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PEDOMAN TRANSLITERASI ARAB-LATIN

KEPUTUSAN BERSAMA

MENTERI AGAMA DAN MENTERI PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN

REPUBLIK INDONESIA
Nomor: 158 Tahun1987
Nomor: 0543b/U/1987

a. Konsonan Tunggal
Dibawah ini daftar huruf Arab dan transliterasinya dangan huruf latin:

Huruf Arab Nama Huruf Latin Nama
T Alif d”a;ibian'ékan Tidak dilambangkan
) Ba B Be
<o Ta T Te
& Sa S s (dengan titik di atas)
z Jim J Je
z Ha H Ha (dengan titik di bawah)
c Kha Kh ka dan ha
3 Dal D De
3 Z Z Zet (dengan titik di atas)
B Ra R Er
B Zai z Zet
o Sin S Es
B2 Syin Sy es dan ye
P Sad S es (dengan titik di bawah)
P Dad D de (dengan titik di bawah)
b Ta T te (dengan titik di bawah)
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b Za z Zet (dengan titik dibawah)
¢ ‘ain ‘ Koma terbalik diatas
¢ Gain G Ge
2 Fa F Ef

S Qaf Q Ki

4 Kaf K Ka

J Lam L El

2 Mim M Em

J Nun N En

9 Wau w We

2 Ha H Ha

3 Hamzah ‘ Apostrof

3 Ya Y Ye

b. Vokal

Vokal bahasa Arab, seperti vokal bahasa Indonesia yang terdiri dari vokal
tunggal atau monoftong dan vokal rangkap atau diftong.
1. Vokal Tunggal

Vokal tunggal bahasa Arab yang lambangnya berupa tanda atau harkat,

transliterasinya sebagai berikut:

Tanda Nama Huruf Latin Nama
— Fathah A A
- Kasrah I I
-~
Hammah U U

2. Vokal Rangkap

vii



Vokal rangkap dalam bahasa Arab yang lambangnya berupa gabungan

antara harkat dan huruf, transliterasinya berupa gabungan huruf, yaitu:

Tanda Nama Huruf Latin Nama
o fathah dan ya Ai Adani
j. N fathah dan wau Au Adanu
Contoh:
Js5  -fa’ala J= —su’ila
5/5}5 -Zukira Je —sw’ila
—_2Jgyazhabu Ji -haula
3. Maddah

Maddah atau vokal panjang yang lambangnya berupa harkat dan huruf,

transliterasinya berupa huruf dan tanda, yaitu:

Harkat dan Nama Huruf dan Nama

huruf tanda

T fathah dan alif atau ya a a dan garis di atas
k... kasrah dan ya T i dan garis di atas
3. dhammah dan wau U u dan garis di atas

Contoh:

J6  —qala s —qila
(5 —rama Jsks -yaqulu

4. Ta’ Marbutah
Transliterasi untuk ta’marbutah ada dua:
a. Ta’marbutah hidup
Ta’marbutah yang hidup atau mendapat harakat fathah, kasrah dan dammah,
transliterasinya adalah ‘t’.

b. Ta’marbutah mati
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Ta’marbutah yang mati atau mendapat harakat sukun, transliterasinya adalah
‘h’.

c. Kalau pada kata terakhir dengan ta’marbutah diikuti oleh kata yang
menggunkan kata sandang al serta bacaan kedua kata itu terpisah maka

ta’marbutah itu ditransliterasikan dengan ha (h).

Contoh:
JE W iy - raudah al-atfal
- raudatul atfal
5 30 Al - al-Madinah al-Munawwarah
- al-Madinatul-Munawwarah
islb ~Talhah

5. Syaddah(Tasydid)

Syaddah atau tasydid yang dalam tulisan Arab dilambangkan dengan
sebuah tanda, tanda syaddah atau tasydid, dalam transliterasi ini tanda syaddah
tersebut dilambangkan dengan huruf, yaitu huruf yang sama denganhuruf yang
diberi tanda syaddah itu.

Contoh:

55 -rabbana
J%  -nazzala y

b -al-birr

M

6. Kata Sandang
Kata sandang dalam tulisan Arab dilambangkan dengan huruf, yaitu Ji,
namun dalam transliterasi ini kata sandang itu dibedakan atas kata sandang yang
diikuti oleh huruf syamsiyah dan kata sandang yang diikuti huruf gamariyah.
a. Kata sandang yang diikuti oleh huruf syamsiyah.
Kata sandang yang diikuti oleh huruf syamsiyah ditranslite-rasikan dengan
bunyinya, yaitu huruf J', diganti dengan huruf yang sama dengan huruf yang

langsung mengikuti kata sandang itu.



b. Kata sandang yang diikuti oleh huruf gamariyah.
Kata sandang yang diikuti oleh huruf gamariyah ditranslite-rasikan sesuai
aturan yang digariskan di depan dan sesuai dengan bunyinya .
Baik diikuti huruf syamsiyah maupun huruf gamariyah, kata sandang
ditulis terpisah dari kata yang mengikuti dan dihubungkan dengan tanda sempang.
Contoh:

&S-ar-rajulu -3 al-galamu
222 di-as -sayyidu #529)- al-badiu
2isl- as-syamsu JO1- al-jalalu
7. Hamzah

Dinyatakan di depan bahwa ditransliterasikan dengan apostrof.Namun, itu
hanya berlaku bagi hamzah yang terletak di tengah dan diakhir kata .Bila hamzah
itu terletak diawal kata, isi dilambangkan, karena dalam tulisan Arab berupa
alif.Contoh:

LR , - .
03>l -ta’khuzlina ol -inna
o s A o i H
3l -an-nau &l -umirtu
2% —syai’un 51 -akala

8. Penulisan Kata

Pada dasarnya setiap kata, baik fi’il, isim maupun harf ditulis terpisah.
Hanya kata-kata tertentu yang penulisannya dengan huruf Arab sudah lazim
dirangkaikan dengan kata lain karena ada huruf atau harakat yang dihilangkan,
maka transliterasi ini, penulisan kata tersebut dirangkaikan juga dengan kata lain
yang mengikutinya.
Contoh:

couglizoc T Wa innallaha lahuwa khair ar-razigin
0 .‘vl ‘} W - A "/ . ~ ) L
ug;),? > Wa innallaha lahuwa khairurrazigin



fie S TeZt A4E Fa auf al-kaila wa al-mizan
u\;.d\;l_._(ﬁ\\ als ) .
P Fa auf al-kaila wal mizan

NERERA] Ibrahim al-Khalilu
Ibrahimul-Khalil
balAglaltesglles, Bismillahi majreha wa mursaha

Walillahi ‘alan-nasi hijju al-baiti manistata’a ilaihi
sabila

s e s . T
o Walillahi ‘alan-nasi hijjul-baiti manistata’a ilaihi
Dt 2 sabila

9. Huruf Kapital

Meskipun dalam sistem tulisan Arab huruf kapital tidak dikenal, dalam
transliterasi ini huruf tersebut tetap digunakan. Penggunaanhuruf kapital seperti
apa yang berlaku dalam EYD, di antaranya. Huruf kapital digunakan untuk
menuliskan huruf awal nama diri dan permulaan kalimat. Bilamana nama diri itu
didahului oleh kata sandang, maka yang ditulis dengan huruf kapital tetap huruf
awal nama diri terebut, bukan huruf awal kata sandangnya.
Contoh:

Tos Ly%e4d .. WamaMuhammadun illg rasalun

\-S 5 L Gls 232440 Inna awwala baitin wudi’a linnasi lillaZi
' "7 > Dbibakkata mubarakan

ATsBieait Jiiasyzs  Syahru Ramadan al-lazi unzila fih al-
- Qur’anu
Syahru Ramadanal-laZi unzila fihil-Qur’anu

Mugw 57, 30 Wa lagad raZaEhu bil-ufuq al-mubin
Wa laqad ra’ahu bil-ufugil-mubini

2 Jeleiiedy  Alhamdu lillahi rabbil al-‘alamin
Gl Alhamdu lillahi rabbilil-alamin

Penggunaan huruf awal kapital hanya untuk Allah bila dalam tulisan
Arabnya memang lengkap demikian dan kalau tulisan itu disatukan dengan kata
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lain sehingga ada huruf atau harakat yang dihilangkan, huruf kapital tidak

digunakan.
Contoh:
A FW eyl Nasrun minallahi wa fathun garib
M}»YLGJJ L!II@h! al-amru jaEnT’an
g Lillahil-amru jami’an
Wallaha bikulli syai’in ‘alim
10. Tajwid

Bagimereka yang menginginkan kefasihan dalam bacaan, pedoman transliterasi

ini merupakan bagian yang tak terpisahkan dengan ilmu Tajwid. Karena itu

peresmian pedoman transliterasi ini perlu disertai dengan pedoman tajwid.
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ABSTRAKS

Tempat pelayanan kesehatan merupakan salah satu tempat umum dimana
seluruh kalangan masyarakat akan berinteraksi disana. Diantaranya seperti rumah
sakit, Puskesmas, dan lain-lain. Rumah sakit ( Hospital ) adalah sebuah institusi
perawatan kesehatan profesional yang pelayanannya disediakan oleh dokter,
perawat, dan tenaga ahli kesehatan lainnya.

Di tempat pelayanan kesehatan seperti itulah batasan antara aurat laki-laki
dan perempuan menurut Islam akan dikesampingkan, maksudnya dikesampingkan
pada kalimat barusan kaburnya hijab anatar laki-laki dan perempuan yang bukan
muhrim ini. Dapat kita lihat di tempat kesehatan bahwa baik dokter, perawat
ataupun petugas kesehatan lainnya akan melakukan interaksi dengan pasien.
Tindakan-tindakan tersebut merupakan serangkaian prosedur yang harus
dijalankan menurut profesi masing-masing. Diantaranya seperti Dokter atau
perawat yang melakukan pemeriksaan fisik terhadap pasiennya yang pastinya
harus menyentuh tubuh pasien, melakukan injeksi ( Suntikan ) dibagian tertentu
yang membuat pasiennya membuka vital dari kliennya untuk berbagai keperluan
seperti pada pemasangan kateter, melahirkan atau operasi pada bagian tersebut
yang tidak jarang bahwa petugas medis yang berlainan jenis kalaminlah yang
melakukan tindakan tersebut.

Dalam Hukum Islam, hubungan antara pasien dan dokter adalah hubungan
antara pemakai jasa dan penjual jasa, sehingga terjadi akad ijrah antara kedua
belah pihak. Pasien daapat memanfaatkan ilmu dan keterampilan dari dokter,
sedangkan dokter dapat imbalan dari profesi nya, seperti pada profesi dokter ahli
kandungan laki-laki dalam perspektif hukum Islam.

Jenis penelitian dalam skripsi ini adalah penelitian lapangan (field
research) dan sifatnya kualitatif yaitu untuk memperoleh gambaran yang jelas dan
terperinci tentang profesi dokter ahli kandungan lakio-laki dalam perspektif
hukum Islma di Rs PKU MuhammadiyahY ogyakarta.
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Islam yang terlihat akhir-akhir ini telah mengakibatkan girah keislaman
dan membuat kaum muslimin lebih peka dan respon terhadap ajaran-ajaran
islam bukan saja dalam masalah peribadatan tetapi juga dalam bidang
muamalah sehari-hari. Perbuatan,ucapan dan tingkah laku sering kali menjadi
perhatian yang lebih besar kalau ada yang tidak sesuai dengan ajaran islam
lebih menyimpang dari ajaran islam. Pola perilaku dan kebiasaan baru juga
berlaku di kalangan besar kaum muslim.

Manusia sekarang hidup dalam masa yang berubah sangat cepat
sehingga manusia sekarang lebih peka terdahap persoalan-persoalan yang ada.
Dengan kemajuan dan pengetahuan tehnologi telah mengubah dan
meninggalkan hal-hal yang berbau tradisional menuju ke modern, yang di akui
sekarang lebih banyak menggunakantolak ukur keduniawian. Ini bukan saja
dalam masalah peribadatan tetapi juga dalam bidang muamalah dan yang
lainnya. Perbuatan dan tingkah laku sekarang menjadi perhatian yang lebih
besar dari ajaran islam kalau ada penyimpangan dari norma-norma agama dan
ini berlaku di kalangan kaum muslimin.

Mengapa wanita-wanita jaman sekarang lebih menyukai ahli
kandungaan?Dalam kenyataannya dengan cara ini angka kematian bayi dan
wanita yang melahirkan dapat ditekan serendah mungkin. Ini adalah
perhitungan kasar yang berarti bahwa dari perawatan kebidanan kaum wanita
yang sehat tidak lagi meninggal karena sebab kehamilan ataupun bersalin dan
bayi-bayi yang sehat dapat menikmati dunia ini lebih lama. Segala sesuatu
dapat dicapai melalui pengetahuan yang luas, fasilitas yang lebih baik,
peralatan yang lebih sempurna, dan spesialis yang terus berkembang.

Dalam Islam kesehatan sangat di junjung tinggi, baik kesehatan fisik
dan mental, maupun kesehatan lingkungan. Hal ini dapat kita ketemukan dalam

Al-qur’an Dan Sunnah Nabi yang merupakan sumber hukum islam dan



menjadi pedoman hidup bagi seluruh umat manusia. Ajaran islam yang

berkenaan dengan kesehatan dapat dibagi menjadi tiga macam,yaitu:

1. Islam melarang perbuatan-perbuatan yang dapat membahayakan kesehatan
diri nya dan atau orang lain.

2. Islam menyuruh (Wajib) atau menyarankan (Sunnah) yang mempunyai
dampak positif, yakni mencegah penyakit dan menyegarkan atau
menyehatkan jasmani dan rohani.

3. Islam menyuruh (Wajib) orang yang sakit berobat untuk mengobati
penyakitnya.

Islam sangat menghargai tugas kesehatan, karena ini adalah tugas yang
sangat mulia, sebab petugas kesehatan sangat menolong sesama manusia yang
sangat menderita. Dalam hukum islam, hubungan dokter dengan pasien adalah
hubungan penjual jasa dan pemakai jasa sehingga terjadi akad ijarah antara
kedua belah pihak.

Tempat pelayanan kesehatan merupakan salah satu tempat umum
dimana seluruh kalangan masyarakat akan berinteraksi disana. Diantaranya
seperti rumah sakit, Puskesmas, dan lain-lain. Rumah sakit (hospital) adalah
sebuah institusi perawatan kesehatan propesional yang pelayanannya
disediakan oleh dokter,perawat dan tenaga ahli kesehatan lainnya.

Di tempat pelayanan kesehatan seperti itulah batasan antara laki-laki
dan perempuan menurut islam akan dikesampingkan. Maksudnya
dikesampingkan pada kalimat barusan adalah kaburnya hijab antara laki-laki
dan perempuan yang bukan muhrim ini. Dapat kita lihat di tempat pelayanan
kesehatan bahwa baik dokter, perawat ataupun petugas kesehatan lainnya akan
melakukan berbagai interaksi dengan pasien. Tindakan-tindakan tersebut
merupakan serangkaian prosedur yang mesti dijalankani menurut profesi
masing-masing. Diantaranya seperti dokter atau perawat yang harus melakukan
pemeriksaan fisik terhadap pasiennya yang pastinya harus menyentuh tubuh
pasien, melakukan injeksi (suntikan) dibagian tertentu yang kadang harus
membuat pasiennya membuka pakaiannya. Tidak hanya itu,bahkan kadang
dokter atau berawat harus memegang alat vital dari kliennya untuk berbagai



keperluan seperti pada pemasangan kateter atau operasi pada bagian tersebut
yang tidak jarang bahwa petugas medis yang berlainan jenis kelaminlah yang
melakukan tindakan tersebut.

Manusia sekarang hidup dalam masa yang berubah sangat cepat,
sehingga manusia sekarang lebih peka terhadap persoalan-persoalan yang ada.
Dengan kemajuan ilmu pengetahuan dan teknologi telah mengubah dan
meninggalkan hal-hal yang di anggap tradisional menuju modern yang diakui
sekarang lebih banyak menggunakan tolak ukur keduniawian. Ini terlihat bukan
saja dalam masalah peribadatan, tetapi juga dalam bidang muamalah dan yang
lainnya yang berlaku di kaum muslimin.

Dalam Islam,kesehatan sangat dijunjung tinggi baik kesehatan secara
fisik atau kesehatan mental maupun kesehatan lingkungan. Hal ini dapat kita
temukan dalam Quran dan sunnah nabi yang merupakan sumber hukum islam
dan menjadi pedoman hidup bagi seluruh umat Islam.

