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PEDOMAN TRANSLITERASI (ARAB LATIN)

Berdasarkan SKB Menteri Agama dan Menteri P dan K

1.

Konsonan
IL“’:S Nama Huruf Latin Nama
| alif Tidak dilambangkan Tidak dilambangkan
ba b be
-’
. ta t te
o
. tsa § es (dengan titik di atas)
o
jim i je
C
ha h ha (dengan titik di bawah)
C
] kha kh ka dan ha
C
dal d de
>
. dzal 2z zet (dengan titik di atas)
>
7.} r er
4
. zal z zet
J
sin S es
J
. syin sy es dan ye
J
shad 8 es (dengan titik di bawah)
J°
. dhad d de (dengan titik di bawah)
P

X




| 5 tha t te (dengan titik di bawah)
L dha z zet (dengan titik di bawah)
‘ain | o koma terbalik di atas
C
| . gain g ge
C
. fa f ef
o
. af q ki
3 q
4 kaf k ka
lam 1 el
J
mim m em
r
nun n en
(S
wau w we
J
ha h ha
-
hamzah ORI Apostrof
s
ya ye
%3
L
2. Vokal
a  Vokal Tunggal (monoftong)
Tanda Nama Huruf Latin Nama

£ Fathah a a

— Kasrah i i

- I_)ammah u u




: S ditulis kataba X ditulis ukira

@bl ditulis yazhabu

b. Vokal rangkap (diftong)

Tanda dan Huruf Nama Gabungan huruf Nama
° - fathah dan ya ai adani
...
°~ fathah dan au adann
2 wawl
S ditulis kaifa
Jdsd  ditulis kaula
3. Maddah
Tanda dan Huruf Nama Gabungan Nama
huruf
. V.. | fathah danalif atau ya a a dan garis di
atas
! kasrah dan ya 1 i dan garis di atas
2
>’ - u dan garis di
3. dammah dan wawu G atas
J@ ditulis gala d:.é ditulis g7la
4y ditulis ramd Js&  ditulis yagilu

4 Ta’ marbutzh di akhir kata
Transliterasi untuk ta” marbutah ada dua
a Ta’ marbutah hidup ditulis /t/

b, Ta’ marbutah mati ditulis /h/.

i ditulis gabidah




c.

Kalau pada suatu kata yang akhir katanya ta’ marbutah diikuti oleh kata

yang menggunakan kata sandang al, serta bacaan kedua kata itu terpisah

maka ta” marbutah itu ditransliterasikan dengan ha (h).

Contoh:
jalk ditulis Talhah
st ditulis as-sé 'ah

5. Syaddah (tasydid) ditulis dengan huruf yang sama dengan huruf yang diberi

tanda syaddah iti

Gy ditulis rabbana
g ditulis al-birr

6. Kata Sandang

a.

Kata sandang yang diikuti oleh huruf syamsiyah ditransliterasikan sesuai
dengan bunyinya, yaitu huruf /I/ diganti dengan huruf yang sama dengan
huruf yang langsung mengikuti kata sandang itu.

Kata sandang yang diikuti oleh huruf gamariyah ditransliterasikan sesuai
dengan 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

sambung/hubung.

Contoh:
pldll  ditulis al-galamu
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7. Penulisan Kata-kata
Penulisan kata-kata dalam rangkaian kalimat bisa dilakukan dengan dua
cara; bisa perkata dan bisa pula dirangkaikan Namun penulis memilih
penulisan kata ini dengan dirangkaikan.
OB PN A 93 M9 ditulis Wa innallaha lahuwa khairurrazigin
8. Huruf Kapital

Penggunaan huruf kapital seperti apa yang berlaku dalam EYD.
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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Ilmu pengetahuan dan teknologi mengalami perkembangan yang cukup
pesat. Berkat kemajuan dalam bidang ini, maka pemenuhan kebutuhan manusia
dapat diatast secara lebih cepat dan mudah. Begitu juga sumbangannya terhadap
teknologl medis yang terasa cukup berarti karena alat-alat medis semakin banyak
ditemukan dan kualrtasnya lebth dapat diandalkan. Dengan bantuan teknologi
canggih dalam bidang medis ini diagnosis mengenai suatu penyakit dapat
dilakukan dengan lebih sempurna dan akurat. Penyembuhan dan pengobatan suatu
penyakit pun berlangsung secara efektif Bahkan sekarang sudah ada alat yang
dianggap dapat memperpanjang hidup seorang pasien untuk jangka waktu
tertentu.

Disisi lam persoalan mengenai hidup dan mati justru menjadi semakin
problematis setelah teknologi biomedis dapat merekayasa teknik perpanjangan
hidup secara mekanik atau teknologi respirator.' Meialui teknik -ini kematian
pasien dapat ditunda untuk jangka waktu tertentu. Dengan demikian, masalah
kematian seolah-plah hanya merupakan hasil perhitungan medis saja. Padahal
konsep kematian Mﬂy& fenomena biomedis kedokteran tetapi juga

merupak;em fenomena budaya, sosial, agama dan kewajiban yang disertai dengan

! Respirator atau ventilator merupakan peralatan yang dirancang I haiki
udara yang memenuhi sy:-araf, suatu peralatan yang digunakan dalam respirasi buatan, biasanya
pada ventilasi mekanik. Lihat Dorland W.A Newman, Kamus Kedokteran Dorland Edisi 29 alih
bahasa Huriawati Hartanto, dkk (Jakarta: EGC, 2002), hal. 2384.



berbagai peristiwa ritual, yang kesemuanya fertanam sangat kukuh dalam setiap
masyarakat.?

Kematian dalam kategori emthanasia’® atau biasa disebut juga mercy
kiling. Eutanasia biasa didefinisikan scbagai a good death atau mati dengan
tenang, Hal ini dapat terjadi karena dengan pertolongan dokter atas permintaan
dari pasien ataupun keluarganya karena penderitaan yang sangat hebat dan tiada
akhir, atau tindakan membiarkan saja oleh dokter kepada pasien yang sedang sakit
tanpa menentu tersebut, tanpa memberikan pertolongan pengobatan seperlunya.’

Dalam praktik kedokteran dikenal duz macam eutanasia yaitu eutanasia
aktif (tindakan mempercepat kematian pasien dengan memberikan suntikan atau
obat ke dalam tubuh pasien) adapun hukummya dilarang dan eutanasia pasif
(menghentikan pengobatan pasien yang menderita sakit keras yang secara medis
sudah tidak mungkin lagi dapat disembuhkan atau penyakit yang masih mungkin
dapat disembuhkan).* Mengenai hukum eutanasia pasif masih terjadi kontroversi
ada yang membolehkan adapula yang melarang, eutanasia pasif terjadi

dikarenakan berbagai alasan.

2 petrus Yoyo Karyadi, Exthanasia dalam Perspektif Hak Asasi Manusia (Yogyakarta:
Media Pressindo, 2001), hal 8.

3 Dalam kamus bahasa Indonesia kata eutsnasia berarti tindakan mengakhiri dengan
sengaja kehidupan makhluk (orang ataupun hewan piaraan) yang sakit berat atau uka parah
dengan kematian yang tenang dan mudah atas dasar perikemanusiaan. Tim penyusun Kamus Pusat
Pembimaan dan Pengembangan Bahasa, Xawus Beswr Bahasa Indonesia, cet4 (Jakarta Barat:
Balai Pustaka, 1993), hal 237. Penulisan eutanasia dalam bahasa asing euthanasia (berasal dari
bahasa Yunani dari kata ew:baik, thanatos:kematian), (Kamus Kedokteran Dorland, hal. 775).
Sehingga penulis dalam penelitian ini selanjutnya menggunakan kata eutanasia.

* Djoko Prakoso dan Djaman Andhi Nirwanto, Euthanasia Hak Asasi Manusia dan
Hukum Pidana  Jakarta Timur: Ghalia Indonesia, 1984), hal, 55,

5 Abdul Aziz Dahlan, etal, Ensiklopedi Hukwm Islam, cet.] (Jakarta: Ichtiar Baru Van
Hoeve, 1996), jil 1, hal. 250.




Perbuatan mengakhiri hidup yang dulunya dianggap tabu pada waktu
tertentu bisa saja berubah menjadi serba beleh. Dahulu mengakhiri hidup sendiri
merupakan perbuatan yang anch maka saat ini sudah sering ferjadi melalui
legalitas pengadilan seperti yang terjadi dibeberapa negara Barat. Di negara
Belanda hukum yang khusus menyangkut eutanasia diterapkan tahun 2001
Selama ini di negara-negara Barat yang sudah melegalkan adalah di Belanda,
Belgia dan beberapa negara bagian Amerika Serikat.®

Kasus c;utanasia di negara Indonesia yang masih aktual ialah mengenai
surat permohonan yang dilayangkan oleh Panca Satriya Hasan Kesuma pada
tanggat 24 Oktober 2064 mengenai permohonan tindakan eutanasia untuk Agian
Isna Nauli kepada pengadilan Negeri Jakarta Pusat Dalam surat permohonan
tersebut, Hasan meminta kepada Ketua Pengadilan Negeri Jakarta Pusat untuk
berkenan menetapkan apakah bisa dilakukan eutanasia terhadap istrinya atau
tidak.’

Upaya tersebut terpaksa dilakukan lantaran menurut penelitian dokter
spesialis neologi yang merawat kondisi keschatan Agian tidak akan pernah bisa
kembali pada keadaan semula. Surat permohonan tersebut disampaikan oleh
Panca Satrya Hasan Kesuma, karena istrinya, Agian Ispa Nauli lumpuh setelah
melahirkan melalui operasi caesar di Rumah Sakit Islam Bogor. Hasan Kesuma
memilil eutanasia untuk istrinya kerena selama perawatan istrinya, Hasan tidak
dapat memperhatikan dan mengupayakan kehidupan yang layak, memberi nafkah
pada dua orang anaknya, yaitu Ditya Putra Mardhika dan Raydie Attila Nurullah

§ Anonim, “Meneropong Euthanasia” dalam Republika; Dialog Jum’ar, 26 Nov 2006,

hal. 3.
7 Ibid.




Kesuma® Hasan sudah tak sanggup lagi memikul beban eckonomi merawat
istrinya yang dirasakan nyans tanpa harapan kesehatannya bakal pulih kembali.
Kasus yang serupa juga dilakukan oleh Rudi Hartono yang meminta tindakan
eutanasia untuk istrin;a Siti Zulackha pada bulan Februari 2005.°

Islam merupakan agama yang menghargai jiwa, lebib-lebih jiwa manusia.
Hal ini terbukti ayat-ayat dalam al-Qur’an dan hadist menunjukkan bahwa jiwa
adalah HAM tetapi merupakan anugerah Allah SWT. Oleh karena itu, seseorang
sama sekali tidak boleh melenyapkan tanpa' kehendak dan aturan dar Allah
sendiri baik dengan sengaja maupun dengan membiarkan begifu saja tanpa diobati
apabila orang tersebut sakit. Firman Allah yang menyinggung soal jiwa antara

lain: 1

@&Hg‘}]lé,—;&jwﬁj U_:u“._?u.l’ < \_1|

Agar manusia tidak memandang murah terhadap jiwa manusia maka Allah
memberi ancaman bagi mereka yang meremehkannya. Orang yang
menghilangkan nyawa otang lain tanpa alasan yang dibenarkan oleh agama, sama
halnya dengan me;msak tatanan kehidupan masyarakat seluruhnya. Syaikh
Muhammad Yusuf al-Qardbawi mengatakan, bahwa kehidupan seseorang
bukanlah milik sendiri, karena dia tidak menciptakan dirinya (jiwanya), anggota

tubuhnya ataupun selnya Dirinya hanyalah titipan yang dititipkan Allah Karena

8 «Farwa: MUI Sudah Lama Larang Euthanasia” dalam www.gatra.com, 24 Oktober 2004
di download 11 April 2006.

9 fhid
19 .8 Al-Hijr (15): 23.




itu ia tidak boleh mengabaikannya, apalagi memusuhi atau memisahkannya daﬁ
kehidupan."

Dengan demikian permasalahan maupun permohonan eutanasia sontak
mengundang polemik. Sementara pihak lain menganggap bahwa eutanasia bisa
dilaksanakan bila alasannya memang demi ‘membantu’ si pasien terlepas dari
penderitaan. Menurut Masjfuk Zuhdi dalam buku Masail Fighiyah tindakan
mengakhiri hidup dilarang keras oleh Islam dengan alasan apapun walaupun
sudah tak ada harapan sembuh secara medis dan telah kehabisan harta untuk biaya

pengobatannya. 2 Berdasarkan firman Allah SWT: 13
2 - - Z a < a a -
- = - o - - F| @ -4 5 qn |9 2= of-

- P f—a-" 2 “ 2 s -’j.. E - Ta) ~2
SIS B adiad Gpnd Ll Ligad ald e

s

@ IjH;’ ‘LLL” L’J'é

Sedangkan menurut Abdul Fadl Mohsin Ebrahim dalam bukunya yang
berjudul kloning, eutanasia, transfusi darah, transplantasi organ dan eksperimen
pada hewan. Tindakan cutanasia pasif dibolehkan dan dibenarkan syariat, karena

membiarkan kematian terjadi secara alamiah."*

" yusuf Qardhawi, Halal dan Haram dalam Islam, terj. Abu Sa’id al-Fathi dan Aunur
Rafiq Shaleh Tamhid (Jakarta: Robbani Press, 2000), hal. 379.

7 Masifuk Zuhdi, Masail Fighiyah: Kapita Selekta Hukum Isiom (Jakarta: Haji
Masagung, 1994), hal. 163.

3 Q.8 An-Nisaa® (4): 29-30.

14 Abdul Fadl Mohsin Ebrahim, Kloning, Euthanasia, Tranfusi Organ dan Eksperimen
pada Hewan, ter) Mujiburahman (Jakarta: Serambi, 2004), hal. 155.




