannyadilepas dahulu dan taruh hati-
hati ya, takut hilang.
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P. (Apabilapasenmemekal obat yang akandisuntik) Bapak/
IbwSdr/i akandi RO ... akanmemakai obat suntik. Jangan
takut karenatidak berbahayaobat suntik ini, hanya zat
warna, danobat ini akan masuk dalam pembuluh darah.
Bapak/lbu/Sdr/i akan di RO ... marilah kitamembaca
Basmalahterlebihdahuluya

(Kemudian menanyakankondid riwayat sakit atau dergi obat

dan pasien dimintaberdo’ asertadzikir. Apabilatidak ada

kduhan, pemeriksaan akan dilanjutkan. Sebed um menyuntik,
petugas membaca Basmalah dan setelah selesal mena-
nyakan ada keluhan tidak, kemudian baca hamdalah.

Setelahitu, pasen dilakukan pemotretan).

Apabilapasien diberikan obat Bariumper anus.

P. Bapak/Ibu/Sdr/i akandi RO ... obat ini akan dimasukkan
melalui anus. Jangan takut, karenamungkin perut akan
mules dan terasaingin buang air, jadi mohon di tahan.
Bapak /ibu/adik &kandi RO............ mari kitamembaca
basmaah terlebih dahulu ya, sertaberdoadan dzikir agar
pemeriksaan cepat selesal.

(Apabila sudah selesai pemeriksaan membaca hamdalah).

Apabilapasen diberikan obat Bariumper oral.

P. Bapak /ibu /adik akan di RO ........... obat ini akan
diminumkan, jangan takut ini hanya obat minum dan
rasanyamanis. Bapak/Ibu/Sdr/i akan di RO... mari kita
membaca Basmal ah terlebih dahulu ya, sertaberdo’a
dan dzikir agar pemeriksaan cepat selesai.

(Apabilasudah selesai pemeriksaan, membaca hamdalah.)

P. Apabila tidak memakai obat kontras, bisa langsung
mengerjakan sesuai prosedur. Selesai pemotretan
mengucapkan Alhamdulillah. Memberitahukan selesai
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pemeriksaan kemudian mengantar untuk ganti pakaian
kembali dan mengantarnya sampai pintu keluar serta
mengucapkan salam. Assalamu’ alai kum W. Wh.

¢) Pengambilan Hasl (Administras)

P. 3 S(Senyum, Salam, Sapa). Bapak/Ibu/Sdr/i, adayang
bisakami bantu?

Q: Ya ada, saya ingin mangambil hasil RO... (sambil
memberikan bukti pengambilan atau kwitans tandabukti
pembayaran.)

P. (Menerimabukti pengambilan atau kwitans dan melihat
nomor RO sambil membaca Basmalah, kemudian
mencari foto RO. Setelah sudah adayang dicari, dicatat
padabuku pengambilan hasil)Bapak/Ibu/Sdr/i, ini foto
RO sebanyak ... lembar, dan ini hasil expertisenya.
Mohontandatangandantulisnamajelasnya.

Q: Setuju, terimakasih, Assalammu’ alai kum. Wr. Wh.

P. Terimakasih kembali, W&’ alaikum salam. Wr. Wh.

2) Pdayanan Giz

Di bawahini merupakan contoh dalam hd pelayanan gizi dengan

teman sekerja. Petugas gizi melayani petugas ruangan daam

pelayanan makanan OSB. Perhatikan contoh langkah-langkah

berikut, (catatan: P= Petugas Gizi dan C = Petugas Ruangan)

C: Assalamu’ alaikum Wr.Wh.

P. W&’ alaikum salam Wr.Wh. Sambil mendekat ke loket
distribug, petugasgizi menanyakan: adayang bisasayabantu?

C. Sayamau amprah makanan untuk pasien baru di Pav. ...

P. Pak/lbu, boleh sayalihat bonnya?

C: Ini bonnya (sambil menyerahkan bon)

P. Maaf Pak/Ibu... pasenatasnama... dietnyagpaya? Catatan

di bonnya kurang lengkap dan belumditulis diet pasiennya.
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Mohon dilengkapi dulu ya! (sambil menyerahkan kembali
bonnya)

C. Oh, ya maaf, saya lupa belum menulis. Boleh pinjam
teleponnya sebentar untuk menanyakan ke Ka.Ru. saya
mengenai dietnya?

P. Silahkan.

C. Terima kasih. Setelah menghubungi Ka.Ru., kemudian
petugas ruangan menulis diet pasien dan menyerahkan
kepada petugasgizi besertaaat hidangnya. Ini Bapak/1bu,
sudah sayatulis. Menurut Ka.Ru. saya, Tn/Ny ... dietnya
adalah TDL 3, dan Tn/Ny ... diethyanas biasa.

P. Silahkan Bapak/Ibu tunggu sebentar! Sayaakan menyigpkan
dahulu makanannya.

C: Ya, terimakasih.

P. (Setelah selesa menyiapkan makanan, kemudian petugas
gizi menyerahkannya ke petugas ruangan) Pak/lbu, ini
makanannya. Menu loaf ini untuk Tr/Ny ... karenaberdiet
khususdan yang lauknyaayamgoreng untuk TNy ... karena
tidak berdiet. Sebaiknya pada saat penygjian ke pasien,
jangan sampai tertukar yaPak/Ibul

C:. Baik Pak/Ibu, sayaakan perhatikan agar makanannyatidak
tertukar. Terimakash. Wassalamu’ al ai kum Wr.Wh.

P. Sama-sama. W&’ alaikum salam W.Wh.

3) Unit Keuangan
a) Adminigtras Pasien (Pasen Pulang)
P. Assalamu’ alaikumW.Wh. Bapak/Ibu/Sdr/i, ada yang
dapat kami bantu?
C. Saya keluarga pasien Bapak/Ibu/Sdr/i ..., sudah
mendapatkan surat izin pulang dari dokter yang merawet.
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Ini suratnya (sambil menunjukkan surat tersebut).
Administras apayang harus saya selesaikan?

P. Mohontunggu 5 menit, saya akan selesaikan kwitans
perawatan Bapak/lbu/Sdr/i ..., (5 menit kemudian) ...
Silahkan Bapak/I bu/ Sdr/i periksaperincian biayarawat
inapnya, mungkin adayang akan ditanyakan.

C. Sayamau klarifikas mengenai perincian biayaperavatan.
Sebab adabiaya dokter yang sayaharus bayar, padahal
tidak pernahdi rawat atau diperiksadokter tersebut.

P. Sayaakan segeratelepon ke MultazamAtas. (Petugas
mengecek kebenaraninfo itu). Sesaat setelahitu, petugas
menyampakaninfo: ternyatabenar, ini kesalahan program
kami, jadi kami mintamaaf. Kami akan segeramerevisi
perincianini.

C: Silahkan, kami akantunggu.

P. Ini perincian biaya yang telah kami revig. Setelah ini
Bapak/Ibu/ Sdr/i lakukan pembayaran di Kasir
Administras Pasien. Nanti setelah dari Kasir, Bapak/Ibu/
Sdr/i dapat menunjukan bukti pembayaran tersebut ke
perawat Paviliun MultazamAtas

C. Ohya, terimakash

P. Sama-sama, Bapak/Ibu/Sdr/i...Kami jugamengucapkan
terimakash ataskepercayaan Bapak/ | bu/Sdr/i kepada
RSM/A... Kami do’ akan, semoga Bapak/Ibu/Sdr/i ...,
lekas sembunh.

C: Amiin. Mari Pak/Ibu, Assalamu’ alai kumW. Wh.

b) Kasir UGD (Pembayaran Uang Muka)
P. Assalamu’ alai kum W. Wh.Silahkan Bapak/Ibu/Sdr/i,
adayang dapat kami bantu?
C. (Costumer menyerahkan berkasdari Admiting Office.)
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P. Berdasarkan peraturan pada AUKM ..., pasien
dikenakan uang muka 10 x tarif kamar. Maka, pasien
atas nama Bapak/Ibu/Sdr/i ..., yang dirawat di ICU
dikenakan uang muka sebesar Rp. 8.400.000,-

C. Kami (keluargapasien) tidak memiliki uang sebesar itu.

P. Karenasemua pelayanan membutuhkan biayayang tidak
kecil, makakami mohon kepada keluarga pasien untuk
bisamemahami bersama. Berapayang Bapak/I bu/Sdr/i
miliki untuk uang muka?

C. Kami hanyamemiliki uang Rp. 2.000.000,-

P. Kami terima Rp. 2.000.000,- ini, dan berapa hari lagi
Bapak/Ibu/ Sdr/i dapat melunas uang mukatersebut?

C. Setelah 4 hari.

4) Bagian Diklat

Memberikan Surat Tugas

P. Bapak/lbu/sdr/i ..., silahkan duduk terlebih dahulu. Ada
bebergpahal yang akan kami sampaikan.Sesuai Keputusan
Direks, Bapak/Ibu/Sdr/i ..., ditugaskan untuk mengikuti ...
padatanggd ... di ...

C. Baklah

(Bagian Diklat memberikan Surat Tugasdan Transport sesual

kebutuhan)

P. Semoga Surat Tugasini dapat dilaksanakan dengan baik
dan setelah sdlesai nanti Bapak/Ibu/Sdr/i ..., bisamemberikan
hasl| laporannya ke Direks melaui kami

C. TerimaKasih. Sayaakan melaksanakannya dengan baik.
Assalamu’ alaikum W. Wh.

P. W&’ alaikum salam W. Wh.
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5. Hal-hal yang Dihindari

Daammenjadankantugas, terdapat beberapatindakan yang perlu
dihindari oleh para Penunjang Medis, Non Medis dan Pekarya di
AUKM . Tindakan-tindakan tersebut dapat dibagi menjadi dua, yaitu
hal-hal yang bersifat umum dan khusus.

a. Hal-hal Umum
Ha-ha umum adalah sesuatu yang umumuntuk dihindari dalam
pelayanan dan berlaku untuk seluruh petugas. Hal-ha yang umum
untuk dihindari tercantum dalamslogan “TERCELA” . Artinya,
apabilahal-hal tersebut dilaksanakan, maka seorang petugas akan
mendapat “ cald’ atau “hind’. TERCEL A merupakanakronimdari
Takabur, Egois, Riya’, Ceroboh, Emosional, Lambat dan
Aniaya. Aplikas tentang hal ini dapat dilihat padauraian yang telah
disampaikandi atas.
b. Hal-hal Khusus
Hal-hal khususadalah sesuatu yang khusus sesuai dengan karakter
pekerjaan atau profed. Adapun ha-ha khususyang perlu dihindari
dalamAPI 2 dapat digunakan akronim*“CUEK”, yaitu:
C: Congkak dan Curang
U: Ugl
E: EGP(Emang GuePikirin)
K Kasar dan Korup

6. BudayaOrganisas

AUKM merupakan organisad ddam bidang kesehatan yang bukan
hanya berfungs sebagai media pelayanan masyarakat, tetapi juga
tempat dakwah Muhammadiyah. Di dalam mewujudkan duafungs
tersebut, dibutuhkan adanya budaya organisas yang baik. Budaya
organisasi tersebut bisaberupaetoskerjadannilai-nilai prinsip yang
dijadikan dasar pedoman para Penunjang Medis, Non Medis dan
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Pekaryadi AUKM untuk menjalankan fungs pelayanan dan dakwah.

Daam menumbuhkan budaya organisas yang baik dan sesuai
fungsinya, AUKM dapat mengembangkan tradisi dengan akronim
“RSIJ PRIMA”. Sedangkan, nilai-nilai prinsip APl 2 dapat
dikembangkan medui akronm“TAMU KITA” dan“TEMAN KITA”.
Uraian secararinci mengena aplikasi keduaakronim tersebut dapat
dilihat dalam pembahasan sebelumnya.

C.APLIKAS PERILAKUISLAMI BAGI DOKTER

1. Mugaddimah

L andasan pijak yang dijadikan sebagal tumpuan dalam memandang
penting aplikas perilaku Ilami bagi dokter ini sgjatinya sama seperti
gpayang dimaksudkan ddamuraiantentang AP bagi penunjang medis,
non medisdan pekarya di Amal UsahaK esehatan M uhammeadiyah.
Secaraumum, kesamaanini terletak padakeyakinan bahwakemam-
puan AUKM bersaing tidak hanyaditentukan olen SDM profesional
sertamampu memberikan layanan bermutu kepada pelanggan. Tetapi,
lebih dari itu, keyakinan terhadap suatu nilai (value) yang dibangun
adalah faktor dominan ddam menentukan eksstens dan perkembangan
AUKM . Nila-nilai inilah yang akan menjadi motivas seseorang daam
bekerjadan menentukan caraberfikir, bersikap dan berperilaku.

Nilai-nilai yang harus diyakini kebenarannya dan diperjuangan
secara kolektif itu telah dijadikan motto bagi setiap individu yang
bekerjadi AUKM, tidak terkecuali dokter, yaitu “Bekerja sebagal
Ibadah” dan“Ikhsan dalam Pelayanan” . Dengan meyakini keduamotto
ini, setiap dokter akan selalu berhati-hati dalam setigp memberikan
layanan kepada pelanggan. Sebab, iayakin bahwaapayang dikerja-
kannyaitu merupakan sebuah ibadah untuk memperolehridhaAllah,
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dan bukan sekedar mencari nafkah. Secaradetail, uraian keduamotto
ini bisadilihat padapembahasantentang API bagi karyawan dan bagi
penunjang medis, non medis dan pekaryadi AUKM.

Oleh sehabitu, marilah kitapahami nila-nilal esens “ Bekerjasebegal
Ibadah” dan “lkhsan dalam Pelayanan”. Marilah kita praktikkan
(amalkan) keduanyadalam setiap aktivitas sehari-hari, kapan dan di
mana sgja berada, sehingga hal itu dapat menjadi amal saleh yang
dapat menghadirkan ridna-Nya. Yakinlah bahwaldamadalah agama
yang paling sempurna. |dammerupakan sumber dansistemnila yang
telah mengatur segalaaspek kehidupan manugia, baik dalamtataran
berfikir maupun bertindak. Sebagal seorang mudim, kitaberkewgjiban
menggdi, mempelgari dan mengamakan nilai-nilal itu sesuai dengan
profes, yakni sebagai dokter.

Dokter adalah sdlah satu profes yang sangat muliadan mendapat-
kan tempat khususdalam|dam. Betapatidak, seorang dokter secara
ilmiah dapat memperkirakan apayang sedang dan akan dialami oleh
pasien berkenaan dengan kondis medisnya, dandokter dgpat melaku-
kan tindakan pencegahan dan penyelamatan. Dengan kemampuan
displinilmu tersebut, makaseorang dokter dapat menjadi hambayang
sangat takut kepadaAllah SWT, atau sebaliknya, dia akan takabur
dan sombong karenamerasasangat diperlukan oleh orang lain. Oleh
karenaitu, Ilam mengatur dan meletakkan mentalitas dasar bahwa
yang dapat menyembuhkan hanyaAllah SWT (Q.s. asy-Syu’ ara: 80).

Dokter, obat dan perawat adalah sarana. Tugas dokter adalah
berusaha maksmal sesuai syari’ at dan selanjutnyadiserahkan kepada
Sang Penyembuh, yaitu Allah SWT. Betapabanyak orang sakit yang
ditangani oleh dokter yang sama, dengan obat yang samatetapi hasiinya
berbeda. Ini adalah bukti nyatabahwayang bisamenyembuhkan hanya
Allah SWT.
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Seorang dokter yang sedang menjalankan tugassamaberarti telah
mewakili sifat Allah, yaitu pemeliharakesehatan. Sebagai wakil Allah,
perilaku dokter seharusnya dapat mencerminkan sifat-sifat Allah
terhadap hamba-hamba-Nya, yakni kasih-sayang, lemah lembut, sabar
danlain sebagainya. Dalam sebuah hadits Qudsi disebutkan bahwa
“Orang yang menjenguk orang yang sakit akan menemui Allah
di ssnya’. Jkaseorang dokter yang merawat pasien, tentu nilainya
jauhdi atassekedar menjenguk. Sebab, selainmerawat dan mengobati,
dokter Islami juga berfungsi sebagai seorang penghibur yang
memberikan kabar gembira(basyiira) dan mengingatkan (nadhiira).
Dengan fungsi-fungs tersebut, dia mendapatkan dua kebaikan
sekaligus, yaitu kebaikan mengobati dan menjenguk.

|slam sangat menjunjung tinggi kehidupan, baik alam maupun
makhluk Allahyang bernyawa. |dam melarang keras merusak alam,
menyakiti binatang gpalagi terhadap manusa. Karenaitulah, di dalam
a-Qur’ an, Allah menegaskan:
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Artinya: “Sapa saja yang membunuh seorang manusia, bukan
karena orang itu [membunuh] orang lain, atau membuat ke-
rusakan di muka bumi, maka seakan-akan dia telah membunuh
manusia seluruhnya. Dan barang siapa yang memelihara kehi-
dupan seorang manusia, maka seolah-olah diatelah memelihara
kehidupan manusia semuanya” (Q.s. a-Maidah: 32)
Diriwayatkan dari Abu Hurairah r.a.,, Nabi SAW bersabda:
“Sesungguhnya seorang pelacur melihat seekor anjing sedang
mengelilingi sebuah telaga pada hari yang sangat panas. Anjing
itu berusaha menjulurkan lidahnya karena kehausan. Perempuan
itu iba, kemudian ia turun ke telaga untuk mengambil air meng-
gunakan sepatunya yang dibuat dari kulit, kemudian air itu ia
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berikan kepada anjing yang kehausan tadi sehingga anjing tadi
dapat minum. Oleh kerana perbuatannya itu, dosa perempuan
tersebut diampunkan” (HR. Bukhari Mudim)

M enyelamatkan binatang saja bisa menghapuskan dosa, apalagi
menyelamatkan manusia? Oleh karenaitu, tentu sangat disayangkan
jikaadadokter yang menjalankan tugas muliatersebut dengantidak
dasari dan dijiwai oleh akhlak Ilam. Niat baik, tata-cara (kaifiat)
yang benar (profesional) adalah kunci kesempurnaan pelayanan
sebagal bentuk melayani Allah kepada hamba-Nyayang sedang sakit.
Di sinilah makna sebenarnyatentang “Bekerjasebagai | badah” dan
“Ikhsan dalam Pelayanan”. Rasulullah bersabda: “ Sesungguhnya
semua yang bernyawa, menyelamatkannya adalah kebaikan
[shadagah]” (HR. Bukhari Muslim).

