BAB 7
PENUTUP

7.1  Pengenalan ?
Prinsip Islam bersifat menyeluruh (syumul) iaitu @!ﬂ panduan dan
pedoman yang sempurna untuk kehidupan manusia secara urul] daripada setiap

aspek. Bahkan, tidak ada suatu perkara pun yang tidak ikan pM‘eh Islam.

Y'
Oleh itu, pengkaji melihat bahawa terdapat ke@ dalam m Iiha@i‘}nalan
pengubatan Islam daripada segala aspek prat@ Si ke\tgl.énannya.

Perbincangan hasil kajian menunjukkan W bi

adalah suatu bidang yang mempunya‘wnan bagi

N )<

Islam. ng
a y S
Oleh yang demikian, K ab Mji Ké&s penutup kajian dengan

membentangkan rangkum?ﬁésil 'kaji serta@]enyimpulkan analisis dan
l~:z
perbincangan kajian i%gkaj{ nfa@g an saranan kepada pihak-pihak

O

berkaitan berdas@penelit an téghadap %isu yang berkaitan dengan amalan

&

N
pengubatan | N Malaysia: ;h it&gsaranan dan cadangan yang dikemukakan

sedikit se apat yn ih\&dyang berkaitan demi memelihara akidah dan
amp

' 4

kesuci n‘@a Islam d ing wembentuk hala tuju pengubatan Islam di Malaysia.
% R
r

Se , pengkaji mencadangkan empat kajian lanjutan yang boleh dijalankan oleh

%jl seterusnya.

220



7.2 Rumusan Hasil dan Perbincangan Kajian

Secara keseluruhan, kajian ini telah membincangkan Kketiga-tiga

“

kajian. Kajian ini mendapati bahawa pengamal pengubatan yang lam

memuanaik video rawatan mereka dalam media sosial melakukan ka ngubatan

15

yang bercanggah dengan prinsip pengubatan menurut Islam. Pengamal mendapati

f«y

mendakwa dirinya mempunyai karamah, mendakwa diri h melihat dan
Cn

menangkap jin, tidak menjaga aib dan kerahsiaan pes

bacaan yang tidak jelas dalam rawatan, mengge n b aw tingagi,

memberikan konsultasi yang meragukan berka@&hluk lu pkd&%aklt
me

menggunakan kaedah memanggil, memasukk

g unakan kaedah

ind jin dalam tubuh

manusia, melakukan rawatan secara ser n

sosial. Hal ini bercanggah dengan ajaw dan garl

Islam. \T ,<\

o’ >

Seterusnya, hasil kaji unJuk pé‘t tlﬁeringkat pengawalseliaan
a”\ K
ala

dalam hal ehwal amalan p an Islam a@\altu di peringkat persekutuan

1
oleh KKM, di pering%erl oIe;o Al gba% peringkat badan pengamal iaitu
@;

Darussyifa’. p in persiskut ama.l%spengubatan Islam diiktiraf di bawah

/

s

Setiap pen ta te {akzluk di bawah Akta Perubatan Tradisional dan

bidang kuasa |an eru il'ra&)@wal dan Komplementari (PTK), KKM.
e

tari 201b" ( 775). %Ej;apat badan perwakilan fungsi yang ditubuhkan

kh amalan pengub Islam jaitu Lajnah Pengawalseliaan Pengamal

atan Islam (LAJPPI). KKM menjalankan saringan pendaftaran terhadap

Owgamal pengubatan Islam dengan menggunakan instrumen i-SYIFA’. Terdapat

empat kategori syarat yang telah ditetapkan kepada pengamal pengubatan untuk

berdaftar dan mendapatkan kebenaran beramal daripada KKM.
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Selain itu, di peringkat negeri pula, bahagian Penguatkuasa JAIM
melaksanakan penyelidikan ke atas pengamal pengubatan yang melakukanw
rawatan yang meragukan. Setiap hukum atau fatwa terhadap sesuatu ke@%’ oleh
pengamal pengubatan akan diwartakan oleh Jawatankuasa Fatwa,ﬂ&an Mufti
Melaka. Terdapat enam peruntukan dalam Enakmen KesalaharWa'riah Negeri
Melaka 1991 yang boleh disabitkan ke atas pengamal peng aWam. JAIM juga