Berdasarkan firman Allah SWT: 15

J‘_}-ﬂﬁlu_n‘_}a__ujtj_aalljg}_g-mjl

Menurut hukum pidana Islam orang yang menganjurkan/menyetujui/
membantu seseorang yang membunuh diri adalah berdosa dan dapat dikenakan
pukuman fa’zir.® Sehingga permasalahan penentuan saat kematian ini sangat
penting bagi pengambilan keputusan baik oleh dokter maupun keluarganya dalam
kelanjutan pengobatan. Apakah pengobatan dilanjutkan atau dihentikan.
Dilanjutkan belum tentu membawa hasil, tetapi yang jelas akan menghabiskan
materi, sedangkan bila dihentikan pasti akan membawa ke fase kematian
Sehingga posisi sebagai dokter setba salah apabila dokter tidak bertindak apapun
kemudian pasien meninggal dunia maka ia dapat dikenakan pasai KUHP, di sisi
lain dokter harus menghormati hak-hak pasien.'” Penghentian tindakan
pengobatan ini merupakan salah satu bentuk dari eutanasia,'® Untuk itw melalui
penelitian ini penulis akan menelusuri bagaimana eutanasia pasif dalam perspektif

hukum Islam.

15 Q.§ Al-Baqarah (2); 155-156.
16 Masjfuk Zuhdi, Masail, hal. 164, Ta'zir berasal dari 'azzara, yang menurut bahasa
berarti mencela, sedang menurut istilah berarti peraturan larangan yang perbuatan-perbutan
dmmmmmwwudakmmsa&mwdisebmkmda!malwmmpi

pidananya
d:serahkan sepem!hnya kepada kebijaksanasn hakim/ penguasa.
M Achadist, Dinamika Efika & Hukum Kedobteran dalam Tamangan

Zaman, cet.1 (Jakarta: EGC, 2007), hal. 190.
I8 Dito Anurego, “Semarang: Islam Aktual” dalam www.greatesteities.com 23-067-2006

& download 11 April 2007.




B. Rumnsan Masalzh

Dari uraian di atas penulis akan membahas mengenai bagaimanakah

eutanasia pasif dalam perspektif hulaim Islam?

C. Tujuan dan Manfaat Penelitian

Penelitian ini mempunyai tyjuan untuk mengetabui pandangan Islam
t:antang hukum eutanasia pasif. Adapun manfaat yang diharapkan dari penelitian
ini adalah penulis dapat memberikan sumbangan pemikiran yang berharga bagi
penulis  khususnya dan masyarakat pada umumnya, menambah khasanah
kepustakaan STAIN Purwokerto dibidang pemikiran bukum Islam serta
diharapkan dapat menjadi bahan pengembangan pemikiran kelslaman umtuk

mengantisipasi kemajuan dibidang teknologi.

D. Telaah Pustaka
Perbincangan mengenai eutanasia telah banyak dilakukan dan telah

dibahas dalam berbagai perspekiif yang berbeda-beda. Adapun buku-buku yang
telah membahas tentang eutanasia pasif ada yang membolehkan dan adapula yang
mengharamkannya.

Secara umun penulis mengklasifikasi buku-buku yang cenderung
membolehkan antara lain adalah buku karya Abd Fadl Mohsin Ibrahim, Cloning
and Animal Experimentation: An Islamic View."” Torahim m-engemukakan bahwa

eutanasia pasif dibolehkan karena membiarkan seseorang untuk mati

19 . . . . s .
Edisi Indonesia betjudul: Kloning, Et_:thm:asm, Tranfusi Organ den Eksperimen
Hewan, terj Mujiburahman (Jakarta: Serambi, 2004). Dalam penulisan foot note selanjuj s

menggunakan edisi Indonesia.




alamiah, dan dibolehkan bagi petugas medis untuk mematikan alat bantu-hidup
begitu pasien didiagnosis mati otak dan ahli-ahli medis menyatakan bahwa
berhentinya aktivitas otak si pasien fidak dapat dipulihkan lagi”® Buku karya
Chuzaimah T.Yanggo dan Hafiz Anshory yang berjudul Problematika Hukum
Islam Kontemporer (IV). Dalam buku ini disebutkan bahwa hak mengakhin hidup
seseorang hanyalah hak Allah dan jika terjadi eutanasia aktif itu dilarang karena
dipandang sebagai pelaku pembunuban sengaja namun apabila eutanasia pasif bal
tersebut dibolehkan sepanjang koﬁdisi organ utama pasien berupa batang otaknya
sudah mengalami kerusakan fatal. * Buku lainnya karya Setiawan Budi Utomo
dalam bukunya Figh Aktual: Jawaban Tumtas Masalah Kontemporer.
Menyatakan bahwa eutanasia aktif tidak boleh dan tidak dapat diterima walaupun
kasihan melihat penderitaan pasien. Dokter memudahkan kematiannya karena
hanya melihat aspek lahiriah (empiris) padahal banyak aspek yang tidak diketahui
manusia. Sedangkan hukum elitanasia pasif yaitu dengan menghentikan
pengobatan dengan mencabut alat-alat bantu pada pasien hukumnya boleh (jaiz)
dan tiddk haram bapi dokter.?

-Adapun buku-buku yang cendeérung melararg tindakan eutanasia pasif
antara lain adalzh buku karya M. Ali Hasdh dalam bukunya yang berjudul Masai/
Fighivah Al- Hadistivah: Masalah-Masalah Kontemporer Hukum  Islam
mengemukakan hahwa bunuh diri dan eutanasia terjadi karena lemah iman dan

kurang percaya pada diri sendiri. Dengan melakukan tindakan eutanasia baik aktif

M rpid, hal. 155.
21" Chuzaimah T Yanggo dan Hafiz Anshary AZ, Problematita Hukum Islam

Kontemporer [V (Jakarta: Pustaka fj'irdaus, 1995), hal. 65.
gG’Sctiawan Budi Utomo, Figh Aktual: Jawaban Tuntas Masalah Kontemporer (Jakarta:

Gema Insani, 2003), hal. 181.




maupun pasif dia felah mendahului atau melanggar kehendak Allah dan
wewenang-Nya, maka tindakan ini dilarang.®® Buku lainnya adalah karya Djoko
Prakoso dan Djaman Andhi Nirwauto dalam bukunya Futharasia Hak Asasi
Manusia dan Hukum Pidana. Menurutnya eutanasia ditinjau dari segi agama, jelas
dinyatakan sebagai suatu perbuatan yang-terlarang. Hal ini dapat dipahami dari
berbagai ajaran agama yang terdapat dalam kitab-kitab seperti Al-Qur’an, Injil
dan sebagainya.”* Karya Masjfuk Zuhdi dalam bukunya berjudul Masail #ighiyah
mengemukakan bahwa bunuh dini dan eutanasia aktif maupun pa:sif itu dilarang
karena menghabisi nyawa dengan tangan sendiri maupun orang lain itu berarti
mendahului atau melanggar kehendak dan wewenang Tuhan.? Buicun‘ya Ali
Ghufron Mukti dan Adi Heru Sutomo yang berjudul Abortus, Bayi Tabung
Euthanasia, Transplantasi Ginjal dan Operasi Kelamin mengemukakan bahwa
agama Islam, dunia medis dan hukum positif tidak memperkenankan
dilakukannya tindakan eutanasia aktif maupun pasif. Hidup dan mati merupakat
takdir Allah manusia berkewajiban memelibara kehidupan, tetapi ia sama sekali
tidak mempunyai hak untuk menjhkhiri kehidupas *

Sepanjang pengetaiman penulis belum ada penelitian yang membahas
secara spesifik tentang hukum eutanasia pasif, karena masih terjadi Pro dan
Kontra mengenai hukumnya. Dari pihak yang membolehkan ewtanasia pasif tidak

menganalisis secara komprehensif dari pibak yang mengharamkan melakukan

M. Ali Hasan, Masail Fighiyah Al-Hadistah: Masalah-masalah Kontemporer Hukum
Istam ( Jakarta: Raja Grafindo Persada, 2000), hal. 133.
4 prakoso dan Nirwanto, Euthanasia, hal.131.
2 Masjfik Zuhdi, Masail, hal. 163
% Ali Ghufron Mukti dan Adi Heru Sutomo, Abortus, Bayi Tabung, Futhamasia,
Transplanasi Ginjal dem Operast kelqmin dolom Tinjouem Medis, Hukum dem Agama Isiam
(Yogyakarta: Aditya Media, 1993), hal. 35-36.
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tindakan eutanasia pasif. Schingga penulis tertarik meneliti mengenai hukum dari
eutanasia pasif dengan menyertakan alasan kebolehan eutanasia pasif beserta
jawaban dari pihak yang merobolehkan.

Adapun Sepengetahuan penulis, skripsi yang telah membahas tentang
cutanasia antara lain yang berjudul “Euthanasia dalam perspektif Figh Jinayah”
karya Mukhlisin menyoroti tindakan eutanasia aktif dari fikih jinayah, dinyatakan
bahwa tindakan ini merupakan pembunuhan. Perbuatan eutanasia sama dengan
bunuh diri yang dilakukan dengan meminjam tangan orang lain, dan hal ini
dianggap scbagai perbuatan yang menentang takdir Tuhan Olch karena itu,
eutanasia ini merupakan perbuatan yang terlarang sebab masalah kehidupan dan

kematian seseorang itu berasal dari Allah SWT.”’

E. Metode Penelitian
1. Jenis Penelitian
Jenis penelitian ini adalah penelitian pustaka (/ibrary research) yaitu suatu
penelitian yang sumber datanya djperoleh dari literatur.”® Pentilis mengumpulkan
dokurhen serta membaca dan meneliti bahan-ﬁahan tettulis yﬁh'g ada relevansinya
dengan penelitian ini.
2. Metode Pengumpulan Data
Adapun metode pengumpulan data yang penulis gunakan adalah metode

dokumentasi yaitu suatu pengumpulan data dengan cara mengumpuikan bahan-

2 Mukhfisin, “Buthanasia Dalam Perspektif Figh Finayah” (Skripsi Strata Sam
Universitas Islam Negeri Sunan Kalijaga Yogyakarta, 2004), hat. 9.
B goerjono Soekanto, Penelitian Hukum Normatif (Jakarta: Raja Grafindo Persada,

2001), hal. 13.
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bahan dokumen seperti catatan-catatan yang ada relevansinya dengan penelitian
ini.2
3. Sumber Data

Sumber-sumber data yang penulis gunakan berupa dokumen-dokumen
yang diperoleh dari buku-buku antara lain Al-Qur’an, Hadits, tafsir-tafsir, KUHP,
KUHPerdata, UU Keschatan dan Kode Etik Kedokteran Indonesia, buku
Problematika Hukum Islam Kontemporer (IV) karya Chuzaimah T.Yanggo dan
Hafiz Anshory, buku Cloning and Animal Experimentation: An Islamic View
karya Abd. Fadl Mohsin Ibrahim, buku Euthanasia dalam Perspektif Hak Asasi
Manusia karya Petrus Yoyo Karyadi, buku Eurhanasia Hak Asasi Manusia dan
Hukum Pidana karya Djoko Prakoso dan Djaman Andhi Nirwanto, buku Figh
Aktual: Jawaban 1untas Masalah Kontemporer karya Setiawan Budi Utomo,
buku Dinamika Etika & Hukum Kedokteran dalam Tantangan Zamun karya
Chrisdiono M. Achadiat, buku Etika Kedokieran & Hukum Kesehatan karya M.
Jusuf dan Amri Amir, bukn Medical Ethics: Manual praktis Etika Kedokteran
untuk Mahasiswa, Dokter, dan Tenaga Kesehatan karya Tarmizi Taher. Di
samping bahan-bahan yang fersedia secara fesmi seperti yang disediakan

diperpustakaan maka masih terdapat pula bahan-hahan lain dari koran, majalah,

tulisan-tulisan ilmiah dari para ahli, browsing internet dan lain-lain yang dapat

dikumpulkan untuk membantu penulis dalam menyelesaikan penelitian ini.

Kemudian data-data tersebut dikumpulkan dan diolah sehingga menghasilkan data

yang diperlukan.

3 quharsimi Arikunto, Prosedur Penelition: Suatu Pendekatan Praktek, cet. 12 (Jakarta:
Rineka Cipta, 2002), hal. 206.
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4. Metode Analisis Data
Dalam menganalisa data dan materi yang disajikan, penulis
menggunakan metode berfikir antara lain:

a. Metode analisa data yang penulis gunakan Content analysis diartikan
sebagai analisis atan kajian isi. Semcntara analisis atan kajian isi itu sendiri
diartikan sebagai teknik yang digunakan untuk menarik kesimpulan melalui usaha
menemukan karakteristik pesan dan dilaksanakan secara obyektif dan sistematis.*
Penulis meneliti dan menganalisa hukum dan upaya pengobatan kemudian
menentukan bentuk eutanasia pasif yang dilarang atau diperbolehkan, serta
menentukan tindakan eﬁtahasia pasif apakah termasuk keputusasaan dan
pembunuhan.

b. Metode Komparatif adalah suatu metode yang menganalisa data-data
atau pendapat yang berbeda, dengan membandingkan sehingga diketahui pendapat
yang lebih kuat.’' Penulis meneliti dan menganalisa pendapat-pendapat, ayat-ayat
yang berhubungan dengan hukum berobat dan mengenai eutanasia pasif

kemudian ditarik kesimpulan yang lebih kuat.

 Lexy J Moleong, Metodologi Penelitian Kualitatif (Bandung: Remaja Ro

2006), hal, 220.

31 Arikunto, Prosedur Penelitian, hal. 236.
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| F. Sistematika Pembahasan

| Untuk memudahkan penelitian dan pembahasan, maka penelitian ini
dibagi menjadi beberapa bab:

BAB I merupakan pendahuluan yang meliputi latar belakang masalah, rumusan
masalah, tujuan dan kegunaan penelitian, telaah pustaka, metode penelitian,
sistematika pembahasan, kerangka pembahasan.

BAB Il menguraikan tentang sakit dan upaya pengobatan dalam perspektif Islam

menjelaskan tentang sakit sebagai musibah, Hulcutt berobat, konsep tentang

kematian.

