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Kod Etika Perubatan Dalam Islam KKM

Polisi Pelaksanaan Program Hospital Mesra Ibadah KKM

Garis Panduan Pelaksanaan Program Hospital Mesra Ibadah

(Perspektif Islam)

Contoh Borang Rujukan

Panduan Privileging Pengurusan Ibadah Pesakit Bagi Audit
Persijilan Hospital Mesra KKM

Standard Operating Procedure
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POLISI HOSPITAL MESRA IBADAH
HOSPITAL SULTANAH NORA ISMAIL, BATU PAHAT

Berusaha Mengintegrasikan Rawatan Fizikal, Psikososial, Mental Dan Rohani

Menjadikan Esok Lebih Baik Dari Hari Ini

3.1 Tujuan Am

3.1.1 Untuk memastikan pihak hospital sentiasa peka dan positif terhadap
penjagaan spiritual dan kepercayaan agama pesakit, waris dan
penyedia perkhidmatan kesihatan; dan

3.1.2 Untuk memastikan perkhidmatan penjagaan spiritual adalah
sebahagian daripada perkhidmatan yang disediakan oleh pihak
hospital.

3.2  Tujuan Spesifik

3.2.1 Untuk memastikan pesakit dan waris dimaklumkan berkenaan
kewujudan perkhidmatan penjagaan spiritual di hospital (kewujudan
pegawai agama hospital, makluman dalam lam web dan lain-lain)

3.2.2 Untuk memastikan semua aktiviti berkaitan keagamaan ada
didokumentasikan dengan sistematik

3.2.3 Untuk memastikan pesakit,waris dan penyedia perkhidmatan
mempunyai akses kepada runag ibadah, perbincangan seta
komunikasi rohani,

3.2.4 Untuk memastikan Pegawai Hal Ehwal Agama hospital menjadi
sumber rujukan (subject matter expert) yang merupakan sebahagian
daripada profesional klinikal multi-disiplin dalam aktiviti pengurusan

pesakit yang holistik.
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Hospital Sultanah Nora Ismail (HSNI) Batu Pahat mempunyai Jawatankuasa HMI

sendiri iaitu:
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4.1 Jawatankuasa HMI peringkat hospital akan di pengerusikan oleh Pengarah
Hospital, bagi jawatan-jawatan lain hendaklah diisi oleh mana-mana
pegawai pelbagai jawatan yang dilantik oleh Pengerusi mengikut keperluan
hospital.

4.2  Tempoh sah lantikan ahli jawatankuasa adalah selama 2 tahun.

4.3  Terma rujukan:

a) Membentuk polisi, peraturan, garis panduan dan modul latihan
pelaksanaan HMI di hospital

b) Merangka dan melaksanakan Program HMI hospital

c) Melaporkan status kemajuan pelaksaan HMI peringkat hospital

d) Melaksanakan audit dalaman dan memantau pelaksanaan program
HMI

e) Menambahbaik pelbagai aspek dalam program HMI

f) Menyelesaikan isu-isu berbangkit (operasi dan teknikal) dalam
pelaksanaan Program HMI peringkat hospital.

4.4  JK HMI hospital akan bersidang sekurang-kurangnya 2 kali dalam tahun
semasa ataupun mengikut keperluan.
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5.1

5.2

5.3

5.4

5.5

5.6

5.7

Pengarah hospital dan Jawatankuasa HMI peringkat hospital

bertanggungjawab:

5.1.1 mempromosikan polisi ini;
5.1.2 memastikan kakitangan kesihatan dan pegawai/sukarelawan
penjagaan spiritual mengetahui dan mematuhi polisi; dan
5.1.3 Memastikan kakitangan hospital dan pegawai/sukarelawan
penjagaan spiritual menerima latihan yang mencukupi dalam
penjagaan spiritual.
Pegawai/sukarelawan penjagaan spiritual perlu mengamalkan polisi ini
dalam penyampaian perkhidmatan mereka dan bekerjasama dengan
kakitangan kesihatan dalam memberikan perkhidmatan berkualiti dan mesra
budaya kepada pelanggan.
Pegawai/sukarelawan penjagaan spiritual adalah subject matter expert
dalam penjagaan spiritual, perlulah sentiasa ada untuk konsultasi dan
nasihat tentang spititual dan keagamaan sejajar dengan etika kerja dan
panduan amalan baik
Keperluan penjagaan spiritual pesakit boleh diberikan oleh pasukan klinikal,
namun bagi kes-kes tertentu mereka boleh merujuk kepada
pegawai/sukarelawan penjagaan spiritual.
Maklumat tentang kepentingan dan keperluan khidmat penjagaan spiritual
hendaklah menjadi sebahagian daripada pendidikan kepada kakitangan
kesihatan.
Pihak hospital hendaklah menghormati hak-hak pesakit, waris dan anggota
hospital termasuklah budaya, spiritual dan kepercayaan keagamaan
mereka. Tiada diskriminasi ke atas sesiapapun berdasarkan bangsa, jantina,
kepercayaan agama, status sosial dan ekonomi atau faktor-faktor lain.
Persetujuan (consent) pesakit, waris dan anggota hospital untuk

mendapatkan khidmat penjagaan spiritual adalah digalakkan.
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Pelan Komunikasi Dan Makluman (Dissemination)

6.1

6.2

Setelah diluluskan,

6.1.1

6.1.2

6.1.3

polisi ini akan dimuat naik ke laman web hospital dan akan dikongsi di
cloud sharing hospital.

polisi ini akan dimaklumkan kepada semua Ketua Jabatan dan Ketua
Unit di hospital

maklumbalas daripada semua jabatan dan unit yang terlibat adalah
diperlukan untuk menentukan bagaimana polisi ini diintergrasikan

dalam perkhidmatan dan dipatuhi.

Pelan Pendidikan dan Sokongan

6.2.1

6.2.2

6.2.3

6.2.4

Latihan berkaitan penjagaan spiritual akan diintegrasikan bersama
program latihan lain oleh semua jabatan dan unit dalam hospital,
Jawatankuasa HMI hospital hendaklah memastikan latihan penjagaan
spiritual diperkukuhkan dalam setiap pasukan jagaan klinikal.
Pegawai/sukarelawan penjagaan spiritual perlu sedia dihubungi
(available) untuk sokongan dan khidmat nasihat serta bantuan

latihan;

Maklumat asas berkaitan peranan penyedia penjagaan spiritual dan
prosedur rujukan perlu diberi kepada semua kakitangan kesihatan;
dan

Latihan lanjutan berdasarkan modul latihan diberi kepada kakitangan
klinikal, yang terlibat secara langsung dalam perawatan dan penilaian

pesakit, mengenai:

6.2.4.1 polisi penjagaan spiritual,

6.2.4.2 garis panduan dan polisi perlaksanaan hospital mesra
ibadah; serta

6.2.4.3 kaedah menilai keperluan pesakit, waris dan kakitangan

kesihatan kepada khidmat penjagaan spiritual.
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Aspek utama yang dipantau adalah:

ASPEK BUKTI KEKERAPAN PENYELARAS PENERIMA
PEMANTAUAN DAN PELAPOR | LAPORAN
Rujukan kepada Rekod Audit Tahunan | Unit HEI & | Pengerusi
Unit HEI & JK simpanan | (2kali setahun) | Jawatankuasa Jawatankuasa
HMI untuk Unit HEI & HMI HMI / Pengarah
khidmat JKHMI Hospital
penjagaan
spiritual
Latihan anggota | Rekod Audit Tahunan | Unit HEI & | Pengerusi
dalam penjagaan | latihan (2kali setahun) | Jawatankuasa Jawatankuasa
spiritual HMI HMI / Pengarah
Hospital
Kakitangan yang | Rekod Audit Tahunan | Unit HEI & Pengerusi
diberikan Privileging | (2kali setahun) Jawatankuasa Jawatankuasa
Privilege HMI, JK HMI / Pengarah
melaksanakan Privileging HMI Hospital
peranan  dalam
Program HMI

Apabila pemantauan mengenalpasti kelemahan atau kekurangan, pelan tindakan

akan disediakan.

8.1  Jawatankuasa Hospital Mesra Ibadah berperanan memudahcara dalam
komunikasi di antara pihak hospital dan komuniti agama. Keanggotaan
hendaklah merangkumi semua pihak berkepentingan.

8.2 Jawatankuasa ini akan menerima laporan perkhidmatan daripada pasukan
penyedia perkhidmatan spiritual masing-masing.

8.3  Segala laporan dan minit mesyuarat hendaklah didokumenkan dengan

teratur.
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9.1

9.2

Perkembangan bidang perubatan dan sains pada masa ini telah melalui
proses revolusi dan mencapai kemajuan di dalam teknologi perubatan.
Kemajuan ini perlu dimanfaatkan untuk kebajikan menusia dan perlu
dibimbing agar tidak disalah guna pada masa akan datang di samping
memastikan ilmu ini mengikut acuan yang ditetapkan oleh syarak.

Kod Etika Perubatan Dalam Islam yang digunapakai di hospital ini adalah

mengikut panduan yang dikeluarkan oleh KKM (Rujuk Lampiran).

10.1  Pihak hospital akan bekerjasama dengan KKM dan JAKIM bagi memastikan
perjawatan kader Pegawai Hal Ehwal Islam dalam program HMI menepati
keperluan perkhidmatan; dan

10.2 Bilangan perjawatan Pegawai Hal Ehwal Islam JAKIM yang diperlukan
Hospital Sultanah Nora Ismail,Batu Pahat mengikut bilangan katil adalah
seperti di dalam Jadual 1.

Jumlah Katil Pengurusan & Sokongan 1 Sokongan 2

Profesional
301 hingga S48/52/54 S38/40 S19/22/26/28
600 buah (1 orang) (3 orang) (2 orang)
S41/44 S29/32
(1 orang) (3 orang)

11.1

POLISI HOSPITAL MESRA IBADAH (HMI), HOSPITAL SULTANAH NORA ISMAIL (HSNI)

Hospital Sultanah Nora Ismail (HSNI) mempunyai Jawatankuasa Hospital
Mesra Ibadah (JKHMI) untuk menyelaras pelaksanaan Program Hospital
Mesra Ibadah (HMI)

Kesaksamaan, akses dan ketersediaan perkhidmatan (termasuklah 24 jam
khidmat atas panggilan / on-call);

Kepekaan (sensitivity), belas ihsan dan keupayaan untuk membuat dan

mengekalkan perhubungan yang prihatin, membantu dan saling menyokong;

[e)]




11.4 Menghormati kepelbagaian agama, kepercayaan, gaya hidup dan latar
belakang budaya rakyat pelbagai etnik;

11.5 Peka dengan keperluan rohani melalui amalan ibadah dan upacara spiritual
yang diiktiraf;

11.6 Hubungan kerja yang baik dengan profesional penjagaan kesihatan yang
lain, pemimpin agama komuniti tempatan, kumpulan sukarela, dan
pertubuhan profesional;

11.7 Perkhidmatan HMI hendaklah bukan perkhidmatan yang bertindih (duplicate)
dengan perkhidmatan sedia ada;

11.8 Pesakit yang dimasukkan ke hospital hendaklah diberikan orientasi kepada
HMI; dan

11.9 Makanan dan ubat-ubatan yang disediakan hendaklah seimbang, halalan
dan toyyiban.

11.10 Pelaksanaan amalan mesra ibadah kepada pesakit ini dilaksanakan melalui
4 pendekatan iaitu:

11.10.1 lawatan oleh Pegawai Agama Hospital

11.10.2 bimbingan oleh kakitangan hospital yang terlatih dan kompeten
kepada pesakit

11.10.3 edaran poster dan risalah/ bacaan

11.10.4 peralatan audio visual

11.11 Penerapan amalan-amalan mesra ibadah kepada pesakit dan waris adalah

seperti

11.11.1 pengisian kerohanian melalui ziarah ‘mahabbah’
11.11.2 pengurusan ibadah sewaktu sakit

11.11.3 pengumuman waktu solat

11.11.4 pengurusan ketika hamil dan kelahiran

11.11.5 pengurusan pesakit nazak dan kematian

11.12 Hak Pesakit dan Persendirian (Sulit)/ Keperluan Yang Istimewa
11.12.1 Kerahsian dan hak pesakit sentiasa diajaga dan dihormati
termasuk aurat pesakit, menyediakan pengiring (chaperon)
dan layanan berhemah oleh kakitangan hospital.
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11.12.2 Pesakit diberikan hak untuk mendapatkan perkkhidmatan
berkaitan hal ehwal agama:
a) rujukan hukum dan fatwa
b) khidmat nasihat agama
c) kemudahan pengurusan jenazah

d) perkhidtmatan rundingcara patuh syariah

12.1 Hospital Sultanah Nora Ismail (HSNI) mempunyai ruang untuk
beribadah dan infrastruktur yang sesuai dengan HMI.
12.2 Tiada perlambangan, patung ataupun bau-bauan diletakkan di mana-mana
bahagian di dalam wad, ruang ibadah dan lain-lain kawasan di fasiliti HSNI
bagi menjaga sensitiviti penganut agama-agama lain;
12.3 Tempat penyimpanan mayat orang Islam dan orang bukan Islam
diasingkan;
12.4 Tempat mandi jenazah orang Islam diasingkan daripada jenazah
orang bukan Islam; dan
12.5 Terdapat perkhidmatan kereta jenazah orang Islam dan bukan Islam di
Hospital Sultanah Nora Ismail (HSNI)
12.6 Peralatan dan Kemudahan untuk Ibadah
12.6.1 Peralatan dan kemudahan infrastruktur yang disediakan seperti ruang
solat, sejadah, botol semburan wudhuk, debu tayammum, kain pelikat,
kopiah dan telekung serta peralatan lain yang bersesuaian

12.6.2 Setiap wad menyediakan penanda arah ke bilik/ ruang solat, arah
kiblat dan bahan bacaan seperti al-Quran, surah Yasin, Buku
Panduan Solat, Buku Doa Harian dan Pamflet

12.6.3 Khidmat peringatan solat atau solat reminder bagi pesakit yang ingin
dimaklumkan jika tiba waktu solat di wad selain pengumuman waktu

solat melalui pembesar suara hospital.

13.1 Pihak hospital akan menjalinkan hubungan (hetworking) berterusan dengan
sukarelawan agama ataupun NGO yang sah di peringkat lokaliti masing-

masing termasuklah dalam aspek latihan. Perkhidmatan sukarelawan
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13.2

13.3

13.4

13.5

agama tertakluk kepada Garis Panduan Khidmat Sukarela Di Hospital-
hospital KKM 2016;
Pihak hospital akan bekerjasama dengan Majlis Agama Islam Negeri bagi
mendapatkan dana untuk aktiviti-aktiviti penjagaan spiritual (perspektif
Islam);
Pihak hospital akan menganjurkan dialog dengan pelbagai komuniti agama
bagi tujuan berkongsi maklumat dan pendidikan; dan
Pihak KKM perlu mengiktiraf sukarelawan agama / komuniti agama supaya
tiada pertelingkahan melalui kerjasama dengan:
13.4.1 JAKIM bagi Agama Islam
13.4.2 Institusi-institusi bagi lain-lain agama
Terma rujukan JK Hospital Mesra Ibadah
13.5.1 JK HMI bertanggungjawab ke atas pelaksanaan keseluruhan program
HMI di hospital dan latihan berkaitan HMI
13.5.2 JK HMI bertanggungjawab menyelaras penglibatan agensi-agensi
persekutuan dan negeri yang terlibat dalam program ini seperti:
a) Jabatan Kemajuan Islam Malaysia
b) Majlis Agama Islam Negeri
c) Jabatan Agama Islam Negeri
d) Kementerian Pengajian Tinggi
e) Kementerian Pertahanan Malaysia
f) Bahagian Perubatan Tradisional dan Komplementari
13.5.3 JK HMI bertanggungjawab melaporkan status kemajuan pelaksanaan
Program HMI
13.5.4 JK HMI bertanggungjawab untuk menjalinkan hubungan (networking)
dengan institusi dalam dan luar negara yang diiktiraf serta badan
NGO yang dibenarkan. Permohonan kerjasama adalah perlu melalui

Pengarah Hospital.

141

Privileging adalah bertujuan memberi pengiktirafan dan hak keistimewaan

mengalam dalam pengurusan ibadah pesakit kepada anggota hospital selain
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dari skim perkhidmatan hal ehwal islam. la akan mewujudkan tanda aras
atau piawaian untuk kebolehan mengamal.

14.2 Privileging diberikan oleh Jawatankuasa Privileging HMI setelah anggota
memenuhi kriteria yang telah ditetapkan. Anggota hospital diberikan latihan
minimum supaya kompeten dan menepati keperluan serta membolehkan
diberi hak keistimewaan untuk melaksanakan pengurusan ibadah pesakit.

