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 Pendahuluan 

Aborsi di Indonesia diperkirakan mencapai 

angka 2.3 juta kejadian per tahun. Aborsi 

membawa dampak baik secara fisik, psikis, 

sosial, dan ekonomi (Alexander & Putri, 2018). 

Aborsi seringkali dilakukan pada kehamilan 

yang tidak diinginkan. Data yang dihimpun 

oleh Guttmacher Institute di Indonesia, 

menunjukkan bahwa dari seluruh kasus 

kehamilan yang tidak diinginkan, aborsi 

dilakukan paling banyak oleh perempuan yang 

sudah menikah (66%) (Ocviyanti & Dorothea, 

2019).  

Indonesia termasuk negara yang tidak 

melegalkan aborsi. Tindakan aborsi yang 

dilakukan secara ilegal atau tidak berdasarkan 

indikasi medis disebut dengan abortus 

provocatus criminalis (Marmi, 2014). Salah 

satu tindakan yang termasuk abortus 

provokatus criminalis yaitu pengguguran 

kehamilan karena alasan ekonomi (Jauhari, 

2020). Undang-Undang Republik Indonesia 

nomor 36 tahun 2009 tentang kesehatan, 

mengemukakan bahwa aborsi yang dilakukan 

setelah kehamilan berumur 6 minggu, dihitung 

dari hari pertama haid terakhir termasuk ke 

dalam tindakan abortus provocatus medicinalis, 
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Abstract / Abstrak 
 

Keywords / Kata kunci 

Many unwanted pregnancies rampant on abortion practices. This research aims 

to arrange from the Islamic bioethic’s and biopsychology’s perspective on conflict 

of an abortion failure case and its effect on child's disability. This is a 

phenomenological study of a Muslim woman with experienced abortion failure 

and has a disabled child. Data were collected from interviews, observation, and 

analysis of prescription paper documents. The results showed she experienced a 

complete conflict phase from contradiction, attitude, to behavior phases. She has 

undernoge strong conflicts both in the decision-making and the abortion 

processes. This conflict from the perspective of Islamic bioethics relates to the 

obligation of a wife to obey the husband and the prohibition of fetal killing. The 

biopsychological perspective shows a combination of cognitive and affective 

subjects, through the hypothalamus-pituitary axis and the limbic system inhibits 

fetal growth. Biopsychological impacts include prolonged sadness, agitation 

disorders, sleep disorders, and psychosomatic gastrointestinal tract. 
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Banyaknya kasus kehamilan yang tidak diinginkan mendorong praktik aborsi. 

Penelitian ini bertujuan menguraikan perspektif bioetika Islam dan biopsikologi 

mengenai konflik pada kasus kegagalan aborsi yang berdampak kecacatan anak. 

Metode penelitian menggunakan studi fenomenologi dengan subjek seorang 

muslimah yang mengalami kegagalan aborsi dan memiliki anak cacat. Data 

dikumpulkan berdasarkan wawancara, observasi, serta analisis dokumen kertas 

resep. Hasil penelitian menunjukkan bahwa subjek mengalami fase konflik yang 

lengkap yaitu fase kontradiksi, attitude, dan perilaku. Subjek mengalami konflik 

kuat baik dalam proses pengambilan keputusan maupun pelaksanaan aborsi. 

Konflik subjek dalam perspektif bioetika Islam berkaitan dengan kewajiban 

seorang istri untuk patuh terhadap perintah suami dan larangan untuk melakukan 

pembunuhan janin. Konflik subjek dalam perspektif biopsikologi merupakan 

kombinasi kognitif dan afektif subjek, melalui sistem mekanisme poros 

hipotalamus-pituitari dan sistem limbik sehingga menghambat pertumbuhan janin. 

Dampak biopsikologis yang dirasakan meliputi sedih berkepanjangan, gangguan 

agitasi, gangguan tidur, serta gastrointestinal psikosomatis. 
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kecuali dengan alasan kedaruratan medis dan 

dilakukan oleh tenaga kesehatan yang memiliki 

kewenangan dan sertifikat yang ditetapkan 

menteri dengan persetujuan ibu hamil dan izin 

suami. 

Abortus provocatus criminalis menimbul-

kan berbagai konsekuensi yang mahal baik 

dalam arti sempit maupun luas. Konsekuensi 

kerugian dalam ranah yang sempit berhubungan 

dengan besarnya biaya yang harus dikeluarkan. 

