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Bismillaahirrohmanirrahim  

 

Yang Saya hormati,  

Rektor Universitas Padjadjaran beserta para Wakil Rektor, 

Pimpinan dan anggota Majelis Wali Amanat  

Ketua Senat Akademik dan jajarannya,  
Ketua Dewan Profesor dan Jajarannya,  

Para Guru Besar Tamu,  

Para Dekan beserta Wakil Dekan,  
Para Direktur di lingkungan Universitas Padjadjaran,  

Para Dosen, staf akademik, dan tenaga kependidikan  

Para sesepuh keperawatan di Jawa Barat, yang juga 
merupakan guru-guru saya 

Sahabat, kolega, keluarga, kerabat, mahasiswa dan alumni  

Serta para undangan dan hadirin yang saya muliakan. 

 

Assalamu’alaikum Wr. Wb.  

Salam sejahtera bagi kita semua. 

Puji dan syukur kita panjatkan ke hadirat Allah SWT yang 
telah memberikan kita kesehatan dan kesempatan untuk bisa 

mengikuti kegiatan pengukuhan Guru Besar hari ini.  

 

Hadirin yang saya muliakan,  

Merupakan suatu kehormatan bagi Saya, untuk 

menyampaikan orasi ilmiah dalam rangka pengukuhan 

Jabatan Guru Besar dalam bidang Ilmu ―Perawatan Paliatif‖ 
yang berjudul:  



“PENGUATAN PELAYANAN PERAWATAN 

PALIATIF DI INDONESIA: TINJAUAN ILMIAH DAN 

KERANGKA KEBIJAKAN” 

 

Hadirin yang saya hormati, 

Bagi kebanyakan orang, baik pasien, keluarga pasien, tenaga 
kesehatan dan masyarakat umum ―Paliatif‖ merupakan kata 

yang menakutkan yang berhubungan dengan ―kematian‖ , 

―putus asa‖ dan ―menyerah‖, sehingga tidak jarang kata ini 
dihindari untuk diucapkan, yang pada akhirnya tenaga 

kesehatan tidak mampu untuk memberikannya kepada pasien 

dan keluarga yang membutuhkan, atau bahkan lebih buruk 
lagi, apabila tersedia, pasien dan keluarga menghindari untuk 

mengakses pelayanan paliatif. 

Sebelum kita melihat berapa banyak pasien yang 

membutuhkan, dan berapa dari mereka yang mendapatkan 
pelayanan paliatif atau mendapatkan askes pada pelayanan 

paliatif, mari kita lihat apa itu perawatan paliatif. Perawatan 

paliatif adalah sebuah pendekatan komprehensif untuk 
perawatan pasien dengan penyakit kronis yang membatasi 

kehidupan atau ada ancaram kematian yang berfokus pada 

pengendalian gejala dan peningkatan kualitas hidup pasien 

dan keluarga.
1
 Perawatan paliatif merupakan bagian tidak 

terpisahkan dari perawatan berkelanjutan untuk pasien dengan 

penyakit kronis seperti Kanker, penyakit jantung, penyakit 

ginjal kronis, dan HIV/AIDS.
2 

 

Hadirin yang saya hormati, 
Dunia saat ini tengah menghadapi tantangan besar berupa 

penyakit kronis dan mengancam jiwa. Data menunjukkan, 

penyakit tidak menular kronis kini menyumbang hampir dua 
pertiga beban penyakit di seluruh dunia. Diantara negara di 

kawasan Asia Tenggara, angka beban penyakit Indonesia 

masih tergolong tinggi, bahkan lebih tinggi dibandingkan 

negara tetangga seperti Singapura, Malaysia, dan Thailand.
3
 

https://www.zotero.org/google-docs/?DZmdlp
https://www.zotero.org/google-docs/?NKGbm2
https://www.zotero.org/google-docs/?AQD5lk


Penyakit kronis sering menimbulkan beban fisik, psikologis, 

sosial, dan spiritual yang kompleks bagi pasien dan 

keluarganya.
4,5

 Dengan meningkatnya prevalensi atau angka 

penyakit tidak menular serta penyakit yang mengancam jiwa, 

kebutuhan akan perawatan paliatif menjadi semakin 

mendesak, tidak hanya pada tahap terminal atau akhir 
penyakit, tetapi juga sejak awal perjalanan penyakit untuk 

meningkatkan kualitas hidup. 

