BAB |1
KAJIAN PUSTAKA

2.1 Rumah Sakit

Dalan Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia nomor
1590/MEN.KES/PER/11/1988 disebutkan bahwa rumah sakit adalah sarana upaya
kesehatan yang menyelenggarakan kegiatan pelayanan kesehatan serta dapat
dimanfaatkan untuk pendidikan tenaga kesehatan dan penelitian. Sementara
menurut Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 44 Tahun 2009 tentang
rumah sakit, rumah sakit adalah ingtituss pelayanan kesehatan yang
menyelenggarakan pelayanan kesehatan perorangan secara paripurna yang
menyediakan pelayanan rawat inap, rawat jalan, dan gawat darurat (pasal 1).
Rumah Sakit mempunyai tugas memberikan pelayanan kesehatan perorangan
secara paripurna (pasal 4).

Rumah Sakit mempunyai fungsi penyelenggaraan pelayanan pengobatan dan
pemulihan kesehatan sesuai dengan standar pelayanan rumah sakit, pemeliharaan
dan peningkatan kesehatan perorangan melalui pel ayanan kesehatan yang paripurna
tingkat kedua dan ketiga sesuai kebutuhan medis, penyelenggaraan pendidikan dan
pelatihan sumber daya manusia dalam rangka peningkatan kemampuan dalam
pemberian pelayanan kesehatan, dan penyelenggaraan penelitian dan
pengembangan serta penapisan teknologi bidang kesehatan dalam rangka
peningkatan pelayanan kesehatan dengan memperhatikan etika ilmu pengetahuan

bidang kesehatan (pasal 5).
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Rumah Sakit Pendidikan adalah rumah sakit yang mempunyai fungsi sebagai
tempat pendidikan, penelitian, dan pelayanan kesehatan secara terpadu dalam
bidang pendidikan kedokteran dan/atau kedokteran gigi, pendidikan berkelanjutan,
dan pendidikan kesehatan lainnya secara multiprofesi (pasal 1). Rumah Sakit
Pendidikan memiliki fungs pelayanan, pendidikan, danpenelitian bidang
kedokteran, kedokteran gigi,dan kesehatan lain (pasal 3). Rumah Sakit Pendidikan
bertugas antara lain menyediakan dosen yang melakukan bimbingan dan
pengawasan terhadap mahasiswa dalam memberikan pelayanan klinis sesuai
dengan ketentuan peraturan perundang-undangan; berperan serta dalam
menghasilkan dokter, dokter gigi, dokter layanan primer, dokter spesialis-
subspesialis, dan/atau dokter gigi spesialis-subspesialis, dan tenaga kesehatan lain;
membina rumah sakit dan tempat pendidikan lain didalam jejaring Rumah Sakit
Pendidikan; dan menyediakan pasien/kliendengan variasi kasus dan jumlah yang
sesuai dengan kebutuhan pendidikan. Jenis Rumah Sakit Pendidikan terdiri dari
(pasal 9) (PP RI, 2015) :

1. Rumah Sakit Pendidikan Utama, rumah sakit umum yang digunakan fakultas
kedokteran dan/atau fakultas kedokteran gigi untuk memenuhi seluruh atau
sebagian besar kurikulum guna mencapai kompetensi di bidang kedokteran atau
kedokteran gigi.

2. Rumah Sakit Pendidikan afiliasi, merupakan rumah sakit khusus atau rumah
sakit umum dengan unggulan pelayanan kedokteran dan kesehatan tertentu yang
digunakan oleh Institus Pendidikan untuk memenuhi kurikulum dalam rangka

mencapal.
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3. Rumah Sakit Pendidikan satelit, merupakan rumah sakit umum yang digunakan
Institusi Pendidikan guna mencapai kompetensi tenaga kesehatan di bidang
kedokteran, kedokteran gigi,dan/atau kesehatan lain.