Dalam hukum Islam,hubungan antara pasien dan dokter adalah
hubungan antara pemakai jasa dan penjual jasasehingga terjadi akad ijrah
antara kedua belah pihak. Pasien dapat memanfaatkan ilmu dan keterampilan
dari dokter, sedangkan dokter mendapat imbalan dari propesinya berupa honor
atau gaji. Ini sesuai dengan asas keadilan hukum yang harus dijaga oleh islam,
maka hak dan kewajiban kedua belah pihak harus sesuai dengan posisinya
masing-masing makin besar tanggung jawabnya maka makin besar pula hak
dan kewajibanya. Dalam pola etika medis sekarang, kepentingan seorang
dokter ialah kesejahteraan pasien. Dokter sepenuhnya bertanggung jawab atas
kesehatan dan keselamatan pasien begitupun pasien terikat secara etis pada
dokter,dengan asumsi bahwa dokter itu merupakan agen yang mewakili
kegiatan pasien.

Sedangkan yang kita ketahui bahwa Islam melarang hamba-hambaNya
untuk menjaga dirinya dari orang yang bukan muhrimnya. Selain itu juga
dikuatkan oleh sabda Rosulullah shallallahu alaihi wa sallam : “Andaikan
ditusukkan ke kepala salah seorang di antara kalian dengan jarum besi, yang
demikian itu lebih baik daripada dia harus menyentuh wanita yang tidak



diperbolehkan baginya” (Thabrani dalam Kitab Al-Kabir,bab XX No. 211
dengan isnad hasan). Jadi sebenarnya bagaimanakah pandangan islam
mengenai fenomena yang ada di tempat pelayanan kesehatan ini. Suatu kondisi
yang sangat tidak mungkin untuk ditinggalkan sebab keurgentannya. Lalu
bagaimana pula sosok seorang tenaga medis dan para medis yang seharusnya
agar dalam menjalankan tugasnya tetap berjalan pada syariat agama islam dan
benar-benar akan mendatangkan kemaslahatan bagi para pasien yang datang
untuk berobat di tempat pelayanan kesehatan tersebut. Serta bagaimana pula
peran serta dari lembaga berwenang kedokteran menyikapi aturan yang sesuai
dengan syariat islam ini.

Dalam pemeriksaan terhadap pasien, Dokter pasti melihat aurat pasien
yang akan di periksa bahwa tidak hanya melihat aurat pasien tetapi juga
menyentuh dan merabahnya. Kenyataan pasien ibu hamil dan melahirkan tidak
sedikit di tangani oleh dokter laki-laki. Hal ini terjadi karena banyak para ibu
menganggap bahwa dokter laki-laki lebih pandai dan lebih obyektif. Dalam
kedokteran seorang dokter wajar menerima dan menangani pasien lawan jenis
yang bukan mahramnya, lain halnya bila dilihat dari segi Hukum Islam
seseorang tidak boleh melihat aurat lawan jenis yang bukan mahramnya.

. Rumusan Masalah
1. Bagaimana Mekanisme Kerja dokter ahli kandungan Laki-laki dalam
menangani ibu hamil dan melahirkan?
2. Apakah dokter ahli kandungan laki-laki dalam menangani ibu hamil dan
melahirkan sesuai dengan hukum islam?
3. Bagaimana kebutuhan membolehkan penanganan seorang dokter laki-laki?
. Tujuan Penelitian
1. Tujuan dari penelitian ini adalah:

a. Untuk menggambarkan bagaimana mekanisme Kkerja pelaksanaan
penanganan dokter ahli kandungan laki-laki terhadap ibu hamil dan ibu
melahirkan.

b. Untuk menjelaskan bagaimana pandangan hukum Islam terhadap
pelaksanaan penanganan dokter ahli kandungan laki-laki terhadap ibu



hamil dan melahirkan.

c. Untuk menjelaskan bagaimana kebutuhan membolehkan seseorang
pasien ibu hamil dan melahirkan dalam penanganan seorang dokter
perempuan ataupun dokter laki-laki.

2. Kegunaan Penelitian:

a. Secara lImiah diharapkan agar penelitian dapat memberikan konstribusi
pemikiran bagi siapa saja yang tertarik dalam topik pembahasan bidang
ini.

b. Diharapkan dapat menambah khasanah ilmu pengetahuan dan menjadi
bahan untuk didiskusikan lebih lanjut di kalangan akademisi praktisi.

c. Diharapkan dapat memberikan penjelasan kepada masyarakat tentang
hukum islamyang berhubungan dengan masalah kedokteran.

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Bagi penulis sendiri, penelitian ini bermanfaat untuk menambah
wawasan penulis agar lebih memahami hal-hal seputar ilmu pengetahuan
dan penyempurnaan peraturan perundang-undangan dan juga sebagai
media informasi yang terbuka kepada masyarakat yang sadar akan
peraturaan hukum islam, khususnya terhadap hal-hal yang berkaitan
dengan bidang kedokteran, selain itu hasil penelitian diharapkan juga
memberikan pengembanganwawasan dan pengkajian terhadap mekanisme

kerja dokter ahli kandungan laki-laki dalam perspektif hukum islam di

indonesia, serta dapat dijadikan bahan informasi yang memuat data empiris

sebagai dasar penelitian selanjutnya.
2. Manfaat Praktis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan bahan masukan bagi
para pasien yang belum memahani tentang keberadaan dokter ahli laki-
laki dalam perspektif hukum islam itu sendiri. Serta bagi masyarakat agar
dapat memahami dengan baik hal-hal apa saja yang perlu diperhatikan
ketika dihadapkan dengan permasalahan mengenai penanganan dokter ahli
kandungan laki-lai terhadap ibu hamil dan melahirkan..



E. Telaah Pustaka

Setelah melakukan penelusuran terhadap literature yang ada, sejauh ini
penulis menemukan beberapa karya pustaka yang mengatur beberapa
pendapat pemikiran mengenai aurat perempuan, namun yang menyangkut
dengan mekanisme kerja dokter masih sangat sedikit.

Penelitian yang di lakukan olen Dedeh Rahmawati' tentang
Keberadaan dokter Ahli Kandungan Dalam Pandangan Hukum islam, dalam
penelitian ini kesimpulan bahwa dokter laki-laki berwenang memeriksa
pasien wanita karena merupakan tugas dan tanggung jawabnya sebagai dokter
dan tidak ada lagi dokter yang menanganinya dengan alesan karena hajat dan
untuk menghilangkan kesulitan.dalam skripsi ini tidak memiliki landasan
dalam menganalisis,sehingga analisisnya terpisah dari bab-bab sebelumnya.

Skripsi yang ditulis oleh Tutik Nur Jannah? tentang Aurat perempuan
(studi perbandingan Antara pemikiran Mustafa al-maragi dan Muhammad
Syahrul). Berkenaan dengan etika pergaulan, aurat dapat di artikan sebagai
bagian tubuh yang tidak boleh di perlihatkan. Sedangkan menurut Syahrul,
Aurat memiliki batas minimal dan maksimal.Aurat dapat dipahami sebagai
konsep aib atau malu.

Skripsi Lu’azizah® yang berjudul Melihat Aurat dalam Peminangan
(studi komparasi Imam Malik dan Ibn hazam) Lu’azizah berkesimpulan
bahwa pandangan Imam Malik terfokus pada melihat Aurat wanita dalam
peminangan dengan batasan-batasan tertentu. Sedangkan Ibn Hazam
menyebutkan bahwa boleh melihat wanita dalam peminangan, namun Ibn

Hazam tidak menyebutkan batasan aurat yang ditentukan.

!Dedeh Rahmawati, “Tinjauan Hukum islam terhadap kewenangan dokter kandungan

laki-laki dalam menangani Ibu hamil dan Melahirkan Di Rs Yogyakarta. Yogyakarta: Skripsi,
Universitas Islam Indonesia. 2001

2Tutik Nur Jannah”Aurat Perempuan (Studi Perbandingan Antara Pemikiran Mustafa al-
Maragi dan Muhammad Syahrul). Yogyakarta: Skripsi, Fakultas Syariah UIN Sunan Kalijaga.
2005

SLu’Azizah “Melihat Aurat dalam Peminangan (Studi Komperasi Imam Malik dan Ibn
Hazam),”Skripsi, Fakultas Ushuluddin UIN Sunan Kalijaga Yogyakarta. 2005



Dalam skripsi Muhammad Nailil Muna* yaitu berjudul Menutup aurat
bagi perempuan (Studi komperatif tentang penafsiran Muhammad dan Nars
Hamid Abu zaid). Naili berkesimpulan bahwa orang sudah di anggap
menutup aurat selagi telah menutup sebagian tubuhnya di antara batas
minimal dan batas maksimal, dengan melihat kondisi sosial dan budaya
masyarakat yang ada.

Ahmadie Thaha® dalam bukunya kedokteran dalam Islam menyebutkn
bahwa Al-Qur’an telah membentangkan prinsip-prinsip kedokteran. Dari
berbagai bencana dan bahaya yang mengancam keselamatan dan kesehatan
jasmani ataupun rohani dalam ssegala bentuknya. untuk itu diperlukan
berbagai ilmu sebagai penjabarannya, Al-Qur’an telah banyak memberi dasar-
dasar penting bagi kesehatan,secara pribadi maupun masyarakat,mulai dari
kebersihan badan, kpakaian, tempat dan lingkungan hidup, sampai kepada
penjagaan makanan dan minuman. Hampir semua bentuk ibadah dalam islam,
misalnya: Sholat, Puasa, haji, dan sebagainya mempunyai dampak unsur-
unsur kesehatan bagi jasmani maupun rohani, disamping tidak boleh
mengabaikan pengobatan secara medis dan ataupun tradisi.

Gunawan® dalam bukunya Memahami Etika Kedokteran menyebutkan
mengenai etika kedokteran ada dua hal yang harus di perhatikan,yaitu; etika
jabatan (medical ethics) yang menyangkut masalah yang berkaitan dengan
sikap para dokter dengan teman sejawat,para pembantunya serta terhadap
masyarakat dan pemerintah. Etika asuhan kedokteran (Ethis of Medical care)
untuk kehidupan shari-hari, mengenai sikap dan tindakan seorang dokter
terhadap penderita yang menjadi tanggung jawabnya.

Hubungan antara pasien dengan dokter adalah suatu hubungan yang
mungkin akan dapat menimbulkan hukum baru ketika dokter menangani
seorang pasien. Dilihat dari segi Hukum Aurat, baik wanita maupun Pria,

“Muhammad Nailil Muna,”Melihat Aurat dalam Peminangan(Studi Komperatif tentang
Penafsiran Muhammad Syahrul dan Nars Hamid Abu Zaid),Skripsi. Fakultas Ushuluddin UIN
Sunan Kalijaga Yogyakarta. 2005

SAhmadie Thaha, Kedokteran Dalam Islam (Surabaya: Bani IImu t.t), him . 78.

SGunawan, Memahami Etika Kedokteran (Yogyakarta: Kanisius, 1992), him.20.



tidak bolen memperlihatkan auratnya kepada orang yang bukan mahramnya.
Namun dilihat dari segi kedokteran, dokter harus melihat ataupun meraba
bagian yang akan diperiksa. Disinilah penyusun tertarikuntuk mengetahui

sejauh mana menanggapi tentang batasan-batasan auart tersebut.

. Landasan Teori

Islam memberikan aturan tentang aurat perempuan yang boleh dilihat
dalam hubungan antara laki-laki dan perempuan yang bukan mahram. Aurat
perempuan adalah seluruh badan kecuali muka dan telapak tangan, Hal ini
dapat dilihat dalam Firman Allah yang artinya.

Allah SWT memerintahkan bahwa kaum laki-laki maupun perempuan
untuk menutupi anggota tubuhnya dan menahan pandangan agar mereka tidak
di ganggu. Dengan menutup aurat, manusia akan terjaga kehormatannya.

Disini dapat pengecualian dari pandangan ini yaitu pada waktu-waktu
yang terpaksa untuk urusan-urusan yang mendesak seperti melihat dengan
tujuan pengobatan, Seorang dokter boleh melihat aurat wanita pada tempat-
tempat yang memerlukan pengobatan.®

Pengobatan pada wanita tidak diperbolehkan kecuali dengan beberapa
syarat:

1. Dokter haruslah orang yang bertagwa, dapat dipercaya, adil, mempunyai
keistimewaan dan ilmu pengetahuan pada bidangnya.

2. Jangan membuka bagian-bagian tubuh pasien wanitanya kecuali sesuai
dengan keperluan pemeriksaan.

3. Selama pengobatan harus ditemani dengan mahramnya, suami atau wanita
yang dapat dipercaya seperti ibunya atau sodara wanitanya.

4. Seorang dokter tidak boleh seorang non muslim selama masih ada yang

muslim.

"Al-Ahzab (33) :59.
8AN-Nur (24): 31.



Dalam ilmu Kedokteran, dikenal sebuah ilmu tentang obstetric dan
ginakologi. Ginekologi adalah ilmu kedokteran yang berkenaan dengan fungsi
alat tubuh dan penyakit khusus pada perempuan. Salah satunya adalah ilmu
kandungan yang merupakan suatu masalah kemanusiaan yang nyata sehingga
harus ada justifikasi yang jelas karena ilmu kandungan ini berhubungan
langsung dengan masalah aurat yang sifatnya sangat pribadi dengan pasien

Apabila syarat-syarat di penuhi maka dokter boleh melihat atau
menyentuh bagian-bagian aurat tersebut karena islam adalah agama yang tidak
memberikan umatnya kesukaran namun mengutamakan kemaslahatan dan
kemudahan untuk umatnya.®

Dasar hukum tersebut adalah Firman Allah SWT yang di maksud dalam
ayat nya adalah Allah SWT tidak memberikan kesulitan bagi umatnya dalam
menjalankan agamanya.

Kewenangan seorang Dokter dalam menangani seorang pasien
termasuk ke dalam maslahah darruriyah, karena pembentukan hukum ini
semata-mata dimaksudkan untuk tujuan pemeliharaan agama (hifz ad-din).
Pemeliharaan keturunan (hifz an-nasl) pemeliharaan jiwa ( hifz an-nafs) dan
pemeliharaan akal (hifz al-‘aql)pemeliharaan harta (hifz al-mal). Adapun
syarat-syarat untuk bisa dijadikan hujjah adalah
1. Haruslah merupakan suatu kemaslahatan yang hakiki, dan bukan suatu

maslahatan yang bersifat dugaan saja.
2. Maslahah bersifat umum, bukan bersifat perorangan ataupun kelompok.
3. Pembentukan hukum dengan mngambil kemaslahatan ini tidak berlawanan

dengan tata hukum atau dasar ketetapan nas dan ijma.*°

Dokter dengan segala perangkatnya,hati (galbu),mata,telinga,anggota
badan,tekhnologi modern serta tempat jawat jalan atau rawat inap, jelas
merupakan salah satu tanda kekuasaan Allah SWT yang di tunjukkan kepada

manusia di bidang sakit dan kesembuhan.

®Abdul Hamid Kisyik,Bimbingan Islam untuk mencapai Kluarga Sakinah, alih bahasa Ida
Mursida (Bandung :Penerbit Mizan, 1992), him 204-206.
OAbdul Wahab Khalaf, IImu Ushul al-Figh (ttp.: Dar al-Qalam, 1978), him. 119-120.
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G. Metode Penelitian
a. Lokasi Penelitian

Untuk dapat memperoleh informasi dan data yang akurat, yang berkaitan
dan relevan dengan permasalahan dan penyelesaian penulisan skripsi ini,
dipilih lokasi penelitian di Kota Yogyakarta dengan objek penelitian yaitu di
Rs PKU MuhammadiyahYogyakarta.

Pemilihan Rs PKU Muhammadiyah Yogyakarta disini karena RsPKU
Yogyakarta merupakan tempat Dimana seorang dokter ahli kandungan laki-
lakiyang menangani pasien hamil dan melahirkan walaupun ada juga yang di
tangani oleh dokter kandungan perempuan tetapi sangat minim sekali, selain
itu Rs PKU Yogyakarta merupakan tempat dimana banyak dokter kandungan
laki-laki yang menangani pasien perempuan seperti ibu-ibu hamil dan
melahirkan. Di Rs PKU juga terdapat seorang dokter ahli kandungan
perempuan yang menangani ibu-ibu hamil dan melahirkan, tetapi jumlah nya
sangat sedikit dibandingkan penanganan oleh seorang dokter ahli kandungan
laki-laki. oleh karena itu penulis memilih Pasar Klitikhan Yogyakarat sebagai
obyek untuk penelitian ini.

b. Jenis dan Sifat Penelitian

Untuk memperoleh data yang lengkap dalam penelitian ini penyusun
menggunakan jenis penelitian lapangan (field research) yaitu, penelitian secara
langsung yang penulis lakukan di Rs MuhammadiyahY ogyakarta.