Perawatan paliatif berperan penting dalam manajemen gejala, 

mengurangi penderitaan, mendukung pengambilan keputusan 
klinis, serta memberikan dukungan emosional dan spiritual 

secara berkesinambungan. Tanpa akses yang memadai, pasien 

dengan kondisi kronis berisiko mengalami penurunan kualitas 
hidup secara signifikan, sementara keluarga menghadapi 

beban pengasuhan yang berat. Diperkirakan sekitar 35,5 juta 

orang di dunia menanggung penderitaan berat terkait 

kesehatan akibat kondisi yang membatasi hidup tanpa adanya 

perawatan paliatif.
6
 Lebih dari 80% dari mereka tinggal di 

negara berpendapatan rendah dan menengah termasuk 

Indonesia, akses terhadap pelayanan perawatan paliatif masih 

sangat terbatas.
6 

Di Indonesia dan negara-negara dengan akses kesehatan yang 
serupa, pengembangan perawatan paliatif menunjukkan 

kemajuan, namun masih lambat dan tidak merata. Layanan 

masih terkonsentrasi di sejumlah kecil kota besar, terutama di 
pusat kanker dan rumah sakit tersier, sementara daerah 

pedesaan dan terpencil hampir tidak tersentuh.
7,8

 Selain itu, 

salah satu dimensi penting dari kebutuhan yang belum 

terpenuhi misalnya kurangnya akses terhadap obat pereda 
nyeri esensial, khususnya morfin, yang merupakan pilar 

utama perawatan paliatif dalam mengurangi penderitaan, 

seperti nyeri. Meskipun murah dan tidak lagi dipatenkan, 

distribusi global morfin sangat timpang: dari hampir 300 
metrik ton opioid setara morfin yang tersedia setiap tahun, 

hanya 0,1 metrik ton yang sampai ke negara berpendapatan 

https://www.zotero.org/google-docs/?3RgnZp
https://www.zotero.org/google-docs/?Bx3uUk
https://www.zotero.org/google-docs/?00t32N
https://www.zotero.org/google-docs/?Yx4rEf


rendah, sehingga separuh populasi dunia hanya memiliki 

akses kurang dari 1% pasokan morfin global.
6 

Akibat 

ketimpangan ini, pasien kanker atau penyakit mengancam 
jiwa lainnya di berbagai negara meninggal dalam kesakitan 

yang tak tertahankan tanpa pereda nyeri, anak-anak dengan 

penyakit terminal hanya menerima kenyamanan dasar, dan 
keluarga menyaksikan penderitaan orang tercinta meskipun 

tersedia obat yang efektif dan terjangkau.
9 

 

Hadirin yang saya hormati, 
Saat ini Indonesia sudah memiliki kerangka kebijakan 
nasional perawatan Paliatif. Komitmen nasional terhadap 

perawatan paliatif dimulai pada 1992, namun progresnya 

masih lambat dan terfragmentasi. Tonggak penting muncul 
pada 2007, ketika Kementerian Kesehatan mengeluarkan 

Keputusan No. 812/Menkes/SK/VII/2007 yang memberikan 

dasar hukum untuk pelaksanaan layanan paliatif. Meskipun 
demikian, layanan tetap terkonsentrasi hanya di beberapa kota 

besar. Surabaya menjadi kota pertama yang ditetapkan 

sebagai ―kota palliative care‖ pada 2010 melalui Keputusan 

Wali Kota No. 188.45/315/436.1.2/2010, yang secara resmi 
membentuk tim perawatan paliatif tingkat kota. Pada 2015, 

Kementerian Kesehatan merilis pedoman klinis nasional 

untuk perawatan paliatif terkait kanker, diikuti revisi 
Formularium Nasional 2016 (Keputusan No. 

HK.02.02/Menkes/137/2016), yang untuk pertama kalinya 

memasukkan obat-obatan perawatan paliatif guna menjamin 
ketersediaannya di fasilitas kesehatan. Baru-baru ini, 

pengesahan Undang-Undang Kesehatan No. 17 tahun 2023 

memperkuat pentingnya perawatan paliatif sebagai bagian 

dari layanan kesehatan komprehensif, dengan penekanan pada 
akses yang adil, integrasi ke semua tingkat pelayanan, dan 

perlindungan hak pasien. 