Klasifikasi rumah sakit berdasarkan Peraturan Menteri Kesehatan Republik
Indonesia Nomor 56 Tahun 2014 tentang Klasifikasi dan Perizinan Rumah Sakit,
berdasarkan jenis pelayanan yang diberikan, Rumah Sakit dikategorikan dalam
Rumah Sakit Umum dan Rumah Sakit Khusus. Rumah Sakit Umum adalah rumah
sakit yang memberikan pelayanan kesehatan pada semua bidang dan jenis penyakit.
Rumah Sakit Khusus adalah rumah sakit yang memberikan pelayanan utama pada
satu bidang atau satu jenis penyakit tertentu berdasarkan disiplin ilmu, golongan
umur, organ, jenis penyakit atau kekhususan lainnya (Permenkes RI, 2014).
Rumah Sakit Umum dan Rumah Sakit Khusus diklasifikasikan menjadi:

1. Rumah Sakit Umum diklasifikasikan menjadi:

1) Rumah Sakit Umum Kelas A

2) Rumah Sakit Umum Kelas B

3) Rumah Sakit Umum Kelas C

4) Rumah Sakit Umum Kelas D, diklasifikasikan menjadi Rumah Sakit Umum

D dan Rumah Sakit Umum Kelas D pratama.
2. Rumah Sakit Khusus diklasifikasikan menjadi:
1) Rumah Sakit Khusus A
2) Rumah Sakit Khusus B

3) Rumah Sakit Khusus C
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Tugas dan Fungs :

a. Tugas

M el aksanakan upaya kesehatan secara berdayaguna dan berhasilguna dengan

mengutamakan upaya penyembuhan (kuratif) dan pemulihan (rehabilitatif) yang

dilaksanakan secara serasi dan terpadu dengan upaya promotive, pencegahan dan

penyelenggaraan upaya rujukan serta penyelenggaraan Pendidikan, pelatihan

tenaga kesehatan, penelitian dan pengembangan di bidang kesehatan.

b. Fungsi

1)
2)
3)
4)
5)

6)

7)
8)

9)

Penyelenggara pelayanan medik

Penyelenggara pelayanan penunjang medik dan non medik

Penyelengara pelayanan dan asuhan keperawatan

Penyelenggara pelayanan rujukan

Penyelenggara usaha pendidikan dan pelatihan

Pelaksanaan fasilitas penyelenggara pendidikan bagi calon dokter, dokter
spesialis, sub spesiais dan tenaga kesehatan lainnya.

Penyelenggara penelitian dan pengembangan kesehatan

Penyelenggara kegiatan ketatausahaan

Pel aksanaan tugas-tugas lain yang diberikan oleh gubernur dan atau kepala

dinas kesehatan sesuai dengan bidang/tugasnya.

2.2 Pengertian Perilaku

Perilaku merupakan hasil dari segalamacam pengalaman sertainteraksi sangat

luas. Benyamin Bloom (1908) dikutip (Notoatmodjo, 2012) seorang ahli psikologi

pendidikan membedakan adanya 3 area, wilayah, ranah atau domain perilaku, yakni



kognitif (cognitive), afektif (affective), dan psikomotor (psychomotor). Perilaku
adalah suatu reaks psikis seseorang terhadap lingkungannya, reaks tersebut
mempunyai bentuk bermacam-macam yang pada hakekatnya digolongkan menjadi
2 yakni dalam bentuk pasif (tanpa tindakan nyata atau konkrit), dan dalam bentuk
aktif (dengan tindakan konkrit). Bentuk perilaku ini dapat diamati melalui sikap dan
tindakan, namun demikian tidak berarti bentuk perilaku itu hanya dapat dilihat dari
sikap dan tindakan sagja, perilaku juga dapat bersifat potensial, yakni dalam bentuk
motivas dan persepsi.

Semua kegiatan atau aktifitas manusia, baik dapat diamati langsung maupun
tidak langsung yang diamati oleh pihak luar. Perilaku adalah keyakinan mengenai
tersedianya atau tidaknya kesempatan dan sumber yang diperlukan. Menurut
Benjamin Bloom, perilaku ada 3 domain : perilaku, sikap dan tindakan. Menurut
Roger, menjelaskan bahwa sebelum orang menghadapi perilaku baru dalam diri
orang tersebut terjadi proses yang berurutan, yaitu (Notoatmodjo, 2014) :

a. Awareness (kesadaran dimana orang tersebut menyadari dalam arti mengetahui
terlebih dahulu terhadap struktur atau obyek).

b. Interest (dimana orang tersebut adanya ketertarikan).

c. Evaluation (menimbang terhadap baik dan tidaknya stimulus tersebut).

d. Tria (dimanaorang telah mencoba perilaku baru).