BAB III membahas tentang eutanasia dalam perspektif ked;)kteran yang meliputi
pengertian eutanasia, eutanasia aktif, eutanasia pasif, motivasi entanasia.

BAB IV eutanasia pasif dalam perspektif hukum Islath meliputi vonis dokter

terhadap nasib pasien, eutanasia pasif dan keputusasaan, eutanasia pasif dan

pembunuhan.
] BAB V merupakan bab penutup yang meliputi kesitmptilan dan satan-saran.

-



BAB II

SAKIT DAN UPAYA PENGOBATAN DALAM PERSPEKTIF ISLAM

A. Sakit Sebagai Ujian

Dalam membahas eutanasia dalam perspektif hukum Islam tidak terlepas dari
cara penggalian hukumnya Hukum Islam adalah kaidah, azaz, prinsip-prinsip aturan
yang digunakan untuk mengendalikan masyarakat [slam, baik berupa ayat al-Qur’an,
hadis Nabi, ijtihad atau pendapat sahabat dan tabi’in maupun pendapat yang
berkembang di suatu masa dalam kehidupan umat Islam." Untuk itu hukum Islam
sebagai pacuan untuk menganalisis hukum eutanasia maka perlu dijelaskan mengenai
sumber hukumnya. Sumber hukum Islam ialah al-Qur’an, hadis, ijma’, giyas, istihsan,

maslahat mursalat, ‘urf, syar’un man gablana, istishab, saddudz dzari’ah, madzhab

sahabat.

Sumber hukum utamanya al-Qur’an, mengenai masalah eutanasia ayat-ayat yang
menerangkan masalah seperti ini tidak ada. Sedangkan sumber hukum kedua adalah
hadis (perkataan Nabi, perbuatannya dan taqririnya), masalah eutanasia pun tidak
disinggung. Dalam ijtihad (mencurahkan kesanggupan yang ada dalam membahas suatu
masalah untuk mendapatkan suatu hukum yang sulit bertitik tolak kepada al-Qur’an dan
hadis) pada masa sahabat, tabi’in pun belum dikenal mengenai masalah eutanasia.

Mengenai eutanasia dalam skripsi ini penulis mengambil pendapat-pendapat

ulama antara lain Fatwa MUL Yusuf Qardhawi, Masjfuk Zuhdi dan lain-lain tentang

cuthanasia. Bahkan dari segi kedokteran dan hukum positif penulis menyorotinya.

I
| Abdul Aziz Dahlan et.al., Ensiklopedi Hukum Islam (Jakarta: Ichtiar Baru Van Hoeve, 1996),

hal. 387
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Kehidupan memang bisa direncanakan dan bisa dibangun sesuai dengan yang
kita inginkan. Namun manusia tidak bisa secara mutlak mengendalikan dan
menguasainya. Al-Qur'an memberitahu bahwa orang yang mengklaim dirinya beriman
kepada Allah SWT tidak akan dibiarkan begitu saja sesudah memproklamirkan

keimanaan itu.” Firman Allah SWT
@ L5353 T a3 1l 13355 T I3 o o et s
Islam secara umum memandang penderitaan akibat penyakit yang mematikan

maupun yang ringan sebagai ujian atas keimanan dan kepasrahan mereka pada sang

Pencipta. Dalam mengatasi ujian vang berupa penyakit, hendaknya penyakit yang
diderita dianggap sebagai cobaan dari Allah SWT sebagai ujian keimanan sescorang

dan untuk mengatasinya diperlukan kesabaran sebagaimana Allah SWT berfirman:’
:)QJ-;—‘%JTB I:G-’G:_D_Q—L% ‘.':"...J_g-j LUT:)J:.% |5!._ EJT-’-}jT @ - Y 2 .poﬂ" :"f':_'g

CBD fro—iind 8855 Loed s LAl weaddls ngnl ol Laoa

Bahkan, penderitaan maupun ujian semacam itu dapat menghapus dosa-dosa
kecil yang telah mereka perbuat. Hal ini diterangkan dalam hadis berikut: >
e e 0 thase Gl U8 (e sl (e Tl Ual a0 1) K80 ol i uii
50 L ply A3 all Lo a0 Uiy 8 28 Ly il all Lo Lol 7755 e 4B )

A 0 o A G 0D R L Lot

2 Abdul Fadl Mohsin Ebrahim, Kioning, Euthanasia, Tranfusi Organ dan Eksperimen pada
Hewan, terj Mujiburahman (Jakarta: Serambi, 2004), hal. 153.
3'Q.S Al-‘Ankabut (29): 2.

0.8 Al-Hajj (22): 34-35. . o
3 %bi ‘Abd J;}‘\llﬁh Muhammad Ibn Isma’1l ibn Torahfm Ion Mugirah Ibn Bardazabah al-Bukhar,

Sahih al-Bukhari (Tanpa Kota: Dar al-Fikr, 1994), VII: 5640, hal. 3.

= _._T..T_é-"'él:-;?—
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Jadi tidak ada alasan sama sekali untuk mengakhiri hidup seseorang

dengan tujuan melepaskannya dan penderitaan. Al-Qur'an dengan tegas
menyatakan: 6

leas3 V) leas alif iy ¥

Umat Islam mengimani keberadazlm hari akhir, yaitu kehidupan yang sejati
dan abadi. Keimanan inilah yang membuat merecka mau menahan rasa sakit dan
penderitaan dengan penuh kesabaran Kesabaran memang sebuah sikap yang
membutuhkan kekuatan jiwa. Kesabaran membutuhkan ketegasan memegang
prinsip. Maka sikap sabar tidak bisa ditunjukkan oleh mereka yang berkepribadian
lemah dan berjiwa rapuh. Untuk menjadi penyabar seseorang harus memiliki
pengetahuan yang baik atas apa yang menimpanya. Lalu ia harus memiliki
keyakinan yang teguh bahwa Allah SWT senantiasa bersamanya. Setelah itu ia
harus memiliki azam dan tekad untuk tetap berada dalam ketaatan kepada Allah
betapa pun sulit kondisi yang dihadapi.”

Kesabaran dalam menghadapi sakit yang diderita dan selama itu seseorang
bersabar dengan tidak berkeluh kesah, tidak emosi, tidak menyesali secara
berlebihan dan tetap mengharap kesembuhan dari Allah maka Allah terus akan

mengalirkan pahalanya kepada orang tersebut. Sakit merupakan ujian dari Allah

SWT.

[ .
S Al-Bagarah (2): 286. _
7 QWahi p A(}'lll'ladi! Risalah Akhlak Panduan Perilaku Muslim Modern (Solo: Era

Intermedia, 2004), hal. 94.
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Rasulullah SAW bersabda:®
) AT U gy 1 B e gy gy iy e AT ha AT 000 o SR 08 Al
0 el S 8 e o, e G e 3 U (06 Pt 1y e 0
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Ketika sescorang menderita sakit, maka sikap sabamnya ditunjukken
dengan usaha mengobati tanpa bosan. Berbeda dengan orang yang kurang

bersabar hingga keluarlah kelub kesah yang tidak patut, menyalahkan orang lain
dan putus asa dari rahmat Allah maka pahalanya terhenti yang tinggal hanyalah

rasa sakit ® Allah SWT berfirman : *°
7, ) . .
ATz Za gl hagakl ofl < lo. of

Kita dapatkan bahwa orang-orang yang kuat menghadapi ujian adalah
mereka yang pantas mendapatkan penghormatan besar. Orang-orang muslim pada
@umwa tidak terlepas dari ujian dan cobaan hidup. Kedudukan mereka akan
sama terhormatnya dengan para nabi di sisi Allah jika mereka dapat mengdtasi

berbagai ujian di dunia ini. Bahkan pada ujian yang berupa musibah terhadap

§ Al-Bukhar, Sahih al-Bukhdri, hadis. 5647, hal 4. Lihat juga Abi Zakariys Yahya Tbn
i Mauslim (Bairit Libanfn: Dar al-Fikr, 2000), XV: 2571, hal. 108-109.

9 Ahmadi, Risalah, hal. 96.

1 () § Lugman (31) : 17.
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rahasia Allah yang sangat menguntungkan orang beriman, meskipun terkadang
manusia sering tidak memahami."!

Ketika mengalami musibah orang cenderung menjadi peka. Pada saat itu
pesimisme/putus asa dapat muncul sebagal akibat pemberontakan yang kuat
dalam emosi dan perasaan sescorang. Pesimisme yang memasuki pikiran dengan
cara ini meninggalkan pengaruhnya pada proses pemikiran ocang. Efek tak
menguntungkan dari pesimisme tidak hanya terbatas pada jiwa melainkan juga
jasmani. Kajian-kajian menunjukkan bahwa para pasien yang pesimis lei:uih sukar
mengalami penyembuhan. 2

Dalam menghadapi pemyakit (musibah) ajaran Islam tidak membenarkal:l
putus asa. Orang yang menderita sakit harus berusaha mengobati tanpa bosan dan
tidak berputus asa tapi berharap akan disembuhkan dan penyakit yang
dideritanya Manusia diwajibkan berikhtiar (berobat, berdoa dan berzikir), soal
sembuh (hidup) atau tidak (mati) Allah-lah yang menentukan.” Allah SWT

berfirman:"*

2 - ]

@ u.s.r'—mryﬁ

ks

Lf.'-maﬁo-fu-“—ﬁég

Kitd harus berharap penyakit yang diderita dapat disembuhkan dengan

berikhtiar, jangan ada perasaan takut, harapan lebih manis dan lebih segar

1 Ahmadi, Risalah, bal. 100. o
2 gavid Mujtaba Musawi Lari, Menumpas Penyakit Hati, cet. 5 (Jakarta: Lentera, 1999),
13 Dadang Hawari, Do’a dan Dzikir Sebagal Pelenghap Terapi Medis (Jakarta: Dana

Bhakti Prima Yasa, 1997), bal 23.
M08 Yosuf (12) : 87.

hal. 39.




dibandingkan dengan ketakutan sebab sumbernya adalah tawakal kepada Allah
SWT dan percaya pada keluasan rahmat-Nya, '*

Jadi bagi seseorang yang menderita suatu penyakit, maka penyakit itu
menurut pandangan Islam merupakan musibah, cobaan, peringatan ataupun yjian.
Oleh karenanya ia harus bersabar dan tidak boleh berputus asa, berusaha berobat
kepada dokter dan senantiasa tidak lupa berdo’a dan berzikir Maka seorang
tnuslim tertimpa musibah apa pun bentuknya musibah baik kecil maupun besar
diperintahkan untuk mengucapkan Innd lillahi wa inna ilGhi raji'wn. Kalimat ini
adalah sumber kesabaran pada waktu seorang mukmin tertimpa musibah atau

ketika mengalami balabencana.

B. Hokum Berobat

Menurut para ahli medis, pengobatan terdiri atas dua bentuk pencegahan
dan penyvembuban. Dari sisi fungsinya obat merupakan bahan yang digunakan
untuk mengurangi, menghilangkan penyakit atau menyembuhkan penyakit. Dalam
Islam berobat termasuk tindakan yang didnjurkan. Berbagai riwayat menunjukan
bahwa nabi pernah berobat untuk dirinya sendiri, serta pernah menyuruh kcluarga
dan sahabatnya agar berobat ketika sakit. Diantara teknik pengobatan yang

dilakukan Nabi adalah menggunakan cara-cara tertentu sesuai dengan

perkembangan zaman saat itu. 16

15 Sayyid Mahdi as Sadr, Mengobati Peryakit Hati, Meningkatkan Kualitas Diri, terj. Ali

bin Yahya, cet.4 (Jakarta: Pustaka Zahra, 2605), hal. 137.
1 Depaf‘temen Agama Rl, Kesehatan Dan Kedokteran 2 figh Kontemporer 2003 (buku

dasar Pendidikan Agama Islam Perguruan Tinggi Umum Jurusan Kedokteran dan Kesehatan 2),
hal. 114.
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Perintah berobat dalam Islam juga dapat dipahami dari informas; yang
dipahami sebagai salah satu bentuk perintah, Hadis yang secara khusus menyuruh
agar berobat, antara lain:"’

e ¢ 455 b Al 1 (e A 0B 7 2T 45 8 S o e
Em Gt e D e L0 1 LRI g 08 3
W LR G ) A A Gy 0 e 4l 8 TR 5 30 L 1 g
f5) U8 o5 Ul 70 Gle U 41 U, G AS 7 A o3 @i 1553 4l
o sl Ushal G 108 ( el W) B0 &5 iy W) 510 i) o0 A5G BB 33 ) e

il 58 0 R e

Para ulama bahkan berbeda pendapat mengenai mana yang lebih utama:

berobat ataukah bersabar. Diantara mereka ada yang berpendapat bahwa
bersabar (tidak berobat) itu lebih utama, berdasarkan hadis Abbas ra:'®
O SO T ) o el S U8 K A e e ) B S04 Fa
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Disamping itu banyak pula sahabat dan tabi'in yang tidak berobat ketika
mereka sakit, bahkan diantara mereka ada yang memilih sakit, seperti Ubai ibn
Kaab dan Abu Dzar ra. Namun demikian, tidak ada yang mengingkari mereka

yang tidak mau berobat itu. Dalam kaitan ini, Imam Abu Hamid al-Ghazali

17 AtT ‘Abd-Allsh Mubammad Ibn YaAd Al-Qazwid, Sunan Ibni Majah (Bairit

ibanin: Dar al-Fikr, 2004), IIL: 3436, hal. 329,
Hivandn Eﬂgufchm Sahih al-Bukharl, hadis. 5652, hal. 5-6.




telah menyusun satu bab tersendiri dalam *Kitab at-Tawakkul" dari

Il_lya'[ﬂﬁmuddinw, untuk menyanggah orang yang berpendapat bahwa tidak
berobat itu lebih utama dalam keadaan apa pun

Dalam buku Etika pengobatan Islam disebutkan bahwa Tawakal adalah
mempercayai Allah dengan sepenuh hati Akan tetapi, ini tidak berlawanan
dengan sebab akibat alamiah dan penggunaannya. Tawakal sendiri mensyaratkan
penerimaan akan sebab-akibat. Seorang dokter misalnya, harus berupaya mencari
cara terbaik untuk menéobati, tetapi hasilnya ia serahkan sepenuhnya kepada
Allah Sejumlah hadis Rasulullah menekankan ganjaran spiritual dari keadaan
sakit, fungsinya sebagai penghapﬁs dosa dan kematian akibat sakit dinilai mati
syahid. Namun, hadis ini bukan berarti menganjurkan agar seseorang menghindari
penyembuhan, bukan pula berarti semangat hadis ini tidak sesuai dengan prinsip
penyembuhan.?’