N\

menganjurkan program-program ilmuan bagi menyeb ahaman berkaitan

amalan pengubatan menurut Islam kepada masyarakat. .\d
23
N4

Seterusnya, pengawalseliaan di perin badan n aI' sés,ati di

. . . iy ’ b
Darussyifa’ pula menjalankan sesi pengajlanWa Enga\ peng@atan Islam.
Pengamal pengubatan Islam Darussyifa Welaku an

alahéﬁlma ada dari
&
sudut etika mahupun syariah akan dim gan berp

\& ukan @ris Panduan Etika

A
Ahli dan Perawat Darussyifa 0). a c)&"ertinggi Darussyifa’
? @

menggenakan hukuman tatat\ ang sewajar a“ti p pengamal pengubatan
yang didapati bersalah. pengama ng@n Islam Darussyifa’ wajib

P
mengikuti program COWS Profgs i0 pe& ent (CPD) untuk meningkatkan

tahap profesionali Neka.l \ é‘j
&
AnaIi@hep akw y!amcé'e}dah pengawalseliaan terhadap pengamal
| al

pengubat Qﬂ di’m dia go $aunjukkan pihak berautoriti KKM, JAIM dan

Darusﬁi' a“wnemainkan pera'r‘lar@agai pendakwah atau da’i. Pengamal pengubatan
u

|S|N a adalah sasaran dakm dalam kategori golongan orang Islam yang lalai dan

ar. Isi kandungan dakwah dari aspek akidah disembahkan oleh JAIM dan
Omssyifa’. Manakala, isi kandungan dakwah dari aspek syariah dan akhlak

disembahkan oleh KKM, JAIM dan Darussyifa’. JAIM dan Darussyifa’ menggunakan
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pendekatan uslzb dakwah melalui nasihat yang baik (mau‘izah al-fasanah).

Darussyifa’ sahaja yang menggunakan pendekatan uslab dakwah melalui per?ﬂn
yang baik (mujadalah). Kajian menunjukkan ketiga-tiga pihak berautoriti KM,

penguatkuasaan undang-undang dan saluran dan media. Q

Akhir sekali, kajian ini mendapati bahawa terdapaT kelemahan atau

kelompangan dalam kaedah pengawalseliaan terhadap penga pendubatan Islam di

media sosial iaitu pendaftaran pengamal, pengabaian hak pesaki tiM&pa%iuan
N
pengiklanan dan promosi, tiada peruntukan un@ang kaed a\l/atéq ecara
4
atas talian dan tiada kawalan dan sekatan terhaniti g pen@_b‘g:an Islam

di media sosial. %V éé

—X

7.3 Implikasi Kajian

angan
Oleh yang dem Akajian n;u embeyi | kasi kepada pihak-pihak tertentu
\m >

di samping Iangkmah yap nkan{&dk diambil tindakan oleh pihak-pihak
&

Kk libat’ i i
yang ber epenﬁqﬁn atau‘ ‘Jer |b€b secara langsung seperti Kementerian
Kesihatan &iaaa ( au g\ ensi-agensi kerajaan, Jabatan Agama Islam
Negeri-%r} atau? ne BL@_‘Q\ Kerajaan (NGO), badan-badan pengamal
en&x Islam atau pusat-p@ rawatan Islam, barisan pendakwah dan masyarakat

Q‘%i

Ke]

ana yang berikut:
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7.3.1 Sumbangan Kepada Bidang Iimu