e. Adoption (dimana subyek telah berperilaku baru sesuai dengan pengetahuan

terhadap stimulus).
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Skinner (1938) dalam Notoadmodjo 2014 Seorang ahli psikologi, merumuskan
bahwa perilaku merupakan respons atau reaksi seseorang terhadap stimulus
(rangsangan dari luar). Teori skinner menjelaskan adanya dua jenis respons, yaitu:
a. Respondent respons atau refleksi, yakni respons yang ditimbulkan oleh

rangsangan-rangsangan (stimulus) tertentu yang disebut eliciting stimuli, karena
menimbulkan respons-respons yang relative tetap.

b. Operant respons atau instrumental respons, yakni respons yang timbul dan
berkembang kemudian diikuti oleh stimuli atau rangsangan yang lain.
Perangsang yang terakhir ini disebut reinforcing stimuli atau reinforcer, karena
berfungs untuk memperkuat respons.

Berdasarkan teori “S-O-R” tersebut, maka perilaku manusia dapat
dikelompokkan menjadi dua, yaitu:

a. Perilaku tertutup (Covert Behavior)

Perilaku tertutup terjadi bila respons terhadap stimulus tersebut masih
belum dapat diamati orang lain (dari luar) secarajelas. Respons seseorang masih
terbatas dalam bentuk perhatian, perasaan, persepsi, pengetahuan dan sikap
terhadap stimulus yang bersangkutan. Bentuk ‘“unobservable behavior” atau
“covert behavior” yang dapat diukur dari pengetahuan sikap. Contoh: Ibu hamil
tahu pentingnya periksa hamil untuk kesehatan bayi dan dirinya sendiri
(pengetahuan), kemudian ibu tersebut bertanya kepada tetangganya dimana

tempat periksa hamil yang dekat (sikap).
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b. Perilaku terbuka (Overt Behavior)

Perilaku terbuka ini terjadi bila respons terhadap stimulus tersebut sudah
berupa tindakan, atau praktik ini dapat diamati orang lain dari luar atau
“observable behavior”. Contoh, seorang ibu hamil memeriksakan
kehamilannya ke Puskesmas atau kebidan praktik, seorang penderita TB Paru
minum obat anti TB secarateratur, seorang anak menggosok gigi setelah makan,
dan sebagainya. Contoh-contoh tersebut adal ah berbentuk tindakan nyata, dalam
bentuk kegiatan, atau dalam bentuk praktik (practice).

2.2.1 Faktor yang Memengar uhi Perilaku
a. Faktor Genetik: Perilaku terbentuk dari dalam individu itu sendiri sgjak ia
dilahirkan.
b. Faktor Eksogen: Méliputi faktor lingkungan, pendidikan, agama, sosia,
faktor-faktor yang lain yaitu susunan saraf pusat persepsi emosi.
c. Proses Belgjar: Bentuk mekanisme sinergi antara faktor heriditas dan
lingkungan dalam rangkat terbentuknya perilaku (Notoatmodjo, 2014).
2.2.2 Bentuk Perilaku
a. Perilaku Pasif : Perilaku yang sifatnya tertentu, terjadi dalam diri individu
dan tidak bisadiamati. Contoh : berfikir dan bernafas.
b. Perilaku Aktif: Perilaku yang sifatnya terbuka berupatindakan yang nyata
dan dapat diamati secaralangsung (Kholid, 2012).
2.2.3 Pembagian Perilaku ke dalam 3 Domain (K ewarasan)

a. Pengetahuan (Knowledge)
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Pengetahuan merupakan dari tahu dan ini terjadi setelah orang
melakukan penginderaan terhadap suatu objek tertentu, sebagian besar
pengetahuan manusia diperoleh melalui mata dan telinga. Pengetahuan
atau kognitif merupakan domain yang sangat penting dalam pembentukan
tindakan seseorang over (over behavior).

. Sikap (Attitude)

Sikap merupakan reaksi atau respon yang masih tertutup dari
seseorang terhadap suatu stimulus atau objek. New Comb, salah seorang
ahli psikologi sosial menyatakan bahwasikap itu merupakan kesiapan atau
kesediaan untuk bertindak dan bukan merupakan pelaksanaan motif
tertentu. Sikap belum merupakan suatu tindakan akan tetapi merupakan
predisposisi tindakan sikap perilaku.

. Praktik/practice

Setelah seseorang mengetahui stimulasi atau objek kesehatan,
kemudian mengadakan penilaian atau pendapatan terhadap apa yang
diketahui, proses selanjutnya diharapkan akan melaksanakan atau

mempraktikkan apa yang diketahuinya (Priyoto, 2015).