Sifat penelitian berupa deskriptif analisis, yang dimaksud dengan
deskriptif analisis ini adalah suatu penelitian yang bersifat menuturkan,
menganalisis deduktif induktif. Yaitu menjelaskan bagaimana pandangan
hukum islam terhadap profesi dokter ahli kandungan laki-laki di Rs PKU
Muhammadiyah Yogyakarta dan menganalisa apakah praktek itu sesuai dengan
nilai-nilai Hukum Islam dan Hukum Positif atau tidak. Untuk itu peneliti
dituntut keterlibatannya secara aktif dalam pengumpulan data penelitian. Yang
bertujuan untuk mengetahui informasi terkait profesi dokter ahli kandungan
laki-laki dalam pandangan hukum islam di Rs PKU Muhammdiyah
Yogyakarta.
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c. Pendekatan Penelitian
a. Normatif

Pendekatan ini berdasarkan nash Al-qur’an dan As-sunnah kaidah-
kaidah ushul figih serta pendapat para ulama. Hal ini untuk memudahkan
dalam kajian profesi dokter ahli kandungan laki-laki dalam perspektif
hukum Islam di Rs PKU Muhammiyah Y ogyakarta.

b. Yuridis
Pendekatan ini berguna untuk mengetahui mas b alah yang diteliti.
d. Sumber Data
Ada 2 sumber data yang digunakan dalam penelitian ini adalah sebagai
berikut:
1. Data primer

Yaitu data yang diperoleh dengan mengadakan wawancara secara
langsung dengan beberapa ibu-ibu hamil seorang pasien di RS PKU
Muhammadiyah Yogyakarta yaitu ibu Lita, kemudian penulis juga
mewawancara Petugas di Rs PKU muhammadiyah Yogyakarta yaitu
Triyanti dan Dokter ahli kandungan laki-laki yang bernama Ahmad Hidayat.
Hal ini dilakukan agar penulis memperoleh data dan informasi yang lebih
luas serta akurat.

Bagi penulis, melakukan wawancara dengan salah satu pasien dan
patugas Rs tersebut merupakan kunci untuk mendapatkan data yang akurat
dalam meneliti dan menganalisa mengenai profesi dokter ahli kandungan
laki-laki dalam perspektif hukum islam yang di lakukan oleh para dokter
ahli kandungan laki-laki dan pasiennya tersebut.

2. Data sekunder

Data yang diperoleh dari para ahli figh tentang mu amalah serta ahli
hukum positif ataupun akademis yang didapatkan dari buku-buku, hasil
penelitian, jurnal ilmiah, sebagai data pendukung yang berkaitan langung
dengan masalah yang akan dibahas.

e. Teknik Pengumpulan Data
Teknik pengumpulan data yang akan digunakan penulis dalam penyusun
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penelitian ini yaitu:

1. Metode interview(Wawancara)

Mengamati berarti bukan hanya sekedar melihat obyek, tetapi
mengobservasi adalah sebuah istilah umum yang mempunyai arti semua
bentuk penerimaan data yang dilakukan dengan cara merekam kejadian,
menghitungnya, mengukurnya, dan mencatatnya. Observasi adalah usaha
sadar yang dilakukan secara sistematis, dengan prosedur yang standar.
Observasi ini dilaksanakan dengan melakukan pengamatan dan tinjauan
secara langsung ke Rs PKU Muhammadiyah Yogyakarta serta
mengumpulkan data-data dan informasi yang berkaitan dengan Profesi
dokter ahli kandungan laki-laki dalam perspektif hukum islam di Rs PKU
MuhammadiyahYogyakarta.

2. Metode penelitian lapangan (Field Research)

Dalam melakukan penelitian ini, penulis menggunakan metode
penelitian lapangan. Metode ini dilakukan dengan mengumpulkan data
primer dengan teknik wawancara (interview), yaitu peneliti akan melakukan
wawancara langsung dengan responden. Responden yang dimaksud adalah
pasien, dokter, petugas Rs. Interview di sini yaitu metode pengumpulan data
dengan jalan tanya jawab sepihak yang dikerjakan secara sistematis dan
berlandaskan pada tujuan penelitian. Jenis interview yang digunakan adalah
bebas terpimpin, sehingga jalannya interview akan luwes, bebas, dan tidak
kaku. Dalam penelitian ini yang digunakan adalah metode interview yang
dalam skripsi ini difungsikan sebagai alat pengumpulan data utama.

3. Metode penelitian pustaka (Library Research)

Selain menggunakan metode penelitian lapangan, untuk menunjang
penelitian ini penulis juga menggunakan metode penelitian pustaka. Metode
ini dilakukan oleh peneliti dengan cara menelaah beberapa referensi berupa
hukum-hukum yang berkenaan dengan materi-materi yang akan diteliti.
Referensi tersebut berupa kitab, buku, peraturan perundang-undangan dan
referensi lainnya yang memiliki keterkaitan dengan masalah yang akan
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diteliti guna menemukan konsep teori yang akan dijadikan sebagai landasan
berpikir, serta merupakan titik tolak untuk menganalisis masalah dalam

penelitian ini.

f. Analisis Data

Setelah data terkumpul, baik data primer maupun data sekunder, penyusun
menganalisis data dengan menggunakan metode analisis kualitatif, yaitu
prosedur penelitian yang menghasilkan data deskriptif, ucapan atau tulisan atau
perilaku yang dapat diambil dari orang-orang atau subyek itu sendiri sehingga
kesimpulan akhir diperoleh. Data dekskriptif adalah suatu teknik menganalisis
data dimana penulis menjabarkan, menjelaskan, dan menggambarkan data-data
dari informasi yang dilakukan di Rs PKU Muhammadiyah Yogyakarta yang
telah didapatkan dari hasil wawancara dengan pasien, dokter kandungan,
petugas Rs, yang telah memberikan data-data primer berupa informasi tentang
profesi dokter ahli kandungan laki-laki dalam perspektif hukum islam di Rs
PKU Muhammdiyah Yogyakarta.Setelah melakukan observasi, penulis
menganalisis dengan content analysist (analisis isi). Content analysist yaitu
sebuah metode dimana penulis akan mendeskripsikan mengenai semua isi
penelitian yang dilakukan di Rs Pku Muhammadiyah Yogyakarta. Hal ini
dilakukan guna untuk mengetahui duduk permasalahan dan kesimpulan yang

benar.

H. Sistematika Pembahasan

Untuk mempermudah dalam pembahasan skripsi ini penyusun
membagi membahasan ini kedalam bab-bab dan sub bab agar pembahasan
skripsi ini mudah di pahami dan sistematis.Sebagai gambaran secara garis
besar sistematika pembahasan ini terbagi menjadi 5 bab.

Bab pertama, pendahuluan yang mengantar seluruh pembahasan
selanjutnya. Bab ini berisi latar belakang dari permasalahan yang menjadi
pokok pembahasan, pokok masalah, tujuan dan kegunaan penelitian, dan
telaah pustaka, kemudian mengemukakan metode penelitian yang akan
digunakan, dan sistematika pembahasan untuk mengarahkan para
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pembacakepada substansi penelitian ini.

Memasuki bagian Kedua, Bab ini merupakan bab yang menguraikan
tinjauan umum tentang keberadaan dokter ahli kandungan laki-laki,
pengertian tentang aurat, jenis-jenis Aurat menggunakan, pandangan-
pandangan para ulama dan disertai dengan hadist.

Selanjutnya Bab ketiga, Bab ini yang berisi tentang penanganan ibu
hamil dan melahirkan. Sekedar untuk menggambarkan objek tempat dimana
penelitianini di lakukan. Maka dipaparkan tentang penanganan dokter ahli
kandungan laki-laki terhadap ibu hamil dan melahirkan.Kemudian di
paparkan pula Etika dan tehnik pelaksanaan dan melahirkan.mulai dari
penanganan ibu hamil dan smapai pelaksanaaa penanganan ibu melahirkan.

Pembahasan selanjutnya Bab keempat, Bab ini penyusun menganalisis
tentang mekanisme kerja dokter ahli kandungan laki-laki, meliputi
penanganan dokter ahli kandungan terhadap ibu-ibu hamil dan melahirkan.
Kemudian tehnik pelaksanaan penanganan dokter ahli kandungan laki-laki
terhadap ibu hamil dan melahirkan yang terdiri dari pemeriksaan dokter ahli
kandungan terhadap lawan jenis,batas kebolehan dokter ahli kandungan laki-
laki melakukan pemeriksaan dan penanganan terhadap ibu hamil dan
melahirkan.

Kemudian dalam Bab kelima,setelah melakukan berbagai
pertimbangan yang menyusun rasa perlu,penyusun berusaha menyampaikan
kesimpulan-kesimpulan dari hasil penetilian yang telah dilakukan untuk
menjawab pokok masalahdan memberikan saran-saran yang positif dan
mendukung. Dari hasil pembahasan serta penguraian data-data yang di
peroleh yang dilakukan dalam bab Lima serta saran-saran yang di
rekomendasikan penulis untuk meneliti selanjutnya Pada bagian akhir di
lengkapi daftar pustaka dan lampiran-lampiran.
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BAB Il
KONSEP AURAT MENURUT SYARIAT ISLAM

A. Pengertian Aurat dalam Pandangan Hukum Islam

Menurut pengertian bahasa (literal), aurat adalah al-nugshaan al-syai’
al-mustagabbih (kekurangan dan sesuatu yang mendatangkan celaan).
Diantara bentuk pecahan katanya adalah ‘awara’, yang bermakna gabiih
(tercela); yakni aurat manusia dan semua yang bisa menyebabkan rasa malu.
Disebut aurat, karena tercela bila terlihat atau di tampakkan. *

Imam al-Raziy, dalam kamus Mukhtaar al-Shihaah, menyatakan, "al-
aurat: sau'atu al-insaan wa kullu maa yustahyaa minhu (aurat adalah aurat
manusia dan semua hal yang menyebabkan malu. *2

Dalam Syarah Sunan Ibnu Majah disebutkan, bahwa aurat adalah kullu
maa Yyastahyii minhu yasuu'u shahibahu in yura minhu (setiap yang
menyebabkan malu, dan membawa aib bagi pemiliknya jika terlihat). 13

Imam Syarbiniy dalam kitab Mughniy al-Muhtaaj, berkata,” Secara
literal, aurat bermakna al-nugshaan (kekurangan) al-syai'u al-mustagbihu
(sesuatu yang menyebabkan celaan). Disebut seperti itu, karena menyebabkan
celaan jika terlihat. 14

Dalam kamus Lisaan al-'Arab disebutkan, "Kullu ‘aib wa khalal fi syai'
fahuwa ‘aurat (setiap aib dan cacat cela pada sesuatu disebut dengan aurat). wa
syai’ mu'wirun au ‘awirun: laa haafidza lahu (sesuatu itu tidak memiliki
penjaga (penahan). *

Imam Syaukani, di dalam kitab Fath al-Qadiir, menyatakan;

Aurat lebih banyak digunakan untuk mengungkapkan aib yang terjadi
pada sesuatu yang seharusnya dijaga dan ditutup, yakni tiga waktu ketika

Hal-Mubadda', juz 1/359; Kasyf al-Qanaa’, juz 1/263
2Jmam al-Raaziy, Mukhtaar al-Shihaah, hal. 461
13Syarah Sunan lonu Majah, juz 1/276

%1mam Syarbiniy, Mughniy al-Muhtaaj, juz 1/185
Blbnu Mandzur, Lisaan al-'Arab, juz 4/616
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penutup dibuka. Al-A'masy membacanya dengan huruf wawu difathah;

‘awaraat. Bacaan seperti ini berasal dari bahasa suku Hudzail dan Tamim. 6

B. Dasar Hukum Tentang Aurat Dalam Pandangan Mashab
Di dalam kitab al-Mubadda’, Abu Ishag menyatakan:

"Aurat laki-laki dan budak perempuan adalah antara pusat dan lutut.
Hanya saja, jika warna kulitnya yang putih dan merah masih kelihatan,
maka tidak disebut menutup aurat. Namun, jika warna kulitnya tertutup,
walaupun bentuk tubuhnya masih kelihatan, maka sholatnya sah. Sedangkan
aurat wanita merdeka adalah seluruh tubuh, hingga kukunya. Ibnu Hubairah
menyatakan, bahwa inilah pendapat yang masyhur. Al-Qadliy berkata, ini
adalah pendapat Imam Ahmad; berdasarkan sabda Rasulullah, "Seluruh
badan wanita adalah aurat. Dalam madzhab ini tidak ada perselisihan
bolehnya wanita membuka wajahnya di dalam sholat, seperti yang telah
disebutkan di dalam kitab al-Mughniy, dan lain-lainnya. */

Di dalam kitab al-Mughniy, Ibnu Qudamah menyatakan, bahwa

"Sesungguhnya, apa yang ada di bawah pusat hingga lutut adalah
aurat. Dengan unggapan lain. Yang ada diantara pusat dan lututnya adalah
auratnya. Ketentuan ini berlaku untuk laki-laki merdeka maupun budak.
Sebab, telah mencakup untuk keduanya. Sedangkan pusat dan lutut
bukanlah termasuk aurat, seperti yang dituturkan oleh Imam Ahmad.
Pendapat semacam ini dipegang oleh Imam Syafi'iy dan Malik.

Abu Hanifah berpendapat, bahwa lutut termasuk aurat.Para ulama
sepakat, bahwa wanita boleh membuka wajahnya di dalam sholat, dan dia
tidak boleh membuka selain muka dan kedua telapak tangannya. Sedangkan
untuk kedua telapak tangan ada dua riwayat, dimana para ulama berbeda
pendapat, apakah dia termasuk aurat atau bukan. Mayoritas ulama sepakat
bahwa seorang wanita boleh membuka wajah dan mereka juga sepakat;

seorang wanita mesti mengenakan kerudung yang menutupi kepalanya. Jika

1mam Syaukaniy, Fath al-Qadiir, juz 4/51
YAbu Ishag, al-Mubadda’, juz 1/360-363 dan Ibnu Hubairah, al-lfshaah 'an Ma'aaniy al-
Shihaah, juz 1/86
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seorang wanita sholat, sedangkan kepalanya terbuka, dia wajib mengulangi
sholatnya. Abu Hanifah berpendapat, bahwa kedua mata kaki bukanlah
termasuk aurat. Imam Malik, Auza'iy, dan Syafi'iy berpendirian; seluruh
tubuh wanita adalah aurat, kecuali muka dan kedua telapak tangan. Selain
keduanya (muka dan telapak tangan) wajib untuk ditutup ketika hendak
mengerjakan sholat. 8

Di dalam kitab al-Furuu’, karya salah seorang ulama Hanbaliy,
dituturkan sebagai berikut:

"Seluruh tubuh wanita merdeka adalah aurat kecuali muka, dan
kedua telapak tangan, ini dipilih oleh mayoritas ulama, sedangkan aurat

laki-laki adalah antara pusat dan lutut.®

» Batasan Aurat Menurut Madzhab Malikiy
Dalam kitab Kifayaat al-Thaalib, Abu al-Hasan al-Malikiy
menyatakan;
"Aurat laki-laki adalah mulai dari pusat hingga lutut, dan keduanya
(pusat dan lutut) termasuk aurat. Sedangkan aurat wanita merdeka adalah
seluruh tubuh, kecuali muka dan kedua telapak tangan.