14.3 Privileging ini diberi kepada anggota hospital yang berkhidmat di hospital
berkenaan sahaja dan tempoh sah laku sijil adalah selama 3 tahun.

14.4 Penilaiaan kompetensi dilaksanakan oleh Jawatankuasa Privileging HMI
dalam tempoh yang ditetapkan setelah permohonan privileging dibuat.

14.5 Pelaksanaan privileging pengurusan ibadah pesakit bagi Proram Hospital
mesra Ibadah ini tertaluk kepada tatacara dan Panduan Privileging
Pengurusan Ibadah Pesakit Bagi Program Hospital Mesra Ibadah (ruj:
KKM.600-17/1/24 JLD 4 (51)).(Rujuk Lampiran)

15.1 Borang rujukan (Rujuk Lampiran)
15.2 Pamplet Program Teras
a) Adab Ziarah Pesakit
b) Kehamilan dan Kelahiran: Panduan Solat Wanita Hamil Di Wad,
Amalan dan Persediaan Menghadapi Kelahiran Menurut Islam,
Penjelasan Anak Tidak Sah Taraf Dari Sudut Syara’, Tanggungjawab
Bapa kepada Anak Selepas Kelahiran, serta Wanita dan Darah
c) Pengurusan Ibadah Pesakit: Panduan Tayamum Semasa Sakit,
Panduan Wuduk Semasa Sakit Menggunakan Penyembur Air (Water
Spray), Panduan Solat Pesakit.
d) Pengurusan Pesakit Nazak dan Kematian: Peranan Waris
Menghadapi Pesakit Nazak dan Kematian, Etika Bedah Siasat
Menurut Islam
e) Doa: Doa Harian, Doa Tukar Shift, Doa Perhimpunan Bulanan, Doa
Harian Pesakit, Doa Pembedahan Pesakit, Doa Sembuh Penyakit,

Doa Menziarah Pesakit.
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15.3 Bahan Rujukan dan Garis Panduan JAKIM/ Majlis Agama Islam Negeri/
Jabatan Agama Islam Negeri Yang Ada Di Hospital
a) Penjelasan Terhadap Fahaman Sesat
b) Solat, Wudhuk & Tayammum
c) Garis Panduan Bersuci dan Bersolat
d) Garis Panduan Bacaan Doa
e) Garis Panduan Bedah Siasat
f) Garis Panduan Bertayammum

g) Garis Panduan Kawalan Ubat

16.1 Standard Operating Procedure yang digunapakai adalah berdasarkan SOP
yang dikeluarkan oleh KKM dan mengikut kesesuaian hospital. Senarai SOP
adalah:

a) SOP Rujukan Perkhidmatan Unit Hal Ehwal Islam (UHEI)

b) SOP Panduan Untuk Perkhidmatan & Pelaksanaan HMI

c) SOP Penyediaan Prasarana & Kelengkapan Hospital Mesra Ibadah
(HMI)

d) SOP Panduan Pengurusan Ibadah Pesakit

e) SOP Panduan Pengurusan Jenazah Muslim di Hospital

17.1 Polisi yang dibangunkan adalah mengikut kepada:
a) Polisi Pelaksanaan Program Hospital Mesra Ibadah KKM
b) Garis Panduan Pelaksanaan Program Hospital Mesra I|badah
(Perspektif Islam)
dan telah dibangunkan mengikut kesesuaian hospital.
17.2 JK HMI hospital akan menyemak semula polisi ini setiap 3 tahun bagi

mempertingkatkan kepatuhan.
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PERUBATAN DALAM ISLAM

KEMENTERIAN KESIHATAN MALAYSIA



KOD ETIKA AMALAN PERUBATAN DALAM ISLAM

1. Pengenalan

Perkembangan bidang perubatan dan sains pada masa ini telah melalui proses
revolusi dan mencapai kemajuan di dalam teknologi perubatan. Kemajuan ini perlu
dimanfaatkan untuk kebajikan manusia dan perlu dibimbing agar tidak disalah guna pada
masa akan datang di samping memastikan ilmu ini mengikut acuan yang ditetapkan oleh

syarak.
2. Profesion Perubatan dan Perkhidmatan Kesihatan

2.1 Profesion perubatan adalah satu keperluan dalam masyarakat.

2.2 Menyediakan perkhidmatan perubatan merupakan satu Fardu Kifayah ke
atas masyarakat yang boleh disempurnakan oleh masyarakat atau individu
yang mempelajari ilmu perubatan.

2.3 Amalan perubatan adalah satu ibadat dan kebajikan selain daripada kerjaya
untuk mencari rezeki.

2.4 Menjaga nyawa dan akal adalah prinsip Magasid Syariah yang boleh dicapai

melalui penjagaan kesihatan.
3. Ciri-ciri Pengamal Perubatan
3.1 Ciri-ciri seorang pengamal perubatan seperti berikut :

3.1.1 Mempunyai ilmu perubatan dan diiktiraf untuk mengamal.
3.1.2 Orang yang percayakan Allah.

3.1.3 Menunaikan hak-hak Allah.

3.1.4 Menyedari keagungan Allah.

3.1.5 Mentaati perintah Allah.



3.1.6 Menjauhi larangan Allah dan mematuhi perintah Allah ketika
bersendirian atau di khalayak ramai.

3.1.7 Mempunyai sikap bijaksana dan boleh menjadi penasihat.

3.1.8 Menjadi seorang yang tenang dan tidak gopoh.

3.1.9 Menyedari bahawa nyawa adalah milik Allah.

3.1.10 Mempamerkan teladan yang baik.

3.1.11  Jujur dalam apa jua keadaan dan situasi.

3.1.12  Mempunyai ilmu pengetahuan berkaitan hukum, ibadah dan asas
iimu
figh

3.1.13 Mengelak dari menggunakan ubat-ubatan atau cara terapi yang
diharamkan oleh Islam.

3.1.14 Penggerak kepada perintah Allah supaya nyawa dan kesihatan
dipelihara.

3.1.15 Sentiasa mengikut perkembangan semasa kemajuan sains dan
pembaharuan

3.1.16 Pengamal perubatan mesti menjaga kerahsiaan pesakit sepanjang
masa.

3.1.17 Mengetahui bahawa mendalami ilmu di dalam Islam mempunyai dua
tujuan:-

a. Hubungan di antara pengamal perubatan.

b. Hubungan pengamal perubatan dengan pesakit.

a. Hubungan di antara pengamal perubatan :

i. Pengamal perubatan adalah saudara kepada setiap pengamal
perubatan yang lain dan rakan sejawat di dalam satu misi yang mulia
sebagai menyahut seruan Allah.

i. Pengamal perubatan bertanggungjawab ke atas penjagaan kesihatan
sesebuah negara.

iii. Pengamal perubatan bertanggungjawab merangka, merancang dan

mengambil langkah serta mewujudkan budaya kerja yang berintegriti.



Vi.

Vii.

viii.

Pengamal perubatan mesti menghormati rakan sejawatnya.

Pengamal perubatan bertanggungjawab untuk mengadakan rundingan
jika kes perlu dirujuk kepada mereka yang lebih pakar.

Pengamal perubatan perlu berkongsi pengalaman, pengetahuan dan
kepakaran kepada pengamal perubatan yang lebih muda.

Pengamal perubatan hendaklah sentiasa bekerjasama dan bersedia
untuk membantu antara satu sama lain.

Pengamal perubatan perlu bekerja di dalam satu pasukan.

Kod etika ini meliputi kesemua peringkat di dalam bidang kesihatan.

b. Hubungan pengamal perubatan dengan pesakit:

Segala tindakan yang diambil oleh pengamal perubatan adalah demi
kepentingan pesakit.

Jadual perkhidmatan hendaklah disusun dan disesuaikan dengan
pesakit bagi menjaga kebajikan dan keselesaan pesakit.

Memberi perkhidmatan tanpa mengira latar belakang pesakit.
Memberi perkhidmatan dengan penuh kesabaran, toleransi dan sikap
bertimbang rasa.

Sentiasa mematuhi piawaian profesion sebagai seorang pengamal

perubatan.

Tanggungjawab dan Liabiliti

4.1

4.2
4.3

4.4

Pengamal perubatan muslim telah diajar, lulus dan memenuhi peraturan-

peraturan dan undang-undang berkaitan.

Kes yang bermasalah hendaklah dirujuk kepada pakar yang berkaitan.

Di dalam mengurus sesuatu kes perubatan, seorang pengamal perubatan

hendaklah bertindak sebaik mungkin, tanpa melakukan kecuaian.

Pengamal perubatan adalah bertanggungjawab ke atas pesakitnya. Segala

persetujuan atau penolakan pesakit ke atas cadangan rawatan yang

diberikan hendaklah dibuat secara bertulis.



5.

Penjagaan Nyawa Manusia

5.1

5.2

5.3

54

5.5

Nyawa manusia wajib dipelihara meliputi kesemua peringkat termasuk janin
di dalam rahim. Pengguguran dibenarkan dalam keadaan yang mengancam
nyawa (alasan perubatan) dan dibenarkan oleh syarak.

Seorang pengamal perubatan tidak boleh mengambil nyawa pesakit dalam
keadaan apa sekali pun.

Pengamal perubatan bertanggungjawab memaklumkan kematian seseorang
pesakit kepada warisnya.

Pengamal perubatan perlu memberikan kata-kata motivasi walaupun pesakit
tidak ada harapan untuk sembuh.

Pengamal perubatan perlu jujur di dalam memberi rawatan kepada pesakit

dengan kaedah ataupun pendekatan yang sesuai.

Pengamal Perubatan dan Masyarakat

6.1

6.2

6.3

6.4

Pengamal perubatan adalah ahli masyarakat yang berperanan menjaga dan
memelihara taraf kesihatan masyarakat.

Pengamal perubatan memainkan peranan penting dalam mengambil
langkah-langkah bagi mencegah penyakit serta memerangi tabiat yang
merosakkan kesihatan.

Pencegahan penyakit dapat diatasi melalui pendekatan agama seperti
kebersihan hati, mengawal dan menjauhkan dari merosakkan diri sendiri dan
orang lain serta amalan gaya hidup sihat.

Pengamal perubatan perlu membuktikan kepercayaan masyarakat yang
telah diberikan kepada mereka. Pengamal perubatan wajar diambil tindakan
sekiranya mereka melanggar undang-undang dalam bidang profesionnya

demi menjaga nama baik dalam amalan perubatan.



7. Pengamal Perubatan dan Kemajuan Biomedikal Moden
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7.2

7.3

7.4

7.5

Islam tidak menghalang dalam melakukan penyelidikan sama ada kajian
akademik atau kajian gunaan yang bertujuan untuk menyelesaikan sesuatu
masalah.

Kebebasan penyelidikan sains diharuskan selagi mana ia tidak merosakkan
dan membawa kemudaratan kepada manusia serta penganiayaan atau
penyeksaan ke atas haiwan.

Profesion perubatan perlu dilibatkan bersama dalam perumusan dan
pengeluaran fatwa dalam memastikan kesahihan hasil kajian.

Garis panduan mengenai perkara baru yang tidak disebut di dalam hukum
atau mana-mana rujukan boleh dihasilkan selagi mana ia tidak bertentangan
dengan al-Quran dan al-Sunnah.

Adalah menjadi tugas profesion perubatan untuk mendidik masyarakat,
termasuk menggariskan peraturan mengenai prosedur, pengurusan dan
teknik serta menentukan polisi keutamaan peraturan tersebut seperti

pendermaan darah dan pendermaan organ.

8. Pendidikan Perubatan

8.1

8.2

8.3

Pendidikan perubatan ialah satu bidang ilmu bagi melatih dan menghasilkan
Pengamal perubatan yang boleh menyumbang bakti kepada agama, bangsa
dan negara semata-mata untuk mendapat keredhaan Allah.
Pengajar ilmu perubatan hendaklah menunjukkan teladan yang baik,
memberi pengajaran dan bimbingan serta perhatian yang berterusan kepada
pelajarnya.
Kod Etika Perubatan dalam Islam wajar dimasukkan di dalam silibus
kurikulum perubatan. Kurikulum perubatan juga perlu memberi penekanan
kepada perkara-perkara seperti berikut;-

i. Menekankan bahawa amalan perubatan adalah satu ibadat.

i. Menjelaskan hukum-hakam dan ibadat yang berkaitan pelbagai



masalah kesihatan.
Memberi kefahaman berkaitan warisan perubatan dan sains tamadun

Islam bagi mengembalikan zaman kegemilangannya.

iv. ~ Memberi penekanan bahawa keikhlasan merupakan elemen utama di
dalam memberikan kesembuhan, pengubatan, menghilangkan
tekanan dan sebagai pemangkin ke arah pemulihan kesihatan.

9. Peraturan Mendapatkan Rekod Perubatan Pesakit

9.1

9.2

9.3

Permohonan untuk mendapatkan rekod perubatan pesakit boleh dibuat

kepada pengamal perubatan yang berkaitan, oleh pihak-pihak berikut :

9.1.1
9.1.2

91.3

914

9.1.5

Pesakit;

Seseorang yang telah diberikan kebenaran bertulis untuk memohon
bagi pihak pesakit;

Jika pesakit seorang kanak-kanak, seseorang yang mempunyai hak
penjagaan ke atas pesakit tersebut ;

Bagi pesakit yang tidak berupaya untuk mengurus perihal dirinya,
sesiapa sahaja yang dilantik oleh mahkamah untuk menguruskan
perihal pesakit tersebut ;

Bagi pesakit yang telah meninggal dunia, saudara-mara/waris atau

wakil peribadi pesakit.

Pesakit atau pemohon akan diberi akses dalam masa 28 hari dari

permohonan diterima bagi mendapatkan rekod perubatan tersebut, dan

diberi satu salinan rekod tersebut jika diminta. Tiada bayaran akan

dikenakan selain daripada kos membuat salinan, kos penyediaan laporan

perubatan dan kos penghantaran melalui pos sekiranya perlu.

Jika terdapat maklumat dalam rekod perubatan yang ditulis dalam terma-

terma yang tidak difahami oleh pesakit atau pemohon tanpa penjelasan,

suatu penjelasan hendaklah disediakan bersama rekod perubatan,



9.4

9.5

9.6

Akses tidak perlu diberikan pada mana-mana bahagian rekod jika pengamal

perubatan berpendapat ia akan mendedahkan :

9.4.1 Maklumat yang boleh memudaratkan kesihatan fizikal atau mental
pesakit atau individu lain.

9.4.2 Maklumat yang diberikan oleh pesakit dengan tanggapan ia tidak
akan didedahkan kepada pemohon.

9.4.3 Maklumat yang diperolehi dari suatu keputusan pemeriksaan yang
dilakukan beserta kebenaran pesakit dengan tanggapan ia tidak akan
didedahkan.

Sekiranya permohonan dibuat oleh pesakit yang merupakan seorang kanak-
kanak, akses tidak boleh diberikan melainkan pengamal perubatan berpuas

hati yang pesakit berkeupayaan untuk memahami tujuan permohonan.

Sekiranya permohonan dibuat oleh seseorang yang bukan pesakit,
pengamal perubatan mestilah memastikan sama ada pesakit telah
membenarkan permohonan tersebut dibuat atau sekiranya pesakit tidak
berupaya untuk memahami tujuan permohonan, memberikan akses

merupakan usaha ke arah kebaikan pesakit juga.

Sekiranya seseorang berpendapat bahawa maklumat yang terkandung di
dalam rekod perubatan yang diberikan adalah tidak tepat, maka permohonan
boleh dibuat kepada pengamal perubatan untuk melakukan pembetulan di

mana perlu.

Bagi permohonan seperti di atas, pengamal perubatan perlu :-

9.6.1 Melakukan pembetulan di mana perlu sekiranya pengamal

perubatan berpuas hati bahawa maklumat yang ada adalah
tidak tepat.



10.

9.6.2 Membuat catatan dalam bahagian rekod yang mengandungi
maklumat di mana maklumat tersebut dianggap tidak tepat,
sekiranya pengamal perubatan tidak berpuas hati; dan

9.6.3 Dalam kedua-dua kes, memberikan satu salinan pembetulan

atau catatan kepada pemohon tanpa sebarang bayaran.