Untuk memperoleh suatu pekerjaan dengan hasil yang baik dan
memuaskan, makaadaenamkerangkayang harusdilakukan. Keenam
kerangkaini disebut “ Arkanul Ikhsan”, yaitu: bekerjadengan cermat,
bekerjatepat waktu, bekerjadengan tertib, bekerja dengan penuh
kesabaran, bekerjaharusdilandaskan pada kebenaran, dan bekerja
dengan penuh keikhlasan.

2. Nilai Pringp

Nilal prindp APl bagi seorang dokter dikembangkan berdasarkan
akronim “DOKTER ISLAMI”. Dokter | lami diambil sebagai nilai
prinsip, karenadiharapkan setiap dokter di AUKM bisamemahami
dan mampu mengamalkan nilai-nilai 1Ilam. Dengan memahami dan
mengamalkan keduanya, maka setiap dokter AUKM dapat bertindak
dan berperilaku secaraldami. Allah SWT berfirman:
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Artinya: “Dia[ Allah] telah menamai kamu sekalian orang-orang
mudlim dari dahulu, dan [begitu pula] dalam [al-Qur’an] ini,
supaya Rasul itu menjadi saks atas dirimu dan supaya kamu
semua menjadi saksi atas segenap manusia, maka dirikanlah
shalat, tunaikanlah zakat, dan ber peganglah kamu pada tali Allah.
Dia adalah Pelindungmu, maka Dialah sebaik-baik Pelindung
dan sebaik-baik Penolong” (Q.s. a-Hajj: 78)
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Artinya: “ Sapakah yang | ebih bai k perkataannya daripada orang
yang menyeru kepada Allah, mengerjakan amal yang saleh dan
berkata: Sesungguhnya aku termasuk orang-orang yang berserah
diri?” (Q.s. Fushilat: 33)

Dokter I dami adalah merekayang menyeru kepadajalanAllah,
sekaligus berama saleh dengan disiplin ilmunya. Kedua hal ini
merupakan nila yang harusterus-menerusdijagadaam upayameraih
ridha Allah melalui bidang kesehatan. Di bawah ini adalah uraian

DOKTER ISLAMI, yang bisadijabarkan sebagai berikut:
Dahulukan Kepentingan Pasen | khsan

Obyektif Sabar

K omunikatif L atif
Tditi Amanah
Empai M ukhlis
Rendah Hati Itgan

a. DAHULUKAN KEPENTINGAN PASIEN
Pringp hidup manusiaadalah melayani atau menghambakan diri
kepadaAllah SWT (Q.s. adz-Dzaariyaat: 56) secaravertika, dan
sikap melayani tersebut harustercermin kepada sesama dengan
segala bentuknya. Dalam al-Qur’an, semua sifat baik selalu
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menggunakan awalan“me” yang menunjukkan subyek atau kata
kerja, bukan*di” yang menunjukkan obyek. Misalnya, memaafkan,
melakukan ibadah, menyantuni, dan menolong.

Perlu diketahui bahwanilai seseorang bukanlahterletak pada
apayang telah diperoleh, tetapi apayang telah diberikan. Dokter
di AUKM sudah semestinya memegang nilai tersebut, yakni
memberikan pertolongan kepadapasien. Dengan perannyadalam
proses penyembuhan pasien, makadaam |dam, dokter mendapat
kedudukan yang sangat tinggi. Allah SWT berfirman:
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“Sapa saja yang membunuh seorang manusia, bukan karena
orang itu [ membunuh] orang lain, atau bukan karena mem-
buat kerusakan di muka bumi, maka seakan-akan dia telah
membunuh manusia seluruhnya. Dan Sapa saja yang memeli-
hara kehidupan seorang manusia, maka seolah-olah dia telah
memelihara kehidupan manusa semuanya” (Q.s. a-Ma'idah: 32)

. OBYEKTIF

Daam memberikan pelayanan, dokter tidak boleh memilih-milih
pasien. Dokter harus memberikan keterangan secara jelas dan
sesual kebutuhan pasien. Dengan demikian, dokter harusbersikap
obyektif terhadap semuapasien, baik dalamha pelayanan maupun
pemberian keterangan. Hal ini didasarkan pada sabda Rasulullah
SAW danfirmanAllah SWT sebagal berikut:
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“Orang mudimsaudaraorang muslim, tidak menzaliminyadan
tidak membiarkannya binasa. Barangs apa ber usaha membantu
saudaranya, Allah akan memenuhi keperluanya. Barangsiapa
melapangkan orang dari suatu kesusahan dunia, Allah akan
melapangkannya dari suatu kesusahan di hari kiamat. Dan
barangsiapa menutup aib seorang mudim, ditutupkan pula
albnyaolehAIIah di hari kiamat” (HR. Bukhari dan Mudim)

o wa’uUJ' WIS Mw“u' »lc ] ud LY

Artinya: “Dan janganlah kamu mengikuti apa-apa yang kalian
tidak punya pengetahuan tentangnya, sesungguhnya pen-
dengaran, penglihatan dan hati akan dimintai pertanggung-
jawaban” (Q.s. a-lsra’: 36)

. KOMUNIKATIF
Dokter merupakan dambaan pasien. Oleh karenaitu, interaks
kepada pasien harusdiperhatikan, seperti misalnya penyampaian
kepada pasien atau keluarganyamengenal hal-hal tertentu, bisa
mendengar dan memberikan feedback sesuai yang dibutuhkan.
Allah SWT berfirman sebagai berikut:
b ljﬂﬁdgml_)bgj.wu& 4435 5 5002 51 a8 1,450 5l
Artinya: “Jika kamu menyatakan sesuatu kebaikan atau
menyembunyikan atau memaafkan sesuatu kesalahan [ orang
lain], maka sesungguhnya Allah Maha Pemaaf lagi Maha
asa’ (Q.s. an-Nisaa': 149)

. TEPAT

Selamamengerjakan suatu hd, dokter harusbersikap cermat dan
teliti. Dokter di RSM/A tidak bolehragu-ragu ddammenyelesaikan
suatu pekerjaan. Sebab, setiap pekerjaan yang dilakukan dengan
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ragu-ragu, maka hasilnya tidak akan memuaskan. Allah SWT
berfirman sebagai berikuit:

A s o nh 2L, ,,’4,-:,?4:"" A RN
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Artinya: “Dan janganlah kamu mengikuti apa-apa yang kalian
tidak punya pengetahuan tentangnya, sesungguhnya pen-

dengaran, penglihatan dan hati akan dimintai pertanggung-
jawaban” (Q.s. a-lsra’: 36)

. EMPATI

Dokter harus memperhatikan setiap hal yang disampaikan oleh
pasien atau keluarganya. Dengarkan dan berikanlah ucapan
penghargaan atashal tersebut. Bahkan, jikaperlu, ucapkan turut
berdukajikapasen atau keluarganya ditimpakesedihan. Perilaku
demikian itu akan meringankan beban mereka, sehingga akan
bahagia karena diperhatikan dan dihargai. Rasulullah SAW
bersabda sebagai berikut:
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Artinya “Barangsiapa mel apangkan kesusahan orang mukmin
dari salah satu kesusahan dunia, maka Allah akan melepas-

kannya salah satu kesusahannya di hari kiamat” (HR. Muslim
dari AbuHurarahr.a)

. RENDAH HATI

Sikap mau mendengar, bisamenghargai, empati, berbicaradengan
intonad tidak tinggi adalah bagian dari sifat rendah hati seorang
dokter. Dengan skap-skap tersebut, makakomunikas duaarah
(antara dokter dengan pasien atau keluarganya) akan tercapal.
Kegagalan komunikas seorang dokter kerap kali terjadi karena
timbulnya perseps yang dipengaruhi oleh penyakit-penyakit hati,
seperti hasad, sombong, riya, dan fitnah. Kesombongan adalah
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biang dari semuakeburukan. Orang yang sombong tidak akanbisa
menghargai orang lain dantidak akan bisamenerimakritik untuk
perbaikan. Oleh karenaitu, Idammenggarkanumeatnyauntuk sglalu
menjaga kebershan hati. Hal ini sebagaimanafirmanAllah SWT
dan sabda Rasulullah SAW berikut:
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Artinya: “Dan hamba-hamba Tuhan Yang Maha Penyayang itu
[ialah] orang-orang yang berjalan di atasbumi dengan rendah
hati dan apabila orang-orang jahil menyapa mereka, mereka
mengucapkan kata-kata yang baik” (Q.s. al-Furgan: 63)
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Artinya: “Tidak akan masuk surga orang yang dalam hatinya
ada sifat sombong, walaupun sebesar zarah” (HR. Muslim)

i 0 T WS oed Baedy 55 d; 231
Artinya: “Jauhkanlah olehmu sifat dengki, karena ia akan

memusnahkan kebaikan sebagaimana api membakar kayu’
(HR. Abu Daud)

Rt AR R,
“Tidak akan masuk surga orang yang suka memfitnah” (HR.
Bukhari)

. IKHSAN

| khsan berasal dari katahasana yang berarti baik. Ahsan berarti
lebih baik atau tepatnya paling baik (superlatif). Pelayanan yang
ikhsan (1khsan dalam Pelayanan) berarti pelayanan yang paling
baik (maksimal) yang bisa dilakukan dalam rangkaibadah atau
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beramal saleh. Apapun aktivitaskitatidak akan pernah lepas dari
pengawasan Allah SWT. Sabda Rasulullah SAW:

Ly Lo‘l 5u 10t sftedn 2 3 Ji Hedyi G Ji
Artmya “Wahai Rasulullah! Apakah makna I khsan? Nabi SAW
bersabda: “ Hendaklah kamu beribadah kepada Allah seolah-
olah kamu melihat-Nya, sekiranya kamu tidak melihat-Nya,
maka ketahuilah bahwa Dia senantiasa memer hati kanmu”
(HR. Bukhari Mudim)

K esadaran seseorang selalu berada dalam pengawasan Allah
tersebut akan menjadikan dokter melakukan hal yang terbaik dalam
pelayanan kepada pasien. Sikap ramah, tanggap, cepat, tepat
adaah bentuk pelayananikhsan dokter kepada pasien, yang juga
merupakan ikhsan kepadaAllah. Padahakikatnya, ketika dokter
sedang melayani hamba Allah, makaia sedang melayani Allah.
Rasulullah SAW bersabda:
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Artinya: “Wahai anak Adam aku sakit, tetapi engkau tidak
menengok-Ku, anak Adam menjawab: Ya Rabb, bagaimana
aku menengok Engkau, sedangkan Engkau adalah Tuhan
kami? Allah menjawab: hambaku s fulan sakit, tetapi engkau
tidak menengok dia, apabila engkau menengok dia niscaya
akan engkau temui Aku di sisinya” (HR. Muslim).
Berdasarkan haditstersebut, timbul sebuah pertanyaan: orang
yang menengok sgja akan menemui Allah, apalagi dokter yang
merawat? InsyaAllahnilal yang kitadapat akanlebih baik lagi.
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h. SABAR
Sabar terbagi ddam 3 hd, yaitu sabar ddlammusibah, sabar dalam
takwadan sabar dalam meninggalkan maksiat. Sabar terdiri dari
limafaktor, yaitu Qana ah, Sygjd ah, |ffah, Amanah dan Tasamuh.
a) Qana’ah
Merasa cukup (dengan apayang diberikan ditakdirkan) dan
menerimakenyataan.
b) Syajaah
Berani, mampu menghadapi kenyataan dengan sekuat tenaga
dan kemampuan, pantang mundur dan menyerah, sertaterus
berusahasecaramaksmal.
c) Iffah
Menjagakehormeatan, tidak melanggar batasatau normea, aturan,
dansudla. Allah SWT berfirman sebagai berikut:
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Artinya: “Sesungguhnya dosa itu atas orang-orang yang
berbuat dzalim kepada manusia dan melampaui batas di
muka bumi tanpa hak. mereka itu mendapat azab yang
pedih’ (Q.s. asy-Syuraa: 42)

d) Amanah
Bertanggungjawab, ketika sedang menerimaamanah, mampu
mempertanggungjawabkan, baik kepadaAllah maupun pemberi
amanah.

e) Tasamuh

Tolerand, seldu menyesuaikan secarabaik dalam semuastuas
atau kondis.
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K emampuan mengendalikan diri, mengontrol emosi, mende-
ngarkan keluhan dan memberikan respon yang baik adalah bagian
dari skap sabar. Beberapahal ini merupakan tuntutan yang harus
penuhi, karena pasien yang sedang dihadapi selain sakit fisik juga
mengalami gangguan psikis. Rasulullah SAW bersabda:
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Artinya: “Hai manusia, hendaklah kalian bersikap tenang,
karena sesungguhnya kebaikan itu tidak diperoleh dengan cara
terburu-buru” (HR. Bukhari)
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Artinya “Hati-hati itu datangnyadari Allah, sedangkan terburu-
buru datangnya dari setan” (HR. Baihagji)

i. LATIF

Perlakukanlah pasien dengan penuh kelembutan dan layani sepenuh
hati. Sebab, setiap orang menghendaki diperlakukan dengan baik
dantidak kasar, terlebih bagi pasien yang secarapsikologisjuga
sedang mengalami gangguan. Rasulullah SAW bersabda:
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“Sesungguhnya kelembutan itu tidak akan mendatangkan
melainkan keindahan, danjikaia[dfatnya] dicabut daripada-
nya akan memperburuknya” (HR. Muslimdari Aisyah)
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Artinya “ Sesungguhnya Allah adalah Dzat Yang Maha lembut.

Diamenyukai sfat lembut dalamurusan apasgja’ (HR. Bukhari
dan Mudimdari Aisyah)
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Artinya “ Sapa yang tidak dianugerahi sifat kelembutan, maka
berarti diatidak dianugerahi kebaikan apa saja” (HR. Muslim
dari Jarir binAbdullahr.a.)

. AMANAH

Orang yang datang berobat berarti telah mempercayakan kepada
kitauntuk mengobati. Oleh karenaitu, kepercayaan tersebut harus
dijaga, kitaberikan dan lindungi hak-haknyasebagai pasien. Allah
SWT berfirman:
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“ Sesungguhnya Allah menyuruh kamu menyampaikan arr‘anah

kepada yang berhak menerimanya, dan apabila menetapkan

hukum di antara manusia supaya kamu menetapkan dengan

adil. Sesungguhnya Allah memberi pengajaran yang sebaik-

bai knya kepadamu. Sesungguhnya Allah adalah Maha Mende-
ngar lagi Maha Meihat” (Q.s. an-Nisaa : 58)
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Artinya “Dan penuhilahjanji, sesungguhnyajanji itu pasti akan
diminta pertanggungjawaban (Q.s. a-lsra’: 34)
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Artinya: “Sesungguhnya orang yang menyukali tersarnya

keburukan di lingkungan orang yang beriman, akan mempe-

roleh siksa yang pedih di dunia dan akhirat. Allah mengetahui
sedang kamu tidak mengetahui” (Q.s. an-Nur: 19)
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k. MUKHLIS
Daam menjalankan aktivitas, maka lakukanlah hanya karena
mengharap ridnaAllah. Tingkat tertinggi dari amal seseorang addah
padakeikhlasannya. Sebaik gpa pun pekerjaantersebut, apabila
tidak dilandas kelkhlasan, makaamal tersebut tidak adaartinya.
Allah SWT berfirman:
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Artinya: “Padahal mereka tidak disuruh kecuali supaya
menyembah Allah dengan memurnikan ketaatan kepada-Nya
dalam [ menjalankan] agama yang lurus, dan supaya mereka
mendirikan shalat dan menunaikan zakat; dan yang demikian
itulah agamayang lurus’ (Q.s. d-Bayyinah: 5)
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Artinya: “Balasan mereka di S Tuhan merekaialah surga Adn
yang mengalir di bawahnya sungai-sungai; mereka kekal di
dalamnya selama-lamanya. Allah ridha terhadap mereka dan
mereka pun ridha kepada-Nya. Yang demikian itu adalah
[balasan] bagi orang yang takut kepada Tuhannya” (Q.s. a-
Bayyinah: 8)
[. ITQAN
L akukan sesuatu dengan sepenuh hati dantuntas, jangan setengah-
setengah. Hal ini sgalan dengan haditsRasulullah SAW yang artinya:

“ Sesungguhnya Allah menyukai suatu pekerjaan yang
dilakukan dengan tuntas| profesional]” (HR. Tirmidzi)
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3. Hal-hal yang Dihindari
Daammenjadankantugas, terdapat beberapatindakan yang perlu
dihindari oleh paradokter. Tindakan-tindakan tersebut dapat dibagi
menjadi dua, yaitu hal-hal yang bersifat umum dan khusus.
a Hal-halUmum
Ha-ha umum adalah sesuatu yang umumuntuk dihindari dalam
pelayanan dan berlaku untuk seluruh petugas. Hal-ha yang umum
untuk dihindari tercantum dalamslogan “TERCELA” . Artinya,
apabilahal-hal tersebut dilaksanakan, maka seorang petugas akan
mendapat “ celd’ atau “hind’. TERCEL A merupakanakronimdari
Takabur, Egois, Riya’, Ceroboh, Emosional, Lambat dan
Aniaya. Aplikas tentang hd ini dapat dilihat padauraian yang telah
disampaikandi atas.
b. Hal-hal yangkhusus
Hal-hal yang khusus adalah sesuatu yang khusus sesuai dengan
karakter pekerjaan (profes). Hal-hal yang perlu dihindari secara
khusus (yang terangkumdalamakronim ANOMALI):
1) Arrogance
2) Neglected
3) Over Treatment
4) Money Oriented
5) Angry
6) Late
7) Intimidate
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4. OPERASIONAL (APLIKASI PELAYANAN)

a Peayanan Rawat Jalan

Terimalah pasien dengan Senyum, Sdam dan Sapa (3S). Persilah-

kan pasen menempati tempat yang telah disediakan.

1) Berkomunikasi dengan pasen atau keluarganyasecararamah
dan sopan.

2) Komunikas dengan perawat poliklinik.

3) Lakukanlah anamnesa(wawancaradengan pasien), pemerik-
saanfisk yang diperlukan kemudian sampaikan hasil diagnosa
sementara.