Dalam Hasyiyah Dasugiy, dinyatakan:

"Walhasil, aurat haram untuk dilihat meskipun tidak dinikmati. Ini
jika aurat tersebut tidak tertutup. Adapun jika aurat tersebut tertutup, maka
boleh melihatnya. Ini berbeda dengan menyentuh di atas kain penutup; hal
ini (menyentuh aurat yang tertutup) tidak boleh jika kain itu bersambung
(melekat) dengan auratnya, namun jika kain itu terpisah dari auratnya.
Selain aurat, yakni antara pusat dan lutut, maka tidak wajib bagi laki-laki
untuk menutupnya, sedangkan aurat wanita muslimah adalah selain wajah

dan kedua telapak tangan. 2

8lbnu Qudamah, Al-Mughniy, juz 1/349

Y Al-Muqdisiy, al-Furuu', juz 1/285

20Abu al-Hasan al-Malikiy, Kifayaat al-Thaalib, juz 1/215
2Al-Dasuqiy, Hasyiyah al-Dasugiy, juz 1/215
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Dalam kitab Syarah al-Zargaaniy, disebutkan:

"Yang demikian itu diperbolehkan. Sebab, aurat wanita adalah
seluruh tubuh kecuali muka dan telapak tangan. 2
Mohammad bin Yusuf, dalam kitab al-IKkliil, berkata:

"Adapun aurat laki-laki, menurut mayoritas ulama kami, adalah
antara pusat dan dua lutut, sedangkan aurat budak perempuan adalah seluruh
tubuh kecuali wajah dan kedua telapak tangan dan tempat kerudung
(kepala). Untuk seorang wanita, boleh dia menampakkan kepada wanita lain
sebagaimana dia boleh menampakkannya kepada laki-laki menurut Ibnu
Rusyd, tidak ada perbedaan pendapat dalam hal ini, wajah dan kedua
telapak tangan.

» Batasan Aurat Menurut Madzhab Hanafiy

Abu al-Husain, dalam kitab al-Hidayah Syarh al-Bidaayah
mengatakan:

"Adapun aurat laki-laki adalah antara pusat dan lututny ada pula
yang meriwayatkan bahwa selain pusat hingga mencapai lututnya. Dengan
demikian, pusat bukanlah termasuk aurat. Berbeda dengan yang dinyatakan
olen Imam Syafi'iy ra, lutut termasuk aurat. Sedangkan seluruh tubuh
wanita merdeka adalah aurat kecuali muka dan kedua telapak tangan. %
Dalam kitab Badaai' al-Shanaai' disebutkan:

"Oleh karena itu, menurut madzhab kami, lutut termasuk aurat,
sedangkan pusat tidak termasuk aurat. Ini berbeda dengan pendapat Imam
Syafi'ly. Yang benar adalah pendapat kami, berdasarkan sabda Rasulullah
saw, "Apa yang ada di bawah pusat dan lutut adalah aurat." Ini

menunjukkan bahwa lutut termasuk aurat.?*

22Syargaaniy, Syarah al-Zargaaniy, juz 4/347
Z3Mohammad bin Yusuf, al-Taaj wa al-Ikliil, juz 1/498
2 abu al-Husain, al-Hidaayah Syarh al-Bidaayah, juz 1/43
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C. Aurat Laki-laki Dan Perempuan Dalam Hukum Islam
Aurat wanita ditinjau dari pandangan laki-laki bukan mahramnya,
adalah sekujur tubuhnya .
Tentang aurat perempuan, Allah SWT berfirman dalam al-Qur’an

an-Nur : 31 yang Artinya:
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“Katakanlah kepada wanita yang beriman: “ Hendaklah mereka
menahan pandangannya, dan memelihara kemaluannya, dan janganlah
mereka menampakkan perhiasannya, kecuali yang (biasa) nampak
daripadanya. Dan hendaklah mereka menutupkan kain kudung ke dadanya,
Dan janganlah mereka menampakkan perhiasannya, kecuali pada suami
mereka, atau ayah mereka, atau ayah mereka, atau ayah suami mereka,
atau putra-putra mereka, atau putra-putra suami mereka, atau saudara-
saudara laki-laki mereka, atau putra-putra saudara perempuan mereka,
atau wanita-wanita islam, atau budak-budak yang mereka miliki, atau
pelayan-pelayan laki-laki yang tidak mempunyai keinginan (terhadap
wanita) atau anak-anak yang belum mengerti aurat wanita. Dan janganlah

mereka memukulkan kakinya agar diketahui perhiasannya yang mereka
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sembunyikan. Dan bertaubatlah kamu sekalian kepada Allah, hai orang-

orang beriman supaya kamu beruntung.?

Aurat laki-laki ialah anggota badan dari pusat sampai lutut, sedang
aurat perempuan ialah semua anggota badan kecuali muka dan telapak
tangan. Pembatasan Aurat tersebut untuk semua orang, baik orang yang
merdeka ataupun budak, orang islam maupun kafir.?

Perempuan boleh memperlihatkan badannya terhadap sesama wanita
yang beragama Islam baik ketika sendirian maupun ketika wanita-wanita
lain di sisinya, Kecuali anggota badan antara pusar dan lutut. (Ibrahim,
1981: 110)
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Dari  Abdullah bin  Mas'ud, ia berkata: Telah bersabda
Rasulullah Shallallahu Alaihi wa Sallam:

Tuhan-kita Azza wa Jallaheran akan seorang lelaki yang berperang
di jalan Allah kemudian berjumpa, yakni dengan sahabatnya. Lalu
diketahui (oleh sahabatnya tadi) apa yang ada padanya (yakni habis
berperang), maka dia (bergegas) pulang sampai (semakin) bercucuran
darahnya. Maka Allah yang Maha Tinggi berfirman kepada para malaikat:
"Lihatlah oleh kalian akan hamba-Ku yang pulang karena takut azab yang
ada di sisi-Ku dan mengharap pahala yang ada di sisi-Ku sampai-sampai

bercucuran darahnya."?’

Seorang Dokter laki-laki boleh memeriksa aurat tubuh perempuan
kalau merupakan tuntutan pemeriksaan medis, dan jika hanya ada dokter

laki-laki untuk mengobatinya, bahkan jika harus memeriksa bagian-bagian

Syargaaniy, Syarah al-Zargaaniy, Juz 1. hal. 344
26Dzimmi, Rifa dkk, al-hidaayah Syarh al-Bidaayah, 1981. hal. 82-83
2’Hamka, Filsafat keTuhanan, Surabaya: Penerbit Karunia, 1985, hal. 10
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yang sifatnya sangat pribadi. Hal yang sama juga berlaku jika seorang laki-
laki sakit sedang yang ada dokter perempuan untuk mengobatinya, dia boleh
memeriksa tubuhnya bahwa bagian-bagian pribadinya. Hal yang sama
dipeekuat oleh penulis-penulis lain seperti Hakim Abu Ya’la dari Mazhab
Hanbali dan Ibn Abdin dari Mazhab hanafi.

Berkata Al-Qadli : “ Boleh dokter laki-laki melihat aurat pasien
wanita di waktu darurat, demikian sebaliknya doketr wanita boleh melihat
aurat laki-laki dikala darurat itu”.

Batasan Aurat Perempuan Yang Tidak Boleh Dilihat

Aurat wanita muslimah yang harus ditutupi dihadapan orang lain
adalah :

a. Semua anggota badan wanita, sebagaimana manurut mazhab Ahmad, dan
Ibnu Taimiyah.

b. Semua badan wanita kecuali wajah telapak tangan dan telapak kaki, hal
ini menurut mazhab Abu hanifah.

c. Semua badan wanita kecuali wajah dan telapak tangn saja, hal ini

menurut mazhab Malik dan as- Syafi;i.

Sebab timbulnya perbedaan pendapat dalam masalah ini ialah
adanya perbedaan pemahaman terhadap firman Allah SWT al-Qur’an surat
an-Nur ayat31.

Perhiasan itu ada dua macam : Pertama, yaitu gelang kaki, sepasang
gelang tangan, sepasang anting dan kalung, kedua adalah apa yang tampak
atau bersifat lahir yaitu perhiasan pakaian (menurut sebagian mereka).

Al-Auza’i ditanyai dan kemudiua menjawab, “ Dua telapak dan
wajah” ad-Dahhak, dia berkata “ telapak tangan dan wajah”. Yang lain
berkata: “Yang dimaksud adalah wajah dan bakaian”. Yunus berkata “Dan
janganlah mereka menampakkan perhiasan mereka kecuali yang (biasa)
tampak darinya”. al-Hassan berkata: “wajah dan pakaian”. Dan pendapat-
pendapat yang lebih dekat dengan kebenaran dalam hal itu adalah pendapat
orang mengatakn bahwa yang dimaksudkan adalah wajah dan kedua telapak



22

tangan. Dengan demikian, maka termasuk ke dalamnya celak, cincin, gelang
tangan dan warna telapak tangan, Kita katakan demikian itu pendapat yang
paling dekat dengan takwil dalam hal tersebut karena kesepakatan bersma,
bahwa setiap orang sholat wajib menutup auratnya di dalam sholatnya.
Wanita boleh membuka wajahnya di kedua telapak tangannya di dalam
shalatnya. Tetapi dia wajib menutup yang selain itu dari badannya, Apabila
yang demikian itu merupakan Ijma’ maka dengan begitu dapat dimaklumi
bahwa ia boleh menampakkan sebagian badannya, selama ia bukan aurat,
tidaklah haram menampakkannya. Dan apabila ia boleh menampakkan yang
demikian, maka dimaklumi pula bahwa di antara yang di kecualikan Allah
SWT dengan firman-nya, kecuali yang (biasa) tampak darinya, sebab semua
itu tampak darinya.

Para ulama berbeda pendapat mengenai batasan aurat laki-laki. Ada
sebagian ulama berpendapat, bahwa aurat laki-laki adalah antara pusat dan
lutut, sedangkan pusat dan lutut bukan termasuk aurat.

Imam Qurthubiy di dalam tafsir Qurthubiy menyatakan; para ulama
berbeda pendapat mengenai bagian tubuh mana yang termasuk aurat. lbnu
Abi Da’b berpendapat, bahwa aurat laki-laki hanyalah kemaluan dan dubur,
bukan yang lainnya. Ini adalah pendapat Dawud, Ahlu Dzahir, lbnu Abi
‘Aliyah, dan Al-Thabariy. Sedangkan Imam Malik berpendirian bahwa
pusar tidak termasuk aurat, dan beliau memakruhkan laki-laki yang
membuka pahanya di hadapan isterinya. Imam Abu Hanifah berpendapat
bahwa lutut termasuk aurat; dan ini adalah pendapat 'Atha’. Adapun Imam
Syafi'iy berpendapat, bahwa pusat dan kedua lutut tidak termasuk aurat, dan
ini adalah riwayat yang shahih(benar). Namun, Abu Hamid al-Turmudziy
meriwayatkan, bahwa ImamSyafi'iy mempunyai dua pendapat mengenai
pusat, sedangkan ulama lain berpendapat, bahwa aurat laki-laki adalah
Antara pusat.?®
Paha Termasuk Aurat Laki-Laki

B Abu al-Hasan al-Malikiy, Kifayaat al-Thaalib, Juz 1. hal. 213
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Apakah paha termasuk aurat? Ada dua pendapat dalam masalah ini.
Mayoritas ulama berpendirian, bahwa paha termasuk aurat laki-laki. Ulama
lain berpendapat, paha bukan termasuk aurat. Pendapat terkuat dan terpilih
adalah, paha termasuk aurat laki-laki.

Orang yang berpendapat, bahwa paha bukan aurat mengajukan

hadits yang diriwayatkan oleh Imam Ahmad dari 'Aisyah ra.
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"Suatu saat Rasulullah saw duduk-duduk dengan pahanya yang
terbuka. Lalu, Abu Bakar minta ijin untuk masuk. Dia dipersilahkan oleh
Nabi saw, sedangkan beliau tetap dalam keadaan seperti itu. Setelah itu,
‘Umar juga meminta ijin untuk masuk, dan beliau juga dipersilahkan oleh
Nabi saw, dan beliau saw juga masih dalam keadaan seperti itu. Tak lama
kemudian, 'Utsman bin 'Affan juga meminta ijin untuk masuk, dan Nabi saw
pun melepaskan kainnya ke bawah. Setelah mereka bangkit pergi, saya
(‘Aisyah ra) bertanya, "Ya Rasulullah, ketika Abu Bakar dan Umar minta
masuk, anda kabulkan, sedangkan pakaian anda masuk seperti semula.
Tetapi, ketika 'Utsman minta masuk, kenapa anda melepaskan kain anda?

Nabi saw menjawab, "Hai ‘Aisyah, Tidakkah aku akan merasa malu
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terhadap orang yang demi Allah, para malaikat saja merasa malu

kepadanya.'?®

Mereka juga mengetengahkan hadits riwayat Anas ra, bahwasanya

dia berkata;
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"Nabi saw pada waktu Perang Khaibar menyingsingkan kain dari
pahanya, hingga kelihatan olehku paha yang putih itu "%°

Dan masih banyak lagi hadits yang dijadikan sandaran bagi orang
yang berpendapat, bahwa paha bukan termasuk aurat.

Imam Syaukani menyanggah pendapat di atas, dan mentarjih bahwa
paha termasuk aurat. Menurut Imam Syaukani, dua hadits di atas, yakni
hadits riwayat 'Aisyah ra dan Anas ra, harus dipahami pada konteks dan
kondisi tertentu. Dengan kata lain, dua hadits di atas hanya berlaku pada
konteks dan keadaan khusus, dan tidak boleh diberlakukan pada konteks
yang bersifat umum dan menyeluruh. Sebab konteks dua hadits di atas
berlaku khusus, dan terjadi pada keadaan-keadaan tertentu. Imam
Qurthubiy menyatakan; dalam keadaan perang atau genting, seseorang
boleh-boleh saja menyingkap pahanya. Oleh karena itu, yang layak
dijadikan hujjah adalah hadits-hadits yang mengandung hukum kulliy
(hukum yang berlaku menyeluruh atau umum); yakni khithab umum bagi
yang menyatakan bahwa paha adalah aurat yang harus ditutup oleh kaum
Muslim. Salah contoh hadits yang memuat hukum kulliy adalah hadits yang

diriwayatkan oleh Imam Bukhari di dalam Tarikhnya. 3

HR. Imam Ahmad dan Imam Bukhari menyatakan hadits ini mu‘allag
%01mam Syaukaniy, fath al-Qadiir, Juz 1. hal. 55
$11mam al-Syaukaniy, Nail al-Authar, juz 2/45
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"Rasulullah saw melewati Ma'mar yang saat itu kedua pahanya

sedang terbuka. Beliau bersabda, "Hai Ma'mar tutuplah kedua pahamu.

Sebab, paha itu adalah aurat.?

Hadits ini, khithabnya bersifat umum dan berlaku untuk semua laki-
laki. Mengamalkan hadits-hadits yang mengandung hukum kulliy, lebih
utama dibandingkan dua hadits di atas (hadits riwayat 'Aisyah dan Anas
ra). Selain itu, dalam kaedah ushul figh juga disepakati bahwa perkataan
(al-gaul) lebih kuat dibandingkan perbuatan (al-fi’/ Hadits yang
menyiratkan paha bukan aurat, berbentuk fi'liy (perbuatan), sedangkan
hadits-hadits yang menyatakan paha aurat, berbentuk gauliy (perkataan).
Oleh karena itu, mengamalkan hadits yang menetapkan paha adalah aurat,
lebih utama dibandingkan hadits yang menetapkan paha bukan aurat. %3

Adapun hadits-hadits yang menunjukkan, bahwa paha termasuk
aurat adalah sebagai berikut:

Imam Bukhari meriwayatkan sebuah hadits di dalam Tarikh-nya,
bahwasanya Mohammad bin Jahsiy berkata;
a3y ara e daa U ALy e d) e SA %
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"Rasulullah saw melewati Ma'mar yang saat itu kedua pahanya
sedang terbuka. Beliau bersabda, "Hai Ma'mar tutuplah kedua pahamu.

Sebab, paha itu adalah aurat. **

$2Buhut fi Tarikh, al-Umary, hal. 301
31bid, hal. 45
34Imam Bukhari dalam Shahihnya, dan Imam Hakim dalam kitab al-Mustadrak
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Dari Ibnu ‘Abbas ra dituturkan, bahwasanya Nabi saw bersabda,
“Paha adalah aurat”. Imam Ahmad juga mengetengahkan riwayat

yangdengan redaksi sebagai berikut;
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“Rasulullah saw tengah melintas di depan seorang laki-laki yang

pahanya terbuka; beliau pun bersabda, “Tutuplah pahamu, sesungguhnya

paha seorang laki-laki termasuk auratnya.”’®

Dari Jarhad, ia berkata;
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"Rasulullah saw tengah lewat, sedangkan saat itu saya sedang
memakai kain dan paha saya terbuka. Beliau pun bersabda, "Tutuplah

pahamu, karena paha itu adalah aurat.

Imam Abu Dawud meriwayatkan sebuah hadits dari ‘Ali ra,
bahwasanya Rasulullah saw bersabda;

i W (A 388 ) OB Y A8 55 Y

"Janganlah engkau membuka pahamu, dan janganlah engkau

melihat paha orang hidup maupun orang mati.