Tugas Pengamal Perubatan Semasa Perang

10.1 Seorang pengamal perubatan muslim hendaklah menjaga dan mengubati
orang yang sakit walau apa keadaan sekalipun.

10.2 Pengamal perubatan muslim tidak boleh mengkhianati atau mencederakan
pesakit tanpa mengira latar belakang pesakit.

10.3 Penawaran perkhidmatan rawatan dan pengubatan mencakupi kawan atau

musuh tanpa memilih kasih.
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POLISI PELAKSANAAN PROGRAM HOSPITAL MESRA IBADAH

1.0  Pengenalan

1.1 Sejak beberapa tahun rebelakangan ini, penermaan dan perhatian

1.2

terhadap perkhidmatan penjagaan spirlual (spitual care) semakin
meningkat di kebanyakan negara. Pesakil periulah dirawal sacarg
holistik  dengan mengambil kira kepercayaan masing-masing bukan
sahaja untuk membantu mereka memahami tentang kesihatan den
penyakil tetapi juga bagl lujuan terapeulik dan penyembuhan,

Polisi Ini bertujuan mempromosi amalan terbaik dalam melaksanakan
Program Hospital Mesra Ibadah selaras dengan aspirasi kementerian
dalam memastikan keperluan penjagaan spiritual pesakil dikenalpasti
dan dipenuhi oleh penyedia perkhidmatan kesihatan (healthcars
provider).

Polisi inl diaplkasi kepada semua penyedia perkhidmatan kesihatan,
pesakit dan waris {ahii keluarga / penjaga atau carer) dan sukarelawan
hospital.

Skop
1.2.1 Tujuan Am

* Untuk memastikan pihak hospltal sentiasa peka dan posilif
terhadap penjagaan spiritual dan kepercayaan agama pesakit,
waris dan penyedia perkhidmatan kesihalan: dan

* Uniuk memastikan perkhidmatan penjagaan spirtual adalah
sebahagian daripada perkhidmatan yang disediakan olah
pihak hospital,

1.2.2 Tujuan Spesifik

*  Untuk memastikan pesakit dan waris dimaklumkan berkenaan
kewujudan pearkhidmatan penjagaan spiritual di hospital (e.g.
dimaklumkan oleh penyedia perkhidmatan kesihatan,
kewujudan pegawai agama hospital, sukarelawan agama
makluman dalam laman web atay lain-lain publisiti);

*  Untuk memastikan semua akiiviti berkaitan penjagaan spirifual
dan keagamaan ada didokumentasikan dengan sislamatik;




= Untuk memastikan keperluan penjagaan spiritual pesakit
adalah sebahagian daripada penilaian peringkal awal dan
samasa (ongoing) olah pasukan Klinikal bagi tujuan tindakan
lanjutan staupun rujukan;

= Untuk memastikan pesakit, waris dan penyedia perkhidmalan
kesihatan mempunyal akses kepada ruang ibadah [ meditasi,
perbincangan serta konsultasi rohani;

*  LUntuk memastikan penyedia perkhidmatan kesihatan adalah
teriatih dalam paerkara-perkkara asas penjagaan spiritual; dan

* Untuk memastikan Pegawai Hal Ehwal Agama hospital

menjadl sumber rujukan (sublect maller exper) yang
marupakan sebahagian daripada pasukan profesional klinikal

multi-disiplin dalam akiiviti pengurusan pesakit vang holistik.

1.3 Definisi

“Spiritual’ membawa maksud sesualu yang berkaitan dengan atau
bersifat rohani ataupun jiwa (Kamus Dewan Edisi Ke-4).

‘Penjagaan spiritual” adalah suaty khidmat yang member respons
kepada keperluan rohani manusia apabila berhadapan dengan trauma,
penyakit ataupun kesedihan. la boleh meliputi nilai diri yang mulia,
sokongan kepercayaan, dan amalan ibadah [ sembahyang
pengorbanan, Terdapal juga elemen hubungan kemanusiaan di

dalamnya.

*Sihat" adalah keadaan sempurna fizikal, mental dan sosial, dan tidak
hanya kelika ketladaan sakit (takrifan Pertubuhan Kesihatan Sedunia). Di
dalam polisi inl, sthal juga melipull aspek psikologi dan spiritual.

"Keagamaan" adalah kepercayaan yang diajer cleh sesuatu agama dan
amalan-amalan ibadah yang diktiraf sejagal. la adalah kepercayaan
kepada Tuhan alaupun dewa dan sifal-sifat serla kekuasaan Tuhan dan
penarimaan ajaran dan perintah Tuhan (Kamus Dewan Edisi Ke-4),

Fenyedia penjagaan spiriiuai adalah profesional yang terlatih dalam
penvampalan perkhidmatan penjagaan spirtual dan khidmat keagamaan
yang mana ia tertakluk kepada tata etika profesion. Pegawal Hal Ehwal
Agama hospital sebaik-balknya adalah zeseorang vang berdaftar dan




diikliral oleh komuniti agama tersebut.

2.0 Nilal-nilai dan Etika

Perkhidmatan penjagaan spiritual disediakan  untuk memen uhi
keperuan asas manusia untuk berasa damal, selamal dan
pengharapan [(hope) lerutamanya dalam  konteks kecederaan
(trauma), penyakii atau kematian:

bahawa khidmat penjagaan spirilual ditawarkan dan blasanya
diberikan dalam cne-fo-one refationship, adalah person centred dan
tidak membuat sebarang andaian mengenai masalah peribadi atau
gaya hidup sesaorang;

bahawa khidmal agama merupakan satu aspek penjagaan spiritual
dan diberikan dalam kontaks kepercayaan dan pensyariatan agama,
nilai-nitai dan gaya hidup sesuatu komuniti agama;

bahawa tidak sesuai untuk mana-mana penyadia perkhidmatan
kesihatan lermasuklah penyedia panjagaan  spirtual  untuk
mendortong  orang  lain  secara pEKsaan supaya menerima
kepercayaan (befief), agama mahupun nilai-nilai (values) hidup
tertentu;

penyampalan perkhidmatan penjagaan spiritual kepada pelanggan
adalah tanggungjawab penyadia perkhidmatan kesihatan dengan
kerjasama penyedia penjagaan spiritual yang mahir dalam bidang
tersshut;

perkhidmatan penjagaan spirtual boleh  diakses oleh  semua
pelanggan yang menggunakan perkhidmatan hospital {pesakil dalam
dan pesakit luar), fermasuk warls dan anggota hospital; dan

perkhidmatan penjagaan spiritual adalah bercirikan sisterm sokongan
rehani dan kasih sayang.

30 Polisi-polisi Berkaitan

41 Polisi Berkaitan Amailan (Practices)

Meliputi perkara-perkara berikut latapi tidak ledhad kepada, laltu:




1.2

a)
o)

o)

d}

@)

q9)

h}

i}

Semua hospital KKM hendaklah mampuryai program HMI,
Jawatankuasa HM| peru ditubuhkan di setiap hospital,

Kesaksamaan, akses dan ketersediaan perkhidmatan {termasuklah
24 jam khidmat atas panggilan [ on-cafl),

Kepakaan (sensifivity), belas ihsan dan keupayaan untuk membuat
dan mengekalkan perhubungan yang prihatin, membantu dan saling
menyokang,

Menghormati kepelbagaian agama, kepercayaan, gaya hidup dan
latar belakang budaya rakyat pelbagai atnik;

Peka dengan keperluan rohani melalui amalan ibadah dan upacara
gpiritual yang diikliraf;

Hubungan kerja yang baik dengan profesional penjagaan kesihatan
yang lain, pemimpin agama komuniti tempatan, kumpulan sukarela,
dan pertubuhan profesional;

Perkhidmatan HMI hendaklah bukan perkhidmatan yang bertindih
{duplicate) dengan perkhidmatan sedia ada;

Pesakit yang dimasukkan ke hospilal hendakiah diberikan crientasi
kepada HMI; dan

Makanan dan ubat-ubatan yang disediakan hendakleh seimbang,
halalan dan toyylban.

Polisi Berkaitan Tempat Amalan (Place)

a

b

c)

Semua hospital hendaklah mempunyal ruang untuk beribadah dan
infrastrukiur yang sesuai dengan HMI| '

Tiada perlambangan, patung ataupun bau-tauan dilatakkan di mana-
mana bahagian di dalam wad, ruang ibadah dan lain-lain kawasan di
tasiliti KKM bagi menjaga sensitiviti penganut agama-agama lain;

Tempal penyimpanan mayat crang Islam dan orang bukan Islam
hendaklah diasingkan;




d} Tempat mandi jenazah arang islam hendaklah diasingkan daripada
lenazah orang bukan Islam: dan

&) Semua hospital Periu menyediakan van jenazah erang Islam dan van
lenazah orang bukan Islam.

3.3 Polisi Berkaitan Sumber Manusia (Peopla)

a} Pihak KKM gakan bekenasama dengan JAKIM bagi memastikan
perjawatan kader Pegawal Hal Ehwal Islam dalam program HMI
menepatl keperluan perkhidmatan: dan

b) Semua hospital hendaklah mempunyai Fegawai-pegawal Hal Ehwal
Islam yang ditempatkan oleh JAKIM,

3.4 Polisi Berkaitan Perkongsian Karjasama {Partnership)

a) Pihak hospital akan menjalinkan hubungan networking) bererysan
dengan sukarelawan apama ataupun NGO vang sah di peringkat
lokaliti  masing-masing  termasuklab  dalam aspek  latihan,
Perkhidmatan sukarelawan agama fterakluk kepada Garls Panduan
Khidmat Sukarela Di Hospital-hospital Kk 2016:

: b) Pihak hospital akan bekerjasama dengan Majlis Agama Islam Negeri
. melalul Malaysian islamic Spintual Care (MISC) bagl mendapatkan
dana untuk aktiviti-aktiviti penjagaan spiritual (perspektif isiam);

cl Pihak hospital akan menganjurkan dialog dengan pelbagal komuni|
agama bagl tujuan berkongsi maklumat dan pendidikan; dan

d} Pihak KKM perlu mengiktiral sukarelawan agama / kamuniti agama
Supaya tiada pertelingkahan melaiui kerjasama dengan;
* JAKIM bagi Agama lslam
* Institusi-institusi bagi lain-lain agama

40 Paranan dan Tanggungjawab

41 Pengarah hospltal dan Jawatankuasa HMI peringkal  hospital
bertanggungjawab:

= mempromosikan polisi ini:
* memastikan penyedia perkhidmatan Kesihatan mengatahui dan




5.0

4.2

4.3

4.4

4.5

4.6

4.7

mematuhi polisi; dan
= memastikan penyedia perkhidmatan kesihatan mensrma latinan

yang menclkupi dalam penjagaan spiritual.

Fenyedia perkhidmatan kesihatan perlu mengamalkan polisi ini dalam
penyampaian perkhidmatan mereka dan bekerasama dengan penyedia
penjagaan spirilual dan pasukennya dalam memberkan perkhidmatan
berkualiti dan mesra budaya kepada pelanggan.

Penyedia penjagaan spiritual adalah subject mafler experd dalam
penjagaan spiritual, perlulah senfiasa ada untuk konsulizsi dan nasihal
lentang spititual dan keagamaan sejajar dengan atika kerja dan panduan
amalan baik.

Pasukan klinikal boleh merujuk kes kepada penyedia penjagaan spiritual.

Maklumat fentang kepentingan dan keperuan khidmal penjagaan
spintual hendaklah menjadi sebahagian daripada pendidikan kepada
penyedia perkhidmatan kesihatan.

Pihak hospital hendaklah menghormati hak-hak pesakil, wariz dan
anggota hospital termasuklah budaya, kerchanian dan kepercayaan
keagamaan mereka. Tiada diskriminasi ke atas sesiapapun berdasarkan
bangsa, jantina, kepercayaan agama, stalus sosial dan ekonomi atau
faklor-faktor lain.

Persetujuan (consend) pesakil, waris dan anggota hospital untuk
mendapatkan khidmat penjagaan spiritual adalah digalakkan.

Folaksanaan

6.1

Pelan Komunikasi dan Makluman (Dissemination)
Selalah diluluskan,

= polisi ini akan dimual nalk ke dalam porial KKM dan laman web
hospital,

= polisi ini akan dimaklumkan kepada semua Pengarah Bahagian /
Setiausaha Bahaglan dalam KKM;

= polisi Inl akan dimaklumkan kepada semua Jabatan Kesihatan




Negeri dan hospital KEM; dan

* maklumbalas darpada sermua hospital yang tedibat adalah
diperlukan untuk menentukan bagaimanea polisi ini diintergrasikan
dalam perkhidmatan dan dipatuhi

5.2 Pelan Pendidikan dan Sokongan
a) Latihan berkaitan polisi

bersama program latinan
hospital;

Penjagaan spiritual perfu diintegrasikan
lain oleh semua jabatan dan unit dalam

b) Penyedia penjagaan spiritual hendaklah memaslikan latihan
penjagaan spiritual diperkukuhkan dalam sebap pasukan jagaan
klinikal dan dapat dihubungi favaiiatis) untuk sokongan dan khidmat
nasihal serta bantuan fatihan:

¢} Latihan asas diberi kepada semua anggota hospital berkaitan
Peranan penyedia penjagaan spirifual dan prosedur rujukan; dan

d} Latihan lanjulan diber| kepada anggota klintkal, yang teribat secara
langsung dalam perawatan dan penilaian pesakit, mengenai:

* polisi panjagaan spiritual,
* gens panduan hospital mesra ibadah; serta
* kaedah menilai keperiuan pesakil, waris dan anggola hospital
kepada khidmat penjagaan spiritual,
6.0 Pemantauan Kepatuhan dan Keberkesanan

Aspek utama yang dipantau adalah:

Aspek Bukt| Hekerapan | Ponyelaras Penarima
pemantauan dan palapor laporan
Rujukan Rekod Audittahunan | Jawalankuasa | Pengerusi
kepada  Linil | simpanan Uni Hild| Jawatankuasa
HM uniuk | HMI HM /
khidrnal Pangarah
panjagaan Hospilal
spiritual
__Ir'a'rdalan Laporan Audi| 1ahunan | Jawalenkuasa | Pengerusi




7.0 Tanggungjawab dan Tadbir Urus

ED

— g

amalan anggola di  bahaglan | HMI Jawalankuasa
penagaan mengen:i klinikal Hikdl
spiritual amaan Pengarah
Hospital
Latihan Rekod lafinan | Audil tahunan | Jawstankuasa | Pengerusi
anggola dalam HMI Jawalankuasa
penjagaan Hidl
spirilual Pengarah
Hoapilal
Audit ke alas | Dokumen Audil tahunan | Jawalankuasa | Pengerusi
promosi berulis {|di behagian | HMI Jawalankuasa
penjagaan bercetak ilinikal HMI
spiritual Fengarah
kepada pasakit Hospital

Apabila pemantauan mengenalpasll kelemahan atau kekurangan, pelan
tindakan akan disediakan.

7.1 Jawatankuasa Hospital Mesra Ihadah berperanan memudahcara dalam
komunikasi di antara pihak hospilal dan komunitl agama. Keanggotaan
hendaklah merangkumi semua pihak berkepentingan.

T.2

.3

Jawatankuasa ini skan menerima laporan perkhidmatan daripada

pasukan penyadia parkhidmatan spiritual masing-masing.

Segala laporan dan minit mesyuarat hendaklah didokumenkan dengan

teratur

Semakan Pollsi

8.1

8.2

Setiap hospital perlu menyesuaikan polisi ini dengan perkhidmatan
perubatan yang disediakan,

Sekratariat Hospital Mesra |badah KKM perfu menyemak semula polisi
ini sefiap tiga tahun bagi mempertingkatkan kepatuhan.




GARIS PANDUAN PELAKSANAAN PROGRAM HOSPITAL MESRA IBADAH

(PERSPEKTIF 1SLAM)

1.0 PENGEMNALAN

¥

20

3.0

Program Hospital Mesra Ibadah (HMI) merupakan hasrat YBhg. Ketus
Pengarah Kesihatan Malaysia. la telah bermula dengan pelancaran Bahan
Pendidikan Ibadah Pesakit pada 25 Februar 2014 Program HMI| merupakan
satu .program penerapan dan penghayatan nilal-nilai Islam di  hospital
merangkumi pengurusan ibadah pesakif, penghayatan nilai-nilai Islam dalam
melaksanakan flugas harian dan khidmat nashat kerohanian, Program ini
dikhususkan kepada kakilangan hospital, keluarga kakitangan, pesakit dan
waris yang beragama lslam.

Program HMI adalah satu platform kerjasama strateglk antara Kementerian
Kesihatan Malaysia (KKM), Jabatan Kemajuan Islam Malaysia (JAKIM), Majlis
dan Jabatan Agama lslam Negeri ke arah mencapai piawaian indeks syariah
dalam bidang kesihatan selaras dengan saranan YAB Perdana Menter| melalui
pelancaran indeks syariah Malaysia.