2.2.4 Beberapa Teori Perubahan Perilaku

Teori Determinan Terbentuknya Perilaku yaitu:

1. Teori Lawrence Green

Menurut Lawrence Green bahwa perilaku manusia berangkat dari tingkat

kesehatan dimana kesehatan ini dipengaruhi oleh 2 faktor pokok, yakni faktor
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perilaku (behavior causes) dan faktor diluar perilaku (non behavior causes).

Selanjutnya perilaku itu sendiri terbentuk dari 3 faktor, yaitu:

a. Faktor predisposisi : yang terwujud dalam pengetahuan, sikap, kepercayaan

keyakinan dan nilai-nilai

Faktor pendukung : yang terwujud dalam lingkungan fisik, tersedia atau tidak
bersedianya fasilitas-fasilitas atau sarana-sarana kesehatan. Misahya:
Puskesmas, obat-obatan, alat-alat kontrasepsi, jamban.

Faktor pendorong : yang terwujud dalam sikap dan perilaku petugas
kesehatan atau petugas lainnya yang merupakan kelompok retefensi dari

perilaku masyarakat.

. WHO

WHO menganalisis bahwa yang menyebabkan seseorang berperilaku

tertentu adalah :

1

Pemikiran dan perasaan (thougts and feeling), yaitu dalam bentuk
pengetahuan, perseps, sikap, kepercayaan dan penilaian seseorang terhadap
objek (objek kesehatan)

Pengetahuan diperoleh dari pengalaman sendiri atau pengalaman orang lain
Kepercayaan sering atau diperoleh dari orang tua, kakek, atau nenek.
Seseorang menerima kepercayaan berdasarkan keyakinan dan tanpa adanya
pembuktian terlebih dahulu

Sikap menggambarkan suka atau tidak suka seseorang terhadap objek. Sikap
sering diperoleh dari pengalaman sendiri atau orang lain yang paling dekat.

Sikap membuat seseorang mendekati atau menjauhi orang lain atau objek
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lain. Sikap positif terhadap tindakan-tindakan kesehatan tidak selalu terwujud
didalam suatu tindakan tergantung pada situas saat itu, sikap akan diikuti
oleh tindakan mengacu kepada pengalaman orang lain, sikap diikuti atau
tidak diikuti oleh suatu tindakan berdasar pada banyak atau sedikitnya
pengalaman seseorang

5. Tokoh penting sebagai Panutan. Apabila seseorang itu penting untuknya,
maka apa yang ia katakan atau perbuat cenderung untuk dicontoh Sumber-
sumber daya (resources), mencakup fasilitas, uang, waktu, tenaga dan
sebagainya

6. Perilaku normal, kebiasaan, nilai-nilai dan penggunaan sumber-sumber
didalam suatu masyarakat akan menghasilkan suatu pola hidup (way of life)
yang pada umumnya disebut kebudayaan. Kebudayaan ini terbentuk dalam
waktu yang lamadan selalu berubah, baik lambat ataupun cepat sesuai dengan
peradapan umat manusia (Notoatmodjo, 2014)

3. Teori “PRECED-PROCEED” (1991)

Teori ini dikembangkan oleh Lawrence Green (Kholid, 2012), yang dirintis
sejak tahun 1980. L awrence Green mencoba menganalisis perilaku manusia dari
tingkat kesehatan. Kesehatan seseorang atau masyarakat dipengaruhi oleh 2
faktor pokok, yakni faktor perilaku (behavior causes) dan faktor di luar perilaku
(non-behavior causes). Selanjutnya perilaku dipengaruhi oleh 3 faktor utama,
yang dirangkum dalam akronim PRECEDE : Predisposing, Enabling, dan
Reinforcing Causes in Educational Diagnosis and Evaluation. Precede ini

adalah merupakan arahan dalam menganaisis atau diagnosis dan evaluas
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perilaku untuk intervens pendidikan (promosi) kesehatan. Precede adalah
merupakan fase diagnosis masalah.

Dapat disimpulkan bahwa perilaku kesehatan seseorang atau masyarakat
ditentukan oleh niat orang terhadap objek kesehatan, ada atau tidaknya
dukungan dari masyarakat sekitarnya, ada atau tidaknya informas tentang
kesehatan, kebebasan dari individu untuk mengambil keputusan/bertindak, dan
situas yang memungkinkan iaberperilaku/bertindak atau tidak berperilaku/ti dak
bertindak (Notoatmodjo, 2014).

