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Ap3a yang akan kita pelajari ?

1) Kebudayaan

2) Masyarakat Rumah Sakit dan Kebudayaan
3) Etiologi Penyakit

4) Persepsi Sehat-sakit

5) Peran dan Perilaku pasien

6) Respon Sakit/Nyeri Pasien
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Kebudayaan dari
Sudut Pandang
limu Antropologi




Mengapa mempelajari mengenai
Antropologi dan Kebudayaan itu penting
bagi seorang perawat ?

Perawat tidak hanya merawat seorang individu (pasien) saja, tapi la juga merawat
keluarga pasien, dan komunitas sekitar pasien. Untuk memahami masalah dan
keadaan yang dialami oleh pasien, la wajib untuk memahami ‘latar belakang’ pasien,
salah satunya adalah kebudayaan.

Landasan lainnya adalah 1) Kode Etik Keperawatan Indonesia, 2) Standar Profesi
Perawat (Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia, Nomor HK. 01.
)7IMenkes/425/2020).

Terlebih lagi karena kita tinggal dan hidup di negara Indonesia yang sangat kaya akan
kebudayaan, adat istiadat dan suku-nya.



Kode Etik Keperawatan Indonesia

* Perawat, merawat pasiennya berdasarkan kode etik keperawatan.
Untuk perawat Indonesia, menggunakan Kode Etik Keperawatan
Indonesia.

* Kode Etik Keperawatan Indonesia dapat diunduh secara bebas dari
website PPNI Indonesia.

* Pada poin “Perawat dan Klien”, bagian (1) dan (2) sangat jelas
disebutkan bahwa:


https://ppni-inna.org/doc/ADART/KODE_ETIK_KEPERAWATAN_INDONESIA.pdf

Lanjut,..

“ Perawat dalam memberikan pelayanan
keperawatan menghargai harkat dan martabat
manusia, keunikan klien dan tidak terpengaruh

oleh pertimbangan kebangsaan, kesukuan, warna
kulit, umur, jenis kelamin, aliran politik dan agama
yang dianut serta kedudukan sosial’

“Perawat dalam memberikan pelayanan
keperawatan senantiasa memelihara suasana
lingkungan yang menghormati nilai-nilai budaya,
adat istiadat dan kelangsungan hidup beragama
klien”




Standar Kompetensi Perawat

. Salah satu core competencies yang dimiliki oleh perawat adalah “Praktik
berdasarkan Etik, Legal, dan Peka Budaya”

. Jabaran kompetensi praktik keperawatan yang berdasarkan ETIK dan Peka
Budaya menekankan pentingnya memahami mengenai kebudayaan
sebagai unsur penting yang tidak boleh diabaikan oleh perawat.

. Beberapa poin prakitk keperawatan berdasarkan etik,

a) Memahami konsep etik, norma, agama, budaya, hak asasi manusia
dalam pelayanan keperawatan

b) Menghargai perbedaan latar belakang agama, budaya, dan social
antara Klien dengan perawat



La ni U t,ooo

4. Poin penting dalam praktik keperawatan berdasarkan peka budaya:

a) Menggunakan pendekatan budaya untuk meningkatkan mutu
pemberian pelayanan keperawatan

b) Mendorong kemandirian masyarakat dengan basis budaya setempat
untuk meningkatkan status Kesehatan masyarakat.



Antropologi dan
Kebudayaan

Antropologi adalah 1) Study tentang mankind (manusia)
terutama hubungannya dengan hubungan dan
lingkungan sosialnya. 2) Studi tentang struktur dan
evolusi manusia.

Antropologi (Antropos=humankind, logos=discourse)

Antropologi itu adalah ilmu yang mempelajari tentang
manusia, mulai dari sejarah terbentuknya manusia,
baga|mana manusia dapat berevolusi dan baga|mana la
hidup dalam kelompok atau komunitas, kehidupan yang
dipengaruhi oleh komunitasnya dan warisan
kebudayaan dan kebiasaan yang la tinggalkan.