Implikasi utama dalam kajian ini adalah kajian ini dapat memberi sumw
kepada bidang ilmu. Kajian ini berkaitan dengan analisis konsep da@alam
kaedah pengawalseliaan amalan pengubatan Islam melalui peramak-pihak
berautoriti berlandaskan konseptual kajian yang telah dibahaskan dalam bab dua iaitu
konsep dakwah mencegah kemungkaran kepada golongan qran am. Konseptual
kajian ini membincangkan berkaitan asas-asas dakwah Qﬁln'iungan dakwah
secara khusus terdapat konsep mencegah kemungkaran lui dexah uslab
sikan [bagi eha&é%i isu
: g% ang@am yang

T
pen?am engu@&n Islam yang
melakukan penyelewengan dalam kae%@tan. é

A
ng &ﬁ‘a cf%haru khususnya pada

m
f o
pengamal pengubatan Islam gdi ‘media sosial se galr& yang telah dibincangkan

dan wasfdah. Konsep mencegah kemungkaran di

penyelewengan amalan pengubatan Islam.

mungkar adalah golongan yang dikelaska

Oleh itu, kajian ini

bahawa masih belum terd jian Iyan rfokuSskepada pengamal pengubatan

[
Islam di media sosial%w, terdapat k gna@an kelompangan dalam kaedah

pengawalseliaan. awkan, |ama pen@wengan olen pengamal pengubatan

Islam di mediﬁwter b‘er a C—)O

G

'
S %ﬁ secara suspbagi  pengurusan Islam, kajian ini dapat
FEfeN
menyumb pengetahuan %Yiru berkaitan bidang pengurusan  melalui
A &
p WSeliaan yang dilakthn oleh pihak berautoriti terhadap bidang amalan

Q atan Islam di Malaysia.
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7.3.2 Kementerian Kesihatan Malaysia/Jabatan Agama Islam Negeri-

Negeri/Agensi Kerajaan Y~
Kementerian Kesihatan Malaysia (KKM) melalui bahaglar(%&ata

Tradisional dan Komplementari (PTK) adalah kementerian yang b ngjawab

>

dalam penggubalan sesuatu dasar dan sistem perubatan di Malay3|a g merangkumi
amalan pengubatan Islam. Oleh itu, ia akan menjadlka mat at dan prinsip
pengubatan Islam lebih kondusif dan dapat memenuhi m syarakat dalam

merawat dan mengekalkan kesihatan yang baik.

Dapatan kajian ini dapat dijadikan sebag@v dan pand s!ca@husus

dalam pembinaan sesuatu dasar atau sistem pe Well m pe jubatan Islam

yang lebih teliti dan tegas. Hal ini dEMah"k am@ubatan yang

komited, professional dan mematuhi sya am O

\ _\
Selain itu, hasil kajlan m |qu aha terd@t percanggahan kaedah

pengubatan yang dilakukan n ama edlqéés’lal dengan garis panduan

pengubatan menurut Is h |tu, jan i a@ embantu agensi kerajaan dalam
a

menyelidik keglatan pen I I%m yang aktif memuat naik video

rawatan dan uk h@secar %ve serta melakukan kaedah yang
menimbulkan an. f% kajhg'(nl juga dapat membantu agensi kerajaan

dalam m s elia k ngamal pengubatan Islam di atas talian.
Penga I an ini p lu glla.@'akan bagi menyekat aktiviti yang bercanggah

d msyarlat Islam darlpad\fmmpengaruhl masyarakat khususnya melalui media

S
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Kajian ini juga dapat dijadikan sebagai rujukan penambahbaikan sistem

pengawalseliaan yang sedia ada kepada sistem pengawalseliaan bersepadu yan

holistik terhadap pengamal pengubatan Islam di Malaysia. ('}

Seterusnya, pengkaji mencadangkan kepada pihak KKM nﬁm agensi
kerajaan yang terlibat untuk menjalankan program atau kempe se(Xt;sar-besaran
bagi menyebarkan kefahaman kepada masyarakat berkaitan awwengubatan Islam.
Melalui program seperti ini, masyarakat dapat mengetahui bablawa pengamal
pengubatan Islam yang diiktiraf adalah yang telah mengapa kM beQ.mal