Para ulama berbeda pendapat tentang hukum berobat. Apakah berobat itu
wajib, mubah, atau makruh. Menurut jumhur vlama mengobati atau berobat itu
hukumnya sunnah, tidak wajib. Bahkan menurut mereka, mengobati atau berobat
ini hanya berkisar pada hukum mubah. Namun sebagian ulama ada yang
mewajibkan berobat seperti kalangan ulama Syafi’iyah dan Hanabilah namun

sebagian dari mereka menganggapnya mustahab (sunnah) >

19 Ab7 Hamid Muhammad Ton Muhammad Al-Gazali, Zhya ‘Ukiimuddin (Bairdt Libanan:

ar al- “itmiyah, 2003), IV, hal. 387.
parsl Kgﬁﬁh\’wgkrdhawi, “Fatwa - fatwa Kontemporer” dalam www.media.isnet.org di

28 Agustus 2007. i
downloadn F?zglinr Etika Pengobatan Islam: Penjelajahan Seorang Neomodernis

- 1999 > hal' w.
(Bandung; m B.Zdi Utomo, Figh Aktual: Jawaban Tuntas Masalah Komtemporer (Jakarta:

Gema Insani, 2003), hal. 180.




Ibnu Taimiyah menyatakan bahwa menurut madzhab yang empat hukum
berobat bersifat fleksibel dan kondisional, bisa haram, makruh, mubah, sunah dan
kadang-kadang bisa wajib. Hal ini sangat tergantung pada tetap “hidup atan
tidaknya orang yang sakit jika berobat”, bukan seperti wajib makan bangkai
dalam keadaan darurat yang menurut empat madzhab dan jumhur fugoha adalah
wajib makan bangkai tersebut.”

Yusuf al-Qardhawi berpendapat hukum berobat berkisar antara mubah,
sunah, dan wajib. Secara khusus ia berpendapat wajib dalam situasi khusus seperti
jika sakitnya parah dan obat penyakit dimaksud telah ditemukan sesuai dengan
sunnatullah. Dasar pendirian ini adalah hadis yang menganjurkan- berobat. Jika
penyakitnya secara medis dapat disembubkan hukumnya bisa sunnah atau wajib
tapi jika sudah jelas tidak dapat diharapkan sembuhnya sesuai hasil diagnosis
orang-orang yang benar-benar ahli maka tak seorang ulama pun yang mengatakan
sunnah apalagi mewajibkannya.**

Setiap manusia wajib mencari cara untuk menghilangkan kesusahan yang
dialaminya. Hal ini _disertai dengan keyakinan bahwa Allah-lah Dzat yang
penyembubkan dan memberi kesehatan. Oleh karena itu, ia harus berobat dengan
mencari obat dan dokter yang dapat mengobati penyakitnya. Ia harus tahu bahwa
penyakit itu pasti ada obatnya dan Allah SWT tidaklah menciptakan suatu

penyakit melainkan Dia juga menciptakan obatnya.?

 Departemen Agama R1, Keschaian, hal 117.

2 Qardhawi, “Fatwa ~ fatwa Kontemporet”.
”Qu]bmhm' w’.;;Iuhammﬂd Hasan Al-Jamal, Meraih Kesembuhan dengan Do'a judul ashi Al-

Istisyfaa’ bid Du'aa’, ter. Kusdian dan Abu Khodijah Ibnu Abdurrohim (Bandung: Irsyad Baitus
Salam, 2004), hal. 36-37.
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Jadi apapun jenis penyakit yang diderita maka tidak boleh berputus asa
dalam berobat dan selalu berusaha untuk mencari sebab-sebab kesembuhan,
seperti dengan mencari dokter yang ahli, berobat dan lain sebagainya, Memiliki
rasa optimis dan rasa harap dalem menanti pertolongan Allah SWT.”’

Pada hadis yang telah diuraikan di atas hadis riwayat Ibnu MEjah
menunjukkan Rasufullah SAW memerintabkan untuk berobat. Menurut HImu
Ushul Fiqih, perintah (al-amr) itu hanya memberikan makna tuttutan (Vi at-talab),
bukan menunjukkan kewajiban (/ al-wigub). Ini sesuai kaidah ushul:**

callall ot A Jeat)

Jadi, hadis riwayat Ibnu Mijah hanya menuntun kita berobat. Dalam hadis
tersebut tidak ada indikasi bahwa tuntutan itu bersifat wajib. Apabila hadis Ibnu
Mijah dan hadis Abbas ra digabungkan, maka hadis Abbas ini menjadi indikasi
(garinah), bahwa perintah berobat dalah permmh sunpah. Namun, apabila
penyakitnya parah dan obatnya efektif (manjur) serta ada harapan untuk sembuh
maka diwajibkan untuk berobat. Hal ini sesuai dengan perintah Allah SWT dan

petunjuk Nabi dalam masalah pengobatan. Oleh karena itu, pengobatan atau

berobat hukumnya tergantung pada kondisi penyakitnya.

% ih al- 377, hadis. 5678, hal. 9.
Al-Bukhari, Sahih al- Bukhdri, ha , bal.

27 Abdullah bin Ali Al-Ju'aitsin, Hikmah Bagi Orang Sakit (Hukum-hukum Seputar
Orang Sakif) tetj. Abu Affan (Jakarta: Darus Sunnah Press, 2007), hal.123,

28 Nazar Bakry, Figh Dan Ushul Figh (Jakarta: Raja Grafindo Persada, 1996), hal. 174.
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C. Konsep Tentang Kematian

Pembahasan tentang eutanasia berkaitan erat demgan hidup dan mati.
Dalam al-Qur’an hidup memiliki dua pengettian yaitu hidup di dunia dan hidup di
akhirat, Hidup di dunia yaitu bersatunya jasad dengan rub atau jiwa. Sedangkan
hidup di akhirat (mati) adalah bila jiwa telah berpisah dari jasad.”

Firman Allah SWT:*

';"‘,. - . e Ll : S el 8
e ily Al GsT Jaz5 cam o] e dmd iy 5 05
- 2 2~ z ‘*,&., 9',ﬂ

B <55 L3 M L53358Y15

Ayat di atas mengisyaratkan peniupan ruh yang menjadikan manusia
memiliki potensi untuk tampil seimbang, memiliki kebutuhan-kebutuhan agar
dapat terus menghiasi manusia. Dengan ruh, mamisia menuju tujuan non materi,
dimensi spiritual inilah yang mengantar manusia umtuk cenderung kepada
keindahan, kesetiaan dan lain-lain. Manusia diciptakan Allah SWT
disempurnakan dan dihembuskan kepadanya ruh ciptaan-Nya, dengan gabungan
unsurkejadianimmanusiaakanberadadalamsamalamyanghidupdan
bermakna.*'

Islam seperti juga agama-agama lainnya menganut pandangan bahwa
manusia terdiri atas kesatuan antara tubuh dan rub. Ilmu kedokteran memberitahu

kita bahwa otak adalah pusat aktivitas manusia, sedangkan ulama berpendapat

¥ Abdul Aziz Dahlan, etdl, Ensiklopedi Hukum Islam, cet.1 (Jakarta: Ichtiar Baru van
Hoeve, 13196), IV, hal. 11533.2) .
.S As-Sajdah (32): 2.

3 %1 Quraiqh Shihab, Tafsir Al-Mishbah Pesan, Kesan dan Keserasian A n

(Fakarta: Lentera Hati, 2002), XIL: hal. 185-186.
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bahwa organ-organ tubuh mengerjakan apa-apa yang diperintahkan rub. Kedua
sudut pandang ini tidak ada pertentangan, karena otak adalah organ yang
bertangguny jawab atas setiap gerak sadar dari organ-organ tubuh, maka tindakan
otak itu sendiri tidak dapat dipertalikan hanya dengan sesuatu yang material
semata. Oleh karepa itu, ruhlah yang mengendalikan tubuh yang masih hidup
melalui otak dan ruhlah yang ada di balik setiap aktivitas rasional otak.3? Dalam
bal ini, kita bisa mengutip sebuah ayat al-Qur'an yang menegaskan bahwa ruh
akan dmuntm pertanggungjawaban atas semua tindakannya di dunia. Firman

Allah SWT-¥

(o ERSEERL S Ty

Dari ayat di atas dapat disimpulkan bahwa di akhirat ruhlah bukannya otak
yang akan menikmati karunia surga atau menanggung hukuman di neraka. Jadi
tanda-tanda  kehidupan nampak dengan adanya kesadaran, kehendak,
penginderaan, gerak, pernapasan, pertumbuhan dan kebutuhan makanan. Hidup
merupakan kebalikan dari kematian *

Dalam Islam atay hukum apa pun, kematian merupakan suatu keniscayaan.
Kematian bagi sebagian besar orang masih dianggap ditentukan oleh berhentinya
detak jantung dan pemnapasan. Sesosok tubuh yang tak bemyawa tidak akan
mampu bermnapas atau bergerak (tidak ada tanda-tanda kehidupan). Namun inovasi

bioteknologi modern telah memungkinkan para pasien yang mengalami luka-luka

32 phrabim, Kloning, hal. 136,
3 Muddatstsir {74): 38.
ymmmmm, hal. 232.




pada bagian kepala tidak mampu bemapas sendiri, menjadi mampu bemapas
dengan bantuan ventilator.

Mati sesungguhnya masalah yang sudah pasti terjadi, akan tetapi tidak
pemnah diketahui dengan tepat kapan saatnya terjadi. Kematian adalah sesuaty
yang diatur oleh Allah yang tidak dapat dimajukan maupun diundur, sebagaimana
dinyatakan dalam ayat berikut>
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Pengertian tentang kematian itu sendiri mengalami perkembangan dari

waktu ke waktu sejalan dengan perkembangan ilmu pengetahuan, Kematian dapat
dibagi menjadi 2 fase, yaitu: somatic death (kematian somatik) dan biological

" death (kematian biologik). Kematian somatik merupakan fase kematian di mana

tidak didapati tanda-tanda kehidupan seperti denyut jantung, gerakan pernaf;
suhu badan yang menurun dan tidak adanya aktifititas listrik otak pada rekaman
electra encefalograf (EEG).* Dalam waktu 2 jam, kematian somatik akan diikuti
fase kematian biologik yang ditandai dengan kematian sel. Kurun waktu 2 jam

diantaranya dikenal sebagai fase mati suri.” Dalam kasus semacam ini problem

33 Q.S. Yunus (10): 49. |
% Electroencephalogram (EEG) adalah; pencatatan terhadap keaktivan otak Dan juga

erat kaitannya dengan Electrokurdiogram, pencatat gerakan jantung dari gelombang listrik, dan

je%l?s[}joko Prakoso dan Djaman Andhi Nirwanto, Zwthanasia Hak Asasi Manusia dan

; mur: i i hal. 95-97. Lihat j i i
Hukum Pidana ( Jekarta Timur; Ghalia Indonesia, ”1934), : juga Aris Wibudi,
“E“uthanasia: Makalah pengantar falsafat Sain (S3)" dalam hup:/arwibudi@cbn.netid, 30 mej

2002 di downlpad 21 Agustus 2007.




penentuan kematian seseorang muncul. Ulama selalu menekankan pentingnya

kepastian kematian seseorang karena konsekuensi keduniaan dan keagamaan yang
mengiringi pengumuman tentang kematian.*®

Dalam dunia kedokteran ada yang membagi jenis kematian menjadi tiga,
yaitu: kematian otak (brain death), yaitu berhentinya fungsi otak; kematian sel
yaitu proses kematian terakhir dari seluruh organ tubuh manusia; kematian klinis
yaitu berhentinya denyut jantung dan pernafasan’’ Fukaha pada umumnya
menggunakan definisi kematian secara klinis. Namun Ikatan Dokter Indon;:sia
memperkenalkan heberapa konsep tentang mati, yaitu:*

1. Mat adalah berhentinya darah mengalir. Konsep ini bertolak dari kriteria

mati, berupa berhentinya jantung, organ yang memompa darah mengalir

ke seluruh tubuh. Definisi ini dipergunakan dalam PP No.18 tahun 1981

yang menyatakan bahwa mati adalah berhentinya fungsi jantung dan paru-

paru.

2. Mati adalah saat terlepasnya nyawa dari tubuh. Pada umumnya banyak
yang beranggapan bahwa nyawa terlepas dari tubuh ketika darah berhenti
 mengalir. Tetapi dikaitkan dengan perkembangan teknologi yang telah
dikemukakan di atas dapatkah nyawa diperpanjang kembali dengan
teknologi respirator jika kita beranggapan babwa sekali nyawa itu lepas

tidak mungkin manusia dapat menariknya kembali maka kriteria

”Ebmhim Kioning, hal. 131.
39 Abdul Aziz Dablan, etal, WHMIM cet.] {Jakarta- Ichtiar Barg Van

oeve, 1996), jil IV, hal. 1153. o o
" "OS}(.}PBIDIND.23UPB!A.4!07190.IM]B3&AMAM,BWWHM

Keschatan (Jakarta: Widya Medike, 1997), hal. 65-70.




berhentinya darah mengalir pada saat nyawa meninggalkan tubuh tidak

tepat lagi.