Konsekuensi kerugian dalam arti luas 

berhubungan dengan trauma fisik dan 

psikologis yang dialami oleh perempuan 

tersebut termasuk stigma masyarakat, perlakuan 

pengucilan, dan permasalahan biaya yang 

terkait sistem perawatan kesehatan dan 

masyarakat (Lisnawati dkk., 2019). Abortus 

memunculkan berbagai manifestasi post-

traumatic stress disorder (PTSD) (Whitney, 

2017). Permasalahan trauma psikologis sebagai 

dampak abortus dapat berupa kondisi PTSD 

yang berhubungan dengan hal-hal yang 

mengingatkan akan kehamilan yang tidak 

diinginkan, mengingatkan kepada janin, stres 

akibat penyesalan, menyalahkan diri sendiri, 

kekecewaan, ketakutan, perasaan berdosa, dan 

ketakutan untuk berkomunikasi dengan laki-

laki (Prameswari & Supatmi, 2014). Dampak 

psikologis abortus sangat luas diantaranya 

gangguan obsesif-kompulsif, somatisasi, 

sensitivitas interpersonal, depresi, permusuhan, 

kecemasan, ide paranoid, psikotisme (Adib-Rad 

dkk., 2019), dan depresi (Gomez, 2018).  

Penelitian ini mengangkat kasus seorang 

istri berusia 35 tahun yang mencoba melakukan 

tindakan percobaan abortus provocatus 

criminalis, namun mengalami kegagalan dan 

melahirkan bayi cacat. Secara hukum, baik 

pihak yang melakukan aborsi maupun penolong 

termasuk ke dalam tindakan aborsi yang 

melanggar hukum (Pranata dkk., 2020) dan 

melanggar moral.  Tingkah laku yang dilakukan 

oleh manusia berdasarkan hal-hal yang sesuai 

dengan moral adalah etika.  

Etika adalah disiplin ilmu yang mem-

pelajari baik buruk atau benar salahnya suatu 

sikap dan atau perbuatan seseorang individu 

atau institusi dilihat dari moralitas. Dalam 

kaidah bioetika, pengambilan keputusan yang 

berkaitan dengan etik melibatkan aspek-aspek 

medical indication (menguntungkan dan tidak 

merugikan pasien), patient preference (pilihan 

pasien berdasarkan informasi manfaat dan 

beban yang akan diterima), quality of life 

(tindakan dilakukan untuk memperbaiki, 

menjaga atau meningkatkan kualitas hidup 

insani), dan contextual feature (Mappaware 

dkk., 2018) Dari sisi contextual feature, 

pengambilan keputusan etik harus dilakukan 

dengan jujur dan adil menurut agama yang 

dianut oleh subjek, yaitu Islam. Berkaitan hal 

ini terdapat beberapa kondisi konflik yang 

berhubungan dengan agama Islam yang 

menjadi keunikan kasus ini.  

Subjek melakukan percobaan aborsi 

sebanyak empat kali yaitu: satu kali dibantu 

dokter, satu kali dibantu paraji, dan dua kali 

melakukan tindakan percobaan aborsi mandiri. 

Namun demikian, di sisi lain subjek juga 

melakukan hal-hal yang mempertahankan 

kondisi kehamilannya. Hal ini dapat dilihat dari 

pertengkaran secara verbal antara subjek 

dengan suaminya, usaha subjek untuk kontrol 

ke dokter dan meminum obat-obat vitamin 

penguat janin, serta memakan makanan sehat 

untuk tumbuh kembang janin. Hal ini 

menunjukkan terdapat konflik pada subjek.   

Dalam membina kehidupan berumah 

tangga, wanita biasanya lebih menunjukkan 

tanda-tanda emosional cepat bereaksi dengan 

hati penuh ketegangan, bingung, takut, dan 

cemas. Perilaku wanita dalam berumah tangga, 

lebih sering menekankan pada kehidupan 

perasaannya yang didorong oleh afek-afek dan 

sentimen yang kuat sehingga mudah 

menimbulkan konflik. Hal ini ditunjang oleh 

ukuran bagian otak corpus calossum, 

hypothalamus, inferior parietal lobe, dan 

hippocampus yang rerata lebih kecil 

dibandingkan kaum pria. Demikian pula kadar 

hormon estrogen dan progesteron memengaruhi 

proses emosi pada wanita (Amin, 2018).  

Konflik yang dikaji pada penelitian ini terjadi 

pada seorang ibu yang melakukan aborsi karena 
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keterpaksaan. Subjek melakukan tindakan 

aborsi saat berusia 35 tahun pada kehamilan 

anak ke-5. Subjek dipaksa melakukan aborsi 

oleh suami karena adanya kekhawatiran tidak 

dapat menafkahi secara fisik, mengingat 

pekerjaan suami yang berjualan di pasar 

memiliki penghasilan tidak tetap. Dengan 

didorong dan difasilitasi suami, subjek 

menjalani berbagai macam usaha aborsi sejak 

usia kehamilan 3 bulan hingga 7 bulan. 