Hadits-hadits ini menunjukkan, bahwa paha termasuk aurat laki-laki,
sehingga wajib ditutup.
Pendapat yang lebih kuat dan layak dipegang adalah pendapat yang

menyatakan, bahwa paha termasuk aurat. Alasannya, pertama, hadits-

*1bid, hal. 87
36HR. Imam Ahmad, Malik, Abu Dawud dan Turmudziy
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hadits yang diketengahkan pihak pertama, seluruhnya tidak menunjukkan
adanya khithab untuk seluruh kaum Muslim, tapi hanya bertutur tentang
perilaku atau perbuatan pribadi Nabi saw pada konteks dan kejadian
tertentu. Dengan kata lain, hadits-hadits tersebut tidak menunjukkan adanya
kewajiban untuk ta‘asiy (mengikuti) kepada perbuatan Nabi saw. Yang
layak diikuti adalah dalil-dalil yang mengandung hukum kulliy, bukan
hukum juz'iy. Kedua, adapun hadits yang diketengahkan kelompok kedua
lebih jelas khithabnya kepada seluruh kaum Muslim. Lebih-lebih lagi
hadits ini datang dalam bentuk ucapan (qauliy), sehingga lebih kuat
dibandingkan hadits-hadits perbuatan (fi'liy). Ketiga, hadits-hadits yang
menyatakan paha bukanlah aurat juga bertentangan dengan hadits-hadits
lain yang menyatakan, bahwa aurat laki-laki adalah antara pusat dan lutut.
38 54l Gah da Al e 5o
“Aurat laki-laki adalah antara pusat hingga lututnya.
Hadits ini menunjukkan bahwa paha termasuk aurat. Sebab, paha

terletak antara pusat dan lutut.

ujuan Menutup Aurat

Menutup Aurat yang baik adalah dengan menggunakan pakaian yang

tidak memperlihatkan kulit bagian aurat, tidak memperlihatkan bentuk

tubuhnya yang menarik perhatian bagi lawan jenisnya, tidak tembus bandang,

desainnya tidak menarik perhatian orang lain dan tidak kalah penting adalah

nyaman digunakan. Untuk laki-laki tutuplah bagian pusar sampai ke lutut.

Sedangkan untuk perempuan memperlihatkan wajah dan telapak tangan.

Beberapa kegunaan, kelebihan, fungsi, kebaikan, manfaat yang bisa

didapatkan dari menutup aurat adalah:

$"HR. Imam Daruquthniy, dan Baihaqiy. Hadist Figih. hal. 64
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enggindarkan diri dari dosa akibat mengumbar aurat

Salah satu yang menyebabkan banyak wanita yang masuk neraka
adalah karena mereka tidak menutup aurat mereka di mata orang-orang yang
bukan mahramnya. Dari begitu besarnya mudharat yang bisa didapat dari
membuka aurat, maka Allah melarang kita untyk membuka apalagi untuk

mengumbar-ngumbarkan aurat.

enghindari fitnah, tuduhan atau pandangan negatif

Orang-orang yang gemar membuka atau mengumbar-umbarkan
aurat nya secara terang-terangan bisa saja dituduh sebagai wanita nakal,
pelacur, cewe penggoda, wanita murahan, tukang rebut suami orang,
perempuan eksperimen, dan lain-lain, Untuk itu hindari pemakai pakaian
minim yang memperlihatkan bagian tubuh yang dapat merangsang lawan

jenis dan untuk meredam berbagai fitnaan.

encegah timbulnya hawa nafsu lawan jenis maupun sesama jenis

Secara umum laki-laki normal akan terangsang melihat wanita yang
memakai pakaian ketat, modis, celana pendek atau ketat, atau rok mini
ketat, rambut disalon, muka di makeup seksi, dan lain ebagainya, Banyak
laki-laki yang ingin menzinahi perempuan yang seperti itu baik secara

paksaan maupun tanpa paksaan.

enunjukkan diri sebagai bukan perempuan atau laki-laki murahan

Menutup aurat adalah identitas orang-orang yang baik. Ditambah
lagi dengan perilaku yang baik dan sopan maka tidak mungkin ada orang
yang mengatakan kita sebagai perempuan murahan atau laki-laki murahan.

elindungi tubuh dan kulit dari lingkungan
Dengan pakaian yang menutupi tubuh dengan cara yang sempurna
maka kita tidak akan merasakan kepanasan saat mentari bersinar terik, tidak
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akan merasakan kedinginan saat suhu sedang dingin. Begitupun dengan
debu dan kotoran akan terhalang mengenai kulit kita langsungsehingga

kebersihan tubuh dapat tetap terjaga dengan baik.

encegah rasa cemburu pasangan kita

Jika suami atau istri yang suka tampil seksi maka pasangannya bisa
saja merasa cemburulika ada orang yang menggoda ataupun cuma sekedar
melihat dengan pandangan dengan penuh nafsu syahwat. Jangan biarkan
rasa cemburu muncul dalam kehidupan rumah tangga kita, karena hal itu

merupakan awal dari kehancuran dari sebuah keluarga yang bahagia.

encegah terkena penyakit dan gangguan kesehatan

Penyakit-penyakit yang dapat muncul jika kita tambil terbuka aurat
nya di ruang terbuka adalah bisa seperti kanker kulit, kulit terbakar, kulit
menjadi hitam, noda flek dikulit, dan lain sebagainya, Cegah penyakit dan
gangguan kesehatan dengan cara memakai pakaian yang tertutup yang dapat
melindungi tubuh, dan faktor-faktor penyebab penyakit atau gangguan-
gangguan kesehatan tersebut.

emberikan sesuatu yang spesial bagi istri ataupun suami kita

Buka-bukaan lah saat di depan suami ataupun istri kita saja. Orang
yang demikian biasanya sangat dihargai dan disayangi oleh pasangan hidup
kita. Terlebih lagi bisa menjaga kesucian diri kita hingga ada pernikahan, di

depan orang lain yang bukan mahramnya, aurat terjaga dengan baik.

elindungi diri dari tindak kejahatan

Biasanya wanita yang auratnya terbuka adalah orang yang paling
sering menjadi korban pemerkosaan dan tindak kriminal lainnya seperti
perampokan, penjambretan, hipnotis, dan lain sebagainya, bvandingkan

dengan wanita yang bercadar yang tambil tidak menarik di mata penjahat
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karena penampilannya yang misterius membuat pelaku kejahatan enggan
menjahatinnya.
10. Menutupi aib rahasia yang ada pada diri kita
Jika ada cacat pada tubuh ataupun pada kuliut kita bisa kita tutupi
dengan pakaian yang tertutup sehingga tidak ada seseorangpun yang tahu
kecacatan yang terjadi pada diri kita. Jika diumbar didepan orang banyak ya
sudah pasti sudah tahu cacat yang kita punya.

Islam sebagai agama yang sempurna menganjurkan umatnya agar
melakukan ‘iffah, menjaga kesucian dan kebersihan diri dari perbuatan yang
hina dan maksiat, menganjurkan akhlak yang mulia, dan mengharamkan
jabatan tangan antara laki-laki dan perempuan ajnabi (bukan mahram dan
bukan isteri) dan menyentuhnya. Namun dalam persoalan ini, Hizbut Tahrir
mengeluarkan fatwa yang nyeleneh dan berpotensi menebarkan dekadensi
moral, yaitu fatwa bolehnya berjabat tangan antara laki-laki dengan
perempuan ajnabi (bukan mahram). Hal ini seperti dikatakan oleh

Taqgiyyuddin al-Nabhani dalam bukunya al-Nizham a-ljtima'i fi al-Islam:
JIa O35 JaDl ilia G sl halls 8 hall 28lia) () Jadll 35ag
Orang laki-laki boleh berjabat tangan dengan orang perempuan, dan

sebaliknya orang perempuan boleh berjabat tangan dengan orang laki-

laki tanpa ada penghalang.®

Alasan Hizbut Tahrir membolehkan jabat tangan laki-laki dan
perempuan ajnabi adalah bahwa Rasulullah saw —kata mereka- berjabatan
tangan dengan perempuan dengan dalil hadits Ummu Athiyyah ketika
melakukan bai‘at yang diriwayatkan oleh al-Bukhari.

38Dhawabth al-Jarh wa al-Ta’dil, Abdul Aziz bin al-abdul Latif (Riyadh: Maktabah al-
ubaikan, 1426 H), hal. 23
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aktor-Faktor yang Membolehkan Melihat Aurat Dalam Hal

Kesehatan

Dalam hal kesehatan, Islam sangat menghargai petugas kesehatan
yang selalu bekerja sesuai dengan profesinya untuk menolong orang yang
membutuhkan pertolongan. Petugas kesehatan seperti halnya dokter
mempunyai  kewajiban dan  wewenang untuk  melaksanakan
tugasnya dengan baik sesuai dengan profesinya, akan tetapi Islam juga
memberikan etika dan batasan-batasan yang wajib dijaga dalam hubungan
antara pasien dengan dokter terutama yang berlawanan jenis. Skripsi ini
mengkaji masalah mekanisme kerja dokter ahli kandungan laki-laki dalam
menangani ibu hamil dan melahirkan di Rs PKU Muhammadiyah
Yogyakarta. Di PKU, seorang pasien lebih banyak ditangani oleh dokter
laki-laki dari pada dokter perempuan. Hal ini dilatar belakangi oleh
minimnya dokter ahli kandungan terutama perempuan yang direkrut oleh
rumah sakit PKU, dan juga masih sangat sedikit dokter ahli kandungan
perempun yang ada di Yogyakarta. Dilihat dari sisi medis seorang dokter
laki-laki wajar menangani pasien perempuan, namun dilihat dari segi
hukum Islam seorang laki-laki tidak boleh melihat aurat perempuan dan
sebaliknya. Pokok masalah kajian ini adalah Bagaimana mekanisme
kerja dokter ahli kandungan laki-laki dalam menangani ibu hamil dan
melahirkan, dan juga apakah dokter ahli kandungan laki-laki dalam
menangani ibu hamil dan melahirkan sesuai dengan hukum Islam, dengan
dasar dan pertimbangan apa seorang dokter laki-laki boleh menangani
pasien perempuan. Studi ini berbentuk penelitian lapangan yang bersifat
penelitian hukum klinis untuk menemukan kaidah tingkah laku yang
dipandang terbaik yang dapat diterapkan untuk memberikan ketentuan
hukum. Sumber pokok datanya dalam penelitian ini adalah dokumentasi
dari tugas dokter ahli kandungan dalam menangani pasien dan wawancara
dengan para pihak yang terkait dalam masalah ini, dalam hal ini di
antaranya wawancara dengan seorang dokter ahli kandungan laki-laki,

seorang perawat, dan seorang petugas perpustakaan. Pendekatan yang
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dilakukan dalam penelitian ini adalah pendekatan normatif, yaitu
pendekatan dengan berpedoman pada norma-norma agama, melalui teks-
teks al-Qur’andan kaidah-kaidah figih serta pendapat ulama.

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan dapat diambil
kesimpulan, bahwa mekanisme pelaksanaan penanganan dokter ahli
kandungan laki-laki terhadap ibu hamil dan ibu melahirkan di Rs PKU
Muhammadiyah Yogyakarta dapat dibenarkan menurut ketentuan hukum
Islam yang berlaku dengan alasan karena dalam keadaan darurat dan memenuhi
hajat.

Pengobatan kaum lelaki hendaklah ditangani oleh dokter pria, dan
pengobatan kaum wanita hendaklah ditangani dokter wanita. Jika seorang
wanita dipaksa menyingkap auratnya untuk keperluan pengobatan, maka
dianjurkan agar ditangani oleh dokter wanita muslimah. Jika tidak ada
maka ditangani oleh dokter non muslimah, Jika tidak ada maka ditangani
oleh dokter pria muslim, jika tidak ada maka ditangani oleh dokter pria
non muslim. Demikian pula jika bisa ditangani oleh dokter umum
muslimah wanita maka tidak perlu ditangani oleh dokter spesialis pria.
Jika tidak diperlukan dokter spesialis wanita dan ternyata tidak ada, maka
boleh ditangani oleh dokter spesialis pria. Jika dokter spesialis wanita
tidak mencukupi dan sangat perlu ditangani oleh dokter spesialis pria yang
mahir maka boleh ditangani oleh dokter pria tersebut.

Jika terdapat dokter spesialis pria yang lebih mahir daripada dokter
spesialis wanita, maka tetap tidak boleh ditangani oleh dokter pria kecuali
jika spesialisasi dokter pria itu sangat dibutuhkan. Demikian pula halnya
dalam proses pengobatan pria, yaitu tidak boleh ditangani oleh dokter
wanita jika masih ada dokter pria yang mampu menanganinya.

Tidak diperkenankan melampaui batas aurat yang lazim untuk dibuka.
Cukup membuka anggota tubuh yang perlu diperiksa saja. Dan hendaknya
berusaha menundukkan pandangan semampunya. Dan hendaknya ia sesalu

merasa melakukan sesuatu yang pada dasarnya diharamkan dan senantiasa
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minta ampun kepada Allah atas perbuatan melampaui batas yang mungkin
terjadi.

Jika pengobatan bisa dilakukan hanya dengan mengidentifikasi
penyakit saja (tanpa harus membuka aurat), maka tidak diperkenankan
membuka aurat. Jika hanya dibutuhkan melihat tempat yang sakit saja
maka tidak perlu menyentuhnya, jika cukup menyentuh dengan memakai
penghalang saja maka tidak perlu menyentuhnya tanpa penghalang.

Jika yang menangani pasien wanita terpaksa harus dokter pria maka
disyaratkan tidak dalam keadaan khalwat. Pasien wanita itu harus disertai
suaminya, atau mahramnya atau wanita lain yang dapat dipercaya.

Hendaknya dokter yang menanganinya adalah seorang yang
terpercaya, tidak cacat moral dan agamanya. Dalam hal ini cukuplah
menilainya secara zhahir. Makin vital aurat tersebut makin keras pula
larangan melihat dan menyentuhnya. Penulis buku Kifayatul Akhyar
berkata: "Ketahuilah bahwa kebutuhan yang sangat mendasar untuk dilihat
adalah wajah dan dua telapak tangan. Adapun bagian-bagian tubuh lainnya
hanya boleh dilihat sesuai dengan kadar kebutuhan, terutama alat kelamin
vital. Oleh sebab itu hal ini sangat perlu dijaga, terutama pada saat
membantu kelahiran dan mengkhitan anak perempuan yang mulai tumbuh
dewasa.

Kebutuhan pengobatan memang sangat mendesak. Seperti penyakit
yang tidak dapat ditahankan lagi atau penurunan stamina dikhawatirkan
akan membahayakan jiwanya. Adapun jika tidak begitu sakit atau tidak
begitu mendesak maka janganlah membuka aurat (hanya untuk
pengobatannya), sebagaimana dalam perkara-perkara yang bersifat dugaan
dan perkara-perkara sekunder lainnya (yang mana tidak mesti membuka
aurat). Seluruh perkara di atas berlaku jika tidak menimbulkan fitnah dan
tidakmembangkitkan syahwat kedua belah pihak (yakni pasien dan
dokternya).

Terakhir, segala sesuatunya harus di dasari ketakwaan kepada Allah.
Karena syariat telah menggariskan hukum-hukum yang jelas dan tegas
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bagi perkara-perkara sensitif seperti ini. Salah satu penyebab timbulnya
musibah pada zaman ini adalah memandang remeh masalah membuka
aurat di tempat-tempat kunjungan dan rumah- rumah sakit. Sepertinya para
dokter-dokter tersebut boleh melakukan segala sesuatu dan dihalalkan
baginya segala yang terlarang. Kaum muslimin wajib mengajarkan
berbagai keterampilan khusus bagi kaum wanita agar mereka dapat
memenuhi kebutuhan mereka sendiri. Dan hendaknya menyusun jadwal
yang rapi dan teratur di klinik-klinik dan rumah-rumah sakit agar wanita-
wanita muslimah tidak jatuh dalam kesulitan. Dan hendaknya tidak
menelantarkan wanita-wanita muslimah yang sakit atau merasa keberatan
jika  mereka meminta di tangan oleh  dokter  wanita.
Hanya kepada Allah sajalah kita memohon agar menganugrahkan bagi kita
pemahaman dalam agama dan menolong kita dalam melaksanakan hukum-
hukum syariat dan dalam memelihara hak-hak kaum muslimin.
Sesungguhnya Dia-lah yang kuasa memberi taufiq dan memberi petunjuk
kepada jalan yang lurus.