. Mati adalah hilangnya kemampuan tubuh secara permanen (irreversible
loss of ability). Dalam pengertian ini fungsi organ-organ tubuh yang
semula bekerja secara terpadu kini berfungsi sendiri-sendiri tanpa
terkendali karena fungsi pengendali (otak) sudah rusak dan tidak mampu
mengendalikan mereka. Pandangan ini memang sudah sangat teknis tetapi
belum memastikan bahwa otak telah mati Hanya mengatakan bahwa otak
tidak lagi mampu mengendalikan fungsi organ-organ lain secara terpadu.
Pandangan ini diwamai oleh pengalaman dalam tekmologi transplantasi
organ. Secara teknis medis, untuk kepentingan transplantasi memang
pandangan ini memadai tetapi secara moral masih menjadi pertanyaan jika
organ-organ manusia itu masih berfungsi meskipun tidak terpadu lagi
benarkah orang sudah mati.

_ Mati adalah hilangnya kemampuan manusia secara permanen untuk
kembali sadar dan melakukan interaksi sosial. Konsep ini dikembangkan
dari konsep ke-3 tetapi dengan penekanan nilai mora yaitﬁ dengan
memperhatikan fungsi manusia sebagai makhluk sosial. Manusia
digambarkan oleh Henry Beecher sebagai “ .. individu yang mempunyai
kepribadian, menyadari kehidupannya, kekhususannyn, kemampuannya
mengingat, menentukan sikap dan mengambil keputusan, mengajukan
myangmasukakal,mampuberbuatmcnikmaﬁ,mengajami

kecemasan dan sebagainya”. Konsep ini tidak lagi melihat apakah organ-




organ tubub yang lain masih berfungsi atau tidak tetapi apakah otaknya
masih mampu atau tidak menjalankan fungsi pengendalian baik secara
jasmani maupun sosial atau tidak.

Dalam konsep ini kepentingan transplantasi tidak menjad: pertimbangan

utama lagi tetapi juga tidak dilupakan. Pengembangan kriteria mati yang baru bagi
dunia kedokteran secara moral bukan hanya dem: untuk kepentingan transplantasi
organ saja fetapi juga wmtuk memastikan kapan alat-alat bantu ventilator boleh
dihentikan. Oleh karena itu, para pakar kedokteran mencari tanda-tanda baru
tentang kematian yang memenuhi kritreria teknis dan kriteria moral. Konsep yang
paling dekat dengan kepentingan ini adalah konsep yang ke4 karema pusat
penggerak betbagai fungsi dalam tubuh manusia itu secara anatomis diketahu
terletak di batang otak. Bila batang otak sudah mati dapatlah diyakini bahwa
manusia it secara fisik dan sosial sudah mati. Itulah awal dari kriteria kematian
batang otak sebagai kriteria mati yang baru.*!

Bagi umat Islam permasalahan tentang kapan seseorang dinyatakan mati
bukanlah sesuatu yang tabu. Justru, hal ini merupakan dilema moral yang
sesungguhnya bagi mereka. Dikarenakan al-Qur’an dan sunah tidak memﬁahas

masalah tersebut maka muncul pendapat yang berbeda-beda di antara ulama
kontemporer berkaitan dengan mati otak. Beberapa ulama berpendapat bahwa -

orang yang telah didiagnosis mati otak tidak dapat dinyatakan meninggal dunia.

N Ibid



Mereka mendasarkan pendapat mereka pada prinsip-prinsip fikih berikut:
a) Sesuatu yang diketahui sebagai sesuatu yang pasti tidak dapat dibatalkan
berdasarkan sesuatn yang masih berupa dugaan,
b) Sesuatu keadaan alamiah dianggap terus berlangsung sampai ada bukti
bahwa telah terjadi perubahan pada keadaan itu
Pendapat ulama yang menentang penetapan kematiar otak sebagai akhir
kehidupan seseorang, dikarenakan tidak mengakui akal atan kesadaran sebagai
sumber kehidupan tetapi mc£nandang bahwa tubuhlah yang harus dilibatkan
dalam penentuan hidup mati. Dalam pandangan Islam yang berhak mematikan
dan menghidupkan manusia hanyalah Allah. Dengan demikian manusia tidak
diberi hak atan wewenang memberi hidup dan atan mematikannya, sebagaimana

dinyatakan dalam firman Allah SW1:%
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Yang berhak mematikan dan menghidupkan manusia hanyalah Aliah. Al-
Qur’an juga menginformasikan kepada kita bahwa kematian, sebagai sebuah
peristiwa terjadi ketika nafs (nyawa) terpisah dari raga sebagaimana tercantum
dalam ayat berikut:**
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42 Eyrahim, Kloning, hal 138-139.

4 Q.8 Yunus (10): 56.
“ Q.5 Az-Zumar (39): 42-
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Firman Allah SWT:*
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Oleh karena itu, manusia tetap tidak mampu mengungkap misteri tentang
ruh karena masalah ini memang berada di luar jangkauan pengetahuan mereka.
Pengetahuan manusia tentang alam gaib sangat terbatas pada apa-apa yang telah
Allah beritahukan kepada kita melalui wahyu. Jadi mati merupakan sebuah
peristiwa ketika nyawa terpisah dari raga, berakhimya kehidupan dunia serta
putuslah segala yang berkaitan dengan dunia. Dengan kematian maka menginjak
kehidupan yang pertama di alam akhirat™ Kita mengetahui bahwa semua
makhluk yang bernyawa pasti mati. Manusia boleh memprediksi akhir hidupnya,
namun hidup dan mati kembali kepada Sang Pencipta.

49 _Isra (17): 83. .
30 %&S'Hanu” id, (Pec)faman Menghadapi Kematian: Bahan Remingan bagi Orang-orang

Beriman (Surabaya: Pustaka Agung Harapan, 2003), hal. 61.




BAB IX

EUTANASIA DALAM PERSPEKTIF KEDOKTERAN DAN HUKUM

A. Pengertian Eutanasia

Berkat kemajuan Ilmu pengetahuan dan tekmologi dibidang medik,-
kehidupan seorang pasien dapat diperpanjang. Namun pada sisi lain para dokter
seringkali dihadapkan pada sebuah dilema untuk memberikan bantuan tersebut
atau tidak dan jika sudah terlanjur diberikan dapatkah untuk dibentikan
Pengobatan kadang tidak bisa dilanjutkan lagt karena jika diteruskan justru akan

menambah penderitaan scorang pasien. Penghentian periolongan tersebut

merupakan salah satu bentuk eutanasia.

Berdasarkan cara terjadinya, llmu pengetahuan membedakan kematian
| kedalam tiga jenis:
! 1. Orthothanasia, merupakan kematian yang terjadi karena proses
l alamiah,
: 2. Dysthanasia, adalah kematian yang terjadi secara tidak wajar,

3. Euthanasia, adalah kematian yang terjadi dengan pertolongan atau

tidak dengan pertolongan dokter.

Yang menjadi persoalan penulisan skripsi ini ialah jenis kematian yang

ketiga yaitu eutanasia.

Eutanasia berasal dari kata Euthanasia dari bahasa Yunani yaitu ew artinya

paik, sedangkan (hanatos berarti mati atau meninggal. Menurut Kamus

! Djoko Prakoso dan Djaman Andhi Nirwanto, FEuthanasia Hak Asasi Manusia dan
Hulkam Pidena (Jakarta: Ghalia Indonesia, 1984), hal. 10.
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Kedokteran Dorland eutanasia mengandung dua pengertian yaitu kematian secara
mudzh atau tanpa rasa sakit, dan membunuh berdasarkan rasa kasihan dengan
sengaja mengakhiri hidup seseorang yang menderita penyakit dengan rasa sakit
yang hebat dan tidak bisa disembuhkan.? Dalam Perkembangan selanjutnya istilah
eutanasia diartikan sebagai pengakhiran kehidupan karena belas kasiban (mercy
| death). Ada juga yang mengartikan sebagai a good or happy death’ |
Hippokrates (bapak ilmu kedokteran) pertama kali menggunakan eutanasia
: pada *“sumpah I-ﬁpokrates” yang ditulis pada masa 400-300 SM. Sumpah tersebut
| berbunyi “saya fidak akan menyerahkan dan atan memberikan obat yang

mematikan kepada siapapun meskipun telah dimintakan untuk tujuan itu”

Sedangkan dalam sejarah hulum Inggris yaitu Common Law sejak tahun 1300
hingga saat bunch diri atau pun membante pelaksansan bunuh diry tidak
diperboiehkan.‘

Sejak abad ke-19, eutanasia telah memicu timbulnya perdebatan dan
akfivisme di wilayah Amerika Utara dan di Eropa. Pada tahun 1828 undang-
undang anti eutanasia mulai diperlakukan di negara bagian New York, yang pada

beberapa tahun kemudian diperlakukan pula oleh beberapa negara bagian. Setelah

2 Dorland W.A. Newman, Kamus Kedofkteran Dorland, terj. Huriawati Hartanto dkk,

isi 29 (Jakarta: EGC, 2002), hal 775.
ngg Crisdiona M. Achzldlat. Dinamika Etika dan Hukum Kedokteran dalam Tanmtangan

- 06), hat. 181.
Zemer q'akl\z:lm}ufu(fi'cﬁ:faﬁgh dan Amri Amir, Efika I&_’edokteran & Hulkum Kesehatan (Jakarta:
£, 1999, hal 6.9, Lis juga Petrus Yoyo Karyadi, Euthanasia dalam Perspeksf Hak: Asas
Manusia (Yo . Media Pressindo, 2001), bal. 72-84.




masa perang saudara, beberapa advokat dan beberapa dokter mendukung

dilakukannya eutanasia secara sukarcla.’

Kelompok-kelompok pendukung eutanasia mulanya terbentuk di Tnggris
pada tahun 1935 dan di Amerika pada tahun 1938 yang memberikan dukungannya
pada pelaksanaan eutanasia agresif Walaupun demikian perjuangan untuk
melegalkan eutanasia tidak berhasil digolkan di Amerika maupun di Inggris. Pada
tahun 1937 eutanasia atas anjuran dokter dilegalkan di Swiss sepanjang pasien
yang bersangkutan tidak memperoleh keunt[mgan. Pada erz yang sama,
pengadilan Amerika menolak beberapa permohonan dari pasien yang sakit parah
dan beberapa orang tua yang memiliki anak cacat yang rr;engajukan permchonan
eutanasia kepada dokter scbagai bentuk “pembunuhan berdasarkan belas
kasihan”.®

Pada tzhun 1939, pasukan Nazi Jerman melakukan suatu tindakan
kontroversial dalam suatu program eutanasia terhadap anak-anak dibawah umur
tiga tahun yang menderitaan keterbelakangan mental, cacat tubuh, ataupun
gangguan lainnya yang menjadikan hidup mereka tak berguna. Program ini
dikenal dengan nama Aksi T4 {4ction T4) yang kelak dibeclakukan juga terhadap
anak-anak usia diatas tiga tahun dan para jompoflansia. Setelah dunia
menyaksikan kekejaman Nazi dalam melakukan kejahatan eutanasia, pada era

tahun 1940 dan 1950 maka berkuranglah dukungan terhadap eutanasia, terlebih

i ! ' f Manusia (Yogyakarta:
5 petrus Yoyo Karyadi, Euthanasia dalam Perspektif Hak Asasi M
Media Pressindo 20)61), hal. 43-45. Lihat juga Tom S Saptaatmaja, "Dan lembaran pro-konira
outhanasia” (Onliac), whww.dempo.com, 3 Oklaber 2004 didownload 29 April 2007.
6 Anomim, “Sejarah Eutanasia” dalam higp://id.wikipedia.org di dowsload 15 Agustus

2007.




lagi terhadap tindakan eutanasia yang dilakukan secara fidak sukarela ataupun

karena disebabkan oleh cacat genetika.’

Di Negara Belanda, tepatiya di daerah Rotterdam, seorang dokier tidak di

hukum dalam melakukan cutanasia, Pengadilan Negeri Rotterdam mempunyai

kriteria bahwa seorang dokier tidak dihukum dalam melakukan eutanasia, sebagai

berikut:

1.

U

Harus ada penderitaan fisik atau psikis yang tidak terpikulkan dan
dahsyat dialami pasien. "
Baik penderitaan ini maupun keinginan untuk mengakhiri kehidupan
berlangsung tiada henti-hentinya.

Pasien memahami betul situasinya sendiri maupun kemungkinan-
kemungkinan altemnatif yang tersedia dan mampu menimbang-
nimbang antara pelbagai kemungkinan vang ada dan sesungguhnya
telah pula melakukan pilibannya.

Tidak ada pemecahan rasionial lain yang dapat memperbaiki situasi.
Dengan kematian ini tidak ada orang lain yang dirugikan atan
mendérita tanpa alasan |

Keputusan untuk memberikan bantuan tidak diambil oleh satu orang
saja.

Pada keputusan untuk memberikan bantuan harus selalu melibatkan

seorang dokier, yang akan mengeluarkan resep mengenai obat atan

bahan yang akan dipakai.

7 Ibid.




8. Pada keputusan untuk memberikan bantuan, demikian pula pada

bantuan itu perlu diperhatikan kecermatan dan ketelitian yang
semaksimal mungkin sesuai dengan kepatutan yang beriaku (misaluya
dengan mengikutsertakan dalam perembukan beberapa teman scjawat

dam ahli-ahli lainnya®
Di Amerika serikat tercatat 80% dokter menyetujui dan bahkan pernah
mempraktikan eutanasia negatif, sedangkan 18% lainnya menyataken setuju
terhadap eutanasia dan akan melakukannya bila memperoleh kesempatan.”’
Belanda menjadi negara pertama di dunia yang melegalkan tindakan cutanasia,
yaitu hak yang diberikan kepada para dokter melakukan pembunuban berbelas
kasiban dengan alasan-alasan: “Apabila pasien menderita secara terus-menerus,
sakit yang tak tertahankan, telah berulangkali meminta untuk mati dan pendapat
dua orang medis setuju dengan diagnosa tersebut”. Belanda telah melegalkan
praktik eutanasia dengan undang-undang eutanasia yang telah disetujui bulan
November 2001."° Adapun Northem Tervitory Australia, salah satu negara bagian

di Australia, negara bagian Oregon AS, dan Selandia Baru sudah melegalkan

cutanasia.'’