4) Jdaskan kepadapasen pemeriksaan penunjang yang diperlukan
dan tindakan yang akan dilakukan sertadampak yang ditim-
bulkan dengan komunikas yang baik.

5) Sebelum tindakan dilakukan, berikan kesempatan kepada
pasien untuk bertanyadan mintalah untuk mengis dan menan-
datangani inform consent.

6) Jelaskan kepada pasien apabila memerlukan penanganan oleh
spesdislan.

7) Berikanteragpi atau tindakan sesual diagnosispasien.

8) Setelah selesal mengambil tindakan, berikan kesempatan kepada
pasien untuk bertanya. Setelahitu, berikansurat kontrol dan
ingatkan pasien untuk tidak lupakontrol sesual waktu yang telah
ditentukan. Ingatkan pulauntuk meminum obat sesuai aturan.

9) Setelah selesai, ucapkan salam, terima kasih dan do’akan
semoga pasien lekas sembuh.

Contoh praktis dalam memberikan layanan rawat jalan adalah
sebagal berikuit:
1) Assalaamu’ alaikum Bapak/Ibu/Sdr/i ...
2) Silahkan duduk!
3) Apayang Bapak/Ibu/Sdr/i keluhkan?
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4) Apabila keadaan pasien gawat, berkomunikasilah dengan
keluargaatau pengantar.

5) Saat akan melakukan pemeriksaan: Bapak/Ibu/Sdr/i... sllakan
ke ruang pemeriksaan. Kami akan melakukan pemeriksaan.
Ketika mulai pemeriksaan fisik, ucapkan Bismillahir-
rahmaanirrahiim (terdengar pasien/ keluarganya)

6) Apabila pasien harus melakukan diet karena penyakitnya
(misalnyaDM): Bapak/Ibu/Sdr/i... karenapenyakit ini, maka
Bapak/Ibu/Sdr/i... harusmelakukan diet ...

7) Ketikapasenakan meninggakan poliklinik: InsyaAllah Bapak/
Ibw/Sdr/i... akan segeradisembuhkan Allah

8) Apabilapaden harusmelakukan pemeriksaan penunjang, seperti
laboratorium, radiologi: untuk melengkapi datakeainan penyakit,
Bapak/Ibw/Sdr/i... perlu melakukan pemeriksaan darah, urinatau
feces (tinja) dan foto rontgen di bagian radiologi RSM/A ini
atau di rumah sakit lain

9) Apabilaperlu dikonsultaskan ke bagian lain, maka sampaikan
kepada pasien dengan dasan yang jelas Bapak/Ibu/Sdr/i.... akan
saya konsulkan ke bagian “x” karena ada dugaan penyakit
lainnya, mudah-mudahan hasiinyatidak berbahaya

10) Apabila pasien akan dirawat: Bapak/Ibu/Sdr/i... akan saya
rawa supayalebihintensf untuk menghindari hal-ha yang tidak
diinginkan

11) Pasien atau keluargadiberi informas yang lengkap dan jelas.

. Instalas Gawat Darurat (1GD)

1) Terimaah pasiendengan 3S (Senyum, Salam, dan Sapa) lebih
proaktif. Persilahkan pasien menempati tempat yang telah
disediakan. Apabilamemungkinkan, berbicaralah dengan pasien
dan jikatidak mungkin, lakukan komunikas dengan pengantar
atau keluarganya
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2) Lakukan anamnesa (wawancara dengan pasien/pengantar/
kduarganya).

3) Lakukan pemeriksaan fisk yang diperlukan, dan kemudian
sampaikan hasil diagnosanya dan tindakan apa yang akan
diambil. Jelaskan puladampak gpayang dapat ditimbulkan.

4) Berikanterapi atau tindakan yang diperlukan. Jelaskan kepada
pas en/keuargabilaadatindakan atau pemeriksaan penunjang
yang dibutuhkan, atau bilaharusdiobservas terlebih dahulu.

5) Setelah selesai melakukan tindakan, berikan kesempatan kepa-
dapasien untuk bertanya. Setelahitu berikan surat kontrol dan
ingatkan agar tidak lupakontrol sesua waktuyang tdah ditentukan.

6) Ingatkan supayajangan lupameminumobat sesuai aturan.

7) Setelah selesai, ucapkan salam, terima kasih dan do’akan
semoga pasien lekas sembuh.

Contoh praktisddammemberikan layanan di 1GD, sebagal berikuit:

1) Assalaamu’ alaikum Bapak/Ibu/Sdrfi...

2) Silahkan duduk.

3) Apayang Bapak/Ibuw/Sdr/i... keluhkan?

4) Apabilakeadaan pasengawat, komunikas dilakukan dengan
keluargaatau pengantar

5) Saat akan melakukan pemeriksaan: Bapak/Ibu/Sdr/i..., Slakan
ke ruang/bed pemeriksaan. Kami akan melakukan pemeriksaan.

6) Ucapkan Biamillahirrahmaanirrahiim (terdengar oleh pasiery
keluarganya) dan mulailah pemeriksaan.

7) Biladiperlukanobservas: Bapak/Ibu/Sdr/i... untuk mengetahui
perkembangan penyakit yang Bapak/Ibu/Sdr/i... deritamaka
diperlukan observas di ruanganini ... jam...

8) Ketikapasenakan meninggakan poliklinik: InsyaAllah Bapak/
Ibuw/Sdr/i... akan segeraAllah sembuhkan.

9) Apabila pasien akan dirawat: Bapak/lbu/Sdr/i... akan kami
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rawat agar lebihintensif dan menghindari hal-hal yang tidak
diinginkan.

10) Pasenvkeluargadiberikan informad yang lengkap dan jelas.

. Ruang Rawat Inap

1) Mdakukanviste setigp hari secarateratur, sebaiknyatidak pada
jamidtirahat pasien.

2) Saat viste kepada pasien, sapapasien dan keluarganyadengan
3 S (Senyum, Salam, dan Sgpa)

3) Lakukan anamnesa (wawancara dengan pasien/ keluarga).
Dengarkan dengan seksama keluhan yang disampaikan dan
tanggapi secaraproporsiona

4) Lakukan pemeriksaan fisk yang diperlukan, apabiladiperlukan
tindakan atau pemeriksaan penunjang, jelaskan terlebih dahulu
kepadapasen

5) Sampaikanlah kesimpulan hasil pemeriksaan, dan rencana
penata-laksanaan salanjutnya sertakemungkinan dampak yang
akan timbul dengan komunikas yang baik

6) Berikankesempatan kepadapasien untuk bertanya. Ingatkan
pasien agar tidak lupameminum obat sesua aturan.

7) Setelah selesal, do’ akan semogalekas sembuh.

Contoh praktis dalam memberikan layanan di ruang rawat inap

adalah sebagai berikut:

1) Assalaamu’ alaikum, Bapak/Ibu/Sdr/i...

2) Bagaimanakeadaan Bapak/Ibu/Sdr/i... hariini?

3) Apayang Bapak/Ibuw/Sdr/i... keluhkan?

4) Bapak/lbu/Sdri... sayaperiksayal

5) Awadli pemeriksaan dengan membaca Basmalah dan usahakan
agar pasen mendengarnya.

6) Apabilakondis pasien sudah membaik: Alhamdulillah kondis
Bapak/lbu/ Sdr/i... semakin membaik, jangan lupa minum
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obatnya, istirahat yang cukup danterusberdo’ akepadaAllah
mohon kesembuhan.

7) Apabila kondis pasien belum membaik: Bapak/Ibu/Sdr/i...
kesembuhan itu datangnyadari Allah. Oleh karenaitu, jangan
lupaterusberdo’ amohon kesembuhan. Kami akan berusaha
semaksimal mungkin untuk kesembuhan Bapak/Ibw/Sdr/i... .
Jangan lupaminumobat sesua aturan danistirahat yang cukup.

8) Saat meninggakan ruangan: Assalaamu’ alaikum.

. Saat M elakukan Tindakan

1) Jelaskan lebih dahulu kepada pasien/keluarga, bahwa akan
dilakukan tindakan, suntik dll.

2) Mulailah dengan membaca Basmal ah dan usahakan terdengar
oleh pasendan keluarganya.

3) Lakukan tindakan sepenuh hati, penuh perhatian dan empati.

4) Setelah sdlesal, ucapkan: Hamdal ah, usahakan didengar oleh
pasien dan keluarganya.

5) Sebelum meninggalkan ruangan, do’akan dan pesankan
beberapa hal yang diperlukan. Kemudian pamitlah kepada
pasien/keluarga dengan mengucapkan salam.

. Saat Memeriksa Pasien Kritisdi Ruangan

1) Jelaskan kepadakeluargasecarabijak tentang keadaan pasien
dan usaha-usahayang telah dilakukan sedamadirawat. Bangun
motivas keluargauntuk tetap optimis dalamikhtiar berobat,
dengan keyakinan bahwaAllah SWT yang menyembuhkan

2) Sarankan kduargauntuk terusberdo’ ademi kesembuhan pasen

. Saat Memeriksa Pasen Meninggal Dunia
1) Setelah memeriksa, dan dipastikan bahwa pasien meninggal,
makaucapkanlah “innalillahi wainnailaihi raaji’ un”.
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5.

2) Sampaikan kepada keluarga dengan bijaksana bahwa semua
pihak (dokter dan perawat) telah berusaha maksimal secara
medis, namun Allah SWT berkehendak lain. Pasien telah
dipanggil Allah SWT. Hibur dan ucapkanlah bela sungkawa
disertal do’auntuk pasien.

Contoh:

1) Ucapkan Bismillahirrahmaanirrahiim.

2) Lakukan pemeriksaan.

3) Setelah pasti kematiannya, ucapkan: Innaalillaahi wa innaa
ilaihi raaji’ un.

4) Kumpulkan keluarga: Bapak/Ibu/Sdr/i... , kami telah berusaha
secaramedis semaksma mungkin, namun Allah berkehendak
lain. Bapak/Ibu/Sdr/i... (pasien) telah dipanggil yang Maha
Kuasapadapukul.... Kami ucapkan turut berbela sungkawa.
Semoga keluarga tabah menerima musibah ini. Marilah kita
do’ akan semoga beliau termasuk hamba yang saleh/salehah

Sumpah Dokter Indonesa

Demi Allah, saya bersumpah bahwa

a

b.

Saya akan membaktikan hidup saya guna kepentingan
perikemanusiaan.

Sayaakan memberikan kepada guru-guru sayapenghormatan dan
pernyataan terimakasih yang selayaknya;

Saya akan menjalankan tugas saya dengan carayang terhormat
dan ber-mord tinggi, sesual dengan martabat pekerjaan saya;
Kesehatan penderita senantiasa akan saya utamakan;

Sayaakan merahasakan segala sesuatu yang sayaketahui karena
pekerjaan sayadan karenakellmuan sayasebagai dokter;
Sayaakan memeliharadengan sekuat tenaga, martabat dantradis
luhur jabatan kedokteran;
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g

h

Sayaakan memperlakukan teman sgawat saya sebagaimanasaya
sendiri ingindiperlakukan;

Daam menunaikan kewajiban terhadap penderita, saya akan
berikhtiar dengan sungguh-sungguh supayasayatidak terpengaruh
oleh pertimbangan keagamaan, kebangsaan, kesukuan, politik
kepartaian atau kedudukan sosial;

Saya akan menghormati setiap hidup insani mulal dari saat
pembuahan;

Sekalipun diancam, sayatidak akan mempergunakan pengetahuan
kedokteran sayauntuk sesuatu yang bertentangan dengan hukum
perikemanusiaan;

Sayaikrarkan sumpah ini dengan sungguh-sungguh dan dengan
mempertaruhkan kehormatandiri saya.
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Bab V
MANAJEMEN LAYANAN TERPADU
ISLAMI (MELATI)

A.NILAI PENTING

Rumah Sakit Muhammeadiyahy* Aisyiyah (Amal Usaha K esehatan
Muhammeadiyah-AUKM) adalah Amal UsahaMuhammediyah bidang
kesehatan yang memiliki fungs dan peran sebagal mediadakwah per-
gyarikatan. Oleh karena itu, memberikan layanan prima (service
layanan (dari hulu hinggahilir) menjadi sangat penting. Hal ini dimak-
sudkan agar Sgpapunyang datang ke rumah sakit akan memperoleh
kebahagiaan, manfaat dan kepuasan, baik selama berada di dalam
maupun setelah kepulangannya.

Berangkat dari hal tersebut, perlu adanya carapandang dan perla
kuan yang lebih positif sertalebih memuliakan pasien, keluarganya
dan pelanggan lainnya. Mereka adalah parahambapilihan Allah yang
tdahdikirimkhususoleh AllahkeAUKM, agar seluruh petugasrumah
sakit dapat mengamalkan ilmu dan keahliannyadengan memberikan
layanan sesuai dengan profes dan bidang tugasnyamasing-masing.
Selainitu, dengan kehadirannya, seluruh petugas rumah sakit juga
memperolehrizki dan pahdadari Allah sertamenjadi jalan paing cepat
untuk memperolehridhadan surga-Nya

Selamaini, di sluruhAUKM padadasarnyasudah berusahauntuk
memiliki dan memberikan layanan prima pada para pelanggannya.
Namun layanan yang telah diberikan masih bertumpu pada Standar
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Operasional Prosedur (SOP) yang cenderung sektoral/parsial,
cenderung kering atau kurang jdas sentuhannilai-nila idaminya, terlau
formdigtik, adminigtratif dan banyak tahapan yang tidak dimanfaatkan
dengan cermat, sehinggahal itu umumnyaberlau dengansa-sa

Oleh sebabitu, dipandang perlu adanyalayanan unik dan unggulan
khas AUKM. Managemen Layanan Terpadu Islami (MELATI)
diharapkan menjadi sdah satu layanan unik danunggulankhasAUKM.
Siapa pun yang datang di AUKM akan dibuat terkejut (surprice)
karena memperoleh layanan prima pada seluruh alur dan tahapan
layanan yang ditampilkan oleh seluruh petugasrumah sakit.

Daam mewujudkan hd itu, perluadanyaintegras seluruh layanan
dari unit-unit dan tahapan-tahapan yang ada di rumah sakit, sehingga
para pelanggan memperoleh kemudahan dalam mengurus keper-
luannya. Selainitu, para petugas rumah sakit pun akan dimudahkan
daam melayani pelanggan, sebab semuanyasudahjelas, antaraalur
layanan dan petugas serta penanggungjawabnya.

B. PENGERTIAN

MELATI addah suatu sstemtatakelolalayanan primadari AUKM
yang dilaksanakan dengan memperhatikan semua alur dan setiap
tahapan layanan yang ada di rumah sakit, sgjak pelanggan akan
memeasuki kompleksAUKM, menjalani tahapan proseslayanan hingga
meninggakan rumah sakit dan kembdli pulang kerumah masing masing
(layanan dari hulu hinggakhilir).

MELATI addah suatu sstemtatakelolalayanan primadari AUKM
yang dilakukan oleh seluruh petugas rumah sakit dengan penuh
kesadaran dan kelkhlasan hati sebagal suatu TeamWbrk (super team),
perwujudan layanan profesiona idami, dan bentuk nyatadari akhlaqul
karimah (Aplikasi Perilaku Idami/API) oleh setigp petugasAUKM .
Karenanya, ha itu perlu didukung oleh panduan layanan yang jelasdi
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setigp tahapan dan aurnya, jelas petugasyang akan melakukannya,
jelastarget layanan dan bentuk layanannya, jelas penanggungjawab
di lapangan untuk mengorganisir dan mengkoordinas kegiatan serta
mengatas setigp masalah yang muncul.

MELATI addah suatussemtatakeolalayanan primadari AUKM
yang benar-benar terintegras (terpadu) dalam implementasinya,
sehinggatidak ada pemberian layanan kepadapasen (pelanggan) yang
terlewatkan danterabaikan dari sentuhan nilai-nilal idami sertaterpadu
dalam keberlanjutan pemberian layanan pada setiap perpindahan

tahapannya.

C.LANGKAH-LANGKAH YANGPERLU DILAKUKAN
1. AmpinanAma UsahaK esehatan Muhammeadiyah membentuk Tim

MELATI. Anggotatimdiusahakanterdiri pejabat tingkat menengah

dan bawah, sekaligus sebagal perwakilan dari berbagai bagian atau

unit yang adadi rumah sakit.
2. Memberikan tugaskepadatimMELATI untuk:

a mengevaluas kualitas layanan yang sudah dilakukan. Dalam
menjalankan tugasini, tim harus melakukan analisis sehingga
dapat menemukan berbagal kelebihan dan kekurangan dari
layanan yang sudah diberikan rumah sakit. Selainitu, timjuga
harus menemukan tahapan dan momen-momen penting layanan
yang selamaini diabaikan dan/atau kurang mendapat perhatian.

b. menyusun Panduan MELAT]I. Draf panduan tersebut harus
dipresentasikan di depan direksi dan para manager untuk
memperoleh masukan untuk perbaikan.

c. membuat rancangan dan strategi implementas Panduan
MELATI, baik mulai dari tahap sosialisad, pelatihan, uji coba
di lapangan hinggainstrumen monitoring dan evauasinya.

d. memimpin dan mengorganisir pelaksanaan Panduan MELATI.
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e. mengadakan pertemuan rutin, misalnya setiap minggu sekali,
untuk memonitoring dan mengevauas pelaksanaanAUKM.
Dengan demikian, setigp seminggu sekali akanterusdilakukan
perbaikan hinggaakhirnyassem MELATI benar-benar menjadi
budayaorganisas khasAUKM.

f. membuat laporan bulanantentang perkembangan pelaksanaan
sstemMELATI kepadadireks AUKM.
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Bab V
LAYANAN KESEHATAN
PSIKOSPIRITUAL

A.PENTINGNYALAYANANKESEHATAN

PSS KOSPIRITUAL
Sebelumdiuraikan lebih jauh, ada sebuah pertanyaan mendasar

yang perlu digukan. Mengapa di ddamAma UsahaKesehatan Mu-
hammeadiyah (AUKM) dibutuhkan dan perlu dikembangkan L ayanan
Kesehatan Pskospiritua ?1 ni merupakan pertanyaanfilosofisdi mana
jawabannyamenyangkut tentang nilai-nilai penting Layanan Kesehatan
Psikospiritual. Adapun jawaban atas pertanyaan itu adalah sebagai
berikut:

1.