Membicarakan manusia, tidak dapat lepas dari
membicarakan komunitas dan kebudayaan yang
diciptakannya.




Kebudayaan adalah...

1. Kebudayaan adalah konsep yang kompleks, terdiri dari
unsur-unsur seperti pengetahuan, kepercayaan, kesenian,
moral, hukum dan masih banyak lagi, yang terbentuk dari
kebiasaan dan tatanan hidup sebuah komunitas atau
kelompok.

2. Kebudayaan itu dipelajari dan diperoleh dari interaksinya
dengan orang lain, dengan komunitas dan masyarakat ! !
dimana la berada. \

3.  Kebudayaan itu berkembang seiring berjalannya waktu,
dan menyesuaikan terus dengan tantangan dan perubahan
jaman.

4.  Kebudayaan itu berbeda antara satu kelompok/komunitas
dengan kelompok/komunitas lainnya. Kebudayaan sebagai
identitas sebuah kelompok yang memberi nama dirinya
‘suku’. Contoh Suku Dayak Ma’anyan dengan komunitas
dan nilai-nilai kebudayaannya.

5.  Kebudayaan juga akan sangat dipengaruhi oleh
kepercayaan atau agama yang dianut.




- - U C e | A
pasnennya, terdapal: interaksi dinamis
dan kompleks antara perawat dan pasien
serta lingkungan tempat mereka berada




Activity 1.1 "Memahami Kebudayaan dan
Nilai-nilai kebudayaan sendiri” (Tugas
Mandiri)

Perawat, sebelum dapat memberikan asuhan keperawatan langsung
kepada pasien harus dapat memahami dengan baik kebudayaan yang
dimilikinya. Hal ini penting agar la dapat secara sadar memberikan
batasan yang perlu dalam praktik pemberian asuhan keperawatan.

* Renungkan dan tulis hasil permenunganmu mengenai kebudayaan
serta nilai-nilai kebudayaan yang kamu miliki. Gunakan panduan
pertanyaan untuk dapat membantumu menjawab, memahami dan

menulis harus permenunganmul.

e Buat tulisan dalam MS. Word, tidak boleh lebih dari 2 lembar. Tulisan
Arial Narrow 11 pt, spasi 1.5.



Activity 1.1. Panduan pertanyaan.

1. Apakah identitas suku kedua orang tua saya ? Suku Ayah? Suku lbu?
Apakah saya lahir dari kedua suku yang sama atau berbeda ?
Bagaimana rasanya lahir dari suku yang sama ? Atau bagaimana
rasanya lahir dan hidup dari dua suku yang berbeda?

2. Apakah identitas kesukuan saya ? Apa sajakah nilai-nilai kebudayaan

dan kesukuan yang saya pelajari dari komunitas/masyarakat asal
saya ?

3. Bagaimana kelompok/suku saya mengajarkan saya untuk

memperlakukan orang lain? Atau orang yang berbeda pendapat
dengan diri saya ?



Masyarakat
Rumah Sakit
dan
Kebudayaan




S0, Masyarakat Rumah
Sakit....

* Dalam Medical Anthropology, istilah Masyarakat Rumah sakit
juga dikenal sebagai “Medical Systems and Medical
Syncretism” (Syncretism adalah sebuah istilah yang diambil
dari studi tentang agama, yang dapat juga berarti kesatuan
atau upaya untuk menyatukan perbedaan-perbedaaan
pendapat atau ide dari beberapa pemikiran).

* Medical system (Masyarakat rumah sakit) adalah ide
komunitas dan juga praktik yang berhubungan dengan
penyakit/sakit dan Kesehatan/kesembuhan. Medical system
juga adalah sebuah konsep yang dikembangkan oleh
peneliti/pemikir untuk dapat memudahkan mereka
memahami tentang bagaimana manusia dapat berhadapan

dengan ‘keadaan sehat-sakit’ dalam sebuah konteks
kebudayaan tertentu.




5 0,..