. Teori “THOUGHTSAND FEELING”

Tim kerja dari organisasi kesehatan dunia atau WHO (1984) menganalisis bahwa
yang menyebabkan seseorang itu berperilaku tertentu adalah karena adanya empat
alasan pokok (Notoatmodjo, 2014). Pemikiran dan perasaan (thoughts and feeling),
yakni dalam bentuk pegetahuan, persepsi, sikap, kepercayaan-kepercayaan, dan
penilaian-penilaian seseorang terhadap objek (dalam hal ini adalah objek kesehatan).

a. Pengetahuan

Pengetahuan diperoleh dari pengalaman sendiri atau pengalaman orang lain.
b. Kepercayaan

Kepercayaan sering diperoleh dari orang tua, kakek, atau nenek. Seseorang

menerima kepercayaan itu berdasarkan keyakinan dan tanpa adanya
pembuktian terlebih dahulu.
c. Sikap
Sikap menggambarkan suka atau tidak suka seseorang terhadap objek.
Sikap sering diperoleh dari pengalaman sendiri atau dari orang lain yang

paling dekat. Sikap membuat seseorang mendekati atau menjauhi orang lain
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atau objek lain. Sikap positif terhadap nilai-nilai kesehatan tidak selalu

terwujud dalam suatu tindakan nyata. Hal ini disebabkan oleh beberapa

aasan, antaralain:

1) Sikap akan terwujud di dalam suatu tindakan tergantung pada situasi saat
itu.

2) Sikap akan diikuti atau tidak diikuti oleh tindakan yang mengacu kepada
pengalaman orang lain.

3) Sikap diikuti atau tidak diikuti oleh suatu tindakan berdasarkan pada
banyak atau sedikitnya pengalaman seseorang.

2.3 1PTEK (IImu Pengetahuan dan Teknologi)

Perkembangan ilmu pengetahuan dan teknologi (IPTEK) membuat semua
profes mengantisipasi dengan mengembangkan diri. Pengembangan organisasi
merupakan jawaban yang tepat untuk menyesuaikan dengan perkembangan iptek
tersebut. Pengembangan organisasi (organizational development) adalah respon
terhadap suatu perubahan, strategi pendidikan yang kompleks untuk mengubah
keyakinan, sikap, nilai dan struktur organisasi sehingga dapat beradaptasi |ebih baik
terhadap teknologi baru, perkembangan pasar, tantangan, dan perubahan yang
terjadi sangat cepat Bennis (1969) dalam (Kurniadi, 2013).

IPTEK adalah akronim dari llmu Pengetahuan dan Teknologi, dimana dari
akornim tersebut mempunya artinya sendiri, baik ilmu, pengetahuan, maupun
Teknologi. IImu dapatlah dipandang sebaga produk, sebagai proses, dan sebagai

paradigma etika.
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1. llmu dipandang sebagai proses karenailmu merupakan hasil dari kegiatan social,
yang berusaha memahami alam, manusia dan perilakunya baik secara individu
atau kelompok.

2. llmu sebagai produk artinya ilmu diperoleh dari hasil metode keilmuan yang
diakui secaraumum dan sifatnyayang universal. Oleh karenaitu ilmu dapat diuji
kebenarannya, sehinggatidak mustahil suatu teori yang sudah mapan suatu saat
dapat ditumbangkan oleh teori lain.

3. llmu sebagai paradigma ilmu, karena ilmu selain universal, komunal, juga alat
meyakinkan sekaligus, tidak begitu saja mudah menerima kebenaran. Istilah
ilmu yang dikemukakan di atas berbeda dengan istilah pengetahuan. llmu
diperoleh melaui kegiatan metodeilmiah atau epistemol ogy. Jadi, Epistemology
merupakan pembahasan bagaimana mendapatkan pengetahuan. Epistemology
ilmu tercermin dalam kegiatan metode ilmiah. Sedangkan pengetahuan adalah
pikiran atau pemahaman diluar atau tanpakegiatan metodeilmiah, sifatnyadapat
dogmaitis, banyak spekulasi dan tidak berpijak pada kenyataan empiris. Sumber
pengetahuan dapat berupa hasil pengalaman berdasarkan akal sehat (common
sense) yang disertai mencoba-coba, intuisi (pengetahuan yang diperoleh tanpa
penalaran) dan wahyu (merupakan pengetahuan yang diberikan Tuhan kepada
paranabi atau utusan-Nya). Pengertian teknologi secaraumum adalah :

1. Proses yang meningkatkan nilai tambah.
2. Produk yang digunakan dan dihasilkan untuk memudahkan dan

meningkatkan kinerja.