AUKM merupakan salah satu Amal Usaha Muhammadiyah di
bidang kesehatan yang memiliki fungs dan peran sebagai media
dakwah persyarikatan.

. Perlunyacarapandang dan perlakuan yang lebih positif danlebih

memuliakan pasendan keluarganya. Pasien addah manusaseutuh-
nyadengan segaadimensnya. Oleh sebabitu, keberadaannyaperlu
dilayani dengan pelayan yang seutuhnya, yang meliputi fisk atau
biologis, sosd, psikologis dan spiritual. Pasien bukanlah sekedar
orang yang sedang bermasd ah dengan penyakit fisknya, akantetapi
jugabermasalah dengan psikospiritualnya.

. Sdlamaini, di sdluruhAUKM pada dasarnyasudah memiliki dan

memberikan layanan rohani atau spiritual. Namun, layanan yang
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diberikan masih cenderung bertumpu pada petugas Bina Rohani
(binroh) dan belum menjadi kerjabersamaseuruh petugasrumah
sakit atau belumterintegras daamtata-kelolanya

. Aspek psikospiritual pasien masih kurang dielaborasi oleh para
petugas rumah sakit, khususnyaoleh dokter, perawat dan petugas
binroh. Padahal, banyak sekali penyakit yang didami pasienyang
disebabkan dan memiliki muatan psikospiritual. Bahkan Badan
Kesehatan Dunia (World Health Organization) dalam berbagai
penelitiannya dihampir seluruh negara menyimpulkan bahwa 60
hingga 80% pasien yang datang ke dokter, balai pengobatan
maupun rumah sakit disebabkan dan memiliki muatan psikologis
atau spiritud.

. Perlunyalayanan unik dan unggulan khasAUKM. Layanan kese-
hatan Pskospiritua diharapkan menjadi salah satu bentuk tgjdid
Muhammediyah di bidang kesehatan. Sebagaimana sering disam-
pakan oleh KetuaUmum PP M uhammadiyah periode 2010-2015,
Prof. Dr. Din Samsuddin, MA, diberbaga forumyang menghimbau
kepada segenap keluarga besar Muhammeadiyah dalam memasuki
Muhammeadiyah abad kedua untuk mampu melakukantgdid jilid
kedua, tidak terkecuali amal usaha Muhammadiyah di bidang
kesehatan.

. Perlunya pengintegrasian seluruh penatalaksanaan perawatan
pskospiritual pasien di Rumah Sakit Muhammadiyah/’ Aisyiyah
pada berbagai aspeknya, seperti diagnosis, treatment, nursing
care, medical record danmedical kit.

. Datadari berbagai survey tentang kepuasan pasien di berbagai
rumah sakit di I ndonesiamenunjukkan bahwasaah satu keluhan
yang sering muncul adalah masalah komunikas dokter dan perawat
kepada pasien. Dengan psikospiritual health care akan menja-
dikan paradokter dan perawat di RSM/A harus meuangkan waktu
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untuk berkomunikas dengan pasien berkaitan dengan kondis
pskospiritudnya

8. CarakitamemuliakanAllah SWT dengan memuliakan pasen, seka-
liguscarakitamemuliakan diri dan profed kitadengan memuliakan

pasien.

B. PENGERTIANLAYANAN KESEHATAN

PS KOSPIRITUAL

Setidaknyaadaduaargumentas yang dapat dijadikan sebagal dasar
dalam memahami pengertian Layanan Kesehatan Psikospiritual.
Pertama, upayapenyembuhan bagi pasen yang memperhatikan aspek
psikologi dan spirituditasnya (di samping aspek medig/fisik). Upaya
ini dilakukan sebaga wujud pelayanan kesehatan yang terintegras/
holistik (kaaffah) yang meliputi aspek fisik, sosial, psikologi dan
spiritua sertadalam penatalaksanaan perawatannyadisalenggarakan
secara terintegras pada berbagai aspek, baik klinis (diagnoss,
treatmen dan nursing care) maupun pendukungnya (medical record
dan medical kit).

Kedua, segalalayanan dan kegiatan yang diselenggarakan oleh
rumah sakit dengan memperhatikan dan menggunakan pendekatan
psikologi dan spiritual (Islami). Dengan demikian, segaakebijakan
manajemen, fasilitas dan sumber dayayang adamemiliki nilai psiko-
spiritual. Berdasarkan kebijakan tersebut, pasien dan keluarganya
mendapatkan layanan terbaik, merasalebih dimuliakan dan memper-
oleh kesembuhan yang lebih baik dan lebih bermakna.

C.ASPEK SPIRITUAL DANPS KOLOGISPASEN

1. Aspek SpiritualitasPasen
Bebergpakondis Foirituditaspositif yang perlu dibengundandibinapeda
diri pagenyang sedang ddamperawatan di rumah sskit antaralan:
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K esadaran padadiri pasien. Pasen menyadari bahwakondis
sehat dan sakit addah ujian yang diberikan oleh Allah kepadanya
Keduanya (sehat dan sakit) sama-samaakan memberikan jalan
ke surga jikayang bersangkutan tetap dalam keadaan sabar
danikhlassaat menjaaninya.

. Tumbuh keyakinan yang kuat pada diri pasien. Pasien yakin
jikasetigp penyakit akan adaobatnya, karenaAllah adalahMaha
Penyembunh.

. Dengankeduakondis di atas (kesadaran dan keyakinan), pasen
diharapkan akan lebih tenang, tenteram, dan optimisterhadap
keberhasilan proses penyembuhan dan perawatan yang dilaku-
kan di rumah sakit. Karenanya, pasien akan memiliki sikap
positif dalam menghadapi kejadian (kesehatan) yang memburuk,
termasuk dalam menghadapi kematian.

. Semakin meningkatnyakeimanan pasien terhadap Allah SWT,
karena banyak pelgjaran dan hikmah kehidupan yang dida-
patkannya selama proses perawatan di rumah sakit.

. Apabila pasien sudah mampu mengambil hikmah dari penya-
kitnya, makasecara psikologis ha itu akan menyebabkannya
memiliki perseps yang positif terhadap penyakitnya. Perseps
positif terhadap penyakit tersebut akan mengurangi resko sres
dan depred, sertapasien akan lebihtawakkal dalam menjalani
proses penyembuhannya.

. Aspek Psikologis Pasien
Psychospiritual Health Care yang dikembangkan di RSM/A
sebaiknya diarahkan padaprinsip membangun kualitas psikologi
yang positif sehingga dapat membantu proses perawatan dan
penyembuhan pasien. Kondisi psikologis positif pasien yang
dihargpkan muncul dari pskospiritual health careini adalah:
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Kegjernihan pikiran, ketenteraman hati dan pencapaian rileks
tota karenaadanyasikap ikhlas, pasrah dan tawakka kepada
Allah yang Maha Penyembuh dan penuh Kasih Sayang.

. Berkurang dan terbebasnya pasien dari trauma, stress, fobia

dan kondis mental atau emos negatif lainnyasertaspirituaitas
negatif yang akan menghambat proses penyembuhannya.

. Berlangsungnya terapi dengan baik, karena pasien percaya

bahwa para dokter dan paramedis akan bekerja dengan
sungguh-sungguh untuk kesembuhannya. Pasien jugapercaya
bahwa kerja mereka tidak hanya dimotivas oleh uang dan
sumpah profed, tetapi juga semangat ibadah dan kesadaran
akan pertanggungjawabannyadi hadapanAllah SWT.

. Pasien semakin dekat terhadap Allah SWT sebagal Sang

Penciptadan tempat manusiakembai. Dengannya, keimanan
dan ketakwaan pasien semakin terbina dengan baik. Apabila
sembuh, pasien akan semakin dekat kepadaAllah SWT, dan
semakin sayang terhadap keluarganya Tetapi gpabilameninggal,
makaiadalam keadaan husnul khatimah.

D.ASPEK PSKOSPIRITUAL PETUGASRUMAH SAKIT

Sumber Dayalnsani yang adadi RSVI/A memiliki poss yang sangat

grategis dalammenentukan gaga atau berhasiinyarumah sakit dalam
menyelenggarakan layanan kesehatan pskospiritua. Oleh karenaitu,
setiap petugas rumah sakit harus memiliki paradigma berpikir dan
internalisad nilai-nilai sebagai berikut:

1.

Cara pandang petugas rumah sakit terhadap pasien yang
memposisikannyasebaga manusiautuh dan muliadengan segala
aspek kepribadiannya, bukan sekedar individu yang sedang
bermasalah dagingnyalffisknya.

Adanyakeyakinan bahwa pada hakikatnya hanyaAllah-lah yang
bisamenyembuhkan penyakit, bukan obat atau petugas medis. Obat
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dan petugas medis hanyalah salah satu bentuk ikhtiar dan sarana
penyembuh, apabilaAllah SWT menghendaki.

. Dengan kesadaran sebagaimana disebut pada nomor 2 di atas,
maka setiap petugas akan merasa butuh untuk mengembangkan
skap sdingta avun, Snergi, integrad, tawadlu’ dan bahagiadalam
mendiagnosis, men-treatment dan nursing care-nya.

. Apabila para petugas rumah sakit dapat berbahagia dengan
bersnergi dan berintegras yang didasari oleh skapikhlas, tawadiu’
dan tawakkal dalam berikhtiar, maka hal itu akan energi
psikospiritual yang dahsyat. Jka setigp petugas rumah sakit sudah
mampu menampilkan dirinyasebagai pribadi yang memiliki energi
psikospiritual, dan setigp pasien besertakeluarganyamelihat dan
berinteraks dengannya, maka akan tumbuh keinginan untuk
mempercayakan diri dan keluarganya untuk memperoleh layanan
dan perawatan kesehatannya di Amal Usaha Kesehatan
Muhammeadiyah (AUKM).

. Adanya keyakinan bahwa para pasien dan keluarganya pada
hakikatnya adalah hamba utusan Allah SWT yang sedang diha-
dirkan oleh-Nyake RSM/A agar paradokter, perawat dan seluruh
petugas rumah sakit dapat mengamalkan ilmunya sehingga
memperoleh pahaladan kasih sayang dari Allah sekaligusrizki dan
barokah-Nya.

. Karenaparapasen dan keluarganyadiyakini sebagai parautusan
Allah SWT, maka sudah seharusnya setiap petugas rumah sakit
memuliakannya, menghormatinyadan melayaninya dengan skap
dan perilaku yang terbaik. A pabila petugasrumah sakit menyakiti
atau mengecewakan mereka, maka sesungguhnya kita sedang
menyakiti dan mengecewakan Allah, dan begitu pulasebaiknya.

. Yakinlah, bahwamelayani mereka dengan layanan terbaik (ihsan)
adalah jalan paing lapang bagi kitauntuk dapat meraih ridha-Nya
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(kasih sayang-Nya) dan memperoleh surganya. Kapan pun pasien
dan kdluarganyamintatolong padakita, jangan diterima sebagai
sesuatu yang “mengganggu’” . Tetapl, terimaah sebagal carapding
cepat untuk membuat Allah SWT jatuh cintakepadakitadan meraih
surga-Nya

. Bagi petugasrumah sakit yang sedang memiliki masalah kehidupan
yang berat dan sulit dicarikan solusi, jangan jadikan pasien dan
kduarganyassbaga obyek tumpahan kekesdan. Layani danrawat-
lah mereka dengan penuh ikhlas dan lebih baik, maka (andaakan
terkgut) Allah akan memberi solus dari masalah yang kitahadapi.
. Psychospiritual Health Care hanyadapat terlaksanadengan baik
jika para petugasnya meyakini pentingnya aspek psikologi dan
spiritual dalamikhtiar penatalaksanaan perawatan pasien, baik
rawat jalan maupuninap. Selainitu, hal tersebut jugadapat terlak-
sanaapabilapadadiri setiap petugas rumah sakit telah terinterndi-
saskannyaaspek dannila pskospiritud idami sehinggateraktuali-
sad dalam palayanan terhadap pasien dan keluarganya.

.BENTUK-BENTUK LAYANAN PSIKOSPIRITUAL

. Layanan Psikologi

a. Assessment Psikologi

b. Konsultas pskologi (untuk solus dan motivas)

C. Relaksas

d. Hypnotherapi

e. Family thergpy

f. Spiritual Emotional Freedom Technigue (model Ahmad Faiz
Zanudin)

. Layanan Spiritual

a Konsultas rohani

b. Terapi dan bimbingan ibadah, misalnya maknaibadah, cara
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pandang terhadap Tuhan dan kehidupan
c. Bimbingando’ adandzikir
d. Bimbingan menghadapi Stuad kritis
e. Bimbingan husnul khatimah
3. Manual Assesment Lembar StatusPskospiritual
Manual Assesment ini terdiri dari dua bagian, yaitu Panduan
Wawancara Lembar Status Psikospiritual, dan Panduan pengisian
Lembar StatusPskospiritud. Berikut ini adalahuraan sngkat mengena
keduabagian tersebut.
a Panduan Wawancaral embar SatusPskospiritual
1) Pengenalan
Panduan wawancaralembar status pskospiritual ini terdiri dari
10 item pertanyaan yang dapat di-probing atau digdi lebihddam
dengan memberi pertanyaanlanjutan untuk memperoleh penje-
lasan lebihmendalam dari pasien. Seluruh pertanyaan bersifat
terbuka sehingga pas en bebas memberikan jawaban apa pun.
2) TugasPewawancara
Pewawancara setidaknyamemiliki 5 tugas ketika berhadapan
dengan pasen untuk melakukan assesment pskospiritud, yaitu:
a) Membangunraport atau kedekatan hubungan dengan pasen
agar dapat merasa nyaman dan bersikap terbuka dalam
berinteraks dengan pewawancara. Hal ini dapat dilakukan
dengan cara-carasebagai berikut:
(2) menjaga penampilanfisik (kerapihan pakaian, rambut,
Sepatu, dan lain-lain).
(2) menjaga bahasaverbal dan non verbal dengan:
(& memanggil pasien dengan namayang disukainya.
(b) memberikan sugesti positif kepada pasien
Contoh:
- Hariini Bapak Tri terlinat lebih segar
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- Hariiniwgahlbuterlihat pucat, tetapi saya senang

| bu tetap dapat tersenyum
(¢) Memberikan pertanyaan pembuka kepada pasien

Contoh:

- Bagaimanatidur |bu semalam?

- Bagaimanamakan Bapak hari ini?

- Bagaimanaperasaan|bu saat ini?

- Bagamanakondisi Ibu saat ini?

(d) Memperkenalkandiri dan tujuan

Contoh:

“I'bu Nani, sayaM afaaza, Perawat di RSM/A, hari
ini sayaingin ngobrol-ngobrol atau silaturrahim
sebentar dengan lbu, ya?

- “Sayaingin mengetahui tentang kondisi 1bu, dan
saya harap Ibu bersedia bercerita kepada saya
sesual dengan yang | bu rasakan”

- “Tentunyaini merupakan bagian pelayanandari RS
untuk membantu proseskesembuhan lbu..”

b) Memberikan pertanyaan sesuai dengan form panduan
wawancarayang telah disediakan.

¢) Memberikan respon verbal dan non verbal yang tepat
kepada pasien.

d) Meakukan probing atau menggdli jawaban hinggamendapat
gambaran utuh mengenai pasien dari masing-masing item
pertanyaan.

€) Mengis Lembar Status Pskospiritua pasien.

3) Format Wawancara

a) Memperkenadkan diri dan tujuan wawancara. Contohnya:

(1)“Bapak/Ibu/Saudarali*)....... saya......... Dokter/
Perawat/Psikolog*) di AUKM..., hari ini saya ingin
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dlaturrahim/ngobrol-ngobrol sebentar dengan “Bapak/
|bw/Saudarali*), ya?

(2)“ Saya ingin mengetahui tentang kondisi “Bapak/Ibu/
Saudarali*), dan saya harap “Bapak/I bu/Saudarali*)
bersedia bercerita kepada saya sesual dengan yang
“Bapak/Ibu/Saudarali*) rasakan”

(3)“Tentunyaini merupakan bagian pelayanan dari AUKM
untuk membantu proses kesembuhan “Bapak/Ibu/
Saudardi*)..”

b) Memberikan sugesti positif kepadapasien atau memberikan
pertanyaan pembukakepada pasen. Contohnya:

(2) Sebelumnya, sayaingin menanyakan bagaimanakondis
“Bapak/lbu/Saudara/i*) hari ini? Bagaimana tidur
“Bapak/Ibu/Saudarali*) semalam?

aau,

(2)Hari ini “Bapak/Ibu/Saudarali*) terlihat lebih segar

atau, bisajugadiberi pertanyaan pembukaatau pernyataan

positif lain.
¢) Masuk ke pertanyaan status pskospiritual

(1) Bagaimana pandangan Bapak/I bu/Saudara/i mengenai

sakit yang saat ini sedang didami?

a Sakit sebagal cobaan (ujian)

b. Sakit sebagal bencana (adzab)

c. Sakit sebagal peringatan

d. Sakit sebagai rahmat untuk menggugurkan dosa
(@ Bagamanamaksudnya.............ccoeeeieinininnns
(b) Tolong dijelaskanlagi mengena ..

(2)Hal-hal apa sgja yang menurut Bapak/l bu/Saudarall
dapat membantu penyembuhan Bapak/Ibu/Saudarali?
a Ritua ibadah
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b. Dukungankduarga
¢. Dukungan komunitasiteman
(& Untuk jawaban a, tanyakan lagi apa sgja yang
biasanyadilakukan.
(b)Untuk jawaban b, tanyakan lagi siapa sajayang
biasanyamemberikan.
(¢) Untuk jawaban c, tanyakan lagi Siapa sgja yang
biasanyamemberikan.

(3)Dari beberapa pernyataan di bawah ini, mana yang

menggambarkan diri Bapak/Ibu/Saudarali saat ini?

a Sayamerasamencintai dan dicintai oleh orang-orang
dekat saya.

b. Saya merasa mencintai namun tidak dicintai oleh
orang-orang dekat saya.

c. Saya merasa tidak mencintai namun dicintai oleh
orang-orang dekat saya.

d. Sayatidak mencintai dan tidak dicintai orang-orang
dekat saya.

Tolong dijelaskan, apa yang membuat Bapak/Ibu/

Saudara/l merasasepertiitu..........oovvieiiieiieenn.