* Masyarakat rumah sakit atau rumah sakit di sini sebenarnya adalah
bagian besar dari kehidupan masyarakat yang mencari cara untuk
sehat ketika mereka mengalami keadaan sakit.

 Sebelum adanya istilah rumah sakit, secara tradisional, Kesehatan si
‘sakit” diperolah ketika mereka bertemu dengan si ‘penyembuh’
(healer). Penyembuh ini adalah hal penting dalam sebuah komunitas,
dan diharapkan la ada dan selalu menetap dengan komunitas.
Sehingga, Ketika dibutuhkan, la dapat memainkan perannya.

* Penyembubh ini, disebut dalam bentuk dan ragam, masyarakat kita
mengenalnya dengan sebutan ‘Dukun’, “Balian”, “Mantri’ dan masih
anyak lagi.

* Dulu, proses penyembuhan itu tidak terletak pada tempat dimana
penyembuh itu berada, tapi lebih kepada si ‘penyembuh’, karena
kepercayaan masyarakat bahwa karunia penyembuhan ada dalam diri
si ‘penyembuh’.
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* Contoh menarik, dapat dilihat pada tulisan Serilaila dan Atik Triratnawati
tentang “Menjaga Tradisi: Tingginya Animo Suku Banjar Bersalin kepada
Bidan Kampung” untuk menjawab mengapa meskipun kita sudah memiliki
D4 atau S1 Kebidanan, tapi masyarakat masih lebih memilih untuk pergi ke
bidan kampung (Dukun Beranak).

* Contoh selanjutnya adalah dari artikel yang dituls oleh Nina Anggita Putri
(2017) dengan judul “Kepercayaan (trust) Masyarakat Suku Dayak Benuag
pada Pengobatan Tradisional Belian (Studi Kasus di Desa Resak, Kutai
Barat)”. Tulisan ini menunjukkan kuatnya unsur’kepercayaan dan
kepatuhan’ masyarakat akan tradisi yang membuat mereka tetap menjaga
dan memeliharanya sampai sekarang. Tulisan ini juga menitikberatkan
pentingnya peran ‘Belian’ sebagai penyembubh.



https://media.neliti.com/media/publications/11702-ID-menjaga-tradisi-tingginya-animo-suku-banjar-bersalin-kepada-bidan-kampung.pdf
https://ejournal.psikologi.fisip-unmul.ac.id/site/wp-content/uploads/2017/12/JURNAL%20NINA%20ANGGITA%20PUTRI%20(12-05-17-10-17-34).pdf

Beberapa Artikel Menarik tentang
Kebudayaan menyangkut Praktik Kesehatan
Masyarakat Banjar

1. M. Arli Rusandi dan Ledya Oktavia Liza (2017). Nilai-nilai Batatamba
Masyarakat banajr Bantaran Sungai dalam mengatasi Gangguan
Psikologis (Gelisah dan Gangguan Tidur).

2. Zulfa Jamalie (2011). Batatamba: Pengobatan Tradisional dalam
Masyarakat Banjar.

3. Saefuddin dan Sisva Maryadi (2018). “Tradisi Pengobatan Batimung
dalam Masyarakat Banjar dan Dayak Meratus di Kalimantan Selatan”

4. Topik mengenai “Kain Sasirangan”, dapat dilihat pada tulisan yang
berjudul “Kain Penyembuh dari Sasirangan” (Santika Syaravina) dan
“Mengenal Sasirangan, Kain Sakral Penyembuh Penyakit dari Kalimantan”

(Kumparan Travel).



https://www.researchgate.net/publication/323275695_Nilai-nilai_Batatamba_Masyarakat_Banjar_Bantaran_Sungai_dalam_Mengatasi_Gangguan_Psikologis_Gelisah_dan_Gangguan_Tidur_kedalam_Bimbingan_dan_Konseling
https://www.researchgate.net/publication/292610307_Batatamba_Pengobatan_Tradisional_dalam_Masyarakat_Banjar
https://naditirawidya.kemdikbud.go.id/index.php/nw/article/view/307/pdf_3
https://medium.com/@kain.kita.indo/kain-penyembuh-dari-sasirangan-127fde315b3f
https://kumparan.com/kumparantravel/mengenal-sasirangan-kain-sakral-penyembuh-penyakit-dari-kalimantan/full