N
daripada KKM, bukan yang sebaliknya iait gan bahasa dghn{t{x) tidak
4 b 3
mempunyai ‘lesen’ untuk mengamalkan pengu lam: N
puny g peng Bvﬂs N ~

Tambahan lagi, pihak KKM d@‘ﬁera' QA y berl@tgn dicadangkan
untuk mengemaskini dan menambah baik “Garis~Pand migr:l)Pengubatan Islam

bai
| J ALy
2011 dengan beberapa penjelasa rkaitag, isu terkini ter@atanya isu penggunaan

9 Q
media oleh pengamal dalam rawata ini ﬂ(ﬁdya garis panduan tersebut

N
mencakupi segala penjelas berkai\}n i ﬁer@ amalan pengubatan Islam di
an Q

samping menjadi rujuk ada nﬁ péﬁ@bﬂtan mahupun masyarakat awam.

Dalam u@k l

berautoriti L%
bekerjas% ganﬁ u ‘Ja a @munlkaﬂ dan Multimedia Malaysia (SKMM)

unttma anakan kawalan @;XKatan terhadap aktiviti pengamal di media sosial

Ne
y;\v? nyeleweng.

an plﬁév pengubatan Islam patuh syariah, pihak

!
¢
engawalséliaah Eg"@amal Pengubatan Islam (LAJPPI) perlu
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7.3.3 Badan Pengamal Pengubatan Islam/Pusat Rawatan Islam

Implikasi kajian ini dapat memberi pendedahan kepada pengamal-pe I
pengubatan Islam berkaitan realiti pada era masa Kkini berkaitan trer@zmal
pengubatan yang giat menggunakan media sosial sebagai platfor promosi
kaedah rawatan mereka. Bahkan, menggunakan platform atas talian ini sebagai
medium untuk melakukan rawatan. Hal ini sebagaimana vy, M dibincangkan
dalam bab empat bahawa pihak berautoriti tidak mengikt % awatan melalui
atas talian. Malah, lebih menggalakkan masyarakat yangmi Wn rawatan
pergi ke tempat rawatan tersebut. Oleh itu, pendedah i dapat mel k‘n ‘@amal

pengubatan yang sentiasa menjaga tingkahlak a danfp elalq@-ﬁ perkara

yang bercanggah dengan ajaran Islam, gaw uan ma pen@,@?ﬂn Islam dan

saranan pihak berautoriti. ) O

A
Selain itu, perbincangan ajl eﬁ~panduan dan rujukan
kepada pengamal pengubata aitan nan |F1‘a autoriti dalam mengawal
selia bidang amalan pen I pat memperkasa pengamal

pengubatan yang berta%Jawab am ge pe agaan kaedah rawatan.

N |
& \ |
7.3.4 ;Nak ah/O "lsast_) wah/Badan Bukan Kerajaan (NGO)

Fu ma dakw. al h&uﬁtuk menyebarkan kebaikan dan mencegah
’

kemui&y Oleh itu pen?jakwgh menjadi nadi penting yang berperanan dalam

m& n masyarakat Islarﬁ&%endapat pendedahan dan pengetahuan yang benar

nya berkaitan dengan amalan pengubatan Islam. Mereka harus mempunyai

Onangat yang tinggi, keupayaan yang mencukupi dan kemahiran yang pelbagai bagi

menjalankan dan menjayakan sesuatu aktiviti dakwah.
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Kajian ini dapat dijadikan rujukan dan panduan kepada barisan pendakwah,
individu, organisasi dakwah dan Badan Bukan Kerajaan (NGO) dalam menamw
gerakan dakwah kepada masyarakat dan pengamal pengubatan Islar(%\ era
globalisasi ini, tidak dinafikan bahawa para pendakwah berhadapan cabaran
dakwah yang lebih hebat. Oleh yang demikian, pengkaji mencadangkan agar para