(4) Bagaimana pandangan Bapak/I bu/Saudara/i terhadap

masa depan?

a Suram

b. Penuh harapan

c. Memiliki daya

Tolong dijelaskan, apa yang membuat Bapak/Ibu/
Saudara/l merasasepertiitu.......c..oovevveviieenn .

(5)Hal-hal apasgasaat ini yang ingin Bapak/I bu/Saudarali

lakukan?
a Mengurusdiri sendiri
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b. Beraktivitasdi tengahkeluarga
c. Beraktivitasdilingkungankerja
d. Beraktivitasdi lingkungan masyarakat
e. Membuat aktivitasatau pekerjaan baru
Dari jawaban tersebut, kegiatan apa sgja yang masih
dapat Bapak/ |bu/Saudarali lakukan?
(6) Ceritakan pengdaman yang paing berkesan dalam hidup
Bapak/Ibu/ Saudarali!
a Menyenangkan
b. Menyedihkan
Jkapasenteah menceritakan sdah satu pengdamannya,
mintalah iamenceritakan pengalaman yang sebaliknya

(7) Bagaimanamakna agamaatau Tuhan dalamkehidupan
Bapak/Ibu/ Saudarali?
a Médindungi, penuhkash sayang
b. Mengatur, mengikat
c. Tidak adil
d. Tidak ada
e. Mengikuti orangtual budaya

(8) Apayang dapat kami lakukan untuk membantu kesem-
buhan Bapak/ 1bu/Saudarali?

(9) Apayang dapat Bapak/Ibu/Saudarali lakukan untuk dapat
membantu kesembuhan?

(10) Selama Bapak/Ibu/Saudarali sakit, apa sgja hal-hal
positif yang telah diperoleh?

b. Panduan Pengisan Lembar StatusPsikospiritual
Lembar Status Psikospiritua merupakan catatan hasl wawancara
pskospiritua yang telahdilakukan. Lembar ini terdiri dari empat bagian,
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yaitu: gambaran pasien, masalah, kesmpulan, danterakhir addah saran.

1) Gambaran Pasien
Gambaran pasien adalah hasi| andlisiskondis pasien yang diambil
berdasarkan wawancara yang telah dilakukan (observasi dan
anamnesa). Hal ini mencakup:
(a) Pandangan pasien terhadap sakit.
(b) Hal-hal yang dapat membantu penyembuhan pasien.
(c) Gambaran diri pasen.
(d) Pandangan pasienterhadap masadepan.
(e) Hal yang dapat pasien lakukan setelah sakit.
(f) Pengalaman paling berkesan bagi pasien.
(9) Makna Tuhan/ agamabagi pasien.
(h) Harapan pasien untuk pihak RSM/A.
(i) Hal yang dapat pasien lakukan ketika sakit.
() Hal positif yang pasien peroleh ketikasakit.

2) Masalah

Menghubungkan data-datayang ada, meliputi aspek sebab-akibat,

yang dapat bersfat kronologis, sehinggadapat diambil kesmpulan,

apasga masalah yang ada pada pasien.

Contoh:

a) Masalah dengan support group primer (kematian anggota
keluarga, masalah kesehatan dalam keluarga, perceraian,
dikucilkan dari rumah, pernikahan orangtua, kekerasanfisk atau
kekerasan seksual, orangtuayang terladu mendominasi, anak
yang diabakan, ketidakdisiplinan, masalah dengan kakak/ adik,
kelahiran saudarabaru).

b) Masalah denganlingkungan sosia (kemeatian sahabat baik, tidak
adanyadukungan sosial, hidup sendirian, perbedaan budaya,
diskriminas, penyesuaian padamasatranss).
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¢) Masalah dalam pendidikan (masalah dengan guru, teman di
sekolah, lingkungan sekolah).

d) Masdah dalam pekerjaan (tidak bekerja, tekanan paskatidak
bekerja, kondisi kerja yang berat, ketidakpuasan kerja,
perubahan pekerjaan, masalah dengan atasan atau rekan kerja).

€) Masalahdengantempat tinggal (tidak punyarumah, rumah yang
tidak layak, masalah dengan tetangga, tetanggayang membuat
lingkungan menjadi tidak aman, masalah dengan pemilik rumah).

f) Masalah Ekonomi (kemiskinan yang amat sangat, kondisi
keuangan yang sulit).

g Masalah dengan akses layanan kesehatan (ketidaktersediaan
layanan kesehatan memadal, ketidaktersediaantrangportas untuk
ke layanan kesehatan, tidak tersedianyajaminan kesehatan).

h) Masalah yang berkaitan dengan hukum (pelaku kejahatan,
korban kejahatan).

i) Masdah pskososid lainnyadan masaah lingkungan (bencana
alam, perang, kekerasan, masalah dengan orang lain yang
merawat di luar keluarga).

J) Tidak percayaadanyaTuhan (penolakanterhadap Tuhan, tidak
melakukan ibadah yang disyariatkan).

k) Konflik dengan hal-hal yang berhubungan dengan ketuhanan
atau agama(Tuhantidak adil, agama hanyalah mengatur atau
mengikat, agamahanyasekedar budayadari orangtua).

[) Pandangan buruk terhadap sakit (sakit hanyasebagal cobaan,
bencana atau adzab atas kesalahan yang pernah dilakukan).

m) Masalah yang terkait dengan konsep diri (diri tidak berdaya,
diri merepotkan, tidak mampu melakukan apapun, takut dengan
masadepan).

n) Masalah terhadap makna hidup (hidup tidak berharga,
penyesalan, selau tidak beruntung, tidak bahagia).

0) Masdah daam pemahaman terhadap sakit (tidak mengetahui
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tentang sakit yang sedang dialami, tidak mau menjalani
pengobatan sesuai prosedur).

3) Kedmpulan

a) Penegakan status psikospiritual pasien, apakah baik, rentan
terhadagp gangguan atau mengalami gangguan?

b) Pasien dinyatakan baik jika tidak ditemukan masalah pada
aspek penghayatan psikologis maupun spiritualnya.

¢) Pasiendinyatakan rentan terhadap gangguan apabilamemiliki
masdah padapenghayatan pskologis maupun pirituarnya, namun
pasienterlihat tetap dapat mengatas masalah-masdah tersebut.

d) Pasien dinyatakan mengalami gangguan apabila terdapat
masalah pada penghayatan psikologis maupun spiritual yang
membutuhkan penanganan khususkarena dikhawatirkan akan
memperburuk kondisi kesehatannya atau membahayakan
kesdlamatannyaatau orang lain.

4) Saran

a) Merupakan treatment yang akan diberikan untuk pasien,
apakah akandirujuk ke dokter, pskolog, atau binroh.

b) Padendirujuk ke dokter gpabilamasalahyang dimilikinyaterkait
kebutuhan akan kgdasanmengena gambaran penyakitnya, kondis
fidk, atau langkah-langkahterapi medisyang dibutuhkannya.

¢) Pasendirujuk ke Pskolog apabila persoalanyang dimilikinya
terkait dengan masalah-masalah psikologis, seperti konsep diri,
makna hidup negatif, merasabersalah dengan orang lain, atau
problemrumahtangga, danlain-lain.

d) Pasendirujuk ke Binroh gpabilamembutuhkan bimbingan yang
bergfat keagamaan dan hubungan dengan Tuhan.
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LEMBAR ASSESMENT PSHC (101 TEM)

RUMAH SAKIT ISLAM JAKARTA CEMPAKA PUTIH
JL. Cempaka Putih Tengah I/ 1 Jakarta Pusat-10510

TORM PANDUAN Mama pasien P

VVAWANC ARA Umur Tha/Bin/Hr

LEMBAR STATUS Hama Ayah/Suami

PSIKOSPIRITUAL Ruang/ Klinik :]:l:l:l
Tanggal/Pukul

1. Bagaimana pandangan Bapakilbu/Saudara/i mengenai sakit yang saat ini sedang dialami?
a. Sakit sebagai cobaan (ujian)

b. Sakt sebagai bencana (adzad)

¢ Sakt sebagal peringatan

d Saki sebagal mhmal unfuk menggugurkan dosa

2. Hal-hal apa saja yang menurut Bapak/Ibu/ Saudara/i dapat peny
Bapak/bw Saudara/i?

a Ritual ibadah (apa saja yang biasanya dilakukan)

o Dukungan keluargs: (siapa saja y ang biasanya memberikan)

€. Dukungan Romunitas) temart(siapa saja yang biasary a mempenkan)

3. Yang mana yang menggambarkan diri Bapaklbu/Saudara/i saat ini?
a Saya merasa mendntai dan dicintai oleh orangorang dekat saya
b. Saya merasa mendntai namun fidak diciniai oleh orangorang dekat saya
c. Saya merasalidak mencintai namun dicintal oleh orangorang dekat saya
d. Saya tidak mencintai dan tidak dicintai orang-orang dekat saya

4. Bagai pandangan Bapaklbu/Saudarali terhadap masa depan?
3 Summ
b. Penuh haapm
. Memiliki daya

5. Hal-hal apa sajasaat ini yang ingin Bapak/lbu/Saudara/i lak ukan? Dari hal-hal tersebut, yang mana
saja yang masih dapat BBpalu'IIJu!Saudurah lakukan? (beri tanda * pada jawaban pasien)
a Mengurus dif sendiri
©. Beraktivitas di tengah keluarga
c. Beraktivitas di ingkungan kena
d Beraktivitas dilingkungan masyarakal
e Membuat aktivitas atau pekerjaan ban

6. Ceritakan pengalaman yang paling berkesan dalam hidup Bapak/lbu/Saudarali!
aMenyenangkan:
b.Menyedihikan

7. Bagaimana makna agama atau Tuhan dalam kehid Bapakibu/Saudarali ?
a. Melindungi, penuh kasih sayang
b. Mengatur, mengikat
c. Tidak adil
d. Tidak ada
& Mengikut orang tua/ budaya

8. Apayang dapat kami lakukan untuk membantu kesembuhan Bapak/bu/Saudarali 7

9. Apa yang dapat Bapak/lbu/Saudara/i lakukan untuk dapat membantu kesembuhan ?

10. Selama Bapak/ibu/Saudara/i sakit, apas aja hal positif yang diperoleh ?

Pemeriks a:
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LEMBARPSIKOSPIRITUAL (KESIMPULANHASIL ASSESMENT)

RUMAH SAKIT ISLAM JAKARTA CEMPAKA PUTIH
JL. Cempaka Putih Tengah I/ 1 Jakarta Pusat-10510

LEMBAR STATUS | Nama pasien z LiP
PSIKOSPIRITUAL Umur : Thr/BIn/Hr

Nama Ayah/Suami
Ruang/ Klinik : [ E= ]

Tanggal/Pukul

A. GAMBARAN PASIEN

» Pandangan pasien terhadap sakit

» Hal-hal yang dapat membantu penyembuhan pasien

« Gambaran diri pasien

s Pandangan pasien terhadap masa depan

= Hal yang dapat pasien lakukan setelah sakit

+ Pengalaman paling berkesan bagi pasien:

« Malma Tuhan/ agama bagi pasien

« Harapan pasien untuk pihak RS
« Hal yang dapat pasien lakukan ketika sakit:
« Hal positif yang pasien peroleh ketika sakit

B. MASALAH

C. KESIMPULAN
Kondisi status psikospiritual pasien:
BAIK

RENTAN TERHADAP GANGGUAN
MENGALAM GANGGUAN

D. SARAN

Pemeriks a:
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Bab VII
STANDAR PENANGANAN
BENCANA

I ndonesiamerupakan negarayang mempunyai multi-hazard atau
ancaman bencanatertinggi di dunia. Umumnya, munculnyabencana
disebabkan karena dua faktor, yaitu alam (natural disaster) dan
manusia (man made disaster). Di Indonesia, bencanayang disebab-
kankarenafaktor dammisalnyaberupaancaman erups gunung berapi,
gempabumi, tsunami, tanah longsor, angin ribut, banjir bandang dan
lain sgjenisnya. Sedangkan, bencana yang diakibatkan oleh faktor
manusa adaah seperti konflik, teknologi (misalnyaledakan reaktor
nuklir), jugakecelakaanlalu lintasmassal.

Kerentanan terhadap bencanadi | ndonesiayang tinggi itu sgjaan
dengan semangat al-Ma’ un. Oleh sebabitu, Muhammadiyah sgjak
tahun 1920 oleh Kyai Syuja’ membentuk sebuah badan atau bidang
khusus dengan nama Penolong Kesengsaraan Omoem (PKO). Di
sadt terjadi bencaname etusnyagunung Kelud di Jawa Timur, Muham-
meadiyah membantu parakorban erups. Namun, saring meningkatnya
ancaman bencanadi Indonesiaakhir-akhir ini, makaperanAmd Usaha
Muhammediyah dalam penanganan bencana harus senantiasa diting-
katkan agar kualitas penanganannya dapat terjaga.

Rumeah Sakit M uhammediyahy* AisyiyahdanAma UsahaK esshatan
Muhammediyah lannyaperlu meningkatkankuditas TimMedisRescue
dalam menangani bencanatersebut. Hal ini dimaksudkan agar para
korban yang terkena dampak bencanamendapatkan pertolonganyang
baik. Sebagai upayauntuk menjagakuditaslayanan, makaperlu dibuat
standarisasi Tim Medis Rescue yang akan memberikan pertolongan

208



Buku Pendamping Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah

pada korban dampak bencana. Standar tersebut perlu dibakukan

dalamdokumenresmi yang berupa: buku standar kompetensi, buku

kurikulum, dan buku/file materi pelatihan. Prosesstandarisasi yang

dimaksud dapat digambarkan dengan siklussebagai berikut:

A. Penyusunan

B. Buku Standar Kompetend

C. BukuKurikulum

D. Buku/File Materi Pelatihan (Makalah & Slide Presentas)

E. Pembakuan

F. Workshop/Uji Materi

G Peresmian

H. Diseminas dengan caramembuat paket pelatinan

|. Evauas dengan caramenyeenggarakan Workshop Penanganan
Bencana

A. Daftar Kompetens Dasar
Kompetens dasar dalam penanganan bencanadapat dirangkum
ddamakronim: D-1-S-A-S-T-E-R
D — Detection
| — Incident Command System
S — Scene Security and Safety
A — Assessment of the Hazards
S — Support
T — Triage and Treatment
E — Evacuation, Search and Rescue
R — Recovery
D

- Detection, adalah kemampuan untuk mendeteks atau
assessment suatu kejadian dengan cepat dan tepat, yang
dilengkapi dengan laporan hasil assessment dan rencanatindak
lanjutnya
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Contoh, “M -E-T-A-N-1" (lihat uraian selanjutnya)
Kompetens mencakup pemahaman tentang:
a prinsp dasar assessment
b. teknik assessment, meliputi:
1) rapid assessment
2) detailed assessment
3) continuing assessment
c. teknik pelaporan

KEBUTUHAN KOMPETENSI BASISILMU
Major Incident Mampu mengidentifikasi
(Apa yang terjadi?) jenis kejadian
Exact location Mampu mengetahui Mapping
(Dimana?) lokasi kejadian dengan GIS & GPS
tepat dan cepat, dengan
Pemetaan Geografis
Type of incident Mampu mengidentifikasi | Tipe kejadian
(Tipe Kejadian?) tipe-tipe & level kejadian | Level kejadian
Access and egress Mampu melakukan: Mapping GIS &
routes Pemetaan Geografis GPS, Driving
(Akses ke lokasi? ) Driving Komunikasi Komunikasi Radio
Number & tipe of Quick Count -Teknik Assessment
casualties (Jumlah Exact Count - Klinis Medis
dan tipe korban?) Medical Assessment Emergency
In charge Emergency | Mampu berkoordinasi - Komunikasi
services presentand | Mampu memperkirakan | - Level-level
requested kebutuhan resource ambulance
(kalkulasi resource
yang ada & yang
dibutuhkan)
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2.1 - Incident Command System, yaitu kemampuan untuk menata
dan menjalankan sistem atau struktur koordinas atau komando
dalam menangani sebuah kejadian.

Kompetensinyamencakup pemahaman tentang:

a bentuk struktur dasar Incident Command System
b. bentuk struktur pengembangan I ncident Command System,
khususnyadi bidang medis
C. peranmasing-masing sub-struktur
d. prinsp-prinsip kerjalncident Command System
e. aplikas ICS (Incident Command System) dalam bentuk
struktur organisas rumah sakit tempat bekerja
PERAN TUGAS KOMPETENS BASISILMU
Incident Pengendali - Mampu menjalan- | Incident
Commander | Operasi kan misi sesuai track], Command
yang benar. System
- Mampu memimpin
tim
Liaison Penghubung | Mampu berkomuni- | Komunikasi
kasi dengan stake-
holder lain sebagai
perwakilan resmi
tim
Supply & Kelengkapan | -Mampu memper- Farmasi
Logistic siapkan supply Alat-alat
yang tepat kesehatan
-Mampu mengatur Kebutuhan dasar
sirkulasi keleng- hidup
kapan tim Stockpile
-Mampu berimpro- Management
visasi dalam penye- | Improvised
diaan logistik yang Medicine
terbatas
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PERAN TUGAS KOMPETENS  BASISILMU

Safety Keamanan | Mampu Risk
mengidentifikasi Assessment
potensi bahaya Methods
Mampu mencegah | HAZMAT
terjadinya Personal
kecelakaan Protective

Equipment

Triage Triage Mampu Emergency

melakukan triage Medicine

Treatment Treatment Mampu Emergency
melakukan Medicine
treatment

Evacuation | Transport Mampu Emergency
melakukan Medicine
evakuasi dan Medical
transportasi Transport

3. S- Scene Security and Safety, yaitu kemampuan untuk menjamin
keamanan dan keselamatan Tim dan pihak lain selama beroperas
di lapangan.
Kompetensinyamencakup pemahaman tentang:
a lokas kgadian
b. resko segalabentuk tindakan
c. dat-alat perlindungandiri untuk setiap tipe dan level kegjadian/

bahaya

4. A - Assessment of the Hazards, yaitu kemampuan untuk
mengendi bahayayang berpotens untuk menimbulkan korban di
lokas.
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Kompetensinyamencakup pemahaman tentang:

a jenisdankarakteristik potens bahayapadakeadian tertentu

b. potens bahayayangadadi tempat tersebut: api, hazmet, radied,
bangunan runtuh, danlain-lain.

C. metode assessment

. S- Support, yaitu kemampuan mengelola bantuan, sumber daya
danfadlites.