Artikel Menarik tentang Masyarakat Suku
Dayak, salah satunya Suka Dayak Ma‘'anyan

1. Emma Tianna Riantri (2018). Makna lkinsai dalam Miempu Buyuk
Suku Dayak Ma’anyan. Jurnal Seni Tari.

Jika kalian menemukan sumber lainnya, silakan untuk membagikannya.
Selamat menjelajah dan bertualang!


http://journal.isi.ac.id/index.php/joged/article/view/2542/pdf

Three Sector of Medical Systems




The Professional Sector

dSektor ini terdiri dari “Organize healing professions” (Profesi penyembuh yang
terorganisir dengan baik).

(Pada masa-masa awalnya, praktik Ayuverda di India dan Classical Chinese
Medicine adalah contoh dari the professional sector. Dalam praktik-praktik ini, sudah
ada healer (penyembuh), pasien (mereka yang sakit), asisten healer dan bahkan
apoteker.

(1Pada sector ini, terdapat dogma (peraturan yang diwajibkan), yang terbentuk dari
pandangan dan kepercayaan masyarakat, yaitu bahwa 1) Aktivitas penyembuhan
yang dilakukan di luar dari para expert (healer) adalah illegal atau sangat
berbahaya, 2) Aspek biologis yang mengalami masalah ketika sakit adalah ‘nyata’,
sedangkan aspek lainnya seperti psikososial dan cultural aspek adalah berada di
urutan priotitas kedua, dan 3) hubungan antara penyembuh dan pasiennya adalah
hubungan professional. Penyembuh memberi order dan pasin mengikuti.



The Folk or traditional sector

* Ini merupakan sector dalam medical system yang terbentuk
akibat kepercayaan dari komunitas atau masyarakat.

« Sektor ini masih berhubungan dengan kekuatan yang berasal
dari alam, supernatural atau menggunakan mantra-mantra
tertentu. Sebagai contoh adalah dalam masyarakat adat Dayak
yang masih mempraktikkan Balian sebagai salah satu upacara
penyembuhan. Termasuk juga penyembuhan dengan
menggunakan obat-obatan herbal tradisional yang didasarkan
pada ‘kepercayaan’ dan ‘tradisi’ yang diturunkan.

 Praktik-praktik penyembuhan ini, masih ada dan terjadi sampai
saat ini. Hargai, dan lestarikan.



The Popular Sector

* Sektor ini disinyalir sebagai sector dalam medical system yang tidak banyak
dipelajari, tapi yang pada kenyataannya paling banyak dipraktikkan oleh
masyarakat.

* Sektor ini lahir dalam masyarakat umum yang non-medicine related. Biasanya
didorong oleh komunitas professional. Sebagai contoh adalah komunitas posyandu,
desa siaga yang sebagian besar digerakkan oleh masyarakat yang tidak memiliki
latar belakang pendidikan kesehatan, tapi dilatih sedemikian rupa untuk memenuhi
tugas pelayanan kesehatan tertentu.

* Contoh sederhana adalah system didalam keluarga/rumah. Ketika sakit, misalkan
demam atau tidak enak badan, dokter atau penyembuh di rumah adalah ‘lbu”.
Bertanya pada Ibu, meminta nasihat pengobatan dari beliau adalah contoh klasik
dan sederhan dari sector ini.



Coba pikirkan!

Pada saat ini, terkenal istilah “TELEHEALH” atau “TELEMEDICINE”, di
Indonesia kiat mengenal HALODOC yang bekerja dengan system yang
hampir sama.

Menurutmu, termasuk golongan sector apakah telehealth atau
telemedice ini ?