Pengobatan kaum lelaki hendaklah ditangani oleh dokter pria, dan
pengobatan kaum wanita hendaklah ditangani dokter wanita. Jika seorang

wanita dipaksa menyingkap auratnya untuk keperluan pengobatan.
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BAB I
DESKRIPSI TENTANG DOKTER KANDUNGAN

A. Pengertian tentang Dokter

Secara operasional, definisi “Dokter” adalah seorang tenaga kesehatan
(dokter) yang menjadi tempat kontak pertama pasien dengan dokternya untuk
menyelesaikan semua masalah kesehatan yang dihadapi tanpa memandang
jenis penyakit, organologi, golongan usia, dan jenis kelamin, sedini dan sedapat
mungkin, secara menyeluruh, paripurna, bersinambung, dan dalam koordinasi
serta kolaborasi dengan profesional kesehatan lainnya, dengan menggunakan
prinsip pelayanan yang efektif dan efisien serta menjunjung tinggi tanggung
jawab profesional, hukum, etika dan moral. Layanan yang diselenggarakannya
adalah sebatas kompetensi dasar kedokteran yang diperolehnya selama
pendidikan kedokteran.

Kompetensi yang harus dicapai seorang dokter meliputi tujuh area
kompetensi atau kompetensi utama yaitu:
1. Keterampilan komunikasi efektif.
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2. Keterampilan Kklinik dasar.

3. Keterampilan menerapkan dasar-dasar ilmu biomedik, ilmu klinik, ilmu
perilaku dan epidemiologi dalam praktik kedokteran.

4. Keterampilan pengelolaan masalah kesehatan pada indivivu, keluarga
ataupun masyarakat denga cara yang komprehensif, holistik, bersinambung,
terkoordinasi dan bekerja sama dalam konteks Pelayanan Kesehatan Primer.

5. Memanfaatkan, menilai secara kritis dan mengelola informasi.

6. Mawas diri dan mengembangkan diri atau belajar sepanjang hayat.

7. Menjunjung tinggi etika, moral dan profesionalisme dalam praktik.

Ketujuh area kompetensi itu sebenarnya adalah “kemampuan dasar”
seorang ‘“dokter” yang menurut WFME (World Federation for Medical

Education) disebut “basic medical doctor”.%

Tugas seorang “dokter”” adalah meliputi hal-hal sebagai berikut:
1. Melakukan pemeriksaan pada pasien untuk mendiagnosa penyakit pasien
secara cepat dan memberikan terapi secara cepat dan tepat.
2. Memberikan terapi untuk kesembuhan penyakit pasien.

w

Memberikan pelayanan kedokteran secara aktif kepada pasien pada saat
sehat dan sakit.

Menangani penyakit akut dan kronik.

Menyelenggarakan rekam medis yang memenuhi standar.

Melakukan tindakan tahap awal kasus berat agar siap dikirim ke RS.

N oo g &

Tetap bertanggung-jawab atas pasien yang dirujukan ke Dokter Spesialis
atau dirawat di RS dan memantau pasien yang telah dirujuk atau di
konsultasikan.

8. Bertindak sebagai mitra, penasihat dan konsultan bagi pasiennya.

9. Memberikan nasihat untuk perawatan dan pemeliharaan sebagai pencegahan
sakit.

%Djamali, R Abdoel dan Tedjapermana, Lenawati. Tanggung Jawab Hukum Seorang
Dokter Dalam Menangani Pasien. Jakarta: CV Abardin, 1988. hal.172
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10. Seiring dengan perkembangan ilmu kedokteran, pengobatan pasien
sekarang harus komprehensif, mencakup promotif, preventif, kuratif dan
rehabilitatif. Dokter berhak dan juga berkewajiban melakukan tindakan
tersebut untuk kesehatan pasien. Tindakan promotif misalnya memberikan
ceramah, preventif misalnya melakukan vaksinasi, kuratif memberikan obat
atau tindakan operasi, rehabilitatif misalnya rehabilitasi medis.

11. Membina keluarga pasien untuk berpartisipasi dalam upaya peningkatan
taraf kesehatan, pencegahan penyakit, pengobatan dan rehabilitasi.

12. Mawas diri dan mengembangkan diri atau belajar sepanjang hayat dan
melakukan penelitian untuk mengembangkan ilmu kedokteran.

13. Tugas dan hak eksklusif dokter untuk memberikan Surat Keterangan Sakit
dan Surat Keterangan Berbadan Sehat setelah melakukan pemeriksaan pada

pasien.

Terminologi “dokter” memberikan sejumlah predikat, tanggung jawab,
dan peran-peran eksistensial lainnya. Tanpa melupakan sisi dominan proses
pembelajaran dan pengembangan intelektual, seorang dokter juga pada
prinsipnya diamanahkan untuk menjalankan tugas-tugas antropososial dan
merealisasikan tanggung jawab individual kekhalifaan, mewujudkan
“kebenaran” dan keadilan, yang tentunya tidak akan terlepas pada konteks dan
realitas dimana dia berada. Dengan tetap mengindahkan tanggung jawab
dispilin keilmuan, maka entitas dokter haruslah mampu mempertemukan
konsepsi dunia kedokterannya dengan realitas masyarakat hari ini.

Maka adalah penting memahami secara benar konsepsi dan melakukan
pembacaan terhadap realitas yang terjadi didepan mata kita. Jika kita bawa
pada paradigma kedokteran, maka konsepsi dunia kedokteran adalah
humanisasi, sosialisme, penghargaan atas setiap nyawa, pembelajaran dan
peningkatan kualitas hidup, keseimbangan hak dan kewajiban tenaga medis
dengan pasien.

Sebagai kaum intelektual, yang setiap saat mengkonsumsi pengetahuan
akan kehidupan sains, sosial, keadilan, kebenaran dan fungsi-fungsi peradaban,
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maka profesi dokter memiliki tanggung jawab intelektual yang tidak boleh
dinafikkan, selain karena profesi ini telah menjelma menjadi bagian yang tak
terpisahkan dari masyarakat, juga karena intelektualitas merupakan salah satu
parameter pencerahan kehidupan yang didalamnya terkandung rahmat
sekaligus amanah bagi yang memilikinya.

Berdasarkan tinjauan historisnya, dunia kedokteran (pengobatan) pada
awalnya dipandang sebagai sebuah profesi yang sangat mulia, sehingga dengan
asumsi tersebut, maka orang-orang yang terlibat dalam proses hidup dan
berlangsungnya dunia kedokteran kemudian dinisbahkan sebagai orang-orang
yang juga memiliki kemuliaan; baik pada kata, sikap maupun tabiat yang
dimilikinya. Dengan memandang profesi kedokteran sebagai pekerjaan yang
senantiasa bergelut untuk menutup pintu kematian dan membuka lebar-lebar
kesempatan untuk dapat mempertahankan dan meneruskan hidup seseorang,
maka berkembanglah kesepakatan sosial (social aggrement) akan urgensi dari
ilmu kedokteran sebagai salah satu prasyarat utama untuk dapat
mempertahankan hidup.

Pada akhirnya, lambat namun pasti, profesi kedokteran seakan menjadi
ilmu pengetahuan utama (master of science), dimana setiap dokter dipandang
sebagai seorang jenius dan tahu segalanya dan semua orang akan berusaha
menjadi dan memegang peran besar dalam pekerjaan terhormat ini.

Profesi kedokteran dianggap sebagai sebuah seni (art) dalam kehidupan,
karenanya tidak setiap orang dapat dengan mudah mendapatkan kecakapan
akan tindakan-tindakan medis, walaupun itu hanya tindakan medis sederhana
yang dapat dimiliki oleh setiap orang saat ini.

Dengan semakin bertambahnya kompleksitas kehidupan manusia, maka
ragam lingkup ilmu pengobatan (kedokteran) menjadi terdesak untuk
melakukan pengembangan dan peningkatan kualitas, sesuai dengan
kompleksitas objek pengobatan yang dijumpai dalam realitas.

Maka mulailah terjadi proses desakralisasi ilmu kedokteran
(pengobatan), dimana setiap orang memiliki kesempatan untuk dapat
memahami dan memilikinya, tentunya setelah menyanggupi syarat-syarat yang
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diajukan, melalui proses pendidikan yang lebih sistematik. Pada aras yang lain,
pengembangan ilmu pengobatan yang sudah ada sebelumnya menjadi bagian
yang tak terpisahkan, mulailah dilakukan penelitian-penelitian (medical
research) dengan menggunakan teknologi modern, untuk menyempurnakan

pengetahuan pengobatan yang telah ada.*

B. Pengertian tentang Dokter Kandungan
1. Obstetri

Meski dua kata ini sering digunakan dalam satu kalimat bersamaan
dan memiliki keterkaitan yang sangat erat, Obstetri dan Ginekologi
memiliki pengertian yang berbeda. Sering kali kalangan awam
dibingungkan dengan istilah obstetri dan ginekologi. Istilah ini menyangkut
cabang ilmu kedokteran yang mempelajari dan menangani kesehatan
wanita. Dokter yang ahli dibidang tersebut sering oleh awam disebut
sebagai dokter kandungan ataupun ginekolog. Secara medis dikenal sebagali
dokter spesialis obstetri dan ginekologi atau sering kali disebut dokter
spesialis kebidanan dan penyakit kandungan.

Secara bahasa, kata “Obstetri “ (berasal dari bahasa Latin “obstare”,
yang berarti “siap siaga atau to stand by”) adalah spesialisasi pembedahan
yang menangani pelayanan kesehatan wanita selama masa kehamilan,
persalinan dan nifas. Sedangkan pengertian “Kebidanan” adalah pelayanan
yang sama namun bukan merupakan tindakan yang berkaitan dengan
pembedahan. Hal ini yang membedakan profesi dokter kebidanan dengan
bidan.

Sedangkan Ginekologi berasal dari kata Gynaecology . Secara
umum ginekologi adalah ilmu yang mempelajari kewanitaan. (science of

women). Namun secara khusus adalah ilmu yang mempelajari dan

40Dahlan, Sofwan, Hukum Kesehatan Rambu-rambu Bagi Profesi Dokter, Edisi 3,
Semarang: Universitas Diponogoro, 2005. hal. 42.
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menangani kesehatan alat reproduksi wanita (organ kandungan yang terdiri
atas rahim, vagina dan indung telur). Ada beberapa negara memisahkan
kedua cabang ilmu tersebut menjadi spesialisasi yang berbeda, namun
sebagian besar dokter kandungan juga merupakan dokter kebidanan.
Apapun sebutan yang diberikan, peran dokter spesialis obstetri dan
ginekologi adalah memberikan pelayanan kesehatan yang menyeluruh dan
paripurna bagi seorang wanita yang berkaitan dengan kesehatan
reproduksinya saat tidak hamil ataupun di masa hamil, bersalin atau nifas.
Baik yang bersifat preventif (pencegahan terhadap penyakit), kuratif
(penyembuhan penyakit) dan rehabilitatif (perbaikan kelainan yang timbul)

pada alat reproduksinya.

2. Ginekologi
Ginekologi Sedangkan secara harfiah berarti ilmu mengenai wanita.
Ginekologi berasal dari kata Gynaecology, merupakan merupakan cabang
ilmu kedokteran yang membahas dan menangani tentang penyakit pada
sistem reproduksi (traktus genitalis) wanita. Ada beberapa negara
memisahkan kedua cabang ilmu obstetri dan ginekologi menjadi spesialis
yang berbeda namun sebagian besar dokter kandungan juga merupakan

dokter kebidanan.*!

C. Pengertian tentang Pasien
Pasal 1 Undang-undang No. 29 Tahun 2004 Tentang Praktik
Kedokteran menjelaskan definisi pasienadalah setiap orang yang melakukan
konsultasi masalah kesehatannya untuk memperoleh pelayanan kesehatan yang
diperlukan baik secara langsung maupun tidak langsung kepada dokter atau
dokter gigi. Berdasarkan undang-undang tersebut maka dapat disimpulkan
pasien merupakan seseorang yang melalukan konsultas, memeriksakan diri dan

meminta pertolongan kepada dokter untuk masalah kesehatannya. Secara

41Samil, Ratna Suprapti, Etika Kedokteran Indonesia, Indonesia, Jakarta: Bagian Obstetri
dan Ginekologi Fakultas Kedokteran Universitas Indonesia, 1980. hal. 44
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khusus dalam penelitian ini pasien yang dimaksud yaitu ibu yang sedang hamil

yang memeriksakan kandaungannya dan proses kelahirannya.

. Kode Etik Kedokteran
Kode etik kedokteransewajarnya berlandaskan etik dan norma-norma

yang mengatur hubungan antar manusia, yang asas-asasnya terdapat dalam
falsafah Pancasila, sebagai landasan idiil dan UUD 1945 sebagai landasan
strukturil. Dengan maksud untuk lebih nyata mewujudkan kesungguhan dan
keluhuran ilmu kedokteran, maka para dokter balk yang tergabung dalam
perhimpunan profesi Ikatan Dokter Indonesia (IDI), maupun secara fungsional
terikat dalam organisasi pelayanan, pendidikan dan penelitian telah
menerima Kode Etik Kedokteran Indonesia (KODEKI), yang dirumuskan
dalam pasal-pasal sebagai berikut:*2
Kewajiban Umum:

Pasal 1. Setiap dokter harus menjunjung tinggi, menghayati dan

mengamalkan Sumpah Dokter.

Pasal 2. Seorang dokter harus senantiasa melakukan profesinya menurut

ukuran yang tertinggi.

Pasal 3. Dalam melakukan pekerjaan kedokterannya, seorang dokter tidak

boleh dipengaruhi oleh pertimbangan keuntungan pribadi.

Pasal 4. Perbuatan berikut dipandang bertentangan dengan etik:

a. Setiap perbuatan yang bersifat memuji diri sendiri.

b. Secara sendiri atau bersama-sama menerapkan pengetahuannya dan

keterampilan kedokteran dalam segala bentuk, tanpa kebebasan profesi.
c. Menerima imbalan selain dari pada yang layak sesuai dengan jasanya,
kecuali dengan keikhlasan, sepengetahuan dan atau kehendak penderita.
Pasal 5. Tiap perbuatan atau nasehat yang mungkin melemahkan daya tahan
makhluk insani, baik jasmani maupun rohani, hanya diberikan untuk

kepentingan penderita.

42Hanafiah, Jusuf M. Etika Kedokteran Dan Hukum Kesehatan. Jakarta: EGC, 2008.
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Pasal 6. Setiap dokter harus senantiasa berhati-hati dalam mengumumkan
dan menerapkan setiap penemuan teknik atau pengobatan baru yang belum
diuji kebenarannya.

Pasal 7. Seorang dokter hanya memberi keterangan atau pendapat yang
dapat dibuktikan kebenarannya.

Pasal 8. Dalam melakukan pekerjaannya, seorang dokter harus
mengutamakan/mendahulukan kepentingan masyarakat dan memperhatikan
semua aspek pelayanan kesehatan yang menyeluruh (promotif, preventif,
kuratif dan rehabilitatif), serta berusaha menjadi pendidik dan pengabdi
masyarakat yang sebenarnya.

Pasal 9. Setiap dokter dalam bekerja sama dengan para pejabat di bidang
kesehatan dan bidang lainnya serta masyarakat, harus memelihara saling
pengertian sebaik-baiknya.

Kewajiban Dokter terhadap Penderita:

Pasal 10. Setiap dokter harus senantiasa mengingat akan kewajibannya
melindungi hidup mahluk insani.

Pasal 11. Setiap dokter wajib bersikap tulus ikhlas dan mempergunakan
segala ilmu dan keterampilannya untuk kepentingan penderita. Dalam hal ia
tidak mampu melakukan suatu pemeriksaan atau pengobatan, maka ia wajib
merujuk penderita kepada dokter lain yang mempunyai keahlian dalam
penyakit tersebut.

Pasal 12. Setiap dokter harus memberikan kesempatan kepada penderita
agar senantiasa dapat berhubungan dengan keluarga dan penasehatnya
dalam beribadat dan atau dalam masalah lainnya.

Pasal 13. Setiap dokter wajib merahasiakan segala sesuatu Yyang
diketahuinya tentang seorang penderita, bahkan juga setelah penderita itu
meninggal dunia.

Pasal 14. Setiap dokter wajib melakukan pertolongan darurat sebagai suatu
tugas kemanusiaan, kecuali bila ia yakin ada orang lain bersedia dan mampu
memberikannya.

Kewajiban Dokter terhadap Teman Sejawatnya
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Pasal 15. Setiap dokter memperlakukan teman sejawatnya sebagaimana ia
sendiri ingin diperlakukan.