Majlis dan Jabatan Agama lslam Neger telah mula menempatkan pegawal
agama (bukan pegawai kader) di beberapa hospital KKM bermula pada tahun
2000, Manakala JAKIM telah menampatkan pegawai agama kader di hospital-
nospital KKM bermula tahun 2006. Pada masa ini terdapat lebih 60 orang
pegawal agama di sekurang-kurangnya 55 buah hospital KKM.

OBJEKTIF

a) Memastikan pesakit muslim dan warls menerima bimbingan yang betul
dalam melaksanakan ibadah serta amalan keagamaan; dan

b) Memastikan kakitangan hospital mendapat latihan dan pendedahan asas
mengenai figh ibadah serta nilai-nilai Istam dalam menjalankan tugas.

Objektif ini adalah selaras dengan:
= Visi Program. Menjadikan esok lebih baik dari harl ini.

* Misi Program: Berusaha mengintegrasikan rawalan fizikal, psikososial,
mental dan rohani.

ORGANISASI PENGURUSAN DAN PELAKSANA HK
3.1  Jawatankuasa Pemandu




3.1.17 Terma rujukan
a) Menentukan hala luju Program HMI;
b) Menetapkan polisi, peraturan dan garis panduan;
) Menentukan pelan pelaksanaan;

d) Menentukan peruntukan dan mengenalpasti sumber-
sumber kewangan;

a) Meneatapkan kaedah panglktirafan dan pensijilan; dan
fi Mengawas dan menilai kemajuan pelaksanaan,

312 JK Pemandu akan bersidang sekurang-kurangnya sekali dalam
tahun semasa atau mengikul keparluan,

31.3 Keanggotaan

Pangerusi: Kelua Pengarah Kesihatan Malaysia

[ Ahli-ahli: | Pengarah
Bahagian Perkembangan Perubatan

Pangarah
Bahagian Perkhidmalan Farmasi

Saliausaha Bahaglan
Bahagian Kewangan

Seliausaha Bahagian
Bahagian Sumber Manusia

Penasihat Undang-undang

Pengarah

Bahagian  Perubatan  Tradisional &
Komplementari

Pengarah

‘Bahagian Kejururawatan




3.2

Kelua Penclong Pegawal Perubatan
Lembaga Perubatan

| Urus Setia; Eahmian_ﬁ'_erhanharuan Perubatan

Jawatankuasa Pelaksana / Sekretariat Hoapital Masra Ibadah

3.2.1 Temna rujukan;

a) Membenluk polisi, peraturan, gans panduan dan madul

latihan ;

b) Merangka dan melaksanakan Program HMI

¢) Melaporkan status kemajuan pelaksanaan:

d} Melaksana audit dan memaniau pelaksanaan HMI:

e} Menambahbaik pelbagai aspek dalam Program HMI: dan

f) Menyelesaikan isu-isu berbangkil (operasi dan teknikal),

3.22 JK Pelaksana akan bersidang sekurang-kurangnya 2 kali dalam
lahun semasa ataupun mengikul keperuan,

3.2.3 Keanggotaan:

Penaung:

Penasihat:

Pengerusi  (Kelua
Program):

Timbalan Pengerusi
I:

¥Bhg. Datuk Or. Noor Hisham bin
Abduliah
Ketua Pengarah Kesihatan Malaysia

YBhg. Dato' Dr. Hj, Azman bin H}. Abu
Bakar
Fengarah Perkembangan Perubatan

YBhg. Dato’ Dr. Khalid bin lbrahim
Pengarah
Hospilal Sungai Buloh

Dr. Lokman bin Ab Rahman
Ketua Penclong Setiausaha




(Pengukishan Integriti)
Linit Integriti KM

Timbalan Pengerusi  Dr. Ahmad Fahmi bin Md. Sahray
I Ketua Penclong Pengarah (Klinikal)
Hospital Sungai Buloh

Satiausaha: Dr. Mehamad bin Mohamed Sharif
Ketua Penolong Pengarah
Bahaglan Perkembangan Perubatan
Timbalan Dr. Haizi binti Hamidun
Seliausaha | Ketua Penolong Pengarah
Bahagian Perkembangan Perubatan
Timbalan Ustaz Mohd, Isa bin Abdullah
Setiausaha |I: Penclong  Setiausaha  (Pengukuhan
Integriti)
Unit Integriti KKM

ARl Jawatankuasa:  Jabatan Kemajuan  lslam  Malaysia
{JAKIMY
Jabatan Kesitatan Neger
Lhnit Integriti KKM

Jawalankuasa Kecil En. Wahidi bin Mamat
Audit: Penyelia Haspital
Hospital Shah Alam

Pn Faridah binti Bahari
Ketua Jururawat
Hospital Sungai Bulsh

Jawatankuasa Kecll Bahagian Pendidikan Kasihatan
Promosid .
Penearbitan:

Jawatankuasa Kecil Dr Annuar Deen bin Mohd Kamal
Latihan: Pakar Perubalan Kecemasan
Hospital Sungai Buloh

En. Ahmad Tarmezi bin Ali
Penolong Pegawai Hal Ehwal Islam




Hospital Sungai Buloh

Pn Zainab binti Bujang
Penclong Pegawal Hal Ehwal Islam
Haspital Banfing

3.3 Organisasi HMI Hospital

Setlap hospital perlu mempunyai lawatankuasa HMI mereka sendiri iaftu:

Penaung: Pengarah Hospital

Fengerusi: Pegawai kanan beragama |stam (lantikan oleh penaung)
Setisusaha: Pegawal Agama

Ahli Jawatankuasa:

Timbalan Pengarah (Perubalan)

Timbalan Pengarah (Pengurusan)

Jawatankuasa Kecil Latihan — Pegawai Perubatan, Ketua Penyelia
Hosapital, Ketua Penyelia Jururawal Hospital, Pegawal Psikologi
dan Kaunseling

Jawalankuasa Kecil Promosi — Pegawal Pendidikan Kesihatan,
Pegawal Perhubungan Awam, Wakil Sukarelawan Hespital
Jawatankuasa Kecil Audit — Pegawal Perubatan, Ketua Unit
Kualiti, Pegawai Kerja Sosial Perubatan

Catatan:

1.

2,

Jawatan Penaung boleh dipegang oleh Pengarah Hospital yang
bukan beragama Islam, namun bagi |lawatan-jawatan  lain
hendaklah diisi oleh pegawal yang beragama Islam.

Pengisian ahli jawatankuasa adalah mengikut  kesesuaian
sesebuah hospital.

3.4  Unit Hospital Mesra Ibadah

3.4.1  Struktur Organisasi

Pada masa akan datang apabila terdapal indikasl lertentu,
dicadangkan supaya Unit Hospital Mesra ibadah diwujudkan. Unit
ini diletakkan di Bahagian Perubatan dan di bawah seliaan
Timbalan Pengarah (Perubatan) Unit ini diketuai oleh Pegawal
Hal Ehwal islam (jawatan fleksi - S547/44/48/52/54) dengan
dibanty oleh Pegawsi Hal Ehwal Islam (jawatan fleksi —
S19/22/26/29/32/36/40), Dicadangkan pegawal perubatan dan




anggota paramedik juga menganggotai unit ini.

Cadangan Carla Organisasi; (Unit Hospital Mesra |badah) -
Lampiran 1

Penubuhan jawatankuasa kecll di setiap wad,

3.4.2 Justifikasl Perjawatan
Permohonan perjawatan perlu  dilaksanakan oleh plhak
pengurusan hospilal melalul aktiviti Anggaran Belanja Mengurus
(ABM)
MNorma perjawatan dicadangkan seperii berikut:

a) Mengikut bilangan katil

Katil Pengurusan & | Sokongan 1 | Sokongan 2
Profesional i
300 & kurang | S41/44/48/52/54 | S36/M0 (1) | S19/22126 (1)
(1) S20/32 (2)
UD44/48/52/54 | UI2/36 (2)
(1 -
301 - GOO S4B/52/54 (1) | S38/40 (3) | S19/22/26 (2)

sa1/dd (1) | s2062(3)

UD44/48/52/54 | U32/36 (2)

(1)
601 ke atas 554 (1) S36/40 (4) | S19/22/26 (3)
548/52 (1) 520132 (5)
S41/44 (1)
32436 (2)
UD44/48/52/54
- {1} .

b} Manglkut jenis hospilal

Hospital Pengurusan & | Sokongan | Sokongan 2
Profesional L
Megeri /HKL | 554 (1) S3BM0 (5) | S19/22/26
548152 (1) 529/32 (5} ()




541744 (2
U32/36 (2)
UD44/48/52/54
{1)
Berpakar Major 554 (1) S36/40 (4) S518/22/28
548/52 (1) SZ9/32 (5) (3)
S41/44 (1)
V32135 (2)
UD44/48/52/54
.
Berpakar Minor | 548/52/54 (1) | S38/M0 (3) | S19/22/26
541044 (1) 520/32 (3) {2)
UD44/48/52/54 | U32/35 (2)
i (1)
Tanpa Pakar S41/44/48/52/5 | 538/40 (1) S519/22/26
41 52832 (2) {1)
UD44/48/52/54 | U32/36 (2)
(1)
Institusi
Perubatan
Khas:
Psikiatri ! 554 (1) S36/40 (4) | S19/22/28
Wanita & S48/52 (1) 528432 (5) {3)
Kanak-kanak S541/44 (1)
32436 (2)
UD44/48/52/54
(1)
Rehabilitasi /| S41/44/48/52/5 | 53840 (1) | S19/22/26
Institut  Kanser 4 (1) $29/32 (2) (1)
Negara
UD44/48/52/54 | U32/38 (2)
(1)

3.43 Fungsi Unit

3.4.3.1

* Merancang, menyelaras dan melaksana program

Pengurusan dan Pentadbiran

Hospital Mesra Ibadah peringkat jabatan,




3.4.3.2

Manyelaras hubungan antara agensi berkaitan
seperti JAKIM, Majlis dan Jabatan Agama Islam
Neger, Jabalan Multi, Badan-badan bukan
kerajaan (NGO) dan sebagainya.

Merancang dan melaksanakan aktiviti hari-hari
kebesaran Islam di peringkat jabalan sepanjang
tahun.

Menyelia dan memantau perkhidmatan pengurusan
jenazah Islam.

Mengurus dan  menyelia kelengkapan fasiliti
surauftempat solat di peringkat jabatan.

Membuat perancangan bajet unil tahunan sera
manyadiakan laporan,

Pengurusan sumber manusia dan  latihan
kakitangan,

Menjalankan tugas-lugas yang diarahkan dari
sémasa ke semasa.

Pengurusan Ibadah

aj

b}

Tanggungjawab Kepada Pesakil / Waris
Merancang, mengurus dan malaksana akfivili
Hospital Mesra Ibadah kepada pesakit.

Merancang, menyedia, menerbit dan mengedar
bahan-bahan risalah pendidikan keagamaan untuk
rujukan dan panduan.

Mengurus dan melaksana urusan-urugan/kes-kes
berhubung dengan (untilan agama seperi
mengazankan bayi yang baru lahir tanpa kehadiran
waris, rasusitasi pesakift nazak, pengurusan
jenazah dan sebagainya,

Merancang, mengwus dan melaksana aktiviti
ziarah yang berjadual dan bimbingan ibadakh
pesakit kepada pesakit-pesakit di wad.

Tanggungjawab Kepada Kakitangan

Memberi khidmal nasihal, dan panduan berkaltan
ajaran Islam serla bimbingan kerohanian kepada
semua Kakitangan hospital,

Memberi latihan berkenaan latacara
pengendalianpesakil mengikul ajaran lsfam.
Merancang, mengatur dan melaksanakan akbiviti
kerchanian dan |athan berkonsepkan Hospilal




Mesra Ibadah kepada kakitangan jabatan,
* Memberi khidmal mndingeara berkenaan tatacara
patuh syariah dalam isu-isu kesihatan,

3.4.3.3  Figh Perubatan dan Kaunseling Syari's (Perubatan

Islam)

a} Figh Perubatan

Tanggungjawab kepada kakitangan hospital, pesakit

dan waris

* Menyediakan perkhidmatan  khidmal nasihal
berkaitan igu Figh Perubatan mengikut keperduan,

* Menganjur dan  menystaras  aktivitioakbivit
kesedaran dan  pengukuhan tentang  Figh
Perubatan di kalangan palanggan.

* Memantau pelaksenman khidmat nasihat Figh
Perubatan kepada pelanggan

* Memudahcara dalam menangani isu-su Figh
Perubatan bagl pesakit di jabatan-jabatan kiinikal
seklranya diperiukan

* Sebagai pusal rujukan kepada pesakit dan warls

* Merancang, menyelaras dan melaksanakan latihan-
latihan berkaitan bidang Figh Perubatan kepada
kakitengan kesihatan di peringkat hospital

b) Kaunseling Syari'e

* Menyediakan perkhidmatan kaunseling syari'e
untuk pesakil, waris dan Kakitangan keslhatan

* Menyelaras aktiviti lathan kakita ngan hkesihatan
dalam bidang kaunseling syari'e

*  Mamantau pelaksanaan penyampaian
perkhidmatan  kaunseling syari'e agar sentiasa
memenuhi keperfuan pelanggan dan ditambahbaik
dari semasa ke semasa

* Menyelaras perkhidmatan Pengubatan Islam yang
diberikan oleh pihak Pengamal Pengubalan Istam

4.0 KOMPONEN-KOMPONEN HMI
41 Pegawai Agama & Kakitangan Kesihatan

Pegawal agama adalah sesedrang yang ahli di dalam bidangnya yang
memahami  keperluan  kerchanian kakitangan kesihatan dalam




4.2

4.3

melaksanakan tugas harian di hospital dan pesakit sera waris sewaktu
menjalani rawatan di hospital.

Kakitangan kesihatan membantu pesakil melaksanakan ibadah di
samping menyampalkan lugas merawat dan memantau keadaan kiinikal
pesakit.

Latihan

Latihan berkaifan HMI dan orientasi hospital hendaklah diberi kepada
semua pegawal agama dan kKakitangan hospital mengikut keperluan
bidang tugas masing-masing. Salu modul lalihan yang khusus hendaklah
dibangunkan bagi setiap kategori.

Buku log latihan yang standard hendaklah digunakan.

KKM sentiasa manggalakkan perkembangan kerjaya di kalangan
anggota pelaksana HMI melalui pengajien berstruktur di  eniversiti-
universiti.

FPersekitaran Mesra |badah

Persekitaran mesra ibadah meliputl kakitangan kesihatan, pesakil dan
waris serla suasana kerja di hospital.

Amalan mesra ibadah bukan sahaja pedu diterapkan dalam tugasan
harian kakitangan tefapi @ meliputi keparluan kerohanian kakitangan
kesihalan iu sendid. Untuk tujuan ini, pengisian kerchanian seperti
ceramah dan tazkirah, khidmat nasihat agama serta latihan berkenaan
aktiviti-aktiviti HM1 bagl kakitangan kesihatan akan sentiasa dianjurkan di
peringkat hospital.

Pelakzanaan amalan mesra badah kepeda pesakit ini dilaksanakan
melalul 4 pendekatan laitu:
a} lawalan oleh pegawai agama hospital
b} bimbingan olah kakitangan hospilal yang fteratih dan
kompeten kepada pesakit
¢) edaran poster dan risalah / bacaan
d) peralatan avdio visual

Penerapan amalan-amalan mesra ibadah kepada pesakit dan waris

adalah seperti;
a) pengisian kerchanian melalui ziarah ‘mahabbah’,
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4.4

4.5

b} pengurusan ibadah sewakiy sakit,

€) pengumuman wakiu sofat,

d) pengurusan ketika hamil dan kelahiran,
&) pengurusan pesakit nazak dan kematian.

Penerapan persekitaran dan suasana mesra ibadah di hospital pariu
dihayati oleh semua kakitangan hospital bagl memudahkan mereka
memberi bimbingan kepada pesakit. Oleh yang demikian, suasana di
hospital perlv Kondusif dan menyokeng pelaksanaan program ini.
Sebagal contoh, wakiu pesaklt menerima rawatan atay menjalani
sesuaty prosedur perubatan sewajarnya disesuaikan supaya pesakil
boleh melakukan ibadah seperii solat dalam waktunya, Selain daripada
i, digalakkan solat fardhu dilakukan secara berjemaah bersama-sama

dengan pasakit.
Peralatan dan Kemudahan Untuk Ibadah

Peralalan dan kemudahan infrastrukiys yang disediakan seperli ruang
solat, sejadah, botol semburan wudhuk, debu tayammum, kain pelikat,
kopiah dan telekung sera peratatan lain yang bersesuaian,

Selain itu, setiap wad digalakkan untuk menyediakan penanda arah ke
billk / ruang salat,arah kibiat dan bahan bacaan seperti al-Quran, surah
Yasin, Buku Panduan Solat, Buku Doa Harian dan Pamflat.