Lalu, bagaimana dengan perilaku masyarakat yang melakukan self-
diagnosed (Mendiagnosa diri sendiri) berdasarkan informasi-informasi
vang didapatkannya dari Internet. Termasuk perilaku yang
menunjukkan pada sector apakah ini?



Mengapa Perawat harus mempelajari
tentang Medical System?

Sebagai Mahasiswa/l saat ini, yang sedang belajar dan menimba ilmu di tanah
Kalimantan Selatan. Wajib bagi mahasiswa/l untuk memahami Masyarakat
yang nanti akan menjadi pasien bagi Mahasiswa/l.

Memahami kebudayaan, nilai-nilai penyembuhan di masyarakat akan sangat
memudahkan Mahasiswa/l Keperawatan untuk ‘mengambil hati’ pasien, dan
memperlancar pemberian asuhan keperawatan.

Setelah lulus nanti dan menjadi Perawat, mempelajari mengenai Medical
System di masyarakat akan memudahkan Perawat berkarya di tengah
Masyarakat. Kembali, “Mencuri hati pasien’ agar berlari ke tempat perawatan
kita atau pada kita sebagai Perawat.



Etiologi Penyakit :
LT EDEX T
Bagaimana seseorang
bisa jatuh sakit
menurut pandangan
ilmu Antropologi ?




Etiologi Penyakit,...

* Anthropology Kesehatan memandang keadaan sakit sebagai sesuatu
vang ‘berbeda’, dan pandangan ini sangat layak untuk dipelajari

karena juga sangat hati-hati mempertimbangkan persepsi masyarakat
pada umumnya.

* Konsep mengenai sehat dan sakit itu sama tuanya dengan usia
manusia sendiri. Ketika manusia tidak dapat bergerak aktif dan
produktif, berbeda dari manusia kebanyakan dan mengalami
ketidakberdaaan, maka secara otomatis manusia lain akan berpikir

bahwa la "berbeda” dan la langsung di masukkan ke dalam golongan
“sakit’.



Iliness Narratives

 Dalam hubungannya dengan keadaan sakit, dan penyebab penyakit.
Manusia atau pasien pada titik ini memiliki kKisahnya sendiri atau
cerita mengapa dan bagaimana mana la bisa menjadi sakit. Dalam
llmu Antropologi, cerita atau kisah ini disebut sebagai “lllness
narrative”. lliness narrative ini bersifat bebas dan sangat subijektif.

 Dalam praktik pengkajian keperawatan, kita mengenai istilah "Data
subjektif” yang merupakan bagian dari lliness narrative ini.

* lliness narrative yang diceritakan oleh pasien biasanya berisi
informasi kapan awal la menyadari adanya perubahan, perbedaan
dan mencari pertolongan atas perubahan yang la alami. Cerita ini
pun termasuk respon dari dirinya dan orang sekitarnya yang
berhubungan dengan masalah sakit-nya.



Explanatory Models

* |lIness narrative yang dipaparkan oleh pasien, selanjutnya di Analisa oleh
dokter atau perawat (healer) sesuai dengan pengetahuan tentang penyakit
(biologis) yang la pelajari. Tujuannya adalah untuk mencari akar dari
masalah dan penyebabnya. Pada titik ini, healer akan bekerja seperti
detektif untuk mencari culprit (penyebab masalah/penjahat) yang
menyebabkan masalah.

* Healer menggunakan explanatory model (EM) untuk merunut masalah dan
mencari penyebab masalah yang selanjutnya akan diobati atau dicari
penyembuhnya.

 EM ini adalah cara untuk menjelaskan masalah dan mencari penyebabnya.



Contoh Kasus dengan menggunakan EM

Seorang pasien, perempuan usia 31 tahun datang ke Puskesmas
melaporkan adanya lebam-lebam biru di tubuhnya. Menurut
pengakuannya, la di ar]?gf_tlj dan diserang oleh sejenis makhluk gaib
pengisap darah (kPa asit, Hantu Kepala). la sudah datang ke orang
tua/orang pintar di amJ:)ung. seberang, tapi tidak menemukan obatnya.
Menurut orang, la sudah dikutuk dan tidak ada yang bisa mengobati
penyakit ini. Tidak ada ramuan atau obat-obatan yang diberikan kepada
pasien.