8 F Tengker, Mengapa Euthanasia? Kemampuan Medis & Konsekuensi Yuridis

(Bandung; Nova, 1990), hal. 95.
Achadiat, Dincmika, hal. 187.
10 Anonim, “Sekali Lagi Futhanasia” dalam www.suarapembaharuan.com 18/12/04 di

donwnload 28 Agustus 2007. .
onvnload 28 Agustus 5. - pics (Takarta: Gramedia Pustaka Utama, 2003), hal. 78, Lihat

" Tarmnizi Tahet, R
juga Handrawan Nadesul, “Kapan perlu disuntik mati® dalam www. kompas.com 05 Oktober 2004

didownload 11 April 2007.
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Dalam Kode Etik Kedokteran Indonesia (KODEKI), eutanasia adalah
perbuatan untuk mengakhiri hidup seorang pasien yang menurut ilmu kedokteran
dikenal 3 (tiga) pengertian yang berkaitan dengan eutanasia, yaitu:'2

1. Berpidah kealam baka dengan tenang dan aman, tanpa penderitaan,

untuk yang beriman dengan nama Allah di bibir.

2. Ketika hidup berakhir, diringankan penderitaan si sakit dengan

memberikan obat penenang, dan

3. Mengakhiri derita dan hidup seseorang yang sakit dengan sengaja atas

permintaan pasien sendirt dengan keluarganya.
Dari ketiga jenis eutanasia di atas, pada jenis yang ketiga inilah yang
senada dengan eutanasia yang dilarang oleh hukum pidana

Secara konseptual dikenal tiga bentuk eutanasia, yaitu:"

1. Voluntary eutanasia yaitu eutanasia yang dilakukan atas permintaan

diri sendiri karena penyakit tidak dapat disembuhkan dan pasien tidak
sanggup menahan rasa sakit yang diakibatkannya

2. Non voluntary yaitu mempercepat kematian sesuai dengan keinginan

pasien yang disampaikan oleh atau melalui pihak ketiga (misalnya
keluarga), atau atas keputusan pemerintah.
3. Involuntary eutanasia metupakan pengakhiran kehidupan pada pasien

tanpa persctujuannya.

12 {Jpdang-Undang No. 29 Tahun 2004 tentang Prakiik Kedokteran: Kumpulan Peraturan
Perundangan tentang Praktik Kedokteran (Yogyakartz: Pustaka Yustisia, 2006), hal. 105. Lihat

juga M.Achadiat, Dinamika Etika, hal. 189.




Franz Magnis Suseno, scbagaimana dikutip oleh Karyadi membedakan

eutanasia menjadi empat arti sebagai berikut:"*

1.

Eutanasia Murni, yaitu usaha untuk memperingankan kematian
seseorang tanpa memperpendek kehidupannya. Termasuk semua usaha
perawatan dan pastoral agar yang bersangkutan dapat mati dengan
baik. Eutanasia ini tidak menimbulkan masalah.

Eutanasia Pasif, yaitu tidak dipergunakan semua kemungkinan teknik
kedokteran yang set;enamya tersedia untuk memperpanjang
kehidupannya.

Eutanasia tidak Langsung, yaitu‘ usaha untuk memperingan kematian
dengan efek sampingan, bahwa pasien mungkin mati dengan lebih
cepat. Disini didalamnya termasuk pemberian segala macam obat
narkotik, hipootika, dan analgetika yang mungkin secara “de facto”
dapat memperpendek kehidupan walaupun hal itu sengaja.

Futanasia Aktif, yaitu proses kematian diperingan dengan

memperpendek kehidupan secara terareh dan langsung. Imi sering

 disebut scbagai mercy killing.

Menurut Chrisdiono Achadiat, membedakan eutanasia menjadi tiga,

yaii:u‘15

|8

Eutanasia Aktif, yakni secara sengaja melakukan tindakan/langkah

atan perbuatan mengakhiri atau memperpendek hidup penderita.

4 Karyadi, Euthanasia, hal. 29-30.
I5 Achadiat, Dinamika, hal. 182.




2. Eutanasia Pasif, yakni secara sengaja tidak lagi memberikan perawatan

atau bantuan medik yang dapat memperpanjang hidup penderita.

3. Auto-eutapasia, yakni penolakan secara tegas oleh pasien untuk
memperoleh bantuan atau perawatan medik terhadap dirinya dan ia
mhupasﬁbahwahﬂimakmmempcmendekaEummgakhiﬂ
hidupnya.

Dari pengertian-pengertian di atas maka eutanasia mengandung unsur-

unsur sebagai berikut:'® -

1) Berbuat sesuatu atau tidak berbuat sesuatau.

2) Mengakhin hidup, mempercepat kematian, atau tidak memperpar‘ljang
hidup pasien.

3) Pasien menderita suatu penyakit yang sulit untuk disembuhkan.

4) Atas atan tanpa permintazan pasien dan atau keluarganya.

5) Demi kepentingan pasien dan atau keluarganya.

Dari beberapa penggolongan eutanasia, yang paling praktis, mudah

dimengerti dan yang digunakan penulis dalam skripsi ini adalah;

1. Eutanasia aktif, baik secara langsung maupun tidak langsung dimana
dokter dengan sengaja melakukan tindakan untuk mengakhiri hidup

- seorang pasien,
2. Eutanasia pasif, dimana tenaga medis tidak lagi memberikan atau

melanjutkan bantuan medik.

16 K aryadi, Euthanasia, hal. 29.



Eutanasia bagi seorang dokier merupakan suatu dilema yang
menempatkannya pada posisi yang serba sulit. Dalam KODEKI pasal 2 dijelaskan

bahwa;

“seorang dokter harus senantiasa melakukan profesinya menurut ukuran
yang tertinggi’.

Jelasnya bahwa seorang dokter dalam melakukan kegiatan kedokterannya sebagai

seorang profesi dokter harus sesuai dengan ilmu kedokteran mutakhir, hukum dan

1?7

| agema.

{ Dalam_ KODEKI pasal 10 juga dijelaskan bahwa; “setiap dokter harus
senantiasa mengingat akan kewajiban melindungi hidup mahluk insani”.

Artinya dalam setiap tindakan dokter harus bertujuan untuk memelihara
kesehatan, kebahagiaan manusia dan menghormati setiap hidup insani mulai saat
terjadinya pembuahan. Bagaimanapun gawatnya sakit seorang pasien, setiap
dokter tetap wajib melindungi dan memperhatikan hidup pasien tersebut,®

Dalam keadaan demikian mungkin pasien sebenarnya sudah tidak dapat

disembukan lagi, atau sudah dalam keadaan sekarat berbulan-bulan iamanya.

Akan tetapi dalam hal ini dokter tidak boleh melepaskan diri dari kewajiban untuk

selalu melindungi hidup manusia, sebagaimana yang‘ diucapkan - dalam

sumpahnya. Semua perbuatan yang dilakukan oleh dokter terhadap pasien dengan
tujuan untuk memelihara kesehatan dan kebahagiaannya dengan sendirinya ia

harus memberi pertolongan guna mempertahankan dan memelihara kehidupan

manusia. 19

17 gode Etik Kedokteran Indonesia, dalam UU No. 29 Th 2004 tentang Praktik

Kedokteran, hal. 78.

18 1hid, hal. 79. .
19 prakoso dan Nirwanto, Euthanasia, hal. 80-81.




Oleh kavrena naluri terkuat manusia adalab mempertabankan hidupnya, dan

ini juga termasuk salah satu tugas seorang dokter, mercka dalam menjalankan
profesinya seorang dokter tidak boleh melakukan:?

1. Menggugurkan kandungan (abortus provacatus)

2. Mengakhid hidup seseorang pasien, yang menurut ilmn dan

pengalaman tidak mungkin akan sembuh lagi (eutanasia)

Di Indonesia, eutanasia memang tidak diatur dan tidak dapat dibenarkan
oleh Kode Ftik Kedokteran Indonesia (KODEKI) dan hukum di Indonesia. Dokter
harus mengusahakan penyembuhan walaupun dalam kondisi apapun. Baik
menurut hukum maupun etika kedokteran, eutanasia boleh dilakukan oleh para
dokter terhadap pasiennya. Meskipun selama ini belum pernah terdengar adanya
kasus eutanasia digelar di pengadilan, namun bukan berarti kasus eutanasia tidak
pernah dihadapi oleh para dokter” Dalam praktikmya dokter tidak mudah
melakukan eutanasia, karena ada dua kendala. Pertama, disatu sisi dokter terikat
dgngankodeeﬁkkedoktemyangmenmndiﬂnyammkmembam
meringankan penderitaan pasien, namun disisi lain. Dokter harus menghilangkan
nyawn orang lain yang berarti mefanggar kode etk kedoktcran it sendii. Keduz,
tindakan menghilangkan nyawa orang lain merupakan tindak pidana di negara

mana pun.

2 fp;d. Lihat juga Oemar Seno Adji, ktika Profesional dan Hukum Pertanggungjawaban
Pidana Dokie, Profesi Dokter (Jakerta: Ertangga, 1991), bal 173.
2 Achagiat, Dinamika, bal. 193.




B. Eutanasia Aktif
Eutanasia Aktif ialah tindakan yang sengaja dilakukan oleh dokter atau
tenaga medis lainnya wntuk memperpendek atau mengakhiri hidup pasien dengan
memberikan suntikan atau obat-obatan yang bekerja cepat dan mematikan ke
dalam tubuh pasien.”2 Menurut Islam eutanasia aktif disebut juga taisir al-maut
al-fa’al ialah tindakan memudahkan kematian si sakit karena kasih sayang, yang
dilakukan oleh dokter dengan mempergunakan instrumen (alat).”® Alasan yang
biasanya dilakukan dokter adalah bahwa pengobatan yang diberikan hanya akan
memperpanjang penderitaan pasien serta tidak akan mengurangi sakit yang
memang sudah parah. |
Eutanasia aktif terbagi menjadi dua golongan:™
1. Eutanasia Aktif Langsung, yaitu cara pengakhiran kehidupan melalui
tindakan medis yang diperhitungkan akan langsung mengakhiri hidup
pasien, dikenal sebagai mercy killing. Misalnya dengan memberi tablet
sianida atau suntikan zat yang segera mematikan.
3 Eutanasia Aktif tidak Langsung, yang menunjukkan bahwa tindakan

medis yang dilakukan tidak akan langsung mengakhini hidup pasien,

tetapi diketahui bahwa resiko tindakan fersebut dapat mengakhiri

I hidup pasien. Misalnya, pemberian segala macam obat narkotik,

/ hipnotik dan anagetika yang mungkin “de facto” dapat memperpendek

| kehidupan walaupun hal itu tidak disengaja.

22 Amir, Bunga Rampei Hukum Kesehaton, hal. 67.
B yusuf Qardawi, “Fatwa-fatw

28 Agustus 2007. Mohamad, Teknologi Kedokteran dan Tantangannya terhadap Bioetika
hal. 31.

a Kontemporer” dalam www.media.isnet.org di download

2 Kartono
(Jakarta: Gramedia Pustaka Utama, 1992),
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Contoh eutanasia aktif yaitu: Seorang yang sedang menderita kangker

ganas atau sakit yang mematikan, yang sebenarnya dokter sudah tahy

bahwa ia tidak akan hidup lama lagi. Kemudian dokter membetinya obat

dengan takaran tinggi (overdosis) yang sekiranya dapat menghilangkan

rasa sakitnya, tetapi justru menghentikan pemapasannya sekaligus. 2

Telah di uraikan di atas bahwa eutanasia bertentangan dengan KODEK]
pasal 10. Dalam penjelasannya diuraikan bahwa segala perbuatan terhadap si sakit
- bertujuan memelihara kesehatan dan kebahagiaanny&r Dengan sendirinya dokter
harus mempertahankan dan memelihara kehidupan manusia, meskipun hal itn
kadang-kadang akan terpaksa melakukan tindakan medik Iai:; misalnya operasi

yang membahayakan 2
Seorang dokter harus berusaha memelihara dan mempertahankan hidup

makhjuk insani Hal ini berarli dokier dilarang mengakhini hidup pesien,
walaupun menurut ilmu kedokteran dan pengalamannya pasien tersebut tidak
mungkin sembuh. Jadi, jelas bahwa KODEKI melarang tindakan euthanasia aktif
Dengan kata lain, dokter tidak boleh bertindak sebagai Tuhan, Dokter adalah
orang yang menyclamatkan atau memelihara kehidupan, bukan orang yang
menentukan kehidupan itu sendiri. 277 |

Di Indonesia eutanasia aktif tidak mungkin dilakukan karena bertentangan

dengan pancasila, yaitu sila pertama. Tindakan mempercepat kematian dengan

. o . . o

25 Hanafiah & Amir, Etika Kedokteran, hal. 104. Libat juga Setiawan Budi Utomo, Fig
Abtual* Jawaban Tuntas Masalah Kontemporer (Jakarta: Gema Insani, 2003}, haL 178. Lihat juga
Ali Gliuﬁ'on Mukti dan Adi Heru Sutomo, Abortus, Bayi Tabung, Euthanasia, Transpfamasf
Ginjal dan Operasi Kelamin dalam Tinjawan Medis, Hulum dan Agama Islom (Yogyakarta:

Aditya Megia, 1993), hal. 29.
Me i )Emlaamsfﬂ, hal. 83-86.
Y Ibid.
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sengaja secara akiif tidak dapal dibenarkan secara moral. Balikan termasuk

tindakan pembunuhan yang disengaja.
Dilihat dari perundang-undangan dewasa ini, memang belum ada

pengaturan (dalam bentuk undang-undang) yang khusus dan lengkap tentang

eutanasia. Tetapi bagaimanapun karena masalah eutanasia menyangkut soal

keamanan dan keselamatan nyawa manusia, maka harus dicari pengaturan atau

pasal yang sekurang-kurangnya sedikit mendekati unsur-unsur eutanasia itu.