Khidmat peringatan solal atay solat reminder bagl pesakit yang ingin
dimaklurnkan jika tiba waktu solat di wad selain pengumuman waklu sola
melglui pembesar suara haspital,

Hak Pesakit dan Persendirian (Sulit) / Keperluan Yang lstimewa

Kerahsiaan dan hak pesakit senfiasa dijaga dan dihormatl termasuk aurat
pasakit, menyediakan pengiring (chaperon) dan layanan berhemah olah
kakitangan hospital termasyk menjaga tulur kala dan menggunakan
bahasa yang sopan.

Pesakit diberikan hak untuk mendapatkan parkhidmatan berkaitan hal
ghwal agama:

a} rujukan hukum dan fatwa,

b} khidmat nasihat agama,

¢) kemudahan pengurusan jenazah,

d} perkhidmatan rundingcara patuh syariah,
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5.0 BORANG-BORANG YANG DIGUNAKAN & FORMAT LAPORAN (Lampiran)

5.1

53

al
b)

Borang Rujukan
Borang Laporan

Pamfiet Program Teras

a)
b}

d)

&)

Adab Ziarah Pasakit

Kehamilan dan Kelahiran: Panduan Solat Wanita Hamil Di Wad,
Amalan dan Persediaan Menghadapi Kelahiran Menurut Islam,
Penjelasan Anak Thkiak Sah Taraf Darl Sudut Syara’, Tanggungjawab
Bapa Kepada Anak Selepas Kelahiran, serta VWanita dan Darah
Pengurusan lbadah Pesakit Panduan Tayamum Semasa Sakil,
Panduan Wuduk Semasa Sakil Menggunakan Penyembur Air (Waler
Spray), Panduan Solat Pasakit

Pengurusan Pesakit Nazak dan Kematian: Peranan Waris
Menghadapl Pesakit Mazak dan Kematian, Etka Bedah Siasal
Menurut lslam

Dea: Doa Haran, Doa Tukar Shift, Doa Perhimpunan Bulanan, Doa
Harian Pesakit, Doa Pembedahan Pesakil, Doa Sembuh Penyakit,
Doa Menziarah Pesakil

Bahan Rujukan dan Garis Panduan JAKIM | Majlis Agama Islam
Negeri | Jabatan Agama Islam Negeri Yang Ada Di Hospital

a)
b)
c)
d)
&)
f)
a)

Penjelasan Terhadap Fahaman Sesat
Solat, Wudhuk & Tayammum

Garls Panduan Bersuci dan Bersolat
Garis Panduan Bacaan Doa

Garis Panduan Bedah Siasat

Garis Panduan Berlayammum

Garis Panduan Kawalan Ubat

6.0 BAJET PROGRAM HMI

6.1

Bahan Percetakan dan Penerbitan

6.1.1 Dicetak oleh Bahagian Pendidikan Kesinatan mengikut keperiuan.

JAKIM dan Jabalan Agama lslam Megeri memantau |si
kandungan bahan cetakan,

12




6.2 Kursus Pengurusan Ibadah Pesakit (Enam Sir Dalam Setahun)
6.2.1 Makan minum RM20.00 per peserts bagi 200 peserta =
RM4,000.00
Bayaran Penceramah = RM1,000.00
RMS,000.00 untuk 8 Sir) Kursys = RM30,000.00 (tahunan)
6.3 Kit Ziarah

6.3.1 1 Kit Ziarah = RM10.00
2,000 Kit Ziarah = RM20.000.00 (tahunan)

6.4 Bajet Permulaan Keperluan Kit HMI Dj Setiap Wad

6.4.1 Ruang Solat RM 200.00
Panunjuk Arah Kiblat RM 10.00
Sejadah RM 30.00
Pakaian  Solat (Lelaki & RM100.00
Parempuan)

Al-Curan RM 50.00
Surah Yassin RM 5.00
Buku Panduan Ibadah Pesakit RM 10.00
Risalah |badah Pesakil R 10,00
Risalah Adab-Adab Menziarah RM 10.00
Pasakit

Poster Cara Solal Pesakit R 10.00

Bekas Letak Buku / Risalah /| RM 30.00

Debu Tayammum

Baotol Semburan Wudhuk RM 5.00

Jam Di Ruang Solat RM 20.00

Takwim Solat Di Ruang Solat sumbangan daripada Jabatan
Agama lslam Negeri

Rak Pakaian Solat dan Sejadah  RM 50,00
Risalah Doa (diletakkan di katil RM 10.00
pasakit)

JUMLAH: RM 550.00

B.4.1 Jumiah sebenar ditentukan oleh Bllangan wad yang ada. Bukan
semua ilem perlu dibel setiap tahun.

6.5 Peruntukan tambahan juga boleh dipchen daripada pihak Baitulmal f

3




Lembaga Zakat Negerl. Sumbangan orang ramai bukan dalam bentuk
kewangan juga dialu-alukan,

7.0 STANDARD PROGRAM HMI

7.1 KKM berhasrat untuk mengikticaf program ini dengan kerjasama JAKIM.
Pembangunan KPl dan Standard Progmm aksn dilaksanakan bagi
menjamin kualili perkhidmatan dan akreditasi program.

7.2 Standard program akan meliputi perkara-perkara berkut

a) Organisasi dan Pengurusan

b} Pembangunan dan Pengurusan Sumber Manusia
g) Polisi dan Prosedur

d) Peralatan dan Kemudahan

e} Keselamatan dan Aktivitl Peningkatan Kualii

8.0 MODUL-MODUL DALAM PROGRAM HMI

aj
b}
el
d)
€)
f)

gl

Penerapan amalan agama
Pangurusan ibadah

Sokongan rohani pesakil
Bimbingan / Khidmat nasihat agama
Pengurusan jenazah

Penerapan kerja sebagai ibadah
Integriti

8.0 PENSIJILAN

Rujuk kepada penerbitan dokumen standard HMI.
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Appendiks

Antara latihan yang sesuai bagl membina kompetensi dah sahsiah adalah seperti;

Bengkel Sokongan Kerohanian Pesakit kepada semua kakitangan hospital
Seminar / Kursus Figh Perubatan {anjuran JAKIM)

Seminar Pendldikan Halal {ubat-ubatan)

Saminar / Kursus Perubatan Islam

Bangkel Pengurusan dan Pengendalian Ibadah Pesakit

Bengkel Pengurusan Jenazah dan Posi-Marfem

Kirsus Kaunseling Syarie

Kursus Basic Life Suppor

Kursus Occupationsl Safely and Health termasuk Kawalan Infeksi

Ellka Perubatan lslam

Kursus Basic Ansiomy dan Basic Medical Terms

Seminar Pendermaan Organ Manurut Parspakdf Islam

Kursus Perkaderan serta lain-faln kursus yang berkaltan dan bersesualan.
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X GE BORANG RUJUKAN k.j'm'b

UNIT HAL EHWAL ISLAM =

L ORA | UNTUK KEGUNAAN PEIABAT:

A. BIODATA PESAKIT - (Diisi Oleh Kakitangan Wad / Klinik Dalam 2 Salinan] | AT 158 P
Tarlkh Terima aujukan:D:D:D_—_f

Mo, MRN /5N T e
Nama Penuh

No KP/SB/Pasport s R 0. 1= 1.7 T T T il
Bangsa 3 e i R S e Agama R L e R

Alamat e 1 45 E AL Aok e 1 1281424524454 1 R AR 4RE 25 S48 44 A4 25 At b bt s
Mo, Telefon H [R]...-...-.........-.... ........ - [HIII"F] .................................................................

B. MAKLUMAT RUJUKAN:
Jabatan,/Wad /Klinilk/UnIt: ..o amsiessinsissms i Tel/Sambungan:

Lain=lain: .

C. RUJUKAN _J Pesakit/Keluarga Pesakit Staf/Keluarga Staf

D KLASIFIKAS! KES Mangsa Perkosaan/)enayah Seksual [ | Pengurusan Jenazah
| Kes Rumah Tangga Khidmat Nasihat

. Hamil /Lahir Tanpa Nikah Paikdatrilc/Mistilk
Himbingan [badah Saudara Baru
Lain-lain (Nyatakan)

C

L.

E. TUJUAN RUJUKAN/KETERANGAN LANJUT (Dleh Pegawai Perujuk):

[Nama & Cop Rasmi)

F. ULASAN UHEI:

THETBIG cocimiins iy
(Nama % Cop Rasmi)

* Sila lenghkapkan segala maklumat yang diperiukan sebelum dirufuk.
* Sebarang pertanyaan lanjut hendakiah berhubung terus dengan Unit Hal Ehwal Islart




BORANG DIAGNOSTIK

SEJARAH KES

SYOR DAN TINDAKAN




KEMENTERIAN KESIHATAN MALAYSIA
Bahagian Perkembangan Perubatan

Kementenan Kesihatan Malaysia

Aras 7, Blok E1, Kampleks E, .
Pusal Pantadbiran Kerajaan Persekutuan ;3,, j m :E;;
G2580 Putrajaya Laman Wab : hitpAmedeakdey. mehgor.my

Ruj Kami - KKM.B0D-17/1/24 JLD 4 (5))
_ Tarikh ‘0OF Mac 2021

SENARAI EDARAN

YBhg Daluk | Dato' ! Datin ! Tuan ! Puan,

PANDUAN PRIVILEGING PENGURUSAN IBADAH PESAKIT BAGI AUDIT PENSIJILAN
HOSPITAL MESRA IBADAH KEMENTERIAN KESIHATAN MALAYSIA BAGI TAHUN 2022

Dengan segala harmalnya saya marjuk kepada parkara di atas.

& Bagi mamben pengiktirafan kepada hospital-hospital di Kementerian Kesihatan
Malayzia (KKM) yang telah melaksanakan Program Hospital Mesra |badah (HMI) sejak
beberapa tahun kebelakangan ini, Sekretariat HMI KM dengan kerjasama Jabatan Kemajuan
Islam Malaysia [(JAKIM akan mengadakan Audit Pensiilan HMI di semua hospital yang
melaksanskannya

3 Sekretarial HMI telan mengemaskini Manual Audit Pensijilan HMI pada tahun 2020
dengan mangambil kira keperiuan pada Standard 5: Aktiviti Keselamatan Dan Peningkatan
Kualiti raitu cemantavan inchikator yang dijalankan bagi memastikan konsep HMI dilaksanakan
secara nenyelurah Susulan daripada ilu, Panduan Privileging Pengurusan Ibadah Pasakit
telah dibangunkan sebagar dokumen tambahan terhadap Manual Audit HMI ini. Olzh yang
demikian, bermula tahun 2022, perkara ini akan diambil kirg dalam pamarkahan akhir audit,

& Mahan YBhg Datuk [ Dato’ ! Datin /| Tuan { Puan untuk mamakiumbkan perkara ini
kepada Jawatankuasa HMI di hospital masing-masing. Kerjasama YBhg Datuk / Date' f Datin
I Tuan / Fuan dalam perkara ini amat dinargai dan diucapkan terima kasin.

Sekian

“PRIHATIN RAKYAT: DARURAT MEMERANGI COVID-19"

“BERKHIDMAT UNTUK NEGARA"

Saya yang menjalankan amanah,

{DR AHMAD RAZID SALLEH)
Pengarah Perkembangan Perubatan
Kemenienan Kesihatan Malaysia
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5.k
TKPK (P)

Timbalan Pengarah
Cawangan Perkembangan Perkhidmatan Perubatan

Ketua Unit
Unit Perkhidmatan Pengurusan Hospital

SENARA| EDARAN

Pengarah Hospital

Perlis
Hospital Tuanku Fauziah, Kangar
Kedah

Hospital Sultanah Bahiyah Alor Setar
Hospital Sultan Abdul Hafim, Sg Petani
Hospital Kulim

Hospital Baling

Hospital Langkawi

Hospital Sik

Hospital Yan

Hospital Jitra

Hospital Kuala Nerang

Pulau Pinang

Hospital Pulau Pinang
Hospital Seberang Jaya
Hospital Bukit Mertajam
Hospital Sungai Bakap
Hospital Kepala Batas
Hospital Balik Pulau

Ferak

Hospital Raja Permaisuri, lpoh
Haspltal Taiping
Hospital Teluk Intan
Hospital Parit Buntar
Hospital Kuala Kangsar
Hospital Batu Gajah
Hospital Kampar
Hospital Tapah
Hospital Slim River
Hospital Seri Manjung
Haospital Gerik



Hospital Selama
Hospital Sungai Siput
Hospital Changkat Melintang

Selangor

Hospital Tengku Ampuan Rahimah, Klang
Hospital Selayang

Hospital Serdang

Hospital Ampang

Hospital Sungai Buloh

Hospital Kajang

Hospital Banting

Hospital Kuala Kubu Baru

Hospital Tengku Ampuan Jemaah Sabak Bernam
Hospital Orang Asli, Gombak

Hospital Tanjong Karang

Hospital Shah Alam

Wilayah Persekutuan

Hospital Kuala Lumpur
Hospital Putrajaya
Hospital Labuan

Negeri Sembilan

Hospital Tuanku Jaafar, Seremban

Hospital Tuanku Ampuan Najihah, Kuala Pilah
Hospital Port Dickson

Hospital Tampin

Hospital Jelebu

Hospital Jempol

Hospital Rembau

Melaka

Hospital Melaka
Hospital Alor Gajah

Hospital Jasin
Johor

Hospital Sultanah Aminah, Johor Bahru
Haospital Sultan Ismail, Johor Bahru

Hospital Pakar Sultanah Fatimah, Muar
Hospital Sultanah Nora, Batu Pahat

Hospital Segamat

Hospital Enche' Besar Hajah Khalsom, Kluang
Hospital Kota Tinggi

Hospital Pontian

Hospital Mersing



Hospital Tangkak
Hospital Maharaja Tun lbrahim, Kulai

Pahang

Hospital Tengku Ampuan Afzan, Kuantan
Hospital Sultan Hj. Ahmad Shah, Temerloh
Hospital Pekan

Hospital Bentong

Hospital Raub

Hospital Kuala Lipis

Hospital Jerantut

Hospital Jengka

Hospital Rempin

Hospital Muadzam Shah

Hospital Sultanah Kalsom, Cameron Highland

Terengganu

Hospital Sutanah Nur Zahirah, Kuala Terengganu
Hospital Kemaman

Hospital Dungun

Hospital Besut

Hespital Hulu Terengganu

Hospital Setiu

Kelantan

Hospital Raja Perempuan Zainab |, Kota Bharu
Hospital Kuala Kral

Hospital Machang

Hospital Pasir Mas

Hospital Tanah Merah

Hospital Tumpat

Hospital Tengku Anis, Pasir Puteh

Hospital Gua Musang

Hospital Jefi

Sabah

Hospital Queen Elizabeth |
Heospital Queen Elizabeth 1
Hospital Duchess Of Kent, Sandakan
Hospital Tawau

Hospital Keningau

Hospital Lahad Datu
Hospital Beaufort

Hospital Beluran

Hospital Kota Belud
Hospital Kudat

Hospital Papar

Hospital Ranau



Hospital Semporma
Hospital Tambunan
Hospital Tenom
Hospital Sipitang
Hospital Kota Marudu
Hospital Kinabatangan
Hospital Kunak
Hospital Kuala Penyu
Hospital Pitas
Hospital Tuaran

Sarawak

Hospital Umum Sarawak
Hospital Bintulu
Haspital Sibu

Haospital Miri

Hospital Limbang
Hospital Sarikei
Hospital Kapit

Hospital Serian
Hospital Lundu
Hospital Sri Aman
Hospital Saratok
Hospital Mukah
Hospital Kanowit
Hospital Marudi
Hospital Lawas
Hospital Betong
Hospital Daro

Hospital Bau

Hospital Simunjan
Hospital Rajah Charles Brocke Memorial
Hospital Dalat

Pusat Jantung Sarawak

Institusi Kesihatan

Institut Kanser Negara

Hospital Bahagia Ulu Kinta

Hospital Permai Johor Bahru

Hospital Mesra Bukit Padang, Kota Kinabalu
Hospital Sentosa Kuching

Hospital Wanita dan Kanak-kanak Likas
Hospital Rehabilitasi, Cheras



PANDUAN PRIVILEGING PENGURUSAN IBADAH PESAKIT BAGI PROGRAM

HOSPITAL MESRA IBADAH

1.0 TUJUAN

2.0

3.0

Untuk dijadikan panduan bagi pengurusan hospital menstapkan pemberian
priviieging kepada anggota hospital sebagai pegawai pelaksana mesra ibadah
(PPMI) dan liaizon officer Program Hospital Masra |badah (HMI).