Kompetensinyamencakup kemampuan dalam:

a managemen sumberdaya.

b. managemenlogigtik.

C. managemen keuangan

d. managemenlokas dan mobilitastim

. T - Triageand Treatment, yaitu kemampuan untuk melakukan
Triage dan Treatment pada korban.
Kompetensinyamencakup pemahaman tentang:
a Triage
1) filosofi triage
2) prinsp dasar kerjatriage
3) pengembangan teknik-teknik triage, seperti start, jump-
start, MASS, disaster triage, SALT
4) transport
b. Treatment
1) basiclife support
2) advanced life support
3) Prolonged Life Support (preparation)
4) Pengembangan teknik-teknik life support, seperti ABCD,
AORTA, CPR, PPGD, BTNCLS, ATLS, ACLS, PALS,
ANLS
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TRIAGE
PEMAHAMAN

Filosofi
Triage

KOMPETENSI

Mampu menjelaskan
“What & Why” Triage

BAsisliLMU

Emergency Medicine

Prinsip Dasar
Triage

Mampu menjelaskan
Penerapan “How,
When, Where” Triage

Probability of survive
in emergency
Facility-Casualty leak

Teknik Triage

Mampu menerapkan
teknik triage tertentu
pada kejadian tertentu

Start, Jump-Start,
MASS, Disaster
Triage, SALT

Transport Mampu melakukan Medical Transport
Transportasi korban
secara efisien dan aman
TREATMENT
PEMAHAMAN KOMPETENSI BAsislLMU
Basic Life Mampu Invasive Airway Management
Support melakukan 02 Supplementation
Managemen CPR
bantuan hidup Wound Management
dasar Pain Management
Advanced Mampu Difficult Airvay Management
Life Support melakukan 02 Therapy & Mechanical
Managemen Ventilation

bantuan hidup
lanjut

Fluid Management

Drug Therapy
Electrocardiography
Automated Electrical Defib

Improvisasi Mampu aplikasi Improvised Medicine
“Life Support” Wilderness Medicine
dengan fasilitas Tactical Medicine
minimal

Program2 Mengenal PPGD, Emergency Medicine

pengemban BTNCLS, ATLS,

gan ACLS, PALS,

ANLS
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7. E - Evacuation, yaitu kemampuan untuk mempersiapkan dan
melakukan evakuas secara cepat, tepat dan aman (Search Rescue
and Evacuation)

Kompetensinyamencakup pemahaman tentang:
a lokas kgadian

b. tujuanevakuas

c. metode/teknik evakuas

d. jaur evakuas

e. perencanaan tindakan paskaevakuas

8. R - Recovery, yaitu kemampuan untuk melakukan proses
pemulihan korban.
Prioritasrecovery adalah:
a keamanan dankesdlamatan masyarakat
b. jaminan kesehatan masyarakat
. penanganan korban secaraberkelanjutan
Kompetensinyamencakup pemahaman tentang:
a kebutuhan hidup dasar personal, keluargadan masyarakat
b. managemen kesehatan masyarakat, seperti gizi, air-sanitas,
kesehatan mentd, dan lain-lain)
C. perawatan lanjut untuk korban
d. pemulihan kesehatan fisk danmental TimMedis
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7. Seks Acara/ Evaluas:

a

~P o0 o

Memantau kelancaran pelaksanaan setiap ses materi.
Memberikan bintang bagi pesertayang aktif.

Merekap perolehan bintang setiap peserta.

Memberikan reward bagi pesertayang aktif.
Memberikanformulir evduad pemateri padasetiap akhir materi.
Merekap nilal evaluasi setiap pemeateri.

8. Seks Konsumsi:

a

b.

C.

d.

Memilih dan menentukan menu snack dan makan.

Merencanakan jumlah pors snack dan makanan yang dipesan.
Mengatur kelancaran pembagian snack dan pel aksanaan makan.
Bertanggung jawab terhadap kecukupan snack dan makanan.

9. Seks Perlengkapan:
a Menginventarisir peralatan yang akan dipakai dalam Pelatihan

b.
C.

d.

€.

Baitul Argam.

Membagi tugas perdaan yang dibawaoleh masing-masing RS.
Menyiapkan peralatan yang akan dipakal dalam pelaksanaan
Baitul Argam.

Bertanggung jawab terhadap tersedianya fasilitas yang
dibutuhkan.

Bertanggung jawab terhadap keamanan perdatan yang dibawa.

10. Team Building Game:
a Menyigpkan materi untuk building game (In door Activities

b.
C.

dan out door activities).

Menyiapkan peradatan yang akan dipakai dalam building game.
Bertanggung jawab terhadap kelancaran pelaksanaan building
game.

216



Buku Pendamping Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah

Bab VIII
PENATALAKSANAAN JENAZAH

A.PENDAHULUAN

Allah SWT telah mengingatkan kepada kita tentang kepastian
kematian yang akan menimpa pada setiap manusia, tanpaterkecuali.
Allah SWT jugatelah mengingatkan kepadamanusiatentang bekal
apayang harus dipersiapkan sebelum mati. Kendati pun demikian,
masih banyak manusiayang lalai ddammengingat kematian, apaagi
mempersiapkan diri. Merekalebih asyik dengan urusan duniayang
tidak pernah adahabisnya. Seolah-olah, duniaadalah tujuan hidupnya,
sehinggamerekamengesampingkan akhirat.

Daammenggar urusan dunia, manudaterkadang lupaakan nikmeat
sehat yang diterimanya. Bahkan, boleh jadi, merekalupabahwa suatu
ketika manusia akan dihadapkan dengan sakit. Padahal, sehat dan
sakit adalah pasangan yang telah diciptakan Allah SWT, dan keduanya
pasti menimpasetigp manuda. Sukaatau tidak, semuamanusia pasti
akanmengalami saat-saat sehat dan sakit. Secarafaktual telahterbukti,
di manasakit merupakan salah satu pintu kematian dari sekian banyak
pintuyang lain.

Daam Islam, segala sesuatunya telah diatur sedemikian rupa,
sehinggaterjagakesaimbangan antaraskap dantingkah laku. Tatkaa
sehat, merekadiharapkantidak lupadiri dengan nikmat Allah SWT.
Demikian halnyaketika datang ujian sakit, manusiadiharapkantidak
terjebak dalam kekufuran, yaitu berupa pengingkaran terhadap
ketetgpan Allah, sehinggalarut dalam kesedihan. Agamaldamtelah
mengajarkan etika menjalani dan menghadapi orang sakit dengan
kesadaran bahwa yang menurunkan penyakit dan menyembuhkan
adalahAllah SWT. Hd ini sgalan denganfirmanAllah berikuit:
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=, :,/;’39

(D) s 55 o 1305
Artinya “Dan apabila aku sakit, Dialah yang menyembuhkan aku”
(Q.s. asy-Syu araa’: 80)

Di samping menurunkan dan menyembuhkan penyakit, Allah juga
menakdirkan seseorang “dipanggil” atau meninggal dunia. Harudah
disadari bahwakematian merupakan suatu hal yang pasti akan terjadi
dantelah ditentukanAllah bagi setigp makhluk hidup. Kematian depat
menjadi pelgjaran, khususnyabagi mereka yang mau mengambilnya.
Kematian jugadapat dijadikan sebagai bentuk peringatan, khususnya
bagi merekayang mau mengingatnya. Persodan umumyang biasanya
terjadi addah timbulnyaketidak-sapan seseorang dalam menghadapi
musibah kematian, sekalipun kesadaran tentangnyasudah ada. Oleh
sebabitu, sebelum datang kematian, setigp orang harus mempersigokan
diri dengan baik.

Q_))_“ '-3 w:a_: JS
“Tiap-tiap yang bernyawa akan merasakan mati” (Ali-lmran: 185)
= "’j‘"aa LA P g}’ e?, 5" a,algfﬂéf ¢ -
A E] B dag W) sy 193 sl (T 28]
Artinya: “Orang yang tepat perhitungannya adalah orang yang
banyak mengingat mati, dan orang yang paling tepat

perhitungannya adalah yang paling banyak mempunyai persiapan
untuk mati” (HR. Thabrani)

B.BIMBINGAN MENGHADAPI SAKIT

Setiap muslim harusdilandas keyakinan bahwa segaa penyakit
yang sedang menimpanyamerupakan suatu ketetapanAllah SWT yang
diberikan kepadanya. Dengan keyakinan ini, maka ia akan
mengembalikan segala sesuatunyakepada-Nya. |apercayabahwa
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Allah-lah yang dapat menyembuhkan penyakitnya. Karenaitulah, di
saat menerima cobaan sakit, ia tetap berupaya dengan sungguh-
sungguh dan tetap berbaik-sangka kepadaAllah, Sang Pemberi dan
Penyembuh Penyakit.

T & A oo ¢ E{o%
B R Y S N T NN
Artinya “Barangdapa yang sakit satu malam, kemudiandiaridha,
maka Allah akan mengampuni dosa-dosanya seperti diaterlahir
kembali” (HR. Tirmidzi dari AbuHurairah).

Sebagaimanatelah disinggung di atas, sakit merupakan salah satu
pintu kematian dari sekian banyak pintu yanglain. Memang, adakdanya
proses kematian seseorang dimulai dengan proses sakik, waaupun
tidak semua. Oleh sebabitu, | dam telah menggarkan tentang berbagai
hal yang harus dilakukan apabila seseorang ditimpa musibah sakit.
Apabilaia sembuh dari sakitnya, maka keimanannya semakin ber-
tambah. Tetapi jikamelaui sakit itu iakemudian menghadap Allah
(meninggal dunia), maka meningga nya dalam keadaan husnul kha-
timah (akhir yang baik). Untuk mencapal keadaan husnul khatimah
sangat ditentukan oleh sikap hidup sehari-hari dalam menjalankah
perintah dan menjauhi larangan-Nya, termasuk jugacaraseseorang
dalammenyikapi ujian yang Allah berikan.

1. Sakit adalah takdir dan cobaan dari Allah SWT

5_,2__5 P, . T ._-‘,r__ TR T I o LE-,

R TR U RN D A S R I (R < L AR PR

emle Lagly a5 Y3 4SO Lo (o T3 120 DS ot dll o230
@ gz S E£N D

Artinya: “Tiada suatu bencana pun yang menimpa di bumi dan
(tidak pula) pada dirimu sendiri melainkan telah tertulis dalam
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kitab (Lauh Mahfudz) sebelum Kami menciptakannya. Sesung-
guhnya yang demikian itu adalah mudah bagi Allah. (Kami jelas-
kan yang demikian itu) supaya kamu jangan berduka cita terha-
dap apa yang luput dari kamu, dan supaya kamu jangan terlalu
gembiraterhadap apa yang diberikan-Nya kepadamu. Dan Allah
tidak menyukai setiap orang yang sombong lagi membanggakan
diri” (Q.s d-Hadid: 22-23)

Kesadaran bahwa sakit adalah takdir dan cobaan dari Allah SWT
akan membuat kita bisamengambil hikmah di balik musibah yang
sedang menimpa. Kitaharusyakin bahwamanakaaAllah SWT mene-
tapkan sesuatu, pasti adahikmah di balik itu semua. Hal ini sgjalan
dengan firman dan hadits berikui:

P N w2V P e 5ol
Osrz T ] Sl eIl 0Ly

Artinya: “Dan Kami coba mereka dengan (ni’ mat) yang baik-baik
dan (bencana) yang buruk-buruk, agar mereka kembali (kepada
kebenaran)” (Q.s. a-A'raf: 168).

’a“z‘ 3767 . s o s N S I A R I g,
Ll dle .L?)f;.w Na) L\DJJi als ,\’;\,9) OA.? ‘..aﬁ')w! Lﬂj} g_.J-‘ bj UL&J al dl}

Artinya: “Dan apabila Allah SWT mencintai seseorang, maka
orang itu akan dicoba, apabilaiaridha, makaia akan memperoleh
keridhaan Allah, dan apabila ia murka (tidak ridha), maka ia
akan menerima kemurkaan Allah” (HR. Ibnu Mgahdan Tirmidzi).

Kebaikan atau keburukan yang saat ini kitarasakan merupakan
cobaan dari Allah SWT. Sigpakah di antarakitayang paing banyak
amd shdehnya(Q.s. d-Mulk: 1-2). Bolehjadi, suatu kenikmatan yang
sangat kita sukal ternyata tidak baik buat kita. Sebaliknya, kita
membenci sesuatu, padahal sesuatuitu sangat baik buat kita.
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EAE s b e, S E .~_~_,"£, R I N AT SN
S5 9y Lk [fos o) (o ) A5 5a L 1S3 0l (s

Zogals N 255 ol dfy
Artinya: “Boleh jadi kamu membenci sesuatu, padahal ia amat
baik bagimu, dan boleh jadi (pula) kamu menyukai sesuatu,

padahal ia amat buruk bagimu; Allah mengetahui, sedang kamu
tidak mengetahui” (Q.s. al-Bagarah: 216).

2. Apabila sakit, segeralah berobat!

Apabila seseorang sedang sakit, maka hendaknya dia segera

berobet. Allahtidak menurunkan penyakit melainkan menurunkan juga
obatnya. Hal ini sebagaimanaketerangan dalamhadits berikut:
A Jlgels E gl Rog N2l pard 165 4 06 135106
Artinya “Berobatlah! Sesungguhnya Allah tidak menurunkan suatu
penyakit, melainkan juga menurunkan obatnya, hanya satu
penyakit yang tidak ada obatnya, yaitu penyakit tua/pikun” (HR.
Ahmad)

Ikhtiar berobat yang dilakukan harus tetap dalam aturan yang
diperbolehkan oleh Allah SWT. Kitatidak boleh berobat kepadapara
dukunmigtik danjugaberobat dengan yang haram:

Zof AR o% o T2 8, &
V.(J.c’ s r«j_é- L«.&?S;La.w }.-ﬁ ;l S D ol
Artinya: “Sesungguhnya Allah SAT tidak menjadikan obat pada
apa-apa yang diharamkan” (HR. Thabrani dari Ummu Salamah)

-

3. Sabar

Sabar bukan sgja menerima cobaan dengan apa adanya, tetapi
jugaharus berusahauntuk mencari kesembuhan.
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ol U o Gl 2 B Lo T 5105y il 0T 5
Artinya: “... Dan berilah kabar gembira kepada orang-orang yang
tunduk patuh (kepada Allah), (yaitu) orang-orang yang apabila
disebut nama Allah gemetarlah hati mereka, orang-orang yang
sabar terhadap apa yang menimpa mereka” (Q.s. al-Hajj: 34-35)

D ogers o U B 0 G0 DTS 3 ol Ceall 555
Artinya: “... Dan berikanlah berita gembira kepada orang-orang
yang sabar, (yaitu) orang-orang yang apabila ditimpa musibah,
mereka mengucapkan, ‘innaa lillaahi wa innaa ilaihi raaji’ uun’
(Q.s. a-Bagarah: 155-156).

4. Husnudhan (Baik Sangka)

Seberat dan selamaapa pun sakit yang dialami seseorang, maka
hendaklah diatetap berbaik sangkaterhadap ketetapan Allah. Jangan
pernah menyangkaAllahtelah mendzaimi diri kita.

-‘Q}.lh.::_’;m«.a_: PHIRCy uww B N AT
Artinya: “Sesungguhnya Allah tidak berbuat dzalim kepada

manusia sedikit pun, akan tetapi manusia itulah yang berbuat
dzalimkepada diri mereka sendiri” (Q.s. Yunus. 44)

d;’;::—wbijﬁ;mubmu
Artinya: “Allah azza wajalla berfirman: Aku berada dalam
persangkaan hamba-Ku dan Aku bersamanya tatkala dia
mengingat-Ku” (HR. Bukhari Mudim)

ol o B L s..’u. .:“_ /’/5 .:;,//S‘:aﬂ”
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Artinya “Janganlah salah seorang di antaramu meninggal, kecuali
dalam keadaan berbaik sangka kepada Allah azza wajalla” (HR.
MudimdanAbu Daud)

5. Tawakkal

Tawakkal berarti menyerahkan diri kepada Allah. Tawakkal
merupakan sebuah skap pengakuan bahwamanusiaadaah makhluk
lemah yang tidak ada apa-apanya apabilaAllah tidak menolong. Hal
ini bukan berarti seseorang menyerah begitu sgjaterhadap sakitnya.
Tetapi, selain berobat, diatetap berdo’ amemohon pertolongan dari
Allsh SWT:

<
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Artinyaz “... Dan barangsiapa yang bertawakkal kepada Allah
niscaya Allah akan mencukupkan (keperluan)-nya. Sesungguhnya
Allah melaksanakan urusan (yang dikehendaki)-Nya. Sesung-
guhnya Allah telah mengadakan ketentuan bagi tiap-tiap sesuatu”

(Q.s. a-Thaaqg: 3)

227 4 e T
i A 5 133
Artinya: “Dan bila aku sakit, maka Dia (Allah) yang menyem-
buhkan” (Q.s. asy-Syu’ ara: 80)

Artinya “... Sesungguhnya Allah mencintai orang yang berserah
diri” (Q.s Ali-Imran: 159)

6. Raja’ (Berharap)

Apabila seseorang sedang sakit, betapa pun beratnya, makawajib
baginya untuk tetap berharap akan rahmat dan kasih sayang Allah
SWT. Orang yang sedang sakit jangan pernah berputus asa akan
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rahmet Allah. Tetaplah berdo’ adan mohonkesembuhan kepada-Nya.
BE2 5o Y shs iy O el sl &5 sl d JLa
“ Aku mohon kepada Allah yang Maha Agung, Tuhan yang mem-
punyai ‘Arsy yang agung, untuk menyembuhkan aku, dengan
kesembuhan yang tidak meninggalkan sakit lagi” (HR. Abu Daud
dan Tirmidzi)

Sedangkan, bagi paraanggotakeluarga atau orang-orang yang
membesuknya, hendaknyamembacado’ aberikut:

il e Y ¢ L.L,JLMM sy | *un E G uumm uw,.,;m

Artinya: “Ya Allah Tuhan manusia, hllangkanlah penyakit,
sembuhkanlah, Engkaulah penyembuh, tidak ada kesembuhan
melainkan kesembuhan dari-Mu, sembuhkanlah dengan
kesembuhan yang tidak meninggalkan sakit lagi” (HR. Bukhari
danMudim)

OA iy 1) &5 1 N gl o 13720 il Gsxas
Artinya: “Katakanlah: Hai hamba-hamba-Ku yang melampaui
batasterhadap diri mereka sendiri, janganlah kamu berputusasa
dari rahmat Allah. Sesungguhnya Allah mengampuni semua dosa.
Sesungguhnya Dialah Yang Maha Pengampun lagi Maha
Penyayang” (Q.s. az-Zumar: 53)

1;_;_'1]', “LLLL_AJ.WQKQL dudj:fa_] ”'i,f.b— ,_,
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Artinya: “ Jangan ada di antara kamu mengharapkan mati karena
penderitaan yang menimpa dirinya, apabila terpaksa maka
katakanlah: Allaahumma ahyinii maakaanatil hayaatu khairanlii,
wataffanii makaanatil wafaatu khairanlii [ Ya Allah, hidupkanlah
aku sekiranya hidup itu lebih baik bagiku, dan wafatkanlah aku
bilawafat itu lebih baik bagiku]” (HR. Jama’ ah dari Anas)

Terdapat langkah-langkah praktisyang perlu dilakukan tatkala
seseorang sedang sakit. Dalamhd ini, terdapat perbedaan antaraorang
yang saKit tetapi masih sadar, dan orang yang sakit kritis. Bagi mereka
yang masih sadar, makaketentuan tersebut perlu dilaksanakan sendiri.
Tetapi bagi merekayang dalam keadaan kritis, maka ketentuan itu
dapat dilakukan oleh pihak keluarga.