Pasal 16. Setiap dokter tidak boleh mengambil alih penderita dari teman
sejawatnya tanpa persetujuannya.

Kewajiban Dokter terhadap Diri Sendiri:

Pasal 17. Setiap dokter harus memelihara kesehatannya, supaya dapat
bekerja dengan balk.

Pasal 18. Setiap dokter hendaknya senantiasa mengikuti perkembangan ilmu

pengetahuan dan tetap setia kepada cita-citanya yang luhur.

Etika Dokter Muslim:

Dokter seharusnya berwatak lembut dan bijaksana, berpikiran tajam
dan cepat dalam mengungkapkan pandangan yang benar, yaitu perpindahan
cepat dari ketidaktahuan menjadi tahu. Tidak mungkin dokter berwatak lembut
jika dia tidak mengenali kemuliaan manusia. Tidak mungkin dia bersikap
bijaksana bila tidak akrab dengan logika. Tidak mungkin dia istimewa dalam
kecerdasan jika tidak dikuatkan dengan bantuan Allah SWT. Jika tidak cermat
saat memeriksa, dia tidak akan memahami suatu penyakit dengan benar. Ada
beberapa akhlak dokter Muslim, yang diserukan dalam ajaran Islam :
Keyakinan akan Kehormataan Profesi:

Sebagai seorang muslim, tentu saja setiap pasien berharap agar para
dokter dan paramedis memiliki sifat kasih sayang, berhati belas kasihan
melaksanakan misinya dengan penuh amanat. Profesi dokter adalah profesi
yang pa ling mulia tetapi tergantung pada dua syarat, yaitu bila :

a. Dilakukan dengan sungguh-sungguh dan penuh dengan keikhlasan
b. Menjaga akhlak mulia dalam perilaku dan tindakan-tindakannya sebagai
seorang dokter.

Seorang dokter diberi amanah untuk memelihara kesehatan yang

merupakan milik manusia yang paling berharga.
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Dalil supaya dokter muslim taat pada aturan profesinya terdapat

padaa al-Qur’an surat an-Nisa ayat 59 sebagai berikut :

JAY\GJ}ULJ};»)M \yub\' ”\ \yul:a\ \y.a\ umﬂ\fé\h
0 - -~ o E
Au\dw}‘j&\&\ojd\)ﬂcw@em‘)uuu (‘.S.u}
45;,)3,“,,“;,:5 R P z Lol
S sl (adly S QAT AV ol Al G e
Artinya :

(59) “ hai orang-orang yang beriman, ta’atilah Allah dan ta’atilah
Rasul Nya, dan ulil amri di antara kamu. Kemudian jika kamu berlainan
pendapat tentang sesuatu, maka kembalikanlah ia kepada Allah (Al Qur’an)
dan Rasul ( Sunnahnya), jika kamu benra-benar beriman kepada Allah dan

hari kemudian. Yang demikian itu lebih utama (bagimu) dan lebih baik

akibatnya .

Dokter kerap kali mendampingi manusia pada dua waktu yang
paling genting dalam kehidupannya, vyaitu ketika kelahiran dengan
menyongsong kehidupan dunia dan ketika wafatnya yaitu pada saat ruh
akan meninggalkan jasad. Dalam keadaan darurat seorang dokter terpaksa
harus membuka ‘aurat wanita. Oleh karena itu dokter mengetahui rahasia-
rahasia seorang pasien dan ada seorang pasien tidak suka rahasianya
diketahui oleh orang lain, tetapi terpaksa dia harus membukanya rahasianya
kepada dokter, misalnya pada waktu penyakit fisik dan kejiwaannya sudah
parah.

Menjernikan Nafsu:
Yang dimaksud dengan hati disini ialah nurani dan rasa batin,
kemudian perilaku dan amal perbuatan.
Cinta Kasih:
Cinta adalah perasaan yang melibatkan emosi yang sifatnya
subyektif dan sangat pribadi.Cinta kasih adalah cahaya yang timbul dari

“1bid, hal. 429
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hati, lalu menyinari orang lain, alam semesta dan segala sesuatu. Cahaya
itu kemudian memantul kembali kepada pecinta dan melimpah kepadanya
kejernihan, keridhoan dan kemantapan.Orang yang dipenuhi dengan rasa
cinta kasih adalah orang yang mampu memberi, berbuat ihsan dan
kebaikan serta memberi ma’af. Semua itu adalah sifat-sifat mulia yang
dihidupkan al-Qur’an dalam jiwa kita.
Sebagaimana dalam al-Qur’an surat al-Kahfi yang artinya sebagai
berikut:

wm};,m\}amug@;;;)jwwméam;;‘,g
Gl V5 WA sLall 355 4 50 agie Glliie A8 Y Agas

ey 655l &5 81 5a &u\j\_uid o agls Glad]

“Dan bersabarlah kamu bersama-sama dengan orang-orang yang
menyeru Tuhannya di pagi dan senja hari dengan mengfharap keridhaan-
Nya; dan janganlah kedua matamu berpaling dari mereka (karena)
mengharapkan perhiasan kehidupan dunia ini; dan dari mengingati kami,

serta menuruti hawa nafsunya dan adalah keadaanya itu melewati batas.**

Benar dan Jujur:

Bagi seorang dokter, benar dan jujur adalah keharusan mutlak agar
dia diperoleh kepercayaan pasien dan masyarakat. Adapun yang dimaksud
benar dan jujur disini adalah sifat yang komprehensif atau menyeluruh dan
mengandung banyak makna, termasuk menepati janji dan menunaikan
amanah.

Allah berfirman dalam al-Qur’an surat as-Isra ayat 34 yang artinya :

Surat Al-Isra’ Ayat 34

i R Gnal ca L V) sl 0 508 Vs
Y siaa G Sall = aeally 1585 5a 3

4Muhammad bin Yusuf, al-Taaj wa al-Ikliil, juz 1. hal. 24
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(34) “ Dan janganlah kamu mendekati harta anak yatim, kecuali
dengan cara yang lebih baik ( bermanfaat) sampai ia dewasa dan penuhilah

janji; sesungguhnya janji itu pasti diminta pertanggungang jawabannya “ 45

Adil:
Dokter termasuk orang palking banyak berkecimpung dalam
kehidupan dan perbuatan dengan manusia. Kehidupan dan amalan seorang

dokter tergantung dari hubungannya dengan manusia.

E. Hak dan Kewajiban antara Pasien dan Dokter
1. Hak dan Kewajiban Pasien
a. Menurut Hukum Kesehatan
Dalam kode etik terdapat pasal-pasal tentang kewajiban dokter
terhadap pasien yang merupakan pula hak-hak pasien yang perlu
diperhatikan. Pada dasarnya hak-hak pasien adalah sebagai berikut:
1) Hak untuk hidup, ha katas tubuhnya senidiri dan hak untuk mati
secara wajar.
2) Memperoleh pelayanan kedokteran yang manusiawi sesuai dengan
standar profesi kedokteran.
3) Memperoleh penjelasan tentang diagnosis dan terapi dari dokter yang
mengobatinya.
4) Menolak prosedur diagnosis dan terapi yang direncanakan, bahkan
dapat menari diri dari kontrak terapeutik.
5) Memperoleh penjelasan tentang riset kedokteran yang akan diikutinya.
6) Menolak atau menerima keikutsertaannya dalam riset kedokteran.
7) Dirujuk kepada dokter spesialis kalau diperluka dan dikembalikan
kepada dokter yang merujuknya setelah selesai konsultasi atau
pengobatan untuk memperoleh perawatan atau tundak lanjut.

8) Kerahasiaann dan rekam mediknya atau hal pribadi.

4545Dhawabth al-Jarh wa al-Ta’dil, Abdul Aziz bin al-abdul Latif (Riyadh: Maktabah al-
ubaikan, 1426 H), hal. 44.
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9) Memperoleh penjelasan tentang peraturan rumah sakit.

10) Berhubunan dengan keluarga, penasihat atau rohaniawan dan lain-
lain yang diperlukan selama perawatan di rumah sakit.

11) Memperoleh penjelasan tentang perincian biaya rawat inap, obat,
pemeriksaan laboratorium, pemeriksaan tontgen, Ultrasonografi
(USG), Ct-scan, magnetic resonance imaging (MRI), dan sebagainya,
(kalau dilakukan) biaya kamar bedah, kamar bersalin imbalan jasa

dokter dan lain-lainnya.*®

Selain pasien memiliki hak yang harus diperoleh, pasien juga
memiliki kewajiban yang harus dilakukan sebagai pasien yang baik.
Adapun kewajiban sebagai pasien adalah sebagai berikut:

1) Memeriksakan diri sedini mungkin pada dokter.

2) Memberikan informasi yang benar dan lengkap tentang penyakitnya.

3) Mematuhi nasihat dan petunjuk dokter.

4) Menandatangani surat-surat PTM, surat jaminan dirawat di rumah
sakit dan lain-lainya.

5) Yakin pada dokternya dan yakin akan sembuh.

6) Melunasi biaya perawatan d rumah sakit, biaya pemeriksaan dan

pengobatan serta honorarium dokter.

2. Hak dan Kewajiban Dokter
Dokter atau dokter gigi dalam melaksanakan praktik kedokteran
mempunyai hak:
a. memperoleh perlindungan hukum sepanjang melaksanakan tugas sesuai
dengan standar profesi dan standar prosedur operasional;
b. memberikan pelayanan medis menurut standar profesi dan standar

prosedur operasional;

46R. Abdoel Djamali, Lenawati tedjapermaba, Tanggung Jawab Seorang Dokter dalam
Menangani Pasien. Jakarta: CV Abardin, 1988, hal. 109-110



48

c. memperoleh informasi yang lengkap dan jujur dari pasien atau
keluarganya; dan

d. menerima imbalan jasa.

Dokter dalam melaksanakan praktik kedokteran mempunyai
kewajiban:

a. memberikan pelayanan medis sesuai dengan standar profesi dan standar
prosedur operasional serta kebutuhan medis pasien;

b. merujuk pasien ke dokter atau dokter gigi lain yang mempunyai keahlian
atau kemampuan yang lebih baik, apabila tidak mampu melakukan suatu
pemeriksaan atau pengobatan;

c. merahasiakan segala sesuatu yang diketahuinya tentang pasien, bahkan
juga setelah pasien itu meninggal dunia;

d. melakukan pertolongan darurat atas dasar perikemanusiaan, kecuali bila
ia yakin ada orang lain yang bertugas dan mampu melakukannya; dan

e. menambah ilmu pengetahuan dan mengikuti perkembangan ilmu
kedokteran.*’

4’R. Abdoel Djamali, Lenawati tedjapermaba, Tanggung Jawab Seorang Dokter dalam
Menangani Pasien. Jakarta: CV Abardin, 1988, hal. 110-112
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BAB IV
MEKANISME KERJA DOKTER AHLI KANDUNGAN LAKI-LAKI
DALAM PERSPEKTIF HUKUM ISLAM

. Mekanisme Kerja Dokter ahli Kandungan Laki-laki

RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta Gamping diperoleh responden
pasien 2 orang dan dokter ahli kandungan laki-laki. Berdasarkan hasil
penelitian menunjukkan bahwa terdapat beberapa pendapat dokter dan pasien
serta diperoleh data guna menjawab rumusan masalah yang telah ditetapkan.
Adapun hasil penelitiannya sebagai berikut:

RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta merupakan salah satu rumah
sakit yang ada di Yogyakarta yang memberikan pelayanan terhadap pasien
ibu hamil dan melahirkan. Secara khusus dalam pelayangan dan penanganan
pasien ibu hamil dan melahirkan RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta
memiliki 5 tenaga ahli atau dokter yang terdiri dari tiga dokter laki — laki dan
dua dokter perempuan. Dari kelima dokter tersebut terdapat tiga dokter tetap
yaitu dua dokter laki-laki dan satu perempuan. Sedangkan dua dokter praktek
yaitu satu laki-laki dan satu perempuan. Kegiatan pelayanan terhadap ibu
hamil ini RS PKU Muhammadiyah menetapkan mekanisme yang disesuaikan
dengan aturan kode etik dokter dan aturan agama sesuai dengan basic RS
PKU Muhammadiyah yang berdasarkan kaidah dan hukum Islam. Hal ini
menjadi yang yang berbeda dari rumah sakit umum lainnya yang belum tentu

atas nama organisasi masyarakat yang berlandaskan agama. Hal ini tentunya
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menuntut RS PKU Muhammadiyah harus menerapkan mekanisme pelayanan
yang sesuai hukum dan aturan agama yang berlaku.

Dalam proses pelayanan RS PKU Muhammadiyah melakukan
penjadwalan kerja bagi kelima dokter ahli kandungan untuk ibu hamil dan
melahirkan. Hal ini yang memungkinkan setiap pasien menerima pelayanan
dari dokter yang berbeda-beda. Pada tahap awal dokter ahli kandungan akan
melakukan pemerikasaan pada ibu hamil untuk mengecek kondisi awal dan
tahap penanganannya. Adapun pemeriksaan yang dilakukan oleh dokter ahli
kandungan seperti yang diungkap oleh dokter laki-laki AH berikut ini:

“pada tahap awal pemeriksaan pada pasien ya seperti pengecekan
tinggi badan, berat badan, urin, jantung, organ dalam, pemeriksaan organ
perut, kondisi kaki, cuci darah, TORCH.”*

Berdasarkan pemaparan dokter di atas bahwa pengecekan dilakukan
kepada pasien ibu hamil untuk mengidentifikasi pelayanan yang harus
dilakukan. Setelah dilakukan pemeriksaan dokter memberikan nasehat dan
saran kepada ibu hamil untuk melakukan pemeriksaan secara teratur. Adapun
fungsi pemeriksaan teratur menurut dokter AH yaitu:

“dapat mempengaruhi tentang kehamilannya serta menyampaikan
keluhan yang dirasakan ibu hamil kepada petugas tenaga kesehatan. Selain itu
pada saat ibu memeriksakan kehamilan ibu juga mendapat tablet zat ebsi
imuniasasi TT, dua kali selama kehamilan dan pemberian multivitamin”

Sesuai pendapat tersebut bahwa RS PKU Muhammadiyah melakukan
pelayanan yang dimulai dari awal kehamilan, perawatan, pemeriksaan dan
proses melahirkan bagi ibu hamil dan melahirkan. Hal ini menunjukkan
bahwa RS PKU Muhammadiyah telah menerapkan mekanisme kerja yang
sesuai dengan kode etik untuk melakukan pemeriksaan awal dan kemudian
memberikan tindak lanjut sesuai dengan prosedur masing-masing.

Pelayanan khusus bagi ibu melahirkan di mana RS PKU

Muhammadiyah menerapkan mekanisme dengan menjalin kesepakatan

48Dr. Ahmad hidayat, Sp. Og. Wawancara dengan Dokter Ahli Kandungan Laki-laki Rs.

PKU Muhammadiyah, 3 September 2016.
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dengan pihak pasien dan keluarga pasien untuk kelangsungan pelayanan yang
dilakukan oleh pihak rumah sakit. Hal ini untuk menghindari hal-hal yang
tidak dinginkan. Sehingga sebelum penangan tersebut pihak rumah sakit dan
pasien telah mencapai kesepakatan untuk proses pelayanan ibu melahirkan.
Selain itu, apabila dokter kandungan laki-laki yang menangani ibu melahirkan
pihak rumah sakit memperbolehkan suami atau keluarga untuk menemani saat
proses melahirkan. Hal ini sesuai dengan pernyataan dokter AH sebagai
berikut:

“ya dari pihak keluarga atau suami boleh menemani saat proses
persalinan sehingga kami dapat melaksanakan tugas dengan maksimal atas
kepercayaan yang diberikan oleh keluarga.”*°

Pernyataan tersebut menunjukkan bahwa keluarga dan pihak rumah
sakit telah mencapai kesepakatan terhadap proses pelayanan yang diberikan
oleh dokter. Sehingga kendala — kendala proses persalinan yang berhubungan
dengan perijinan dari pihak keluarga pun dapat diminimalisir bahkan tidak
ada kendala yang berarti. Akan tetapi, ketika terjadi kendala dalam proses
persalinan maka pihak rumah sakit akan melakukan penanganan sesuai
dengan aturan yang telah ditetapkan dan kesepakatan-kesepakatan yang
disepakati oleh pihak rumah sakit dan keluarga pasien.®

Berdasarkan hasil penelitian pasien ibu hamil memiliki pendapat yang
sama terhadap mekanisme kerja dokter ahli kandungan laki-laki di RS PKU
Muhammadiyah. Pelayanan yang diberikan dokter ahli kandungan RS PKU
Muhammadiyah sangatlah nyaman dan baik dengan mentaati peraturan kode
etik dokter. Pelayanan yang memuaskan ini menjadi pertimbangan tersenidiri
bagi pasien untuk memberikan kesan dan pesan yang positif dengan
menyampaikan kepada rekan ibu hamil lainnya. Sehingga pasien ibu hamil
lainnya memiliki keyakinan tersendiri untuk memeriksakan kandungannya ke
RS PKU Muhammadiyah.