Dokter selanjutnya melakukan pemeriksaan dan mendapati bahwa pasien
menPaIam| penyakit kelainan darah, dan salah satu tanda dan gejalanya
adalah lebam kebiruan di kulit yang merupakan tanda pecahnya sel-sel

darah merah di perifer kulit.



Dalam kasus ini,...

* Dokter tidak langsung ‘marah’ atau menghakimi apa yang
disampaikan oleh pasien. Hal ini penting untuk benar-benar
mendapatkan informasi dari pasien. Setiap aksi yang dilakukan
oleh pasien dapat menjadi petunjuk yang mengarah pada
penyebab penyakit.

« Dalam contoh kasus ini, jika pasien sempat mengonsumsi obat-
obatan tertentu. Obat-obatan ini perlu diperiksa dan dianalisis,
karena hal ini dapat menjadi penyebab masalah juga.

* Pemeriksana lanjutan, dengan menggunakan ilmu medis
sangat diperlukan, dan Tindakan ini haruslah dilakukan tanpa

mengabaikan aspek budaya dan kepercayaan masyarakat.



Bagaimana
menurutmu?

Nah, sekarang bagaimana
menurutmu ?

Apa kegunaan menginvestasikan
waktu dan pikiranmu untuk
mempelajari materi ini ? Apa
gunanya belajar mengenai etiologi
penyakit, illness narrative dan
explanatory model ?



Persepsi Sehat-
Sakit




Dalam Antropologi Kesehatan...

 Keadaan sehat dan sakit diterjemahkan/diinterpretasikan dalam konsep yang
khusus dalam antropologi Kesehatan/kedokteran.

* Setidaknya, ada 4 pandangan menurut ilmu antrogologi terkait dengan definisi sakit
(atau keadaan sakit). Keempat hal tersebut adala

1. Sakit/penyakit sebagai bagian dari kepercayaan masyarakat (folk beliefs) :
Applied tradition

2. Sakit/penyakit sebagai perwujudan dari formal cognitive structures:
pandangan dari cognitive anthropology

3. Sakit/penyakit sebagai erwu}'_udan dari culturally constituted illness realities:
The “meaning-centered’ tradition.

4. Sakit/penyakit sebagai perwujudan dari authorixed misrepresentation:
pandangan dari “critical’ medical anthropology.




Sakit/penyakit sebagai bagian dari
kepercayaan masyarakat (Folk beliefs) :
Applied tradition

v'Pandangan ini menyatakan bahwa “Sakit atau penyakit itu terjadi
pada individu atau pada manusia karena campur tangan dari roh-roh
atau makhluk gaib”.

v'Sakit atau penyakit juga bisa timbul karena "tulah’ atau karena
masyarakat/individu melanggar aturan atau tradisi nenek moyang.
Sakit/penyakit sebagai hukuman atas tindakan yang tidak baik/jahat
kepada alam atau kepada sesama manusia.

v'Lebih banyak didasarkan pada unsur ‘kepercayaan’ (belief) akan
sesuatu yang lebih berkuasa dan yang mengatur hidup manusia.



Sakit/penyakit sebagai perwujudan dari
Formal congnitive structures: pandangan
dari cognitive anthropology

* Pandangan ini menitikberatkan peran dan fungsi dari ‘proses berpikir
secara kognitif’ sebagai penyebab dari sakit atau penyakit.

* Pandangan ini menitikberatkan pada pandangan bahwa keadaan sakit atau
penyakit dapat ditelusuri penyebabnya dengan memperhatikan tanda dan
gejala penyakit, meneliti tentang penyebab penyakit (bakteri, virus dst),
dan bahkan melihat bagaimana peranan penyembuh (healer) terhadap
penyakit/keadaan sakit.