Berikut ini adaah petunjuk praktistentang ketentuan orang yang sedang
sakit, baik bagi merekayang masih sadar atau daam keadaan kritis.

1. Orang sakit, tetapi masih sadar

a memintamaaf dan memaafkan;
berwasat dan nasehat yang baik;
memperbanyak istighfar dan dzikir;
husnudhan kepadaAllah;
jangan meninggalkan shalat;
berdo’ aterus,
berobat;
sabar dan tawakkal;
akhiri ucapan dengan kalimah tauhid

D@ 00T

2. Orangyangsakit kritis
Jkasakit yang diderita oleh seseorang sudah sangat parah, maka
hendaknya keluarga membantunyaagar apabilaAllah berkenan
memanggilnya dapat diakhiri dengan husnul khatimah. Oleh
karenaitu, pihak keluarga perlu mdakukan ha-hal sebaga berikuit:
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a semuaanggotakeuargaharusikhlas dan jangan meratap;

b. jagdah pakaian dantempat pasien dari ngjis;

. do’akan, danucapkan perkataanyang baik. Hal ini sebhagaimana
heditsberikut:

Ot J byl B8 B s 158 el s
Artinya: “Apabila kalian mendatangi orang yang sedang
sakit atau orang yang akan meninggal (sakaratul maut),
maka ucapkanlah ucapan yang baik, karena para Malaikat
mengamini apa yang kalian ucapkan” (HR. Muslim)

d. taginkan.
Secarabahasa, talgin berarti menggar. Ddamarti luas, talgin
berarti menggjarkan orang yang dalam keadaan sakaratul maut
dengankaimahlaailaahaillallah. Berangkat dari keterangan
ini, makatal gin ditujukan kepada orang yang sedang sakaratul
maut, dan bukannyaorang yang sudah meninggal.

q.U'.'}”.qJ'l\IJb ;J;&LLLLU'.L;.@«U\J 5 Jé

Artinya: “Talkinkanlah orang yang mau mati (sakaratul
maut) dengan laailaahallla Allah” (HR. Nasa'i)

Yy 49338 S8Te B g ol Joo din Jpt506

Artinya: “Talkinkanlah orang yang ruhnya ditenggorokan
(sakaratul maut) dengan laailaahailla Allah” (HR. Nasa'i)

B 423 Y AN L8 1 08 1
Artinya: “Barangsiapa yang akhir hayatnya mengucapkan

laailaahaillallah, makaia masuk surga” (HR. Ahmad dan
Abu Daud dari Mu’ adz bin Jabbal)
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C.TATACARAMENGURUSJENAZAH

Daam menghadapi musibah kematian, tidak sedikit umat Islam
yang bingung. Mereka pada umumnyatidak tahu apa yang harus
dilakukan. Ddam keadaan bingung, ada sebagian di antaraumat Idam
yang salah menyikapinya. Sedangkan, sebagian lainnya justru
menyerahkan jenazah kepada orang lain yang dianggap lebih tahu,
yakni petugas pengurusjenazah.

Bagi petugas yang akan mengurus jenazah, modal yang perlu
dipersiapkan addah mental dan ilmu. Keduanyaharusdikuasai dengan
baik, sebab mengurus jenazah adalah urusan ibadah. 1slam telah
mengatur hal ini dengan baik. Bahkan, Rasulullah SAW sendiri telah
mencontohkan tata cara mengurusjenazah. Oleh sebabitu, segala
sesuatunya harus dilaksanakan sesual dengan kaifiat atau tata cara
yang telah dituntunkan oleh Rasulullah SAW. Lantas, bagaimanakah
kaifiat mengurus jenazah? Di bawah ini akan diuraikan mengenal
pedoman mengurusjenazah sesua tuntunan Idam.

1. KetikaBaru Meninggal
a Ucapkanlahigtirja’ dando’akan
Syperly ) G5 4l 6 J A8 at s S Gl 50 51 20
-2 Tn,..a,jn.!; R ,3.‘%;.}‘

Wl B gang gl Ll

Artinya: “Barangsiapa di antara orang muslim ditimpa

musi bah, maka katakanlah: Sesungguhnya aku milik Allah

dan kepada Allah kembali kepada Allah, Ya Allah berilah

aku pahaladari musibah ini dan berikanlah pengganti yang

lebih baik darinya” (HR. Ahmad)
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Artinya: “Ya Allah ampunilah... dan angkatlah derajatnya
ke tingkat orang-orang yang memperoleh hidayah (di
dalam surga), berilah pengganti bagi orang-orang yang
ditinggalkan sesudahnya, dan ampunilah kami dandia, Yaa
Rabb Tuhan sekalian alam, lapangkanlah baginya di dalam
kubur dan sinarilah di dalamnya” (HR. Muslimdari Ummu
Sdamah)
Pgjamkan matanya, dan katubkan mulutnya

22230 ix5 L”,'aﬂ 15 @Ji 51

Artinya: “Sesungguhnya keluarnya ruh akan diikuti oleh
pandangan matanya” (HR. Muslimdari Ummu Salamah)
Kendurkan urat-uratnya (jikamasih mungkin)
Luruskan posis tubuhnya
L epaskan pakaian dan segalaha yang menempel padatubuhnya
Sedekapkantangannya
Tutup seluruh tubuhnyadengan kainbersh
Letakkan di tempat yang layak
Hendaklah keluarga terdekat segera mengurus hutangnya
(apabilas mayat berhutang, keluargawajib segeramelunas
atau mengambil alihtanggungjawab pelunasannya)

M'*’Lg}u.bm;..i oabdll
Artinya: “Nyawa seorang mukmin akan tergantung pada

hutangnya sehingga dilunasi” (HR. Ahmad, I1bnu Hibban dan
Turmudz dari Abu Hurairah)
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j. Kabarkanlahkematiannya

Hal ini didasarkan pada sabda Rasulullah SAW:

o Sl 8 S g ot S 0l 36 g ey Lo

Artinya: “ Sesungguhnya Rasulullah SAW ber sabda tentang
seorang penyapu magid yang meninggal dandi kubur pada
malamitu: tidakkah kalian sudi mengabarkan kematiannya
kepada sanak famili dan handai taulan serta teman
sejawatnya?’

. Hendaklah sanak famili membuatkan makanan untuk keluarga
Sampal saat ini, sebagian masyarakat Indonesiamasih adayang
menyelenggarakan jamuan makan pada saat atau beberapa
waktu setelah meninggal nyasalah satu anggotamereka Bahkan,
merekayang kondis ekonominyakurang beruntung (minim) pun
tetap memaksakan menyelenggarakan jamuan makan, walau
hal itu sangat memberatkannya.

Kebiasaan seperti itu sebenarnya tidak sesuai dengan
tuntunan |dam. Merekayang tertimpamusibah sudah ssmestinya
dihibur dan bukan diberatkan dengan mengadakaan jamuan
makan. Hendaklah sanak famili yang membuatkan makanan bagi
keluargayang salah satu anggotanyameninggd dunia. Hal ini
sebagaimana perintah Rasulullah SAW dalam hadits berikut:

el B Spuabiins JY pi)
Artinya: “Buatkanlah makanan bagi keluarga ja’ far (salah
satu keluarganya baru meninggal), karena sesungguhnya

mereka sedang ditimpa musibah yang memberatkan
mereka” (HR. Abu Daud, I bnu M gah dan Turmudzi)
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Artinya: “Menilik hadits Jarir bin Abdullah Bajali, kami
menganggap bahwa berkumpul di rumah orang yang

sedang kematian dan mengadakan jamuan sesudah
mayatnya di kubur itu termasuk ratapan [yang dilarang]”

(HR. Ahmad)
. Segerakan mengurusnya

S g5 A0 a5 B 515 02l sy o586

“Adatiga hal yang tidak boleh diperlambat ya Ali... Menu-
naikan shalat bila telah masuk waktu, menyelenggarakan
jenazah bila telah jelas kematiannya, menikahkan gadis
manakala telah mendapatkan jodoh yang layak” (HR.
Ahmad dan Turmudz)

G5 75 &8 0 ;1 ) i o S8 B sy e o
~£'L'J b Wgnal 520
Artinya: “ Segerakanlah penguburan jenazah! Karena bila
jenazah itu orang shaleh, maka engkau telah mempercepat
menemui kebaikannya, dan sebaliknya bila orangitu bukan

orang baik, maka buruk sekalilah kalian memikulnya di
pundak kamu” (HR. Jama’ ah dari Abu Hurairah)

asba Bl L s 5 Igh i o el &"“‘“JVNL
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230



Buku Pendamping Panduan Dakwah Amal Usaha Kesehatan Muhammadiyah

Artinya: “Rasulullah SAW bersabda: sapayang menghadiri
jenazah sehingga jenazah itu dishalatkan, maka dia seolah-
olah mendapatkan satu qgirat [girat adalah kinayah bagi
ganjaran pahala yang sangat banyak] dan siapa yang
menghadirinya sehingga jenazah itu dikuburkan, maka dia
mendapat dua girat. Sahabat bertanya: Apakah dua girat
itu? Baginda Rasulullah SAW bersabda: seumpama dua
gunung” (HR. Bukhari Mudim)

2. MengurusJenazah
Daam menydenggarakan jenazah harus diperhatikan beberapaha
penting. Hal ini perlu ditegaskan kembdi, mengingat di tengah-tengah
masyarakat tidak jarang ditemukan tindakan dan anggapan bahwa
menyelenggarakan jenazah adalah pekerjaan biasa yang tidak ada
kaitannya dengan ibadah. Dengan penilaian seperti ini, mereka
umumnyatidak berpedoman padatuntunan Rasulullah SAW dalam
ha penydenggaraan jenazah. Oleh karenaitu, bagi orang yang hendak
mengurus jenazah, makawajib baginya untuk memperhatikan aspek
ibadah dan kemadahatan atau kesslamatan.
a Agspek ibadah
Hukum penyelenggaraan jenazah adalah fardhu kifayah. Artinya,
sebuah ibadah yang apabila dilakukan akan bernilai pahala, dan
jika tidak ada yang melakukannya maka akan berdosa. Oleh
karena penyelenggaraan jenazah adalah ibadah, maka dalam

pelaksanaan ibadah tersebut harus mengikuti tata cara (kaifiat)
yang telah ditentukan.

b. Aspek Kemashlahatan atau K eselamatan
Aspek muamdah dan kemedahatan, meliputi keluarga(ahlul mayit),
jenazah dan petugas yang menydenggarakan pengurusan jenazah.
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Keuargaterdekat (ahlul mayit) adalah pihak yang paling berhak
menyelenggarakan pengurusan jenazah. Tetapi jikatidak mampu,
makahal itu boleh dilakukan oleh orang shaeh yang amanah atau
dapat dipercaya. Hal ini sebagaimana dijelaskan dalam hadits
Rasulullah SAW, berikut:

£ . i, 2 - -
Wil . cr 3 .o 87? fa,:g/{;:/iri:). '37‘,!:,_("?' oy o £1¥ 1
HE @dUu- slie 035 he pla 3N A UPH’WKQ‘H!&J}"}Q
7

Artinya: “Hendaknya yang menyelenggarakan jenazah adalah
keluarga terdekat si mayat bila dia mengerti, bila tidak
mengerti, bolehkan dilakukan oleh seseorang yang mengetahui
dan memegang amanah [ dapat dipercaya]” (HR. Ahmad dari
Aisyahr.a)

Ketentuan tentang jenazah berkaitan dengan hak s mayat.
Sekalipun iasudah menjadi jenazah, tetapi petugas pengurusjenazah
harus paham betul mengenal hak-hak tersebut. Pemahaman atas hak-
hak tersebut jelas berbanding lurus dengan perlakuan petugas pengurus
jenazah terhadap s mayat. Atasdasar pemahamanini, parapetugas
pengurus jenazah akan memperlakukan s mayat dengan penuh
kelembutan dan kasih sayang. Selainitu, hak jenazah yang lainnya
adalah soal aurat. Dengan hak tersebut, maka aurat jenazah harus
selau dalamkeadaan tertutup.

Sedangkan, ketentuan tentang parapetugasyang menyeenggarakan
pengurusan jenazah terdapat beberapa hal yang perlu diperhatikan
secara serius. Perkembangan dunia kesehatan dan ditemukannya
perbaga penyakit yang beresiko menular boleh jadi diidap oleh
seseorang, baik di saat hidup maupun setelah meninggal. Mengingat
hal tersebut, maka setiap petugas pengurusjenazah harus waspada
danmdengkapi diri dengan dat pelindung untuk mencegahtertularnya
penyakit. Sikap waspada dan mdindungi diri tetap dipandang perlu
danwagjib dilakukan oleh setiap petugas.
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Sejauh ini memang telah banyak terjadi kesalahpahaman
penyelenggaraan jenazah di masyarakat. Bagi masyarakat, salah satu
caramenghormati kel uargayang meninggal adalah memandikannya
dengan dipangku dantanpamenggunakan dat pdindung, seperti sarung
tangan dan masker. Carayang demikian itu sgjatinyasangat beresiko
bagi parapetugas penyelenggarajenazah. Mengapa? Sebab, dengan
caraitu, kemungkinantertularnyapenyakit yang dideritaoleh 9 mayat
sangat besar dialami oleh petugas. Oleh sebab itu, para petugas
penydenggarajenazah semestinyamemperhatikan firmanAllah berikut:

P - .’/5.&{ :-, ._,i:‘ e b e - £ EE . A7 -
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Artinya: “Dan janganlah kamu menjatuhkan dirimu sendiri ke

dalam kebinasaan. Dan berbuat baiklah. Sesungguhnya Allah
menyukai orang-orang yang berbuat baik’. (Q.s. al-Bagarah: 195)

&

| |

a Orangyangmemandikan harussgenis
Jenazah laki-laki harus dimandikan laki-laki, sedangkan jenazah
perempuan harus dimandikan perempuan. Meskipun demikian,
suami diperbolehkan memandikan jenazahigtrinyayang meninggd,
dan demikian pula sebaliknya. Selain itu, seorang anak pun
diperbolehkan memandikan jenazah orangtuanya.

JUs s oo e s s ol s il s J sl
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Artinya: “ Apabila sorang perempuan meninggal di lingkungan
kaum pria sehingga tidak ada perempuan lain, atau laki-laki
di lingkungan kaum perempuan yang tidak ada kaum pria yang
lain, maka hendaklah jenazah tersebut ditayamumkan
kemudian dikuburkan” (HR. Baihaki danAbu Daud dari Makhul)

233



Majelis Pembina Kesehatan Umum Pimpinan Pusat Muhammadiyah

b. Suami istri boleh saling memandikan
555 elile &g LS S Sy B
“...[Rasulullah SAW berkata kepada Aisyah, istri Beliau] Tidak
ada halangan kalau engkau meninggal Iebih dahulu dariku,

Aku akan memandikanmu, menshalatkan kamu serta
menguburkanmu” (HR. Nasa'i dan | bnu Haiban dari Aisyahr.a)

c. MenutupAib Jenazah
Hendaklah orang yang telah memandikan jenazah mampu menyem:-
bunyikan dan/atau merahasiakan cacat atau celas mayat. Hal ini
didasarkan padahaditsberikut:

5 Gl A a2 ol (01 et in
Artinya: “Barangsiapa yang memandikan jenazah, kemudian
merahasiakan cacat tubuhnya, maka Allah memberi ampun
terhadapnya empat puluh kali” (HR. Hakim)

D. TAHAPANMENGURUSJENAZAH
Upayaddammengurusjenazahtidak dapat dilakukan secarainstan.
Adabebergpatahapan yang harusdilalui darvatau dilakukan oleh para
pengurusjenazah. Adapun tahapan-tahapan yang dimaksud meliputi
memandikan, mengafankan, menshalatkan dan menguburkan jenazah.
Di bawah ini akan diuraikan mengenai tata cara dalam melaksanakan

tahapan-tahapan pengurusan jenazah.

1. PERSIAPAN MEMANDIKAN
Sebelum memandikan jenazah, hendaknya dipersiapkan beberapa
hal sebagai berikut:
a Untuk Petugas
Untuk keselamatan petugas, diperlukan alat-alat pelindung diri,
seperti:
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1) Masker
2) Sarungtangan
3) Baukedap ar
4) Kacamatakedap air (apabilajenazah terinfeks penyakit yang
sangat menular)
5) Sepatu boot (gpabilajenazahterinfeks penyakit yang sangat
menular)
b. Perdatan memandikan
1) Tempat yang tertutup atau bertirai
2) Bak mandi
3) Ember dan gayung (sekurang-kurangnya?2 buah)
4) Sabunsecukupnya
5) Bubuk kapur barus dan daun bidaraatau air bunga
6) Kanbasahan
7) Handuk
2. MEMANDIKAN
Secararingkas, urutan-urutan memandikan jenazah adalah berikut:
a Mulailah dengan membacabasmalah
b. Istinja’-kan qubul dan duburnya dengan sarung tangan
¢. Dengan sopan dan lemah lembut, angkat badannya dan tekan
bagian perutnya perlahan-lahan, kecuali perempuan hamil
d. Berghkan mulut, hidung dan kupingnya
e. Mulailah memandikan dengan membasuh anggota badan sebelah
kanan dan anggotawudhunya.