LATAR BELAKANG

2.1

2.2

Audit Pensijilan Hospital Mesra lbadah berfujuan member pengikliralan
kepada hospital yang melaksanakan Program Hospital Mesra |badah. Audit
ini adalah berdasarkan kepada 6 standard di dalam Manual Audit Pensijilan.

Frivileging ini adalah bertujuan memberi pengiktirafan dan hak keistimewaan
mengamal dalam pengurusan ibadah pesakit kepada anggota hospital selain
dari skim perkhidmatan hal ehwal |aslam. la akan mewujudkan tanda aras
atau piawaian untuk kebolehan mengamal.

PRINSIP ASAS DAN TAFSIRAN

31

3.2

Credential (Pengiktirafan)

3141  Credentials merupakan surat akuan bertauliah yang mempamerkan
kelayakan dan stalus kepakaran seseorang individu. la juga
merupakan pengiktirafan terhadap kelulusan dan latihan profesional
vang telah dilalui oleh anggota hospital.,

3.1.2 Credentialing adalah:

a) Satu proses menetapkan keperluan (standard) dan membuat
evaluasi tferhadap kelayakan seseorang berdasarkan
keperluan latihan profesional dan pengalaman.

b) la melibatkan pengumpulan dan penilaian bukti kelayakan
individu tersebut.

c) Proses credentiafing ini diluluskan oleh suatu badan yang
dilktiralf seperti Kementerian Kesihatan Malaysia dan JAKIM.

Privilaging (Hak Keistimewaan)

3.21 Prwileging adalah hak keistimewaan vang diberikan kepada anggota
hospital bagi memberikan rawatan atau menjalankan prosedur
terhadap pesakit di hospital berdasarkan kelayakan |atihan,
pengalaman dan kecekapan.



33

3.4

3.2.2

3.2.3

Privileging diberikan oleh Jawatankuasa Privileging HMI setelah
anggota memenuhi krtera yang telah ditetapkan. Anggota hospital
akan diber latihan minimum supaya kompeten dan menepati
keperluan serta membolehkannya diberi hak keistimewaan uniuk
melaksanakan penguwusan ibadah pesakit.

Privileging ini diberd kepada anggota hospital yang berkhidmat di
hospital berkenaan sahaja dan tempoh sah laku sijil adalah selama 3
tahun.

Penilaian Kompetensi

Penilaian kompetensi dilaksanakan oleh Jawatankuasa Privileging HMI
dalam tempoh yang ditetapkan setelah permohonan privileging diterima
daripada anggota hospital.

Penilaian ini akan menentukan kefahaman dan kemahiran anggota hospital
dalam melaksanakan pengurusan ibadah pesakii merangkumi latihan
pagawai, pendidikan berterusan, pengalaman dan kriteria-kriteria lain.

Pegawai Yang Terlibat Dalam Program Hospital Mesra Ibadah

341

3.4.2

Pegawai Agama

Pegawai agama hospital merupakan pakar rujuk dalam bidangnya
dan tidak perlu menjalani privileging.

HMI Educator (HMIE)

3.4.21 HMIE adalah anggota hospital, selain daripada pegawai
agama hospital, yang dilantik oleh Jawatankuasa Hospital
Mesra Ibadah (JKHMI) dan telah diberi privileged.

3.42.2 Tangunggjawab HMIE dalam pelaksanaan Program HMI
adalah seperti berikuf:

a) Menyimpan dan mengemaskini data-data latihan
kakitangan, orientasi pesakit dan data peralatan
ibadah di wad masing-masing.

b)) Menyelia latihan kakitangan berkattan HMI.

cl Memantau peralatan ibadah, bahan pendidikan
ibadah pesakit dan lain-lain lagi.

d) Memastikan Pegawai Pelaksana Mssra Ibadah
{(PPMI} mematuhi Polisi HMI,

g} Menyemak dan mengesahkan buku log privileging
HMI bagi PPMI,

) Membanfu JKHM| dalam memantau tugasan yang



dijalankan cleh PPMI
g} Menjadi sumber rujukan bagi  permasalahan/
perbincangan mangenai ibadah pesakit
3.4.3 Pegawai Pelaksana Mesra Ibadah (PPMI)
PPMI adalah anggota hospital yang diberi privifeging di peringkat
hospital dalam pengurusan ibadah pesakit.
4.0 TERMA RUJUKAN AHLI MESYUARAT PRIVILEGING BAGI JAWATANKUASA
HMiI
4.1 Keahlian

4.1.1  Ahli Jawatankuasa Privileging HMI terdiri darpada;

Penaung - Pengarah Hospital

Pengerusi Pengerusi JKHMI

Timbalan - Timbalan Pengerusi JKHMI

Pengerusi

Setlausaha . Pegawai Hal Ehwal Islam Hospital (jika ada)

atau Pegawal Hal Ehwal |slam daripada
hospital dalam kluster atau hospital yang
berdekatan.

Ahli .3 orang HMIE (sama ada Pegawai Perubatan,
Jururawat atau Penolong Pegawai Perubatan)

41.2 Tanggungjawab Ahli Jawatankuasa Privileging HMI

a) Menerajui dan melaksanakan aktiviti privileging program HMI di
peringkat hospital.

b} Memantau dan menilal pelaksanaan dan keberkesanan program
privifeging di hospital.

¢} Mengadakan mesyuaratl sekurang-kurangnya 2 kali setahun atau
bergantung kepada permohonan dari kalangan anggota hospital.

d) Memberi kelulusan priviieging selepas mendapat persetujuan ahli
mesyuarat.

g} Menarik semula kelayakan privileging atas sebab-sebab yang
saperti yang dinyatakan pada perkara 6.0,

fi Meminda dan mengemaskini prosedur-prosedur di dalam buku
log mengikut kesesuaian hospital masing-masing.

4.2 Lantikan

421 a) Sstiap ahli mesyuarat dilantik oleh Pengarah Hospital.
b) Sekiranya ahli mesyuarat teiah berhentl atau berpindah keluar,



5.0

4.3

4.4

pelantikan ahli baru boleh dibuat mengikut kelayakan,

¢} Keahlian adalah untuk selama dua (2) tahun.

d) HMIE boleh dilantik dari kalangan anggota hospital masing-
masing atau dari hospital klusterhospital berdekatan,

Tatacara Mesyuarat

4.3.1

4.3.2

4.3.3

Keiulusan privileging kepada anggota hospital akan dibincangkan
dalam Mesyuarat Privileging HMI, dengan kehadiran minimum
adalah tiga (3) orang ahli dalam satu mesyuarat termasuk;

a) Pengerusi Jawatankuasa HMI

b} Seliauszaha

c) HMIE

Ahli masyuarat idak boleh mewakilkan orang lain dalam mesyuarat
privifeging untuk memberi kelulusan privileging.

Menjalankan mesyuarat sekurang-turangnya 2 kali setahun atau
bergantung kepada permahonan dari kalangan anggota hespital,

Pensijilan

a)
b)
c)

d)

Setiausaha bertanggungjawab mengeluarkan sijil dalam tempoh
masa 30 hari selepas mesyuarat privileging dilakukan,

Sijil asal akan diberikan kepada pemohon. Tempeh sah sijil adalah 2
tahun.

Pangkalan data bagl anggota yang telah menerima sijil privileging
pertu diwujudkan.

Anggota hospital boleh memohon untuk pembaharuan privileging
dalam masa & bulan sebelum tamat tempeh sah berkenaan.

PROSES PERMOHONAN PRIVILEGING

a.1

82

6.3

5.4

Borang Permohonan Privifeging
Rujuk Lampiran 1

Kriteria Pegawai Yang Boleh Memohon Privileging
Rujuk Lampiran 2

Carta Alir Proses Permohonan Privileging
Rujuk Lampiran 3

Buku log latihan
Rujuk Lampiran 4



6.0 PENARIKAN KELAYAKAN

Jawatankuasa Privileging HMI boleh menarik balik kelayakan privileging yang telah
diberikan kepada anggota hospital sekiranya didapati;

a)
b}
c)
d)
&)

Mengisytihar maklumat yang salah dalam permohonan privifeging.
Memalsukan maklumal dalam buku log termasuk perkara penysliaan,
Menyampaikan makiumat yang salah kepada pesakit

Mendatangkan mudarat kepada pesakit,

Menyalahguna kuasa dalam pengesahan permohonan privileging.,



LAMPIRAN 3. CARTA ALIR PERMOHONAN PRIVILEGING UNTUK DILULUSKAN OLEH
JAWATANKUASA PRIVILEGING HMI

Mula

Anggota hospital menghadini kursus /7 bengkel ToT/
Pengurusan Ibadah Pesakit.

Anggota hospital melengkapkan buku log di bawah seliaan
Pegawai Agama !/ HMIE dalam tempoh 3 bulan,

Anggota hospital yang memenuhi kriteria mangemukakan

—
Tidak permohonan privieging pengurusan ibadah pesakil
Lenghap
Semakan dokumen permohonan (lermasuk  borang
Langkip permohonan, buku log dan sijil berkaitan)
Mesyuarat Prvileging HMI membincangkan permchanan,
semakan buku log, kriteria dan lain-lain.
L2
Mesyuarat Privileging HMI memberikan kelulusan untuk
mengamal.
¥
Mengeluarkan sijil dalam tempoh 30 hari selepas
J’ keputusan kelulusan diperokehi dan memakiumkan anggota
hospital,
O Tamat
Mota:

“Mespuarat Priviteging diadakan sekurang-kurangnya 2 kall sefahun,
*Pegawal mamohon mengginakan borang permohonan privileging pengurusan badah pesakit,
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(No. pendafiaran borang - hospital masing-masing)

(Na Sin; )
Logo
Gambar ; e
[ i
egawa i
HOSPITAL:
JABATAN/ WADJ! UNIT:

PERMOHONAN UNTUK PRIVILEGING PENGURUSAN IBADAH PESAKIT
PROGRAM HOSPITAL MESRA IBADAH

Saya memohon untuk:
O Permohonan baru (Privileging)
O Fermohonan semula (Re-Privifaging)

0 Permohonan priviteging bagi pegawal baru berpindah masuk

1. Kategori Pemochon:
Jururawat / Penclong Pegawai Perubatan / Pembantu Perawatan Kesihatan'
Lain-fain (sila nyatakan):

2. Maklumat Peribadi:
Mama

No Kad Pengenalan
Jawatan / Gred

3. Kelayakan Akademik:

PR} / Sarjana | ljazah Universiti / Kolaj Tahun Kelayakan
Sarjana Muda / Diploma
{ Post- basic | Kursus
Profesional / dli

Lain-lain bidang latihan / kelayakan yang berkaitan (sila nyatakan):

Saya memohon kebenaran untuk melakukan prosedur-prosedur berkaitan
pengurusan ibadah pesakit.



{(Mo. pendaftaran borang - hospital masing-masing)

Saya mengakul maklumat yang diberikan adalah lengkap dan tepat. Bersama-sama ini
dikemukakan:

Salinan Sijilf Slip Kehadiran ToT/ Bangkel Pengurusan Ibadah Pesakit yang telah
diakui sah.

Buku Log yang lengkap dan telah disahkan.

Salinan Sijl Privileging terdahulu yang telah diakui sah (bagi permohonan semula /
Re-Privileging)

Salinan Sijil Privifeging dari hospital asal yang telah diakul sah (bagi permohonan
privileging bagl pegawal yang baru berpindah masuk)

0 H &2 0O

Tandatangan Pemohon Tarikh:

Saya menyokong [ fidak menyokong permohonan pegawai tersebut untuk diberikan

privifeging pengurusan ibadah pesakit
(jika lidak disokong, nyatakan sebab)

Penyefia  Pegawai Agama
Jawatankuasa Hospital Mesra Ibadah

Tarikh:



{No. pendaftaran borang - hospital masing-masing)

Keputusan Permohonan Privifeging

Jawatankuasa Privileging HMI talah menyemak kompetensi pegawai dan meluluskan /
tidak meluluskan uniuk pegawai diberikan privifeging selama 3 tahun bagi pengurusan
ibadah pesalkit.

(jika tidak diluluskan, nyatakan sebab)

Pengerusi
Jawatankuasa Hospital Mesra |badah

Tarikh:
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BUKU LOG
PENGURUSAN IBADAH PESAKIT
PROGRAM HOSPITAL MESRA IBADAH

KEMENTERIAN KESIHATAN MALAYSIA
2021



MAMA

NO. KAD PENGENALAN
JAWATAN/ GRED
TEMPAT BERTUGAS

FEGAWAI AGAMA/
PENYELIA

MAKLUMAT PERIBADI




ISI KANDUNGAN

Perkara Muka Surat

1. Amali Tayammum

(8} pesakit yang memerlukan bantuan'dependeni 4

(b} pesakit idak memerukan bantuan/ independent 5
2. Amali Wuduk Dengan Botol Semburan Wuduk

(a) pesakit yvang memeriukan bantuan/dependent B

(o) pesakit yang tidak memerliukan bantuan/ independent T
‘3. Amali Solat Ketika Sakit ]

(a) Pesakit Duduk Di Atss Kerusi | Katil g

{b) Pesakit Baring g
4. Pengesahan Previleging Amall Ibadat Pesakit 10
4, Appendix -

{8} Senarai Semak Panduan Tayammum 11

(b} Senarai Semak Panduan Wuduk Menggunakan Botal Semburan Wiiduk 12-13

() Senarai Semak Panduan Wuduk Menggunakan Batol Semburan Wuduk 14-16

{Jika Terdapat Anggoeta Yang Dibaluf)
(d) Senaral Sernak Panduan Solat Ketika Duduk 17

(=] Senarai Semak Panduan Solat Ketika Baring 16




1. Amali Tayammum

{a) Pesakit Yang Memerlukan Bantuan/Dependent

o Pesakit

Lokasi

Tarikh

Obhserved

TiTan Penyelia

Hota:

Melaksanakan sekurang-kurangnya 2 tatacara di bawah penyeliaan pegawal yang dilantik
(termasuk sekurang-kurangnya 1 amali pada anggota badan yang berbalut /| POP)




1. Amali Tayammum
{b) Pesakit Tidak Memerlukan Bantuan/ Independent

Bil RN Pesakit | Lokasl | Tarikh Observed Performed TiTgn Penyelia

Mota:
Melaksanakan sekurang-kurangnya 5 tatacara di bawah penyeliaan pegawai yang dilantik
(termasuk sekurang-kurangnya 1 amali pada anggota badan yang berbalut / POP)




2. Amali Wuduk Dengan Botol Semburan Wuduk
(a) Pesakit Yang Memeriukan Bantuan/Dependent

RN Pasakit

Lokasi

Tarikh

Observod

Performed

TMgn Penyelia

Mota:

Melaksanakan sekurang-kurangnya 3 talacara di bawah penyeliaan pegawal yang dilantik
(termasuk sekurang-kurangnya 1 amall pldj_‘ anggota badan yang berbalut/ POP)




2. Amall Wuduk Dengan Botol Semburan Wuduk
(b} Pesakit Yang Tidak Memerlukan Bantuan/independent

Bil | RN Pesakit

Lokasi

Tarikh

Observed

Performed

TiMgn Penyelia

Nota:

Melaksanakan sekurang-kurangnya 5 tatacara di bawah penyeliaan pegawal yang dilantik
(termasuk sekurang-kurangnya 1 amali pada anggota badan yang berbalut | POP)




3. Amali Solat Ketika Sakit
{a) Pesakit Duduk Di Atas Kerusi ! Katil

Bil | RN Pesakit | Lokasi | Tarikh u.bmm Performed TiTon Penyelia

Mota:
Melaksanakan sekurang-kurangnya 3 tatacara di bawah penyeliaan pegawai yang dilantik




3. Amali Solat Ketika Sakit
(b} Pesakit Baring

Bil | RN Pesakit | Lokasi | Tarikh Observed Performed TiTgn Penyelia

Mota:
Melaksanakan sekurang-kurangnya 1 tatacara di bawah penyeliaan pegawai yang dilantik




PENGESAHAN PRIVILEGING AMALI IBADAH PESAKIT

Dengan ini dimaklumkan
mealengkapkan labhan amali pengurusan ibadah pesakit.