pendakwah mengintegrasi dakwah melalui platform atas atas tqllan ara menyeluruh

bagi membendung penyelewengan yang dapat dilihat a 'elas' melalui media
sosial. Selain itu, melakukan dialog bersama pengam ngu tw di media
@

sosial. é | "}
<

7.3.5 Masyarakat %\,Y' W é‘r

&

Kajian ini membincangkan :l:%ka y ep&Q/a dilakukan oleh

pengamal pengubatan Islam da atw( ah ah. Selain itu juga
memperkenal pihak-pihak er ew dal mengawal selia amalan
pengubatan Islam. Jus an ini dapat eaah masyarakat Islam yang celik
syariah iaitu dapat m%aka I pengubatan Islam yang benar

n nama Islam.

/<§1/§.

ataupun yang ber@g di elball engg
Selaln , ajlan m% pats:ﬁdlkan sebagai panduan kepada masyarakat
a

dalam penga al 2, pengubatan Islam yang patuh syariah untuk
mendapatka rawatan \»
S

N
§
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7.4  Cadangan Kajian Lanjutan

Kajian ini berkaitan analisis konsep dakwah dalam kaedah pengawaw
terhadap isu penyelewengan amalan pengubatan Islam yang dilakukan ol@amal
di media sosial. Walau bagaimanapun, masih terdapat banyak as g belum
diterokai oleh pengkaji. Justeru, terdapat empat cadangan kajlan lanjutan disyorkan

bagi bidang kajian ini sebagaimana yang berikut:

1. Kajian berkaitan faktor-faktor pengamal peng@ sla menggunakan
media sosial untuk mempromosi dan mela

kukan ra
2. Kajian hala tuju dan strategi dakwah d m nanga i er’ye@engan

amalan pengubatan Islam. \/
o
3. Kajian keberkesanan kaedah p |aan°a|h erautoriti terhadap isu
penyelewengan amalan penguba am. O
3 A
4. Kajian kolerasi antara k ang a).@»ada dalam mengawal
0
selia pengamal pengu slam d Ie'r‘na ihak berkuasa.

N

C’J ! 0
Semua cadangan digatas aiﬁ kzﬂ'té\dengan bidang amalan pengubatan

Islam untuk me \lhrang@ang r@terbuka Harapan pengkaji, kajian ini

akan memac@mb nga
mengerm%&v potensinya’ s a@é‘s}alah satu bidang perubatan yang luas di
Mala yang d

ikian, @’én-kajian tentang amalan pengubatan Islam amat

*

>

3J!m ubatan Islam yang lebih terkawal dan

.

I ntu diterokai, bukan shja dalam aspek dakwah bahkan dalam pelbagai aspek

Q pertl pendidikan, kerjaya, hala tuju bidang dan sebagainya.
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75  Rumusan

Sebagai penutup, bab ini telah merumuskan keseluruhan has?m
perbincangan kajian. Seterusnya, pengkaji telah membincangkan irr% dan
cadangan dasar kepada bidang ilmu, pihak-pihak yang berkaitan sepengmenterian
Kesihatan Malaysia (KKM), Jabatan Agama Islam Negeri-Negefif agensi-agensi
kerajaan, badan pengamal pengubatan Islam, pusat-pusat W\a&(Islam, barisan
pendakwah, organisasi dakwah, badan-badan bukan z

' dan golongan

masyarakat. Akhir sekali, pengkaji mencadangkan at jiwtan yang
@

Y-
berpotensi untuk dijalankan oleh pengkaji seterus@ vj l _\C-}
4
LY

Y' N 4\‘?'
Iy
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