(Easyogll folsas Lealls I
Artinya: “Mulailah dari sebelah kanan dan baglan anggota
wudhunya” (HR. Ahmad)
f. Mulalah menyiramtubuh dari arah kepaa. Gosoklah dengan sabun
perlahan-lahan. Jangan lupabadannyadibdikkan untuk membersh-
kan badan bagian belakang, dan kemudian siram sampai bersih
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(apabilabelum bersih ulangi langkah ini sampai 3 kali)
¢ 1 f ? ea]s e o Tt 2. }"b 1 ‘}}‘ 4,
oy el o 2 Bl e 0 SI6 s i ) s Bl Euls
S o &b g ST s W el Ji & i 155
0 5 58T 3 e g s
Artinya: “Diriwayatkan dari Ummu Atiyyah r.a. katanya: Nabi
SAW masuk ke tempat kami dan kami ketika itu sedang
memandikan anak perempuan baginda. Beliau kemudian
bersabda: Mandikanlah dia sebanyak tiga kali, lima kali atau
lebih banyak lagi apabila kamu merasakannya perlu, begitu
juga mandikanlah dia dengan air dan daun bidara. Akhirilah
basuhan tersebut dengan menggunakan air kapur barus atau

sedikit kapur barus’ (HR. Bukhari Mudim)
g Terakhir, disramdenganair kapur barus (di atas kain basahan)

228 Ge BE 31 eVl g lasly
Artinya “... akhirilah basuhan tersebut dengan menggunakan

air kapur barusatau sedikit kapur barus’ (HR. Bukhari Mudlim)
h. Dilap dengan handuk

3. MENGAFANKAN JENAZAH
a Mengafani dengan baik
PP TR P P S
$aS Yudls ol H.,_Qo-i &S 13
“Apabila kamu mengafani saudaramu yang meninggal, maka
kafanilah dengan sebaik-baiknya” (HR. Ahmad)
b. Mengafani dengankain putih

Foo, (Lo e s i e PR I It
S 3 19S5 A s e LB el 3805 e 12
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Artinya: “Pakail ah pakaian kalian yang berwarna putih, karena
itu adalah pakaian terbaik kalian, dan kafanilah jenazah kalian
dengan kain tersebut” (HR. Abu Daud)

. Tidak berlebihan dalam mengafani

i { TRV ST S22 % )'j—/,gz/ of ﬁ" 5. ?[ 1.
uﬂmmmpﬁn ¢ e Y Jgad alg e dll Lo dll Jol)
“Janganlah berlebih-lebihan dalam hal kain kafan, karena
sesungguhnya dia akan rusak dengan cepat” (HR. Abu Daud)

. Menutup kepaalebih penting apabilakaintidak mencukupi
JLUM G}d.,.lo- d).ylﬁwjb)o\b-‘]wﬁu1 GL;L»ijU

byl Jedesigtol s sl Lo iy
Artinya: “ ... Apabila kami tutupkan selimut itu pada kepalanya,
maka kedua kakinya keluar (tidak tertutup) dan ketika selimut
itu kami tutupkan pada kedua kakinya, kepalanya pula
kelihatan. Lalu Rasulullah SAWbersabda: Tutupkanlah selimut
itu di kepalanya, manakala kedua kakinya tutuplah dengan
iZkhir yaitu sgjenisrumput yang berbau wangi” (HR. Bukhari
Mudim)
. JENAZAH LAKI-LAKI
Kainyang digunakan untuk mengafani jenazah laki-laki sebanyak
3 helai. Sesuaikan ukurannya dengan panjang tubuh jenazah dan
lebihkan arah kaki sertakepalanya

vt«ﬂaﬁe-u«,wlwﬁuciéfwﬁ%

Artinya: “Diriwayatkan dari Aisyah r.a., katanya: Rasulullah
SAW dikafan dengan tiga lapis kain tenun putih tanpa ada
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baju atau pun serban” (HR. Bukhari Muslim)
1) Peralatan yangdiperlukan bagi jenazah laki-laki adaah:
(&) Tali pengikat sebanyak 5 lembar
(b) Kain kafan sebanyak 3 lembar (panjangnya disesuaikan)
() Kapas secukupnya
(d) Bubuk Cendana secukupnya
() Bubuk kapur barus
() Sisr
(9) Minyak wang
2) Caramengafani jenazah laki-laki
(a) Letakkantdi pengikat padaposs ataskepaa, dada, pinggul,
lutut dan bawah kaki
(b) Hamparkan kain kafan pertamalebih melebar ke sebelah
kanan, kain kedua di atas kain pertama melebar ke kiri,
sedang kain ketigadiletakkan di atasdi tengah-tengah kain
(c) Hambarkan kapas secukupnya mulai dari bahu sampai ke
lutut (gpabilamungkin)
(d) Di bawah dubur dilapis dengan plastik, agar cairan tidak
keluar (apabilajenazah diinapkan atau dibawake uar kota)
(e) Taburkan bubuk cendana dan kapur barus di atas kapas
secaramerata
(f) Letakkan jenazahdi ataskain kafan dalam keadaan ditutup
kain
(9) Sisir rambutnya, kemudian tutup lubang hidung dantelinga
dengankapas
(h) Tutup dadake bawah dengan kapasyang telah dipersigpkan
(padabagian alat vitd kapasnyalebih tebal)
(1) Tutup mukajenazah dengan kapas
() Bungkusjenazah dengan kain kafan helai demi helai, agak
ditarik ke atasdan ke bawah, rapikan
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(k) Ikatkan tali yang telah dipersiapkan pada sisi kiri jenazah
dengan ikatansimpul hidup

() Setelah selesal, percikkan minyak wangi secukupnyadari
atas sampai bawah.

f. JENAZAH PEREMPUAN
jﬁiﬁﬁj&ﬂgjﬁk"'iywuwwr" ,—:i fd g EX
\: JLM-H f @.Ui f ;ba.i—' ,..L.ej 4..1; 4JJ1 Ux,.a Al J}'“j UUzpi 4 J§1
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Artinya: “ Saya termasuk orang yang turut memandikan putri
Rasulullah SAW [Ummu Kultsum] ketika meninggalnya.
Pertama kali yang diberikan Rasulullah kepada kami adalah
kain lembaran, kemudian baju kurung, lalu kerudung,
kemudian selubung, kemudian sesudah itu pakaian lain.
Selama kami mengafani, Rasulullah SAW berdiri di luar pintu
memegang kain kafannya dan mengulurkan kepada kami
selembar demi selembar” (H.R. Ahmad dari Abu Daud)
Kainyang digunakan untuk mengafani jenazah perempuan sebanyak
5 helai. Adapun perincian 5 helai kain tersebut adalah 2 helai kain
panjang sesual panjang badannya dan dilebihkan bagian kaki dan
kepda; 1 helal untuk kain sarung; 1 helai untuk bgju kurung; dan 1
helal untuk jilbal/kerudung.
1) Peralatan yangdiperlukan bagi jenazah perempuan addah:

(8 Kainkafan 5 helai

(b) Tali pengikat 5 lembar

() Kapas secukupnya
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(d) Bubuk cendana secukupnya

() Bubuk kapur barus

() Sisr

(9) Minyak wang

2) Caramengafani jenazah perempuan

(a) Letakkantdi pengikat padaposs ataskepaa, dada, pinggul,
lutut dan bawah kaki

(b) Hamparkan kain kafan pertamalebih melebar ke sebelah
kanan. Kain kedua numpang kain pertamadan melebar ke
kiri. Kain ketiga (selubung) diletakkan di tengah-tengah
dengan posis melintang. Kain keempat diletakkan sebagal
baju kurung. Sedangkan kain kelima (jilbab) dipakaikan
terakhir setelahjenazah diletakkan.

(c) Hambarkan kapas secukupnya mulai dari bahu sampai ke
lutut (gpabilamungkin)

(d) Di bawah dubur dilapisi dengan plastik agar cairan tidak
merembes (bilajenazah diingpkan atau dibawakeuar kota)

(e) Taburkan bubuk cendana dan kapur barus di atas kapas
secaramerata

(f) Letakkan jenazahdi ataskain kafan dalam keadaan ditutup
kain

(9) Apabilarambutnyapanjang dan bisadipintal, makasebaik-
nyadipinta 3, tutup lubang hidung dantelingadengan kapas.

Ogp BN Lad Gsalad ...

Artinya: * Maka kami memintal rambutnya tiga pintal.”
(HR. Bukhari)

(h) Tutup dadake bawah dengan kapasyang telah dipersigpkan
(padabagian alat vitd kapasnyalebih tebal)

() Apabiladiperlukan, tutup mukajenazah dengan kapas
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()) Bungkus jenazah dengan kain kafan helai demi helal,
dahulukan kain sebelah kiri disusul sebelah kanan, agak
ditarik ke atas dan ke bawah, pakaikan jilbab dan rapikan.

(k) Ikatkantali yang telah disgpkan padasid kiri jenazah dengan
ikatan smpul hidup.

() Setdahsdlesai percikkan minyak wangi secukupnyadari atas
sampai bawah

4. MENSHALATK AN JENAZAH
a M emper banyak orang yang menyalatkan

&.Ja.'i.i \"I!L“““"“m’djgf‘“'&)I}Juj*-’,)lqﬂ)""'&;(’jﬂ“u}cwu‘
Artmya seorang musdimyang meninggal dan dia dishalatkan
oleh 40 orang yang tidak menyekutukan Allah, pastilah Allah
akan memberikan syafa’ at kepadanya” (HR. Ahmad dan Mudim
dari Ibnu Abbas)

b. Jenazah perempuan yang sedang nifas tetap dishalatkan

Lebj‘@” WMJ"‘J ot “'W“”Uﬁw fs ;L““fju“ 5 r‘&

Artinya: “ Diriwayatkan dari Samurah bin Jundubr.a., katanya.
Aku shalat di belakang (berimamkan) Nabi SAW dan Baginda
mendirikan shalat ke atas jenazah Ummu Ka’ab r.a yang
meninggal dunia dalam keadaan nifas. Rasulullah SAW
mendirikan shal at ke atasjenazahnya secara berdiri di tengah-
tengahnya” (HR. Bukhari Muslim)
c. Posis imamdadamshdat jenazah

1) Posis kepalajenazah adadi sebelah kanan

2) Padajenazahnyalaki-laki, imam berdiri searah kepaajenazah
3) Padajenazahnyaperempuan, imam berdiri searah perut jenazah
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4) Makmum usahakan paling sedikit 3 shaf.

5) Makmum perempuan di belakang shaf laki-laki.
o @ U b e e Je Jo ol g o Ll
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Artinya: “ Aku melihat Anashbin Malik menshalatkan jenazah
laki-laki: diaberdiri di arah kepalanya, setelah itu diangkat
dan digantikan pula dengan jenazah perempuan, maka dia
menshalatkannya dan berdiri di arah tengah-tengahnya.
Seorang sahabat bertanya: Hai Abu Hamzah, apakah Nabi
menshalatkan jenazah laki-laki dan perempuan seperti

arahmu berdiri tadi? Anas menjawab: Ya’ (HR. Ahmad dan
Turmudzi, | bnu Majahdari Abi Ghalib a-Hannath)

d. KAIFIAT SHALAT JENAZAH
1) Bershdari ngjisdan hadats
2) Menutup aurat
3) Berdiri menghadap kiblat
4) Niat ikhlaskarenaAllah dengan membacabasmalah
5) Takbir pertamakemudian membaca al-Fatihah:

AR a2 Tt Sied a ey i
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“Dengan menyebut nama Allah Yang Maha Pemurah lagi
Maha Penyayang. Segala puji bagi Allah, Tuhan semesta
alam, Maha Pemurah lagi Maha Penyayang, Yang mengu-
asai hari pembalasan. Hanya kepada Engkaulah kami
menyembah dan hanya kepada Engkaulah kami mohon
pertolongan, Tunjukilah kami jalan yang lurus, (yaitu) jalan
orang-orang yang telah Engkau anugerahkan ni’ mat
kepada mereka; bukan (jalan) mereka yang dimurkai dan
bukan (pula jalan) mereka yang sesat.
6) Takbir keduamembaca shalawat:

B I e g atiaga
KNP bl Jl ety eESulsiis i asz L
Artinya: “Ya AIIah, limpahkan kemurahan-Mu kepada
Muhammad dan keluarganya, sebagaimana telah engkau
limpahkan kepada Ibrahim dan keluarganya. Berkahilah
Muhammad dan keluarganya, sebagaimana telah Engkau
berkahi Ibrahim dan keluarganya. Sesungguhnya Engkau
yang Maha Terpuji dan Maha Mulia”
7) Takbir ketigamembaca do’ a (untuk jenazah laki-laki)

AEIRAERH 5 an 35T s Lasy 445 PSTRARPH ..,g.u
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“Ya Allah, ampunilah dia, rahmatilah dia dan sgjahtera-
kanlah dia, muliakanlah tempat turunnya dan lapangkanlah
tempat masuknya. Mandikanlah dia dengan air salju. Ber-
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sihkanlah dia dari kotoran sebagaimana orang member-
sihkan pakaian putih dari kotoran. Gantilah baginya rumah
yang lebih baik dari dari rumahnya dan keluarga yang lebih
baik dari pasangannya: dan selamatkanlah diadari cobaan
kubur serta siskanya” (HR. Ahmad)

Do'a untukj enazah anak-anak:

5 Uiy Gladd dlas 2400
Artinya “ YaAI Iah, jadl kanlah dia pendahul uku, jadikanlah

diatabungan dan pahala bagi kami di surga” (HR. Muslim
dari Auf)

8) Takbir keempat membacado’ asingkat kemudian sdam.

A5 Wably s0as Gl Y5 43T W 2 Y 24l
Artinya: “Ya Allah jangan Engkau ruglkan kami dari

mendapatkan ganjarannya dan janganlah Engkau beri
kami fitnah sepeninggal nya dan ampunilah kami sertadia”

5. MENGUBUR JENAZAH
a Jenazah dimasukkan dari arah kaki kubur (kepala terlebih

b.

dahulu)
L etakkan jenazah sambil membaca: “Bismillanwa’ alamillati
Raaulillah”

kg le oy o Jegd 2l 531 3 183
Artinya: “Apabila kalian mengangkat orang meninggal ke
dalam kubur, maka bacalah: Bismillahi wa’ala millati
Rasulillah” (HR. Ibnu Mgjah)

fLU'rd Abkﬁlyjd“lMJL e’hp:«;-)ler-Jl ||.3‘I

“Apabila kalian meletakkan jenazah dalam kubur, maka
bacalah: Bismillahwa‘alamillati Rasulillah” (HR. IbnuMgah)
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Khusus untuk jenazah perempuan, bentangkan kain di atas
kuburnya pada saat mengubur

Berilahtandadi ataskubur di arah kepaa

Taburilah dengan tanah kubur dari arah kepala 3 kali

Do’ akanlah, mintakan ampunan.

. , T, rE P A o 3] "f‘ £ 2y
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Artinya: “Mintakanlah ampunan bagi saudaramu ini dan
mintakanlah ketetapan baginya, karena sekarang ia sedang
ditanya” (HR. Abu Daud)

. TATA-TERTIB PENGIRING JENAZAH

a

b
C.
d

Mengiring jenazah dengan diam (tidak banyak bicara)

. Perempuan tidak dianjurkan untuk ikut

Bacalah salam ketikamemasuki area kubur

. Jangan duduk sampai jenazah diletakkan di dalam kubur

5 degdledd Lo didyeg 6 et g a fonss
P BN EINS
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Artinya: “Diriwayatkan dari Abu Said r.a., katanya:

Rasulullah SAW bersabda: Apabila kamu sekalian meng-

iringi jenazah, maka janganlah kamu duduk sebelum

jenazah itu dikebumikan” (HR. Bukhari Muglim)

Membuat liang kubur yang baik dan dalam

Apabilajenazah perempuan, makayang turunke kubur jangan

orang yang malam harinya melakukan hubungan suami istri

(bersetubuh)

Jangan meninggikan kuburan melebihi sgengkal.

Jangan duduk, berdiri atau melangkahi kuburan

L epaskan alaskaki.
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J. Mengurusjenazah berpenyakit menular:
(1) surat kematian sesuai dengan penyebab kematian
(2) jenazah diperlakukan dengan berhati-hati
(3) memandikan jenazah sesua kaifiat memandikan jenazah
(4) gpabilaterdapat lukadianjurkan untuk ditutup dengan plester
yang kedap air
(5)memandikan jenazah dengan Standar Kewaspadaan
Universdl.
k. Prinsip Kewaspadaan Universal.
Darah dan semuajenis cairan tubuh, sekret, ekskreta, kulit yang
tidak utuh dan selaput lendir penderitadianggep sebaga sumber
potengd untuk penularaninfekd, seperti hepatitisB, CdanHIV,
danlain-lain.
I. Sandar Operasonal K ewaspadaan Universal:
(2) mencuci tangan
(2) menggunakan dat pelindung diri untuk mengurangi kontak
dengan cairantubuh jenazah
(3) perlindungan diri terhadap bendatajam
(4) pemakaian antiseptik dan desinfektan
(5) pengelolaan limbah dan sanitas ruangan.
(6) pengelolaan alat-aa bekaspakai (dekontaminas, sterilisag,
disinfeks).
(7) kondid kesehatan petugas (misalnyasedang hamil atauterlu-
ka) sebaiknyamenghindari kontak langsung dengan jenazah.
m. Mencuci tangan:
(1) di ar mengalir
(2) dengan sabun selama 2-5 menit
(3) menggunakan sabun antiseptik
(4) bilasdengan cairan disnfektan
(5) pemakaian lap tangan tidak berulang.
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n. Alat peindungdiri:
(1) sarung tangan karet
(2) pdindung muka, misalnyamasker atau kacamata
(3) baju kedap air atau jubah atau apron
(4) tempat untuk alat-alat
(5) pelindung kaki
(6) peralatan tersebut dipergunakan pada saat memandikan
jenazah dan jugamencuci peralatan yang telah dipakai.
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