* Cognitive anthropology juga mempertimbangkan pengaruh budaya dan
kepercayaan terhadap keadaan sakit dan penyakit, tapi lebih melihat
secara logis hubungan antara keduanya dengan keadaan sakit.



Sakit/penyakit sebagai perwujudan dari
culturally constituted illness realities: The
“meaning-centered’ tradition

 Pandangan ini dipelopori oleh Arthur Kleinman (1970). Pandangan
ini juga dikenal sebagai “Explanatory models” (EM).

 Pandangan ini menyempurnakan pandangan sebelumnya,
pandangan “cognitive” dan mengintegrasikan dan
mempertimbangkan nilai kebudayaan, mitos atau kepercayaan
masyarakat dengan pandangan modern dan logis tentang
penyebab penyakit dan proses sakit.



Sakit/penyakit sebagai perwujudan dari
authorized misrepresentation: pandangan
dari “critical’ medical antropology.

* Pandangan ini melihat secara lebih kritis dan dalam penyebab
penyakit yang dialami oleh individu atau komunitas. Penyebab
penyakit tidak hanya dililhat dari sisi biologis atau kepercayaan akan
sesuatu (mitos dst) tapi juga menyangkut dinamika dalam komunitas

atau masyarakat.

* Authorized misrepresentation menunjukkan bahwa gejolak
perubahan yang berbeda di masyarakat pun dikatakan dan dinyatakan

sebagai sesuatu yang perlu dipertimbangkan ke dalam keadaan yang
‘sakit’.



Apa yang dapat kita pelajari
dari konsep sehat-sakit ini ?

v’ Ketika seseorang mengatakan bahwa dirinya “sehat’ atau "sakit”,
maka ada banyak makna dari pernyataan ini.

v Sehat dan sakit itu bersifat subjektif, tapi juga dipengaruhi oleh
banyak factor seperti penyebab penyakit, tanda dan gejala
(manifestasi klinis) dari penyakit dan bahkan keadaan
lingkungan/budaya dimana orang yang sakit
berada/tinggal/hidup.

v Perawat yang dapat memahami mengenai konsep ini diharapkan
untuk dapat secara giat melakukan assessment yang mendalam
mengenai keadaan sehat-sakit pasien dengan terus menerus
mempertimbangkan banyak factor/variable.

v’ Pada akhirnya, sangat diharapkan agar seorang perawat dapat
menggunakan pengetahuan dan keterampilan yang dimilikinya
untuk dapat memberikan asuhan keperawatan terbaik bagi
pasien sesuai kebutuhannya.



Activity

Untuk mendalami sedikti lagi mengenai pemahamanmu tentang
konsep ini, coba untuk membaca artikel ilmiah dari Naniek Kasniyah
vang diterbitkan pada Jurnal Masyarakat Kebudayaan dan Politik yang
berjudul “Fenomena Budaya dalam Penyembuhan Penyakit secara
Tradisional: Pijak Refleksi dan Transfer Penyakit dengan Media
Binatang”.

Lalu, mari diskusikan bersama dengan teman-temanmu mengenai
artikel ilmiah ini.


http://www.journal.unair.ac.id/filerPDF/07_nanik%20kasniyah.pdf
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Peran dan Perilaku Pasien itu...

* Peran dan perilaku pasien itu, menurut pandangan antropologi adalah tergantung
pada apa yang la/mereka percayai.

 Dalam teori keperawatan, kita mengenal apa yang dimaksud dengan ‘Health
Belief Model”, sebuah model ilmu keperawatan yang menjelaskan mengenai
praktik perilaku pasien/komunitas yang didasarkan oleh kepercayaannya akan
kesehatan/praktik Kesehatan.

 Pasien atau mereka vyang sakit sangat penting perannya dalam proses
menemukan penyakit. Pada akhirnya, healer hanyalah orang luar yang ingin
memahami dan membantu, pasien-lah subjek utama di sini.