Maka satu-satunya yang dapat dipakai sebagai landasan hukum, adalah apa yang
terdapat di dalam Kitab Undang-undang H

menghilangkﬂn nyawa orang lain dengan sengaja

ukum Pidana mengatur seseorang dapat

dipidanaa atau dihukum jika i
atau pun karena kurang hati-hati. Ketentuan pelanggaran pidana yang diatur
an euthanasia aktif terdapat pada pasal 344

secara eksplisit berkaitan deng

KUHP.**
a vang melakukan eutanasia dapat dituntut

enaga medis lainny

Dokter atau t
AF Lamintang, S.H. dari rumusan

. PAF
berdasarkan pasal 344 K UHP. Menutut Drs P
: - hahwa pasal terse
tersebut dapat diketahul o | |
unyai unsuf objektif, yaitu masing-masing.

subjektif, mefainkan bany? R

1. beroven ala! men

w
]
Q
=
Q

gas-tegas dan sungguh-sungguh.

- - sy, >_' =
|
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Dalam pasal 344, kalimat “permintaan sendiri yang dinyatakan dengan

kesungguhan hati” harus disebutkan dengan nyata dan sungguh-sungguh (ernstig)

jika tidak maka orang itu dikenakan pembunuban biasa, dan haruslah

mendapatkan perhatian, karena unsur inilah yang akan menentukan apakah orang

yang melakukannya dapat dipidana berdasar pasal 344 KUHP atau tidak. Agar

iidak disalahgunakan, maka dalam menentukan benar tidaknya

pembunuhan karena kasihan ini, unsur perminfaan

unsur ini

seseorang telah melakukan

yang tegas (wzirdrukkelijk), dan unsur sungguh (ernstig), harus dapat dibuktikan

baik dengan adanya saksi atau pun oieh alat-alat bukti lainnya. Eutanasia akiif

dapat dikenai penuntutan erhadap pelaku yaitd pasal 338 dan 340. Apabila pelaku
canaan atas tindakannya berarti dokter

lah melakukan peren

(dokter) terbukti te
asal 340 KUHP sedangkan apabila tidak terbukti

dapat dituntut berdasarka? P

adanya perencanazn erlebil gatiuil pada diri dokter, malks pasal 388 KUEL depat
i 29
diberlakukan terhadapny?-
Pasal 344 KUHF berbunyl: | | |
Jain alas permintaan orang itu sen i

Barang siap2 merampas
yang jgelas dinyataka? diz;%aa;lt;c;ifg
penjara paling Jama dud

. 31
= 10 harpull 1.

Pasal 340 KUHP bet y a0 dengan direncanakan terlebih dahulu
Barangsiapa deP8%" " 7 ain, diancar karena pembunuhan dengan
merampas nyawa le' rerlebih dahulu, dengan pidana mati atau pidana
direncanakan (mbolgilf)) atau selam? waktu tertentu, paling lama dua puluh
penjara seumtt |

tahun.

2003), hal. 124.

; 4-62.
* Karyadi, Emhanam?, hal-i gl Aksard,
10 posljatno, KUY (Jakart

3 pid. hal 123-

guhan hati, diancam dengan pidana
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Pasal 338 KUHP berbunyi:”

Barangsiapa dengan sengaja meram in, di
: pas nyawa orang lain, diancam, k
pembunuhan dengan pidana penjara paling lama lima belas tahunm’ sena

Kalau diperhatikan bunyi pasal-pasal mengenai kejahatan terhadap nyawa

manusia dalam KUHP tersebut, maka dapatlah kita dimengerti betapa sebenarnya

pembentuk undang-undang pada saat itu (zaman Hindia Belanda) telah
a manusia sebagai miliknya yang paling berharga. Oleh

menganggap bahwa nyaw
sebab itu setiap perbuatan apapun motif dan macamnya sepanjang perbuatan
tersebut mengancam keamanan dan keselamatan nyawa manusia, maka hal ini
abatan yang besar oleh negara. Adalah suatu kenyataan i

dianggap sebagai suatu kej
Kan agama, ras, warna kulit dan ideologi,

bahwa tanpa membeda

sampai sckarang
amatan nyawa manusia Indonesia dijamin oleh

tentang keamanan dan kesel
o halnya terhadap mas

uk menciptakan kemaslahatan hidup dan

_p alah eutanasia ini.
undang-undang. Demikia

am diarahkan unt

Ajaran Isl
turannya diberikan secara lengkap, baik yang

kehidupan manusia sehingga 2
pidana. Khusus yang berkaitan dengan

berkaitan dengan masalal
. hidup M3 dana Islam (jinayat)
rti adanyad huk

o aktif it secara eksplisit dan tegas belum pernah
icarend eutanasia aktif merupakan tindakan

Akan tetzP!
seseorans: maka hal ini bisa diklasifikasikan
- :

keselamatan dan P¢
uman gishash, hadd, dan diyat.

ditetapkan aturan yang ketat, P

Dalam Islam eutanas!

ditemukan hukumnyz-

t ke matl

untuk a
mempercep melakukan aias kehendak dari pasien

Pembuﬂﬂ Jika Y228

kedalam jarimah

— i Janab Juntas Masalah Kontemporer (Jakarta:

33 H
Setiawan Bu
hal. 179-

Gema Insani, 2003),

u



yang meminta eutanasia maka dokter tersebut dipandang sebagai membantu

terlaksananya bunuh diri. Terhadap keluarga yang menyuruh maupun dokter yang

melaksanakannya, dipandang sebagai pelaku pembunuban sengaja {god! al-‘amd)
dengan ancaman qishash-diyat. 34 pada skripsi ini tidak meneliti eutanasia aktif

sehingga penulis ti

C. Eutanasia Pasif ._
Eutanasia pasif adalah tindakan dokter berupa penghentian pengobatan

segala tindakan yang perl_u untuk mempertabankan hidup
manusia, sehingga paSieﬂ dlpel'](]_l'a.kan akan menlnggal setelah tindakan
35 Dalam Islam cutanasia pasif disebut juga taisir al- maut

pasien atau mencabut

pertolongan dihentikan-
jpergunakan alat-alat atau langkah-

al-munfa'il. Pada eutanasia pasit ¥ . ,
p si sakit, tetapi ia banya dibiarkan tanpa

ik mengakhiri B 3
‘an gﬂn hayatnya.
{akukakan eutanasia pasif adalah

adaan ekono™
ggtﬁngg‘
epe i bert rikut:

karena ke

urrtuk pengobatal saf

Contoh eutanasia pasif 5¢ gang § ritis, orang sakit yang sudah dalam
lmngkﬁf

|, penderit? pada bagian kepalanya atau

turan
iy dlsebabkan pen
keadaan ]
_ Problematika Hukum Islam

dan Hafiz
—//’/:‘ﬂ;o 1995)’ hai. 630
Ch Pust » dalam WHW. media.isnet.org di download

y (ks hal 67. o7 Ko ontemporer

Kontemporer 11
35 Amir, Bﬂ"ga wi, “F8 ﬂ"a Jslam, cet.1 (Jakarta: Ichtiar Baru Van
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terkena semaca i i

m penyakit pada otak yang tidak ada harapan untuk
sembuh. Atau orang yang terkena serangan paru-paru yang jika diobati
(padahal masih ada kemungkinan untuk diobati) akan dapat mematikan
penderita Dalam hal ini, jika pengobatan terhadapnya dihentikan akan

dapat mempercepal kematiannya.

Seperti yang dialami oleh Nyonya Agian (istri Hasan Kesuma) yang

mengalami koma selama tiga bulan dan dalam hidupnya membutuhl
alat bantu pernafasan Sehingga dia akan bisa melakukan pemafasan

pernafasan  ersebtt dicabut otomatis jantunguya akan berhenti

pakan darahnya kesel
sa hidup. Namun, ada yang menganggap bahwa

urub tubuh, maks tanpa alat tersebut

pasien tidak aka? bi

tscpcrtllmscbagm “orang mati” yang tidak mampun

orang saki
melakukan akn'ﬁtas.
disinya sangat buruk karena menderita

anak yang Kof

belakang atau-
kelump tu[ang
a dibiarkad (tanpa diberi pengobatan) apabila

i dapat S8

Seorang
Kelumpuhan otak. Dalam keadaan

fau sejenis peny akit otak, yang mungkin

dapat T2
am, anak-anak yang menderita penyakit
maka menghentikan pengobatan dan

. 56CAT paglf (eutanaSia negatif) itu mencegah

Republika; Dialog Jum'ai, 26 Nov 2006,
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perpanjangan penderitaan si anak yang sakit atan kedua orang

tuanya.”

Eutanasia pasif terkesan mendua atau ambigu. Disatu sisi dianggap

mulia, karena dengan membiarkan penyakit yang diderita pasien berjalan secara
alamiah hingga ajal menjemputoya  (ferting die natwally), tetapi tidak

n. Bergantung dari sisi mana memandangnya, yang

memperpanjang penderitaa .
rmasalaban ini bukan merupakan masalah medis semata. Oleh

penting bahwa pe
ng erat dan koordinasi yang baik antara dokter dan

karenanya, perlu kerja sam@ ya

keluarga pasien.'w

{ugas manusia tiada lain kecuali memelihara

ukan hanya kehidupan yang sehat, tetapi

kehidupan yang diberikan

dung oleb penders
juga kehidupan Y’mg
dapat diterima sebagai baglan kehidupan

eritaan haru$

Kar ena rasa sﬂ_k].t. Smwtmya kematian pun dapat

dipelihara. Maka pend
pendeﬂfﬂan

tabah
diterima dengan sukacit? dat

——mmﬂwﬂmmﬂaﬂn dalam wwwpikiranrayat.com, di

3 Qardha .‘Euwnasla
Hj]ma.ﬂ,
O mam 2007

downioad 28 AgustUs
4 fhid.
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D. Motivasi Eutanasia
Terjadinya eutanasia tidak terlepas dari pertimbangan-pertimbangan

tertentu, antara Jain:

1.

Dari pihak pasien, yang meminta kepada dokter karena merasa tidak
{aban lagi menderita sakit Oleh karena itu, penyakit yang diderita

terlalu gawat dan telah lama dialami, maka ia meminta dokter untuk

melakukan entanasia.
si pasien karena sakit adalah satu bentuk ujian kesabarun,

Di sini terlihat adanya suatn refleksi kelemahan

iman bagt
sechingga orang tidak boleh cepat merasa pulus asa®? Dalam
Islam, sakit adalah ujian kesabaran dan pengakhi

Dari pihak celuarga/wali yang merass kasihan atas penderitan pasien.
Apalagi jika pasiet! tampaknya tidak taban menanggung sakit baik
karena sudah terlal

kit yﬂﬂg meﬂ?’ﬂfaﬂgﬂya
jtu tergolong pembunuhan  sengaja.  Allah

u lama ataupud karena amat ganasnya jenis

Masih terfihat tanda-tanda kehidupan,

ahwa pihak keluarga (tertentu) bekerjasama dengan

Kemungkin2? b . .
- empemepm kematian pasien, karena mengiginkan
dokter untuk
or amoral fainnya. Hal ini jelas dila:ang

parta/milik P25 ' .
n2 merupakan pembunuhan sengaja yang dalam

am agﬂlﬂa . )
dal rbuatal tersebut dikategonkan sebagai

guHp di

[ndonesia pe
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pembunuhan berencana dengan ancaman hukuman mati. Dal
am

hukuman Islam pelakunya dikenai hukuman gishash, dan hak waris
nya

menjadi gugur lantaran usahanya membinasakan si calon pewaris

4. Pertimbangan sarana dan petugas medis.® Argumen untuk melakukan

entanasia dalam hal inf terpusat pada pikiran tentang pengutam
seorang individu yang lain berdasarkan kualitas hidupnya. Proposisi
1

ini tampak layak diterima jika dilakukan dengan seorang pasien yang
sakit parah dibandingkan dengan pasien lainnya yang lebih muda dan
isikan lebib berpeluang
a mel-ljadi rumit ketika ia di
rang dengan mengorbankan seseorang yang lain

dipred untuk sembuh. Namun, bagi scorang _
hadapkan pada pilihan

muslim masalahny

menyelarnatkan seseo

hal ini dikarenakan

al-Quran dengad tegas menyarankan bahwa

. 1an tidak ada jaminan hahwa pasien yang sakit ringan
lebihr lama getimbang pasien yang lebih parah.

mamptt lebih hidup |
pentirlg dalath manusia. Solusinya tentu

Keduanya 5ameS2T anggO'®
ganlah enyingkifka® salah satu dari keduanyz dalam rangia
11

jamatkan Y295 fain. JEWB0 untuk masa
meny®
yang Jebih besar untuk meningkatkan

saja b .
ah ini barangkali

J i

. 1 E"

Mobsi® Ebm-gfgm%t 2004), . 196157
an { '

hmn

5 Apdul Fadl
pada Hewan, tefi Mujibur®
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5. Ingin Mati den ak™ Pasien-pasi ;

gan Lay: Pasien-pasien berpenyakit parah yang
dirawat di rumah sakit di seluruh dunia diberi kesempatan untuk
memilih hidup dengan layak amu mati dengan layak. Artinya pata
yang sckarat 1ty diberi kesempatan seluas-luasnya untuk

pasien

menikmati apa yang inginkan daripada terbaring di tempat tidur. Lebih
jauh, abat penghilang rasa sakit dimasukan kedalam tubuh mereka agar
mereka tidak menderita, karend diyakini jika rasa sakit itu dibiarkan
artabat imereka menjadi terampas. Hal ini ;lapat ditakukan baik

maka I
obat datam dosis mematikan jika sisakit tidak

dengan mcmasukﬂﬂ
ndiri atau dengan menyediakan tablet

sanggup menolong dirinya sel
secukupnya deogatl jangkauan tangan sehingga sisakit )
a maupuil melepas alat bantu pe

gakhiri hidupny’

(aan yang B2l
na itu seorang muslim harus selalu

partabatny2 K2

merampas
jgh dan kesediant tidak boleh dibiar lcan melanda

selama masad
ematian, §€5e0

ing tidak harapan

rat
erlalt O , Jiambang pint pal
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untuk sembuh terlalu jauh. Bahkan dari pihak keuangan tidak sanggup
memikul biaya pengobatan. Manusia lebih berharga dati pada mater:.
Maka materi harus melayani kepentingan manusia. Melakukan

eutanasia demi untuk kepentingan penghemetan ekonomi tidak

dibenarkan secara moral.