Meski demikian, Indonesia masih belum memiliki pedoman 
dan strategi nasional perawatan paliatif yang komprehensif. 

https://www.zotero.org/google-docs/?B5kh3L
https://www.zotero.org/google-docs/?3VelxM


Sebaliknya, beberapa negara telah melangkah lebih jauh 

dengan mengadopsi strategi nasional formal, seperti National 
Palliative Care Strategy (2018) Australia yang memuat enam 

prinsip utama, termasuk perawatan berpusat pada pasien, 

akses yang adil, dan akuntabilitas melalui indikator terukur.
10

 

Inggris juga meluncurkan End of Life Care Strategy (2008) 
yang menetapkan tujuan nasional untuk memperluas cakupan 

layanan, meningkatkan kapasitas tenaga kerja, dan 

mengintegrasikan perawatan paliatif ke layanan primer dan 

komunitas.
11

 

 

Hadirin yang saya hormati, 
Meskipun bukti mengenai manfaat perawatan paliatif di 

Indonesia masih terbatas, penelitian yang ada menunjukkan 
hasil yang menggembirakan. Sebuah uji klinis terhadap 

perawatan paliatif berbasis rumah bagi anak penderita kanker 

menunjukkan bahwa program kunjungan rumah selama tiga 
bulan secara signifikan meningkatkan kualitas hidup dan 

mengurangi gejala seperti nyeri, kehilangan nafsu makan, dan 

gangguan tidur.
12

 Studi cross-sectional, juga menyoroti 

relevansi budaya dukungan spiritual, di mana perawatan 

paliatif berbasis spiritual meningkatkan kenyamanan pasien 
dengan menurunkan kecemasan dan depresi, serta 

meningkatkan kesehatan emosional.
13 

Selain itu, sebagian besar laporan penelitian di Indonesia lebih 

banyak berfokus pada asesmen kebutuhan serta identifikasi 
hambatan dan faktor pendukung perawatan paliatif, daripada 

menguji scalable model layanan dan mengevaluasi hasil 

jangka panjang.
14–17

 Pada studi global, bukti yang dirangkum 

dalam systematic review dan meta-analisis menunjukkan 
bahwa perawatan paliatif secara konsisten meningkatkan 

kualitas hidup, menurunkan masalah psikologis, serta 

meningkatkan kepuasan pasien dan keluarga.
18

 Meskipun 

terbatas, Di tingkat nasional, sebuah pilot study menunjukkan 
bahwa membekali keluarga dengan keterampilan dasar dapat 

https://www.zotero.org/google-docs/?HcQ0LC
https://www.zotero.org/google-docs/?xGEeNh
https://www.zotero.org/google-docs/?YXPehY
https://www.zotero.org/google-docs/?SCyIsf
https://www.zotero.org/google-docs/?u0qP3G
https://www.zotero.org/google-docs/?qKJYJJ


meningkatkan kualitas hidup pasien sekaligus mengurangi 

beban perawatan keluarga.
19

 

 

Hadirin yang saya hormati, 

Kebutuhan akan perawatan paliatif di Indonesia semakin 

mendesak. Untuk bergerak dari pengakuan terhadap 
kebutuhan menuju aksi nyata, upaya sistematis harus 

diprioritaskan, diantaranya:  

● Memperkuat strategi nasional agar cakupan pelayanan 

tidak hanya pada pelayanan kanker, pelayanan hanya 
berbasis rumah sakit dan hanya pada daerah tertentu saja 

● Mengembangkan panduan pelayanan perawatan paliatif 

nasional termasuk pengaturan dan panduan untuk terapi 
serta obat esensial paliatif seperti morfin. 

● Mengintegrasikan perawatan paliatif ke dalam pelayanan 

kesehatan primer seperti puskesmas, dan integrasi digital 

dalam pelayanan  
● Menjamin mekanisme pembiayaan seperti Jaminan 

Kesehatan Nasional mencakup pelayanan keperawatan 

dan dukungan sosial yang berkelanjutan dari rumah sakit 
sampai rumah pasien. 

● Mengembangkan sumber daya manusia melalui integrasi 

kurikulum di pendidikan keperawatan dan kedokteran 
dengan model pendidikan interprofesional. 