Tandatangan Mama Penyella/
Pegawai Agama

Cop Rasmi

Tarikh

talah berjaya

10



APPENDIX

SENARA| SEMAK PANDUAN TAYAMMUM
T BIL PERKARA
1 | Sediakan peralatan (debu tayammum),
2 | Baca basmallah,
3 | Tepuk dua tapak tangan pada debu tayammum dan menipiskan debu layammunm.
" 4 | Sapu dan ratakan debu tayammum ke muka beserta niat,
5 | Buang saki baki debu yang ada pada tapak tangan.
B | Tepuk sekall lagl kedua tapak tangan pada debu tayammudan menipiskan debg
tayammurm,
7 | Sapu debu tayammum di tangan kanan, kemudian tangan kil sehingga melepasi
paras siku,
8 | Tertid

P .5



SENARAI UK MENGGUNAKAN BOTOL SEMBURAN WUD

BIL PERKARA

1. Isikan botol wuduk lersebut dengan air mutiak
2. | Baca basmallah

Basuh muka :

| Semburkan air ke tapak tangan {untuk membasuh muka) atau semburkan air terus
| ke seluruh muka.

&

Ratakan air ke seluruh muka beserta niat wuduk.

Basuh tangan:

Semburkan air ke tapak tangan untuk membasuh tangan kanan (basuh tangan
4 | Mingga ke siku) atau semburkan air terus ke tangan kanan hingga ke siku,

Ratakan air ke tangan hingga ke siku.

12




| Ulang langkah bagi tangan kin.

Basuh sebahagian kepala:

Semburkan air ke tapak tangan untuk menyapu sebahagian kepala atau
samburkan air terus ke bahagian kepala.

Menyapu sebahagian deripada kepala,

Basuh kaki:

Semburkan air ke tapak tangan untuk menyapu kaki kanan (basuh kaki kanan
hingga ke buku lali} atau semburkan air terus ke kaki kanan,

Ratakan air ke kaki kanan hingga ke buku lali

Uang langkah bagi kaki kiri.

Tertib

13



) AN WUDUK MENGGLMNA T DUK

[NKA TERDAPAT ANGGOTA YANG DIBALUT)

_BIL |

PERKARA

Isikan botol wuduk tersebut dengan air mutiak

'Baca basmallah

Basuh muka :
Semburkan air ke tapak tangan (untuk membasuh muka) atau semburkan air ferus

ke saluruh muka,
Ratakan air ke seluruh muka besarta niat woduk.
Ji HAGIAN MUKA BERBALUT :

Semburkan air ke tapak tangan, kemudian renjiskan air tersebut seterusnya sapu
ke atas anggota wuduk yang berbalut.

14




Basuh tangan :

Semburkan air ke tapak tangan untuk membasuh tangan kanan (basuh tangan
hing@a ke siku) atau semburkan air terus ke tangan kanan hingga ke siku.

Ratakan ar ke tangan hingga ke siku.
Ulang langkah bagi tangan kir,

| JIKA SEBAHAGIAN TANGAN BERBALUT :
Semburkan air ke tapak tangan, kemudian renjiskan air tersebul seterusnya sapu
ke atas anggota wuduk yang berbalut.

Basuh sebahagian kepala:

Semburkan air ke tapek tangan untuk menyapu sebahagian kepala atau
semburkan air terus ke bahagian kepala,

| Menyapu sabahagian daripada kepala.

15




———

JIKA SEBAHAGIAN KEPALA BERBALUT :

Semburkan air ke tapak tangan, kemudian renjiskan air tersebut seterusnya sapu
ke atas anggota wuduk yang berbalut

Basuh kaki:

Semburkan air ke tapak tangan untuk menyapu kakl kanan (basuh kaki kanan
hingga ke buku lali) atau semburkan air terus ke kaki kanan,

Ratakan air ke kaki kanan hingga ke buku lali,

g,
Ulang langkah bagi kaki kiri.
JIKA SEBAHAGIAN KAKI BERBALUT :
Semburkan air ke tapak tangan, kemudian renjiskan air tersebut seterusnya sapu
ke atas anggota wuduk yang berbalut.

7. | Terlib

16
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SENARAI SEMAK PANDUAN SOLAT KETIKA BARING
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(No Siri: )
>\
Gambar B o e
Tempmm— %
Pegawai HOSPITAL SULTANAH NORA ISMAI,

BATU PAHAT, JOHOR
MALAYSIA

HOSPITAL:

JABATAN/ WAD/ UNIT:

PERMOHONAN UNTUK PRIVILEGING PENGURUSAN IBADAH PESAKIT
PROGRAM HOSPITAL MESRA IBADAH

Saya memohon untuk:
O Permohonan baru (Privileging)

O Permohonan semula (Re-Privileging)
0 Permohonan privileging bagi pegawai baru berpindah masuk

1. Kategori Pemohon:

Jururawat / Penolong Pegawai Perubatan / Pembantu Perawatan Kesihatan/
Lain-lain (sila nyatakan):

2. Maklumat Peribadi:
Nama
No Kad Pengenalan
Jawatan / Gred

3. Kelayakan Akademik
PhD / Sarjana / Universiti / Kolej Tahun Kelayakan
ljiazahSarjana Muda /
Diploma/Post-basic/
KursusProfesional / dll

Lain-lain bidanglatihan / kelayakan yang berkaitan (sila nyatakan):

Saya memohon kebenaran untuk melakukan prosedur-prosedur berkaitan
pengurusan ibadah pesakit.



BOR/HSNI/HMI/001/Issue1/Rev.0/14.2.2022

Saya mengakui maklumat yang diberikan adalah lengkap dan tepat. Bersama-sama ini
dikemukakan:

O

Salinan Sijil/ Slip Kehadiran ToT/ Bengkel Pengurusan Ibadah Pesakit yang telah
diakui sah.

Buku Log yang lengkap dan telah disahkan.

Salinan Sijil Privileging terdahulu yang telah diakui sah (bagi permohonan semula
| Re-Privileging)

Salinan Sijil Privileging dari hospital asal yang telah diakui sah (bagi permohonan
privileging bagi pegawai yang baru berpindah masuk)

Tandatangan Pemohon Tarikh:

Saya menyokong / tidak menyokong permohonan pegawai tersebut untuk diberikan
privileging pengurusan ibadah pesakit.
(jika tidak disokong, nyatakan sebab)

Penyelia / Pegawai Agama
Jawatankuasa Hospital Mesra Ibadah

Tarikh:



BOR/HSNI/HMI/001/Issue1/Rev.0/14.2.2022

Keputusan Permohonan Privileging

Jawatankuasa Privileging HMI telah menyemak kompetensi pegawai dan meluluskan /
tidak meluluskan untuk pegawai diberikan privileging selama 3 tahun bagi pengurusan
ibadah pesakit.

(jika tidak diluluskan, nyatakan sebab)

Pengerusi
Jawatankuasa Hospital Mesra Ibadah

Tarikh:




STANDARD OPERATING PROCEDURE
RUJUKAN PERKHIDMATAN

UNIT HAL EHWAL ISLAM (UHEI)

KEMENTERIAN KESIHATAN MALAYSIA



PENDAHULUAN

Standard Operating Procedure (SOP) ini telah disediakan dan dibangunkan
oleh Jawatankuasa Hospital mesra Ibadah (HMI) Kementerian Kesihatan
Malaysia (KKM) sebagai panduan pelaksanaan dan penyelarasan mengikut
standard persijilan HMI bagi pelaksanaan untuk kegunaan dan rujukan
perkhidmatan yang disediakan berkaitan Hal Ehwal Islam / Kerohanian yang
melibatkan hospital-hospital dibawah Kementerian Kesihatan Malaysia

PELAKSANAAN

Pelaksanaan SOP ini adalah sebagai panduan bagi pegawai agama /
pegawai berkaitan di hospital apabila dirujuk kepada Unit Hal Ehwal Islam
(UHEI) berkaitan rujukan perkhidmatan yang disediakan kepada pesakit,
warga kerja hospital dan waris; dan

TANGGUNGJAWAB / RUJUKAN

1. Unit Hal Ehwal Islam (UHEI) adalah bertanggungjawab untuk
memastikan SOP dan garis panduan pengurusan perkhidmatan hal
ehwal islam ini hendaklah dipatuhi; dan

2. Pegawai Agama juga boleh merujuk garis panduan pelaksanaan
Hospital Mesra Ibadah (HMI) perspektif Islam yang telah dikeluarkan
oleh Kementerian Kesihatan Malaysia

PENUTUP

Semoga garis panduan ini dapat dijadikan sebagai sumber rujukan utama
bagi standard dan panduan kepada Unit Hal Ehwal Islam (UHEI) bagi
pengurusan perkhidmatan hal ehwal Islam dan pelaksanaannya dihospital-
hospital



SOP MENANGANI RUJUKAN KES PESAKIT / WARIS PESAKIT /
KAKITANGAN / WARIS KAKITANGAN

TANGGUNGJAWAB

Pakar Perubatan /
Pegawai Perubatan /
Ketua Penyelia / Ketua
Jururawat

Unit Hal Ehwal
Islam (UHEI)

MAIN/JAIN Ya
NGO ISLAM

—

Tidak

PROSES KERJA

Menerima rujukan melalui /
borang  rujukan  panggilan
telefon

Melengkapkan borang rujukan

Mengklasifikasi kes

Tindakan awal:
(Segera@temujaniji)

Kajian kes: merujuk laporan
kes@menghubungi pegawai
yang merujuk

Sesi rundingcara / khidmat
nasihat / bimbingan kerohanian

Tindakan susulan jika perlu

Rujuk kepada pihak yang
berkaitan.

Ulasan ringkas di fail berkaitan

Dokumentasikan rekod



SOP RUJUKAN KES PESAKIT PSIKIATRI

TANGGUNGJAWAB

Pakar Perubatan /
Pegawai Perubatan /
Ketua Penyelia / Ketua
Jururawat

Unit Hal Ehwal _<
Islam (UHEI)

<
¥
v
v
v
}
v

PROSES KERJA

Menerima rujukan melalui /
borang  rujukan  panggilan
telefon

Melengkapkan borang rujukan

Mengklasifikasi kes

Tindakan awal:
(Segera@temujaniji)

Kajian kes: merujuk laporan
kes@menghubungi pegawai
yang merujuk

Sesi rundingcara / khidmat
nasihat / bimbingan kerohanian

Tindakan susulan jika perlu

Ulasan ringkas di fail berkaitan

Dokumentasikan rekod



SOP RUJUKAN KES KE AGENSI LUAR
( MAIN/JAIN/ NGO ISLAM )

TANGGUNGJAWAB

Pakar Perubatan /
Pegawai Perubatan /
Ketua Penyelia / Ketua
Jururawat

Unit Hal Ehwal
Islam (UHEI)

—

Tidak

Tiada Kes ¢ Ya

PROSES KERJA

Menerima  rujukan  melalui
borang rujukan / panggilan
telefon

Menentukan kes yang perlu
dirujuk

Mengklasifikasi kes

Menghubungi pihak berkenaan
melalui surat

Menetapkan sesi, tarikh dan
masa sesi pertemuan

Segala kos berkaitan
perkhidmatan ditanggung
sepenuhnya oleh mereka yang
mendapat perkhidmatan
tersebut ( kadar bayaran yang
dipersetujui bersama )



SOP ZIARAH KE WAD
YANG MELIBATKAN AGENSI LUAR

TANGGUNGJAWAB

Pakar Perubatan /
Pegawai Perubatan /
Ketua Penyelia / Ketua
Jururawat

g

Unit Hal Ehwal
Islam (UHEI) ——

Maklumkan Tidak
kepada
MAIN/JAIN/

Ya

PROSES KERJA

Terima permohonan daripada
agensi luar

Mendapatkan kelulusan
daripada Pengurusan Tertinggi

Memaklumkan pemohon
berkaitan status permohonan

Memaklumkan kepada wad
berkaitan

Melaksanakan program

Dokumentasi rekod



SOP ZIARAH KE LAPANGAN ( HOME VISIT)

TANGGUNGJAWAB

Pakar Perubatan /

Pegawai Perubatan /

Ketua Penyelia / Ketua
Jururawat —

Unit Hal Ehwal —
Islam (UHEI)

PROSES KERJA

Menerima permohonan
daripada unit /bahagian

Mengenalpasti kes yang boleh
dibantu

Menyediakan keperluan yang
berkaitan: ( Kit solat / pamlet
berkenaan)

Melaksanakan program

Dokumentasi rekod



SENARAI BORANG RUJUKAN PERKHIDMATAN

BIL. BORANG KOD BORANG
Seperti rujukan borang rujukan perkhidmatan
Unit Hal Ehwal Islam (UHEI) yang telah
1. | dikeluarkan  berdasarkan garis  panduan
pelaksanaan Hospital Mesra Ibadah (Perspektif

Islam)




PANDUAN DOA UNTUK
PERKHIDMATAN & PELAKSANAAN
HOSPITAL MESRA IBADAH (HMI)

KEMENTERIAN KESIHATAN MALAYSIA



PENDAHULUAN

Garis panduan dan standard ini telah disediakan dan dibangunkan oleh
Jawatankuasa Hospital mesra |Ibadah (HMI) sebagai panduan pelaksanaan
dan penyelarasan mengikut standard persijilan HMI bagi program dan aktiviti
rasmi dan untuk kegunaan dan rujukan warga kerja hospital, pesakit dan waris
di semua hospital bawah Kementerian Kesihatan Malaysia

PELAKSANAAN

Pelaksanaan garis panduan dan standard ini adalah seperti berikut :

1. Sebagai panduan bagi pembaca doa yang dilantik untuk semua majlis
rasmi anjuran hospital ;

2. Teks doa ini hendaklah diletakkan dan di pamerkan di ruang yang
mudah untuk di lihat dan di akses bagi tujuan untuk kegunaan
bersama ; dan

3. lanya juga sebagai panduan kepada pesakit, waris pelanggan di
hospital

TANGGUNGJAWAB

Semua Ketua Jabatan / Ketua Unit / Ketua Penyelia Jururawat / Ketua
Penyelia Hospital hendaklah memastikan agar garis panduan ini dapat
dilaksanakan di ruang kerja masing-masing mengikut kesesuaian dan
diamalkan secara berterusan.

PENUTUP

Semoga garis panduan ini dapat dijadikan sebagai sumber rujukan bagi
standard dan panduan bacaan doa dan pelaksanaannya.



TANGGUNGJAWAB

Jabatan/Unit/Wad/Waris

PPHEI

PPHEI

PPHEI

PPHEI

PPHEI

SOP AZAN DAN I

AMAH BAYI

-

PROSES KERJA

Terima permohonan Azan &
Igamah Bayi

Mendapat keizinan daripada
penyelia wad/waris

Berhubung dengan
penyelia/petugas yang
membuat rujukan kes

Dapatkan maklumat
pengesahan bayi

Azan (telinga kanan) dan
igamah (telinga kiri) sambil
menghadap kiblat

Mendoakan bayi



e Syukur kepada Allah SWT dan mengucapkan doa:
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“Aku memohon dengan Engkau dan aku memohon perlindungan dariMu untuk bayi
ini dengan kalimahkalimah Allah yang sempurna daripada segala syaitan dan
daripada pandangan mata yang dapat menimbulkan bahaya”.

e Azan di telinga kanan bayi:
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e Ilgamah di telinga kiri bayi:
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SOP DOA ZIARAH PESAKIT BIASA/NAZAK/PEMBEDAHAN/IBU BERSALIN

TANGGUNGJAWAB

Jabatan/Unit/Wad/Waris

PPHEI

Pengarah/PTD

PPHEI

PPHEI

Buat
pindaan

Tidak

Ya

PROSES KERJA

Terima permohonan Bacaan
Doa

Sediakan Teks Doa

Dapatkan Kelulusan

Diluluskan/Tidak

Bacaan Doa Dilaksanakan

Failkan



DOA PEMBEDAHAN
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DENGAN NAMA ALLAH YANG MAHA PEMURAH, LAGI MAHA
MENGASIHANI.

YA ALLAH YA RAHMAN!

Kami mulakan dan bertawakal kehadrat-Mu, kami berpegang teguh kepada-Mu
dan kami berserah segala urusan pembedahan penyakit saudara/saudari kami
kepada-Mu. Engkaulah yang Maha Berkuasa dan sebaik-baik yang memberi
pertolongan, tiada daya usaha kami dan tiada kekuatan melainkan Engkau yang
Maha Tinggi lagi Maha Agong.

YA ALLAH YA RAHIM!

Ya Allah, Engkau berikanlah kerahmatan, keselamatan dan kejayaan ke atas
pembedahan ini dari awal hingga akhirnya. Sembuhkanlah penyakitnya agar
dengannya dapat meneruskan amal bakti kepada-Mu. Kurniakanlah kepada kami
Taufiq, Hidayah serta kesungguhan, supaya kami dapat melaksanakan tugas dan
tanggungjawab yang diamanahkan, dengan penuh kesabaran dan keikhlasan.
Engkau berilah kekuatan dan keselamatan sepanjang kami menjalankan tugas-
tugas kami.