* Pelajaran ini ingin mengingatkan peran penting ‘pasien’ sebagai subjek dalam
proses perawatan dan penyembuhan. Perawat harus secara terus menerus
menkomunikasikan intervensi dan perkembangan perawatan kepada pasien.
Pasien adalah pelaku utama dalam proses penyembuhan dan perawatan.



Respon Sakit/Nyeri Pasien




Sedikit pengantar,...

» Konflik antara petugas kesehatan dan masyarakat wilayah pedalaman sering
terf(adl karena perbedaan sudut pandang dalam melihat keadaan sehat dan
sakit

* Petugas Kesehatan (Dokter, Perawat, Bidan dan petugas Kesehatan lain)
yang datang melayani ke daerah pedalaman banyak menilai diri mereka
sebagai manusia modern yang mendatangi daerah atau wilayah pedalaman
yang masih terkesan ‘primitive’. Pemikiran seperti ini memberikan ruang untuk
sikap tidak ingin mempertimbangkan kebudayaan, kebiasaan hidup
masyarakat pedalaman.

 Respon sakit dan nyeri adalah salah satu unsur penting, Jlang sangat ‘khusus’
tergantung pada komunitas, nilai kepercayaan dan kebudayaan tertentu.



La ni U t'ooo

 Perawat yang dapat mengintegrasikan pengetahuannya tentang kesehatan
dan kebudayaan serta pengetahuan masyarakat akan respon sakit/nyeri akan
lebih mudah beradaptasi dengan masalah kesehatan di masyarakat. Perawat
seperti inilah yang akan dapat melahirkan kesuksesan program-program di
tempat pelayanannya kelak.

» Jadi, mulai sekarang gunakan waktu sebaik-baiknya untuk mempelajari
kebudayaan masing-masing, dan kebudayaan calon tempat bekerja kelak.
Sebagai persiapan untuk mencapai kesuksesan bekerja di masa depan.



Respon Sakit dan Nyeri...

* Respon sakit dan nyeri adalah indikasi paling sederhana dan paling mudah
dikenali, yang menunjukkan adanya ‘masalah’ pada tubuh manusia. Ini juga
berarti bahwa Kesehatan dan keselamatan manusia/individu sedang dalam

penderitaan/masalah dan terancam.

« Rasa sakit/nyeri ini bisa saja terjadi hanya pada satu titik atau bagian tertentu
saja, tapi bisa juga berada pada lebih dari satu titik/bagian tubuh. Contohnya

nanya pada bagian tubuh tertentu,

seperti kaki. Tapi, demam terjadi pada seluruh bagian tubuh. Demam yang

adalah demam. Demam tidak terjadi

ditandai dengan peningkatan suhu tu

ouh terjadi pada seluru

N permukaan

tubuh manusia. Demam juga dapat disertai dengan nyeri kepala, yang hanya
terjadi pada satu bagian saja yaitu bagian kepala (Misalkan

frontal atau temporal saja).

nanya bagian



Lanjut,..

* Rasa nyeri dan keadaan sakit adalah indicator yang paling jelas bahwa ada sesuatu
yang bermasalah pada diri individu, dan untuk alasan ini, individu bergerak mencari
pertolongan untuk mengurangi rasa nyeri, dan mencapai kenyamanan (kembali

pada keac
* [Imu antro

aan normalnya lagi).
pologi melihat keadaan nyeri dan sakit sebagai sesuatu yang kompleks

dan memi

Iki banyak arti. Perawat atau petugas Kesehatan pada umumnya

diharapkan untuk ‘memahami’ dan tidak sembarang memberikan penilaian atau
secara langsung memblok pemahaman pasien akan rasa sakit dan nyeri yang la

alami.
* Nyeri dan

sakit itu bersifat subjektif, dan perawat diharapkan kembali untuk

melakukan pengkajian dan re-check tentang kedua hal ini kepada pasien yang
merasakan secara nyata perasaan/pengalaman sakit dan nyeri.



Terima Kasih