— _I

S e
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BAB IV

JAP
ASIF DALAM PERSPEKTIF HU|
ISLAM

A. i

Vonis Dokter Terhadap Nasib Pasien

Dalam kehidupan kita sehari-hari sebenarmya banyak

N ):ng tidak dapat diobati secara medis d:nm:myang e

ahkanterkadangorangyaﬂgkﬁasaymsi dan ci o
 ngidap penyekitkanke dan hany bGeraES 'mi‘ -

ferpaksa harus menjalani -

araf. terinfeksi HIV, Hidrosefalus atan

makin
menggejata di masyarakat

s
etelah didiagnosa
ampl.ltBSI atay men galajnl

bisa
bertahan hidup, 1€
e kibat gangguan sy
ngt ,
dap penyakit- it degeneraﬁf yang
. Jeh karend jtu, seoradg dokter berkewajiban
ormasi sebe memberikan
jum tindaka? © medis dilakukan yaog meliputi: diagnosa, tera
_ pi dan
tif terap! lain, card kemja dan pengalaman dokt
okter yan
g

k
ell.ll'ﬂpuhan total a
m

odern saat ini.' O

ke
mungkinan alternd
tmelakulkann
ya, kemlmgkmaﬁ perasaal
ga
tal), risiko, keuntunga® terapl»

dokter puﬂ sangat

Vonis-vonis
Lter pany? bisa mernben Pel'klraan

itu
pun bukan pasti penar-
pisa jugd 52
» menyangkut kesembuhanny
a.

ke
ilmuan dokter, pisa penal
1 tel ah “angka t tangal

ka segal bugar. Memang rahmat Allah

orang-orang yang P
o [ama 10

telah sekial

N,
amun, terbuktl $
pfkr'rwu-a;gm com 18/09/2007

Penyakl + dalam ¥
- Widya Medika, 1997), bal 32

di
dnwmoad 66 Jamzaﬂ
22 A mri AT Brmgﬂ
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ke i
pada makhluk tidak pernah putus, dan pintu-Nya untuk mengabulkan

permohonan masih terbuka lebar.}

Pada dasarnya Seorang dﬂmmﬂmmﬁmmkgmdamsimyaﬁdak
sembarangan. Seorang dokter memiliki standar dalam bidang medis yaitu: 4
mcmecahkﬂﬂ masalah yang berkzaitan dcngan

a. Merumuskan
penentuan diagnosis, evaluas! pengobatan, proguosi dan pencegahar
bidang laboratorium dalp:m bidang

penyakit, melalui pendekatan dart

hematologi, hemostasis, mikrobiologi ilinik dan penyakit infeksi

metabolik-endo ' ergi-imunologi, onkologi, respisasi i,
kardiovaskuler, urology, hepato-ga._stroentcroIOgi dan Iain-lain.

b. Mampu me isis dan menginterprestasikan hasil pemeriksaan

nganalisis
laboratorium

patologl Klinik.
c. Memberi jelasan kepada sesama rekan dokter tentang keterbatasan
.2 tehni pemeriksasn yang digumakan.

kter memiliki Keahlian dalam bidangnya tentunya

ran karend do

engetabhua® kemampuat, tekniologi maupun pengalaman
okter, mengenai kapan hidup akan bertahan hanya

i lagi hidup

tidak tahu pahwa dim

dikerjakan besok.” Menunjukkan

mendekati kebena

semua itu berdasarka®
eh georang

Sﬁbﬂba sakﬂ-l

getiap orang

yang dimiliki ol
dan mati benar-benar menjadi
ana nantinya dia

Allah-lah yang tahu

rahasia Allah sWT. Karend
akan mati sertd tidak .

kemamp san serta kelemahan kita, hanya yang Maha
an

[

betapa keterbatas

H shj_hab! Fa + 4 . .
bt IM. Qul’alSh . pokter gpesialis patologi Klinik Indonesia” dalam
208 . dant gertifik®! “9q08.
s ugtandar PrOfoS ,foad 25 P77 .2‘}?3 o Bahan Remmgan bagt Orang-orang
wwi_pdspatklin.or iddid MGM hal. 9-
5 M. Hamid, };kaAgungHmpaﬂo

Beriman (Surabsy®
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Mengetahui Allah semata.’ Ketentuan ini memberi isyarat bagi kita untuk

senantiasa bersiap-siaga menuju kematian.

Dalam perspektif Hukum Islam seperti
disitu di ceritakan raja Namrud yang menganggap

halnya cetita nabi Thrahim yang

berkontra dengan raja Namrud,
dirinya mahakuasa, dia mengaku dapat menghidupkan dan mematikan, kemudian

gawalnya untuk mendatan
bahwa i

Setelah kedua orang pudak ity datang, Nminmd jalu berkata bahwa ia akan
orang lagi akan dihidupkan. Raja

gedua budak dan se
menghidupkan dan mematikan. Nabi Ibrahim

ankan matahari dari timur ke barat. Nabi

gkan dua orang budaknya.

Namrud memerintahkan pen

mematikan seorang dar

Namrud berkata babwz 12 telah

jal
' Allab SWT) MW
menjawab Tuhanku ( - iranya ,

d']aksanaka“ karena hanya Al]ﬂh‘lﬂh yang Maha
pat & : o
i dan kematian menjadi

nesta ini 42° asalab kebidUPEs

Kuasa terhadap alam 5 emp rediksi namun hanya Allah-lah yang
isa

Namun, hal ini tidak da

rahasia Tuhan, manus?

berhak menentukanny?
= .. Aokter tental
membust scorang

mini VOIS dokter. Namun, yakin

idak
gga tld .
Astiwa Y2F dislas®

rahmat Tuhan, sehi?
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B. Futanasia Pasif dan Keputusasaan

ia pasif terkesan menduza atat ambigu. D1 satu sisi dianggap

Eutanas
sehagai satuperbuatanamOIBLtefﬂpiﬂiSiSilﬁi“dmmpsebagﬂipﬂbmm
akit yang diderita pasien berjalan secara

mulia, karena dengan membiarkan penYy
naturally), berarti tidak

emputny? (letting die
rgantung dari sisi mana memandangnya, yang
mmmkﬂﬂmzsalahmediSsemata.

aju telah lama mencal;ai

alamigh hingga ajal mery

memperpanjang penderitaan. Be

Jahan ini pukan
di perbagal negara m
seorang dokter dalam menjalankan

penting bahwa permasa
Di sisi lain para dokter

gntaranya baBwa

berbagai kesepakatal- Di
i panya mempe

tugas kewajibannys bukan ! rahanksd atay EMPETPLIang U
ewajl ya

bagaimana yan

buka i ang ]
n kehidupan Y ' cehidupan yang produktif dan bebas dari

sosial-ekonoml’ me

maupun
. dapat diharapkan memberi 4
is gudah tak lagi d8P8 1

ja intervess ‘
Apabila o opganpada®
kes
embuhan, up2y? menyembuhk“‘mya-

pasien, dan bukd® lag! ‘ o
Sebegei susly kegﬁga"m’ ~ tuk dihindarkan. Pasien mempunyai hak untuk
dan tidak ngl” g jan nutrisidanhjdei. “Cardio Pulmonary

-ukl ol al) nerupakan standar yang wajib
RGSUSle . » dglam hﬂp.‘.'ipikffm?mbfa!.com 12 '

uab P

diterima
menolak pengobat®™

Resuscitation” (CPR’

P

& ymam Hilma™ g
Oktober 2004 di dowﬂ“’“d ?
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dilakukan oleh setiap tenaga kesehatar, bila ada tanda berhentinya pernapasan dan

alau denyut jan[ung_ Setiap run‘lah sakit memlhlcl kaljakal'l mengenai kapan

resusitasi tidak wajib dilakukan.
Dalam menghadap! pasien di akhir hayatnya, di mana secara medis

diharapka, maka perawaian hospis (hospice care)

kesembuhan tidak lagi bis?
membantu mengantarkan

kedokteran, telah . _
,Iformed Consent’”. Disebutkan di sana,

- {ang
“Pernyataan Dokter {ndonesia 16705
d sepenuhﬂyﬂ menentukan apa yang

Dokter tidak berhak melakukan tindakan

i tenta-ﬂgwﬁ‘ '
lndﬂﬂcs 2 , tnan dokter Indonesia tentang _

SK-SK- P B- kter Iﬂdoncsla tcnlﬂﬂg matl tldak atau belum

. i maupun di kalangan rumah

gal
kesembuhan, dokter berpe

/

A
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Dokter menyampaikan kepada pasien dan atan keluarganya keadaan

yang sebenarnya dan sejujur-jujumya mengenai penyakit yang diderita

pasien.

anan dan meringankan pe

:1an memperpanjang usia pasien pada tahap

dianggap sebagai suatu dosa, bahkan
orang dokter wajib untuk terus

intervensi yang bertv)

. . t

menjelang ajalny2: tidak 422
un denﬂk]aﬂ, s¢

asicn dipindab ¢ fasisilitas lainnya.

harus diusahakan

patut dihormati. Na®




pun telah majunya ipick kedokteran, barus

an dan babwa hidup mati seseorang

B ]
ahwa upaya intervenst medis betapa

kita akui
akui bahwa semua ini memiliki keterbatas

arus menganggapny2 sebagai bagian dar

se 1
bagai satu kegagalan, melainkan b
proses iteri
yang harus diterima dan tidak mungkio untuk dihindari. Kiranya, nilai-nilai
- .
bahkan sejalan dengan nilai-

entikan atatl M€

p sudah tidak

tindakan mengh
tindakan medis diangé?

sebagai suatu dosa.
be

Ketika dikaitkan denga

diSmeuhkam maka tidak bcrobal iy Ukum \4
bab schelumny? mengenﬂi I perobat: Menurut yusuf Qardhawi dalam
rer ujama Sepakat i

iter ahli Yane

3g1105i5 do

f:
atwa-fatwa kontemP?

wajib, bahkzh apabil? t

dapat dipercaya

ai dengd® di
; wajib.

h .
ukum sebab-akibat 58
S
rindakat cutanasia pasif termasuk
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mengindikasikan sikap pasrah pada keadaan, padahal Allah SWT menyuruh

manusia untuk berikhtiar.”
lis eutanasia pasif tersebu atas pertimbangan secara medis

dianggap sudah tidak bisa disembuhkan, sehingpa

Menurut penu

bahwa analisis kedokteran
rpendapat bahwa eutanasia pasif bukan manifestasi

eputusasaan dan scbagaimana pendar S dn imasm mazhab, bafivn
akumnya tidak wajib, berarti mubah.

Pada prinsipnya mengobati ata! perobat h
sembud, sesuai dengen sunnatullah dan hukum

Jika sudah tidak ada harapan WP
janjutkan pengobatann
sebab-akibat yang diketahui 01" ara dokter, a3 7 anjutkan pengooatannya
terscbut berarti  hanya

bukumnya tidak wajib. Pcﬂgheﬂﬁﬂn pengo |
alami dan tidak melakukan tindakan

: ara
Membijarkan kematian itu terjadi seC |
[agi DUk merupakan dosa-

dalam hal ini penulis be

Intervensi medis yang +jdak ad?

han
C. Eutanasia Pasif 43P pembunt

Eutanasia term2s | pas
I} tanasta
B pantuat medik kepada pasien

hukurm, kedolteran/kesel? atar-
sidak 128 mes?
medis lainnya secar? sCﬂgaJa ” in
. | sei® E
Yang diperkirakan n memnggﬂ

Hi 10 Dxrektorat d '
mpunan Fawa Majel a]ah bi oot e s
1 pukum K gefﬂh“an dwﬂﬂfo ko Keseha hatan (Jakarta: Widya

:l embantu kalangan ™
ada kedua bidang |
10—

Medika, 1997), hal.

A
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secara ekplisit dan tegas belum pernah ditemukan

Menurut Islam eutanasia
uk tindakan jarimah, hal ini tentunya

hukumnya, apakah cutanasia pasif termas
telah dlsepﬂkﬂn pleh para

tahapan untuk menjawabnya,

diperlukan beberapa
golongkan jarimah apabila

ulama bahwa suatu perbuatan barulah di perbuatan itu
dengan tegas dilarang oleh Y3 yang men)
umum yakni sebagal perikut: .

rmal atau 40SH syar'i

al-mos wliyyah al-jr'nawah atau

. Unsuf mors! &
¢ L diseblrt deng®”
oy 30888 perabuat jasimah atau

. idan®
qwaba? o selikc B qusiah Oran8 yang dapat

pertangBPF™ L g
pe mbuﬁt tin P b IIﬂﬂYa‘ Oleh karend itu I”mb“ﬂt
' naﬂgguﬂ&ﬁﬂ“”b ot &
dan AsdS. T yangso dan Hafiz Anshary AZ,
: 1995), bal 57.

12 Ahmad war ,
gakarta: Sinar 1;,,004’ mp” i
roblematika HP™ Is
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jarimah (tindak pidans, delik) haruslah orang yang dapat memahami
p menerima isi beban tersebut.

gerti isi beban, dan sanggu
ikan memiliki kriteria
Kalah yang terkena khitab (panggilan)

hukum, men

yang mukaliaf sebab hanya Mere

pembebanan (taklip)-
mang tepas melarang

Dari scg unsur formal Islamt me

digolongkan sebagai P

an walaupun

bahwa tindaka® pc:mbunuhaﬂ o

eutanasia pasiy pelum rmastk OF -
: o menirut M

terjadi hilan@Yaﬂyﬂwﬂajikake“den- kteran

’ hkan kemball

disemb
dapat a lagL, maka dokter boleh

seria pengobatan pun




pasif bukan termasuk tindakas jarimah karena fidak memenuhi unsur:
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