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Intisari

Latar belakang

Salah satu dilema etika yang sering muncul dalam pelayanan kesehatan adalah konflik
berbuat baik dengan sikap menghormati otonomi pasien. Dokter (dan tenaga kesehatan)
berkewajiban memberikan kesembuhan (beneficience) dan mencegah terjadinya
perburukan (non-maleficience) pada pasien. Apakah semua maksud kebaikan tersebut
dapat diterima dengan baik oleh pasien. Atau, apakah semua kebaikan yang dilakukan
dokter dilakukan dengan tetap melibatkan pasien dalam proses pengambilan keputusan?
Tujuan Penelitian

Penelitian ini bertujuan untuk mendapatkan data tentang faktor yang berpengaruh pada
terbentuknya keputusan klinis pasien berdasarkan prognosis penyakit yang dideritanya.
Metode Penelitian

Terbentuknya sebuah keputusan klinis sangatlah kompleks. Dinamika terbentuknya
keputusan klinis berbeda di tiap negara dan tiap masa. Penelitian ini dilakukan dengan
metode Scoping Review yang menggunakan 5 langkah yang disesuaikan dengan
framework Arksey and O’Malley (2005). Kualitas artikel yang diperoleh akan diseleksi
dengan menggunakan formulir dari Critical Appraisal Skills Programme (CASP, 2018).
Seluruh data preferensi pasien, preferensi dokter(dan tenaga kesehatan) serta proses
terbentuknya keputusan klinis pasien yang diperoleh akan dianalisis secara naratif untuk
menarik kesimpulan secara induktif. Penelitian ini diharapkan dapat membantu
menemukan solusi atas dilema nilai etika beneficience dan autonomy.

Hasil Penelitian

Preferensi pasien dalam membuat keputusan klinis sangat bervariasi, terutama
dipengaruhi oleh usia, tingkat pendidikan, budaya, kepercayaan dan sarana-prasarana
yang ada. Pasien usia muda, pendidikan tinggi dan ekonomi yang baik cenderung
membuat keputusannya secara mandiri, walaupun masih ada yang tidak komitmen
dengan keputusannya sendiri. Paternalism masih berkembang di beberapa negara yang
berlatar belakang ekonomi miskin. Preferensi dokter (tenaga kesehatan) juga dipengaruhi
beberapa hal seperti faktor intrinsik, kompetensi medis dan ketrampilan berkomunikasi.
Prognosis penyakit juga mempengaruhi pasien dalam membuat keputusan klinisnya.
Kesimpulan

Dokter dapat membantu pasien untuk memiliki preferensi yang bersesuain dengan
keinginan baiknya dengan melakukan komunikasi persuasif yang berempati tanpa
memaksa dan tetap menghormati otonomi pasien.

Kata kunci: soft paternalism, komunikasi persuasif, empati, prognosis penyakit, preferensi
pasien, preferensi dokter (tenaga kesehatan)