26



3. Struktur atau sistem dimana proses dan produk itu dikembangkan dan
digunakan.

Teknologi merupakan perkembangan suatu media atau alat yang dapat
digunakan dengan lebih efisen guna memproses serta mengendalikan suatu
masalah. Kesimpulannya, ilmu pengetahuan mempunyai teori-teori atau rumus-
rumus yang tetap dan teknologi merupakan praktek atau ilmu terapan dari teori-
teori yang berasal dari ilmu pengetahuan. Jadi ilmu pengetahuan dan teknologi
saling mempunyai hubungan. Jika tidak ada ilmu pengetahuan, maka teknologi
tidak akan ada.

Seiring dengan peran IPTEK bagi Rumah Sakit, semakin pesatnya
perkembangan teknologi informas khusunya komputer saat ini, dimana kita
dihadapkan pada suatu kondis yang mengharuskan kita untuk mengenal,
memahami, dan menguasainya. Teknologi informasi merupakan salah satu
teknologi yang sedang berkembang dengan pesat pada saat ini. Kemajuan teknologi
infformasi serta pengaksesan terhadap data atau informasi yang tersedia dapat
berlangsung dengan cepat, efisien serta akurat.

Rumah sakit sebagai salah satu institus pelayanan umum kesehatan
membutuhkan keberadaan suatu sistem informasi yang akurat dan andal, serta
cukup memadal untuk meningkatkan pelayanannya kepada para pasien serta
lingkungan yang terkait lainnya. Lingkup pelayanan yang begitu luas, tentunya
banyak sekali permasalahan kompleks yang terjadi dalam proses pelayanan di
rumah sakit. Banyaknya variabel di rumah sakit turut menentukan kecepatan arus

informasi yang dibutuhkan oleh pengguna dan lingkungan rumah sakit.
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Perkembangan teknologi informasi telah mengubah manusia dalam
menyelesailkan semua pekerjaannya, tidak hanya dalam pekerjaannya saja tetapi
dalam segala aspek kehidupan manusia, seperti pada saat pencarian informasi. Jika
dahulu manusia mencari informasi sebatas pada buku, media cetak maupun secara
lisan, sekarang lebih banyak mencari informasi tersebut melalui internet.
Perkembangan dunia IPTEK yang demikian pesatnya telah membawa manfaat luar
biasa bagi kemauan peradaban umat manusia Pekerjaan yang sebelumnya
menuntut kemampuan fisik cukup besar, kini relatif sudah bisa digantikan oleh
perangkat mesin-mesin otomatis.

Begitupun dengan telah ditemukannya formulasi-formulasi baru aneka
kapasitas komputer, seolah sudah mampu menggeser posis kemampuan otak
manusia dalam berbagai bidang ilmu dan semua aktivitas manusia. Kemajuan
IPTEK yang telah kita capaiu sekarang benar-benar telah di akui dan dirasakan
memberikan banyak kemudahan dan kenyamanan bagi kehidupan manusia.

Bagi masyarakat sekarang ini, IPTEK sudah merupakan suatu religion.
Pengembangan IPTEK dianggap sebagai solusi dari permasalahan yang ada,
sementara ada beberapa orang yang bahkan memjua IPTEK sebagai liberator yang
akan membebaskan mereka dari kungkungan kefanaan dunia. IPTEK diyakini akan
memberi umat manusia kesehatan, kebahagiaan dan imortalitas. Namun manusia
tidak bisa pula menipu diri akan kenyataan bahwa IPTEK mendatangkan
mal apetaka dan kesengsaraan bagi manusia. Peradaban modern yang muda ini,
terlalu sering manusia terkena dampak negatif dari penggunanaan suatu |PTEK.

Kaaupun IPTEK mampu mengungkap semua tahir rahasia alam dan kehidupan,
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tidak berarti IPTEK sama dengan kebenaran. Sebab IPTEK hanya mampu
menampilkan kenyataan. Kebenaran yang manusiawi haruslah lebih dari sekedar

kenyataan obyektif.
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