SOP DOA MAJLIS RASMI

TANGGUNGJAWAB

Jabatan/Unit/Wad/Waris

PPHEI / JAIN / JAKIM / MUFTI

PPHEI

Pengarah/PTD

PPHEI

PPHEI

PPHEI

Buat
pindaan

S

4

A Tidak

TIDAK RASMI

@ PROSES KERJA

&
«

l—|

—

Terima permohonan
Bacaan Doa

Mengenal pasti bentuk
Maijlis rasmi / tidak rasmi
& patuh syariah

Menyediakan Teks Doa

Dapatkan Kelulusan

Diluluskan / Tidak

Bacaan Doa
Dilaksanakan

Failkan



SOP DOA SEBELUM & SELEPAS MELAKSANAKAN TUGAS / PERTUKARAN SYIF

TANGGUNGJAWAB

PPHEI

Penyelia Jabatan/Unit/\WWad

PPHEI

Penyelia/

Jabatan/Unit/Wad
Tindakan
susulan

Penyelia Jabatan/Unit / Wad

?

Tidak

»
»

PROSES KERJA

Menyediakan / mengedarkan
Teks Doa

Bacaan doa mengikut jadual
yang telah ditetapkan

Memantau pelaksanaan
bacaan doa secara berkala

Maklumkan kepada penyelia
jika tiada pelaksanaan

Teks doa disimpan ditempat
yang dikhaskan



DOA TUKAR SHIF
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Segala puji bagi Allah, Pentadbir sekalian alam, selawat dan salam ke atas
semulia-mulia Nabi dan Rasul, junjungan besar Nabi Muhammad S.A.W,

ahli keluarga serta sahabat-sahabat baginda sekalian.
YA ALLAH YA RAHMAN!

Engkau mulakan hari dan tugasan kami dengan penuh keberkatan, di
pertengahannya dengan kebaikan dan di penghujungnya dengan kejayaan.
Ya Allah, Engkau kurniakanlah kesungguhan, kesabaran dan ketabahan di
dalam hati-hati kami, untuk mengurus dan merawat para pesakit kami,
dengan penuh kesabaran dan keikhlasan. Engkau permudahkanlah segala
urusan kerja kami, serta jauhkanlah kami dari melakukan sebarang
kesilapan ke atas para pesakit kami. Ya Allah, Engkau tunjukkanlah jalan
penyelesaian, bagi setiap kebuntuan yang kami hadapi.

YA ALLAH YA RAHIM!

Engkau berilah kekuatan dan keselamatan sepanjang kami menjalankan
tugas-tugas kami. Engkau berkatilah segala kerja serta amalan kami, dan
jadikanlah kerja kami sebagai satu ibadah yang diRedhai oleh-Mu Ya Allah.
Peliharalah segala amalan dan usaha yang kami laksanakan ini, dari segala
kelemahan dan keburukan, serta terpelihara dari segala amalan yang boleh
merosakkan amal kebajikan, yang telah kami laksanakan.

YA ALLAH YA 'AZIZ!

Engkau berikanlah taufig dan hidayah-Mu yang berterusan ke atas kami,
agar segala urusan kerja kami dapat berjalan dengan lancar dan menepati
masa. Sesungguhnya Engkau Maha Berkuasa ke atas segala sesuatu.
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TANGGUNGJAWAB

PPHEI / JAIN / JAKIM

PPHEI

Buat
Pengarah / Pindaan
PTD

PPHEI / Pegawai
bertugas

PPHEI / Pegawai Bertugas

>

«

Tidak )

Ya

PROSES KERJA

Mendapatkan jadual waktu
solat & berbuka puasa

Menyediakan Teks
pengumuman

Dapatkan Kelulusan

Diluluskan / Tidak

Melaksanakan
pengumuman secara
langsung / rakaman

Teks pengumuman /
rakaman disimpan ditempat
yang dikhaskan

*Dinyatakan seperti di
Lampiran



TANGGUNGJAWAB

PPHEI

Penyelia Jabatan/Unit/Wad

PPHEI

Penyelia/

Jabatan/Unit/Wad
Tindakan
susulan

Penyelia Jabatan/Unit / Wad

)

»
»

T

@ PROSES KERJA

idak

Menyediakan / mengedarkan
Teks Doa

Bacaan doa mengikut jadual
¢ yang telah ditetapkan

Memantau pelaksanaan
bacaan doa secara berkala

Maklumkan kepada penyelia
jika tiada pelaksanaan

lYa

Teks doa disimpan ditempat
yang dikhaskan




SOP PELAKSANAAN LATIHAN

TANGGUNGJAWAB

PPHEI

Pengarah/PTD

PPHEI

PPHEI

PPHEI

PPHEI

PPHEI

PPHEI

PPHEI

PPHEI

Tindakan
susulan

SEBELUM,SEMASA DAN SELEPAS PROGRAM

Tidak

Ya

PROSES KERJA

Menyediakan kertas cadangan
kursus/seminar/aktiviti

Dapatkan kelulusan

Diluluskan /Tidak

Membuat tempahan tempat
kursus/seminar/aktiviti

Mengeluarkan surat tawaran
peserta

Mengeluarkan surat jemputan
penceramah

Menerima maklumbalas
peserta/penceramah

Menyediakan keperluan
kursus/seminar/aktiviti

Memastikan perlaksanaan
kursus/seminar/aktiviti

Membuat penilaian
kursus/seminar/aktiviti

Membuat laporan
Kursus/seminar/aktiviti



PENYEDIAAN PRASARANA &
KELENGKAPAN HOSPITAL MESRA
IBADAH (HMI)

KEMENTERIAN KESIHATAN MALAYSIA



PENDAHULUAN

Garis panduan penggunaan ini disediakan dan dibangunkan oleh Jawatankuasa Hospital
Mesra |badah (HMI) dan Unit Hal Ehwal Islam sebagai panduan bagi penyelarasan
kegunaan kit solat dan peralatan Hospital Mesra Ibadah (HMI) untukbagi kegunaan pesakit

PELAKSANAAN

Pelaksanaan garis panduan dan standard ini adalah seperti berikut :

1. KIT SOLAT : Untuk kegunaan pesakit yang memerlukan peralatan dan rujukan
bagi kemudahan untuk melaksanakan ibadah solat / mengambil wudhuk / tayamum ;

2. SUDUT HMI : Hendaklah dipamerkan diruang yang bersesuaian dan mudah dilihat
oleh semua pelanggan hospital sebagai sumber rujukan ; dan

3. BUNTING HMI : Hendaklah dipamerkan diruang yang bersesuaian dan mudah
dilihat oleh semua pelanggan hospital sebagai mempromosikan ke arah Hospital
Mesra Ibadah (HMI).

TANGGUNGJAWAB

Semua Ketua Jabatan / Ketua Unit / Ketua Penyelia Jururawat / Ketua Penyelia Hospital
hendaklah memastikan agar semua peralatan ini dapat dijaga dan di selia sentiasa dalam
keadaan baik. Sebarang lain — lain keperluan tambahan / kerosakan / dan sebagainya
hendaklah dimaklumkan kepada :

Setiausaha
Jawatankuasa Hospital Mesra Ibadah (HMI)
HOSPITAL SULTANAH NORA ISMAIL,BATU PAHAT JOHOR

PENUTUP

Semoga panduan ini dapat dijadikan sebagai sumber rujukan bagi standard panduan bagi
perkara seperti diatas untuk kegunaan semua pelanggan terutama pesakit yang menerima
rawatan disemua hospital KKM.



CARTA ALIRAN KERJA

SOP INFRASTRUKTUR HMI

TANGGUNGJAWAB PROSES KERJA

Kenalpasti lokasi surau / ruang solat
sesuai

Menyediakan kertas cadangan
kepada pengarah untuk kelulusan

Unit Hal Ehwall
Islam (UHED) =9 Ti4ak Iulb

Berurusan dengan Unit
Pembangunan dan Kejuruteraan

Proses pembinaan surau / ruang
solat




CARTA ALIRAN KERJA

MENGAWASI DAN MEMANTAU KEPERLUAN KAPASITI DI SURAU / RUANG

SOLAT

TANGGUNGJAWAB @ PROSES KERJA

Unit Hal Ehwal
Islam (UHEI) —==

Melaksanakan pemantauan berkala

_ di setiap surau / ruang solat

Membuat laporan penemuan / hasil
pemantauan

Mengemukakan laporan kepada

Pengarah
%<> rermonan
Dokumentasi

- J

D




CARTA ALIRAN KERJA
SOP PRASARANA HMI ( ARAH KIBLAT )

TANGGUNGJAWAB

Unit Hal Ehwal
Islam (UHEI)

—

Tidak lulus

MULA

Kenalpasti lokasi penunjuk arah

PROSES KERJA

Tentukan jumlah keperluan
penunjuk arah kiblat

Membuat permohonan kepada
Jabatan Mufti

|
%<J/l>u|us

Proses pengukuran dan penandaan
arah kiblat

Mendapatkan sijil pengesahan dari
Jabatan Mufti

Mempamerkan sijil yang diperolehi

Dokumentasi



ARTA ALIRAN KERJA
SOP PRASARANA HMI ( KIT SOLAT)

|

Kenalpasti keperluan dan jumlah

Mendapatkan sebutharga

i Membuat permohonan kepada

Pengarah / AGENSI
Tidak lulus <———— lulus
Permohonan melalui
kertas kerja kepada Berurusan dengan Unit Kewangan
Pusat Zakat dan Perolehan

. Pembelian Kit Solat oleh Unit
Tidak lulus <— Kewangan
lulus

Pembelian oleh UHEI Akuan terima
/ Pusat Zakat

Penyerahan kepada wad
Pemantauan

|

Dokumentasi



CADANGAN BORANG ORENTASI PESAKIT DI WAD

1- Memaklumkan pesakit tentang hospital ini mengamalkan program Hospital Mesra
Ibadah. Kemudahan bilik solat dan kit solat ada disediakan. Sekiranya memerlukan

bantuan untuk ibadah, sila dapatkan bantuan dari staf wad.

2- Memaklumkan mengenai masuk waktu solat / solat reminder / berbuka puasa dan

menyiarkan azan melalui alat siaraya hospital.



STANDARD OPERATING PROCEDURE
PANDUAN PENGURUSAN
IBADAH PESAKIT

KEMENTERIAN KESIHATAN MALAYSIA



PENDAHULUAN

Standard Operating Procedure (SOP) ini telah disediakan dan dibangunkan oleh
Jawatankuasa Hospital Mesra Ibadah (HMI) Kementerian Kesihatan Malaysia
(KKM) sebagai panduan pelaksanaan dan penyelarasan mengikut standard
persijilan HMI bagi pelaksanaan untuk kegunaan dan rujukan panduan
pengurusan ibadah pesakit yang melibatkan hospital-hospital dibawah
Kementerian Kesihatan Malaysia

PELAKSANAAN

Pelaksanaan SOP ini adalah seperti berikut :

1. Sebagai panduan bagi pegawai agama / pegawai berkaitan di hospital
apabila dirujuk kepada Unit Hal Ehwal Islam (UHEI) berkaitan rujukan
ibadah pesakit ; dan

2. lanya juga sebagai panduan pengurusan ibadah pesakit pesakit dan
waris di hospital yang menerima rawatan di hospital

TANGGUNGJAWAB / RUJUKAN

1. Unit Hal Ehwal Islam (UHEI) adalah bertanggungjawab untuk
memastikan SOP dan garis panduan ibadah pesakit ini dipatuhi; dan

2. Pegawai Agama juga bolehmerujuk garis panduan berkaitan panduan
bersuci dan bersolat bagi pesakit yang telah dikeluarkan oleh KKM dan
kerjasama JAKIM adalah dipatuhi.

PENUTUP

Semoga garis panduan ini dapat dijadikan sebagai sumber rujukan utama bagi
standard dan panduan kepada Unit Hal Ehwal Islam (UHEI) bagi pengurusan
ibadah pesakit



CARTA ALIR/ TANGGUNGJAWAB / PROSES KERJA

PANDUAN PENGURUSAN IBADAH PESAKIT

TANGGUNGJAWAB

Pakar Perubatan /
Pegawai Perubatan /
Ketua Penyelia / Ketua

Jururawat
Buat

pindaan

p—

Unit Hal Ehwal —_—
Islam (UHEI)

»

Tidak

Ya

PROSES KERJA

Rujukan kes dibuat oleh pegawai
perujuk

Menerima borang rujukan

Membuat semakan borang
(lengkap / tidak lengkap)

Mendapatkan maklumat pesakit daripada
pegawai perujuk

Sesi khidmat nasihat / jumpa pesakit /
memberi perkhidmatan rujukan
panduan pengurusan ibadah pesakit :
e Panduan wudhuk dan
tayamum;
e Panduan pelaksanaan
ibadah solat;
e Khidmat nasihat agama; dan
e Lain—lain

**Rujukan : Garis Panduan Bersuci
& Bersolat Bagi Pesakit (Terbitan
KKM & JAKIM)

Penyedian laporan / pemakluman
kepada pegawai perujuk



SENARAI BORANG RUJUKAN PERKHIDMATAN

BIL. BORANG KOD BORANG
Seperti rujukan borang rujukan perkhidmatan
Unit Hal Ehwal Islam (UHEI) yang telah
1. | dikeluarkan  berdasarkan garis  panduan

pelaksanaan Hospital Mesra Ibadah (Perspektif

Islam)




PANDUAN PENGURUSAN
JENAZAH MUSLIM DI HOSPITAL

KEMENTERIAN KESIHATAN MALAYSIA



PENDAHULUAN

Standard Operating Procedure (SOP) ini telah disediakan dan dibangunkan oleh
Jawatankuasa Hospital Mesra Ibadah (HMI) Kementerian Kesihatan Malaysia (KKM)
sebagai panduan pelaksanaan dan penyelarasan mengikut standard persijilan HMI bagi
pelaksanaan untuk kegunaan dan rujukan panduan pengurusan jenazah muslim yang
melibatkan hospital-hospital dibawah Kementerian Kesihatan Malaysia

PELAKSANAAN

Pelaksanaan SOP ini adalah sebagai panduan bagi pegawai agama / pegawai berkaitan di
hospital apabila dirujuk kepada Unit Hal Ehwal Islam (UHEI) berkaitan rujukan pengurusan
jenazah muslim dengan kerjasama unit forensik dan keperluan kepada agensi yang
berkaitan (jika perlu)

TANGGUNGJAWAB / RUJUKAN

1. Unit Hal Ehwal Islam (UHEI) dan Unit Forensik adalah bertanggungjawab untuk
memastikan SOP dan garis panduan ibadah pesakit ini dipatuhi; dan

2. Pegawai Agama juga boleh merujuk garis panduan berkaitan panduan pengurusan
jenazah di hospital yang telah dikeluarkan oleh KKM dan kerjasama JAKIM adalah
dipatuhi.

PENUTUP

Semoga garis panduan ini dapat dijadikan sebagai sumber rujukan utama bagi standard dan
panduan kepada Unit Hal Ehwal Islam (UHEI) bagi pengurusan ibadah pesakit



CARTA ALIRAN KERJA
MENGAWAL SELIA PENGURUSAN JENAZAH ISLAM YANG TIADA

PENGESAHAN IDENTITI AGAMA / UNKNOWN

Menerima rujukan dari Forensik

Mendapatkan maklumat lanjut dari
Forensik

Berhubung dengan agensi

bertanggungjawab
l Non muslim
muslim
Serahkan kepada Forensik untuk diuruskan Serahkan kepada pengurus jenazah

yang dilantik oleh pihak berwajib

Dokumentasi

> TAMAT




TANGGUNGJAWAB
SOP MENGAWAL SELIA PENGURUSAN JENAZAH ISLAM YANG TIADA

PENGESAHAN IDENTITI AGAMA / UNKNOWN

BIL AKTIVITI TINDAKAN

1 Menerima rujukan dari Forensik untuk kes UHEI
berkaitan :

i- pengesahan status agama
ii- tuntutan jenazah ( perebutan )

2 Mendapatkan maklumat lanjut dari Forensik UHEI

3 Berhubung dengan agensi yang UHEI / FORENSIK
bertanggungjawab seperti JAIN / Jab MUFTI /
MAIN ( jika perlu )

4 Bekerjasama bersama agensi terlibat UHEI
sehingga selesai

5 Dokumentasi dan rekod UHEI