● Mengembangkan penelitian paliatif sebagai upaya 

pengembangan pelayanan yang berbasis bukti dan 

evaluasi keberlanjutan pelayanan. 
Langkah-langkah di atas tidak hanya mempersiapkan tenaga 

profesional masa depan, tetapi juga mendorong kolaborasi 

antar profesi, yang merupakan kunci untuk perawatan holistik 

dan berpusat pada pasien.
20

 Dengan didukung pedoman 

berbasis bukti, pelatihan berkelanjutan, serta kekuatan sosial 

budaya Indonesia seperti gotong royong dan pengasuhan 

berbasis keluarga, maka perawatan paliatif dapat 
ditransformasikan dari layanan terbatas menjadi jalur nasional 

https://www.zotero.org/google-docs/?sor9kZ
https://www.zotero.org/google-docs/?2JfOlz


yang benar-benar mengurangi penderitaan dan meningkatkan 

kualitas hidup hingga akhir hayat bagi orang dengan penyakit 
kronis dan mengancam jiwa. 

 

Hadirin yang saya muliakan,  

Sebelum mengakhiri pemaparan ini, perkenankanlah saya 
mengucapkan kembali Puji Syukur ke hadirat Allah SWT atas 

segala Rahmat dan KaruniaNya. Ucapan terimakasih yang 

sebesar- besarnya juga saya sampaikan kepada berbagai pihak 
yang telah berkontribusi dan mendukung perjalanan karir 

akademik saya antara lain : 

1. Menteri Pendidikan Tinggi Sains dan Teknologi, 
Republik Indonesia  

2. Rektor Universitas Padjadjaran Prof. Arief Sjamsulaksan 

Kartasasmita, dr., SpM(K), M.Kes., PhD., beserta Wakil 

Rektor dan jajarannya 
3. Rektor Universitas Padjadjaran periode 2019-2024 Prof. 

Dr. Rina Indiastuti, S.E., M.SIE. 

4. Ketua Senat Akademik Universitas Prof. Dr. Ir. Ganjar 
Kurnia, DEA, beserta Sekretaris dan jajarannya; 

5. Ketua Dewan Guru Besar, Prof. Arief Anshori Yusuf., 

M.Sc., PhD, Sekretaris Prof. Dr. Arlette Suzy, drg., 
Sp.KGA, Subsp. AIBK., M.Psi., FSCDA, FIADH. dan 

jajarannya; 

6. Dekan Fakultas Keperawatan Prof. Kusman Ibrahim, 

S.Kp., M.Ns., PhD, beserta Wakil Dekan, Para Pengelola 
Fakultas Keparawatan dan jajarannya 

7. Ketua Senat Akademik Fakultas Keperawatan, Unpad 

Prof. Suryani, S.Kp., MHSc., PhD, sekertaris dan 
jajaranya; 

8. Kepala Departemen Keperawatan Maternitas dan 

Komunitas, Unpad Dr. Yanti Hermayanti, S.Kp., MNm, 

beserta seluruh kolega 
9. Para Dosen, Laboran, Tenaga Pendidik di Fakultas 

Keperawatan Unpad 



10. Para mahasiswa bimbingan dan alumni serta seluruh 

pihak yang tidak dapat disebutkan satu per satu. 
Secara khusus saya sampaikan terimakasih yang tak terhingga 

kepada keluarga besar Haroen Al Rasjid tercinta,  putri, putra, 

menantu dan cucu saya atas dukungan tanpa syarat. Ucapan 

terima kasih yang sangat khusus saya tujukan kepada 
almarhum ayah saya, H. Haroen Al Rasjid, yang wafat dengan 

tenang saat saya berada di Australia untuk melaksanakan 

pendidikan doktoral saya sehingga tidak dapat mendampingi 
beliau ketika beliau wafat pada tahun 2021. Juga kepada 

almarhumah ibu saya, Hj. Enah Sumanah, yang akan selalu 

menjadi sumber kekuatan bagi saya. Terima kasih atas segala 
cinta kasih, dukungan dan doa-doanya. Semoga Allah swt 

membalas kebaikan semua pihak dengan kebaikan dan cinta 

yang berlipat.  

 
Wassalamu’alaikum warahmatullahi wabarakatuh. 
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