4pr. Ahmad hidayat, Sp. Og. Wawancara dengan Dokter Ahli Kandungan Laki-laki Rs.
PKU Muhammadiyah, tgl. 3 September 2016. Pukul 13:00.

0Karsih, Wawancara dengan seorang pasien ibu hamil di Rs PKU Muhammadiyah
Yogyakarta. tgl. 3 Oktober 2016. pukul. 12:49.
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Hal ini dibuktikan sesuai dengan pendapat dari ibu FT sebagai
berikut:

“Pelayanan lumayan bagus,tetapi kalau menurut saya di setiap
Rumah sakit pasti ada kekurangan dan kelebihan nya, saya kurang paham
tentang kode etik dokter, tetapi kalau saya analisa di Rs PKU cukup teratur
dengan ketaatan kode etik”.>

Pelayanan yang baik dan memuaskan ini menjadi alasan tersendiri
bagi pasien ibu hamil untuk memeriksakan kandunganya di RS PKU
Muhammadiyah. Dibalik baiknya pelayanan yang diberikan oleh dokter
ahli kandungan di RS PKU Muhammasiyah pastinya memiliki kelebihan
dan kekurangan yang berbeda-beda. Pola komunikasi pasien dan dokter
yang terkadang menjadi kendala untuk memperoleh kepuasan tersendiri.
Hal ini dikarenakan pasien ibu hamil tentunya memerlukan informasi dan
nasihat yang tepat untuk dapat merawat kandunganya dengan baik.
Kekurangan dari segi komunikasi ini terjadi karena kurangnya komunikasi
yang terjalin dengan baik. Pasien ibu hamil menginginkan informasi yang
pasti untuk tindakan yang harus dilakukan oleh pasien ibu hamil sehingga
terkadangpasien harus menanyakan sendiri pada dokter ahli kandungan.
Keadaan ini seperti yang diungkapkan oleh ibu RK sebagai berikut:

“Untuk segi pelayanan di Rs Pku sendiri kalau menurut saya itu
disini enak, nyaman, tapi kadang-kadang suka kurang ware, jadi kalau kita
tidak banyak2 bertanya dokter nya diem aja, jadi kita sebagai ibu hamil
disini harus aktif aktif bertanya untuk perkembangan anak kita selama
kehamilan pasti nya saat diperiksa, kalau dulu saya di sini sedikit kecewa
nya itu kita harus banyak banyak bertanya, jadi dokter nya kurang
wallcome ke pasiennya.>?

Kelebihan dan kekurangan setiap pelayanan pasti akan ada tetapi

kebanyakan pasien merasakan hal yang sangat nyaman dan memuaskan di

SIFitri Ayundya, Wawancara dengan seorang pasien ibu hamil di Rs PKU
Muhammadiyah Yodyakarta,tgl. 3 Oktober 2016, pukul. 13:20.

52Rika Putri, Wawancara dengan seorang pasien ibu hamil di Rs PKU Muhammadiyah
Yodyakarta,tgl. 3 Oktober 2016, pukul. 13:35
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RS PKU Muhammadiyah. Secara garis besar bahwa pelayanan dokter ahli
kandungan laki-laki di RS PKU Muhammadiyah sangatlah baik dan sesuai
dengan kode etik dokter. Keadaan ini menjadi perhatian tersendiri bagi
masyarakat umum untuk kualitas pelayanan dan mekanisme kerja dokter

yang sangat memuaskan.

B. Penanganan Dokter Ahli Kandungan Laki-laki Sesuai Hukum Islam
Menurut Dokter Ahli Kandungan

Proses penanganan dokter ahli kandungan laki-laki pada khususnya
yang dilakukan di seluruh rumah sakit atau rumah bersalin terkadang
menjadi perbincangan dan perntanyaan yang serius bagi kalangan
masayarakat. Hal ini berhubungan dengan aturan — aturan hubungan dan
pergaulan laki-laki dan perempuan yang bukan muhrim. Akan tetapi, hal
tersebut lebih khusus mengarah pada proses persalinan yang dilakukan di
RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta. Berdasarkan hasil penelitian
menunjukkan bahwa RS PKU Muhammadiyah memebrikan pelayanan
yang sesuai dengan kode etik dan aturan agama yang telah ditetapkan. Hal
ini menunjukkan bahwa dokter — dokter ahli kandungan laki-laki maupun
perempuan telah menerapkan etika pelayanan terhadap ibu hamil yang
baik.

Menurut dokter AH bahwa penanganan terhadap ibu hamil dan
melahirkan yang dilakukan oleh dokter kandungan laki-laki tersebut
didasarkan pada aturan dan dikarenakan oleh kondisi yang darurat dan
untuk memenuhi hajat pasien. Hal ini seperti yang diungkan oleh beliau
seperti berikut:

“mekanisme pelaksanaan penanganan ibu hamil di RS PKU
Muhammadiyah dapat dibenarkan menurut ketentuan hukum Islam, yang

berlaku karena alasan keadaan darurat dan memenuhi hajat.”5

53Dr. Ahmad hidayat, Sp. Og. Wawancara dengan Dokter Ahli Kandungan Laki-laki Rs.
PKU Muhammadiyah, tgl. 11 September 2016. Pukul 14:00
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Berdasarkan pendapat tersebut menunjukkan bahwa secara khusus
bahwa penanganan dokter ahli kandungan laki-laki terhadap pasien ibu
hamil dan melahirkan telah sesuai dengan aturan hokum Islam yang
disarkan karena keadaan darurat dan untuk memenuhi hajat. Keadaan
darurat ini dikarenakan oleh dua factor yaitu jadwal prakter dokter yang
berbeda-beda sehingga dokter kandungan perempuan tidak setiap saat ada
di tempat sehingga penanganan dilakkan oleh dokter laki-laki. Alasan
kedua bahwa kebutuhan penangan terahadap ibu hamil yang sulit
diprediksi ini menyebabkan dokter yang ada saat itulah yang akan
menangani pasien ibu melahirkan.

Hal tersebut secara khusus telah memenuhi kaidah hukum Islam
yang telah mengatur etika dan cara penanganan terhadap ibu hamil dan ibu
melahirkan yang dilakukan oleh dokter ahli kandungan laki-laki. Secara
khusus dokter ahli kandungan laki-laki juga menyatakan bahwa kinerja
yang dilakukan disesuaikan dengan etika yang telah ditetapkan oleh pihak
rumah sakit sehingga saat penanganan dokter dapat bekerja secara
professional. Hal ini seperti yang diuangkan oleh dokter ahli kandungan
AH sebagai berikut:

“kami semua dokter ahli kandungan melaksanakan tugas sesuai
dengan etika dan kode etik yang telah ditentukan oleh pihak rumah sakit
secara khsusus maupun yang etikan secara umum, sehingga kami harus
bekerja secara professional.”

Sesuai dengan pernyataan teersebut bahwa penaganan dokter ahli
kandungan laki-laki maupun perempuan terhadap pasien ibu hamil dan
melahirkan telah disesuaikan etika dank ode etik yang terlah ditetepkan
olen pihak rumah sakit. Selain itu, proses penanganan juga telah
disesuaikan dengan kaidah-kaidahhukum hukum Islam yaitu yang bersifat
darurat dan untuk memenhui hajat.

Berdasarkan hasil penelitian pasien ibu hamil memberikan
keterangan bahwa dokter ahli kandungan memberikan pelayanan yang baik
dan nyaman. Selain itu, terkait dengan dokter ahli kandungan laki-laki
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pasien menyatakan bahwa pelayanan yang diberikan telah sesuai dengan
kode etik dokter dalam menangani pasien ibu hamil. Pasien memberikan
pandangannya sesuai dengan tingkat penguasaan ilmu agama yang dimiliki
bahwa bersentuhan dengan lain jenis yang bukan muhrimnya adalah
dilarang. Akan tetapi, pasien menyatakan bahwa dalam dunia kedokteran
harus sesuai dengan aturan agama dengan beberapa pertimbangan dan
pengecualian yang harus dipenuhi.

Hal ini sejalan dengan pendapat ibu FT sebagai berikut:

“kalau pandangan hukum islam kita udah jelas kalau seoreang laki-
laki yang bukan mahram nya kita, tidak boleh saling bersentuhan tangan,
apalagi sampai menyentuh tubuh Kita,tetapi berbeda dengan hukum dokter
mbak”.

Sejalan dengan pendapat tersebut bahwa pelayanan yang diberikan
olen dokter ahli kandungan laki-laki di RS PKU Muhammadiyah
diperbolehkan dengan pertimbangan apabila tidak ada dokter perempuan
dan dokter laki-laki mampu memberikan pelayanan kerja yang baik. Hal
ini juga disampaikan oleh ibu RK berikut ini:

“kalo dalem keadaan darurat mubah mba, tapi kalo masih ada
dokter perempuan tapi minta di tangani oleh dokter laki-laki tanpa alasan
tertentu itu dosa”.>*

Dengan beberapa pertimbangan dan kaidah yang harus
dilaksanakan oleh pihak rumah sakit dan dokter ahli kandungan laki-laki
maka pelayanan terhadap ibu hamil boleh dilakukan oleh dokter ahli
kandungan laki-laki. Dan secara umum menurut pengalaman pasien ibu
hamil bahwa pelayanan yang diberikan oleh dokter ahli kandungan lak-laki
di RS PKU Muhammadiyah sudah memenuhi syarat sesuai dengan ajaran

agama Islam.

C. Kebutuhan Membolehkan Penanganan Seorang Dokter Laki-laki

%4Rita Aryanti, AMD. Keb. Wawancara dengan petugas Rs. PKU Muhammadiyah
Yogyakarta, tgl. 21 September 2016. pukul. 11:20.
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Di tempat pelayanan kesehatan seperti itulah batasan antara aurat
laki-laki dan perempuan menurut Islam akan dikesampingkan, maksudnya
dikesampingkan pada kalimat barusan kaburnya hijab anatar laki-laki dan
perempuan yang bukan muhrim ini. Dapat kita lihat di tempat kesehatan
bahwa baik dokter, perawat ataupun petugas kesehatan lainnya akan
melakukan interaksi dengan pasien. Tindakan-tindakan tersebut merupakan
serangkaian prosedur yang harus dijalankan menurut profesi masing-masing.
Diantaranya seperti Dokter atau perawat yang melakukan pemeriksaan fisik
terhadap pasiennya yang pastinya harus menyentuh tubuh pasien, melakukan
injeksi ( Suntikan ) dibagian tertentu yang membuat pasiennya membuka vital
dari kliennya untuk berbagai keperluan seperti pada pemasangan kateter,
melahirkan atau operasi pada bagian tersebut yang tidak jarang bahwa petugas
medis yang berlainan jenis kalaminlah yang melakukan tindakan tersebut,
Jadi ini semua bisa dibilang dengan kebutuhan bagi para pasien ibu hamil dan
melahirkan, karena mereka sangat membutuhkan dokter yang sangat mereka
inginkan seperti dokter laki-laki yang sangat lebih sabar dibandingkan

seorang dokter perempuan yang sedikit bergesah-gesah.

. Pembahasan

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Mekanisme Kerja dokter
ahli kandungan Laki-laki dalam menangani ibu hamil dan melahirkan sesuai
dengan hukum Islam. Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa RS
PKU Muhammadiyah telah menerapkan mekanisme penanganan terhadap ibu
hamil dan melahirkan sesuai dengan etika dan kode etik seorang dokter.
Apabila disesuaikan dengan hukum Islam maka mekanisme kerja dokter
kandungan laki-laki dalam menagani ibu hamil dan melahirkan telah sesuai
dengan hukum Islam yang beralasan karena dalam keadaan darurat dan untuk
memenubhi hajat.

Proses penanganan terhadap ibu hamil dan melahirkan yang dilakukan
oleh dokter ahli kandungan laki-laki di rumah sakit secara umum
memunculkan perntanyaan dan kegelisahan bagi pasien dan keluarga pasien
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apakah telah sesuai dengan aturan hukum Islam atau belum. Hal ini menjadi
perhatian serius dalam penelitian ini sehingga penelitian ini harus dilakukan
untuk mengetahui apakah panganan terhadap ibu hamil dan melahirkan telah
sesuai dengan hukum Islam atau belum. Secara khusus di RS PKU
Muhammadiyah Yogyakarta diperoleh data dari dokter AH yang menyatakan
bahwa pelayanan yang diberikan telah sesuai dengan kaidah dan hukum Islam
sehingga menciptakan kondisi yang nyaman bagi pasien. Hal ini sejalan
dengan Dalil supaya dokter muslim taat pada aturan profesinya terdapat padaa
al-Qur’an surat an-Nisa ayat 59 sebagai berikut:

Artinya:

(59) “hai orang-orang yang beriman, ta’atilah Allah dan ta’atilah
Rasul Nya, dan ulil amri di antara kamu. Kemudian jika kamu berlainan
pendapat tentang sesuatu, maka kembalikanlah ia kepada Allah (Al Qur’an)
dan Rasul (Sunnahnya), jika kamu benra-benar beriman kepada Allah dan
hari kemudian. Yang demikian itu lebih utama (bagimu) dan lebih baik
akibatnya”.

Sejalan dengan Firman Allah SWT tersebut bahwa seorang dokter
harus menjalankan tugas dan kewajibannya dengan sebaik mungkin
sehingga tidak menyalahi aturan kode etik dokter dan melampaui batas
seperti yang telah di Firmankan oleh Allah SWT.

Selain itu, berdasarkan pendapat pasien yang menjalani
pemeriksaan dan perawatan kehamilan dan melahirkan di RS PKU
Muhammadiyah juga menyatakan bahwa kinerja dokter di RS PKU
Muhammadiyah telah sesuai dengan etika dan kode etik dokter sehingga
mereka tidak mendapatkan kendala dan permasalahan selama mendapatkan
pelayanan. Lebih jelasnya disampaikan oleh ibu RK bahwa penanganan
oleh dokter ahli kandungan laki-laki diperbolehkan apabila dalam keadaan
darurat seperti berikut ini:

“kalo dalem keadaan darurat mubah mba, tapi kalo masih ada
dokter perempuan tapi minta di tangani oleh dokter laki-laki tanpa alasan

tertentu itu dosa”
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BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilaksanakan, maka dapat
disimpulkan bahwa:

1. Mekanisme Kerja dokter ahli kandungan Laki-laki dalam menangani ibu
hamil dan melahirkan telah sesuai dengan aturan perundang-undangan
yang telah ditetapkan.

2. Dokter ahli kandungan laki-laki dalam menangani ibu hamil dan
melahirkan sesuai dengan hukum Islam dengan alasan dalam keadaan
darurat dan untuk memenuhi hajat.

B. Saran
Berdasarkan kesimpulan hasil penelitian mengenai mekanisme
penanganan dokter ahli kandungan laki-laki, maka penulis dapat
mengemukakan beberapa saran yang sekiranya dapat dijadikan masukan atau
pertimbangan:

1. Untuk Rumah Sakit, penetapan pedoman kinerja dokter harus ditetapkan
dan diadakan perjanjian anatar rumah sakit dan dokter agar dokter dapat
bekerja dengan baik.

2. Untuk Dokter, pelayanan harus ditingkatkan yang lebih ramah dan
maksimal agar pasien dapat memeproleh hak-haknya sebagai pasien secara
utuh.

3. Untuk pasien, agar melaporkan kepada pimpinan rumah sakit apabila
terdapat pelayanan yang tidak sesuai dengan dengan standar pelayanan yang
professional.

4. Untuk suami pasien, untuk mau membantu memotivasi istri saat proses
melahirkan.

5. Untuk peneliti selanjutnya untuk lebih mengontrol dan memperhatikan
faktor-faktor yang mempengaruhi proses pengambilan data agar data yang

diperoleh dapat maksimal.
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6. Untuk Paramedis diupayakan tidak melakukan kesalahan sekecil apapun
bentuknya. Apabila yang fatal, karena keselamatan pasien adalah hal yang
utama dan mengupayakan kepada keluarga pasien untuk mendampingi

proses persalinan agar dapat menemani pasien.
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