Subjek merasa tindakannya melanggar 

agama Islam yang ia yakini. Hal ini diperkuat 

dengan ketegasan subjek untuk 

mempertahankan kehamilannya sejak usia 

kandungan 7 bulan meskipun ditentang suami 

dan keempat anaknya. Subjek pun mengalami 

depresi. Hal ini diketahui dari keterangan 

dokter yang memberikan subjek obat-obat 

antidepresan ketika hamil. Subjek akhirnya 

melahirkan anak ke-5 dalam kondisi cacat sejak 

lahir dengan kondisi tangan kanan hanya 

memiliki tiga jari, kaki kiri lebih besar daripada 

kaki kanan, dan bentuk kepala yang menonjol 

di bagian atas.  

Pada saat subjek memutuskan untuk 

akhirnya mempertahankan kehamilannya, 

subjek telah melalui proses konflik. Konflik 

didefinisikan sebagai aktivitas yang tidak 

sesuai; tindakan satu orang mengganggu, 

menghalangi, atau dengan cara tertentu 

menghalangi tindakan orang lain. Konflik 

terjadi ketika ide, informasi, ekspektasi, dan 

preferensi seseorang tidak sesuai dengan ide 

orang lain saat mereka mencari kesepakatan 

(Tjosvold dkk., 2016). Konflik bermula saat 

salah satu pihak menganggap pihak lain 

meninggalkan atau berupaya menggagalkan 

kepentingannya. Dengan demikian konflik 

merupakan peristiwa yang mencakup 

pertentangan atau ketidaksetujuan. Konflik 

dapat menyebabkan timbulnya emosi negatif 

seperti jengkel, marah, atau takut. Konflik di 

dalam keluarga biasanya lebih dalam 

dibandingkan konflik-konflik dalam konteks 

sosial lainnya (Alawiyyah, 2017).  

Penelitian tentang konflik yang dialami 

oleh pelaku aborsi dalam kaitan dengan moral 

atau etika, telah diteliti oleh berbagai peneliti 

dari dalam dan luar negeri. Penelitian teologi 

moral telah membahas tentang konflik antara 

etika agama melarang aborsi dan penyelamatan 

ibu/ bayi dalam kandungan (Haas, 2017). Studi 

fenomenologi yang dilakukan oleh Altshuler 

dkk. (2017) mengemukakan tentang 

pengalaman pelaku aborsi berdasarkan 

pemahaman mereka tentang moralitas dan 

sensitivitas terhadap penilaian negatif dari 

tenaga medis yang terlibat dalam pelaksanaan 

aborsi. Studi pemetaan sistematis dari literatur 

peer-review (n = 424) yang diterbitkan antara 

01 Januari 2011 dan 30 Oktober 2017, 

menyebutkan bahwa dalam kaitan dengan 

moral, artikel penelitian aborsi selama 7 tahun 

mengungkap tentang hubungannya dengan 

tingkat pengetahuan, konsekuensi positif dan 

negatif dari keputusan aborsi, kebutuhan 

kerahasiaan, ketakutan dengan penuntutan 

hukuman pengadilan, perawatan pasca aborsi, 

hukum dalam agama, dan stigma masyarakat 

(Coast dkk., 2018). Sebuah paper review telah 

membahas konflik antara pendukung dan 

penentang aborsi dalam kaitan dengan 

kesehatan mental (Reardon, 2018). Di 

Indonesia penelitian aborsi ini dibahas dalam 

kaitan dengan aborsi hasil perzinaan (Fatimah, 

2021), hasil perkosaan (Febefitriany & 

Firmansyah, 2019), hak asasi (Tumbelaka & 

Hadjon, 2019), dan perspektif fiqih dan hukum 

aborsi dalam Islam (Fatmawati, 2016; 

Hudiyani, 2021). 

Kebaruan pada penelitian ini, terletak pada 

konflik yang terjadi pada subjek berkaitan 

dengan pertentangan berbagai aspirasi yang 

diterjemahkan dalam perbedaan persepsi 

menurut keyakinan agama Islam yang 

dianutnya.  Konflik antara menjalankan 

perintah agama dan menjauhi larangan yang 

keduanya ada dalam agama Islam. Ilmu yang 

menyelidiki mana yang baik dan buruk dengan 

memperhatikan amal perbuatan manusia dalam 

konteks Islam, sejauh yang dapat diketahui oleh 

akal pikiran serta melibatkan makhluk hidup 

merupakan konsep bioetika Islam. Fokus aspek 

bioetika Islam yang diteliti pada penelitian ini 
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ialah patient preference dan contextual feature 

berlatar belakang agama.  

Manusia adalah makhluk yang konfliktis 

(homo conflictus) yaitu makhluk yang sering 

terlibat dalam perbedaan pertentangan dan 

persaingan. Konflik menurut teori yang 

dikemukakan oleh Pruitt dan Rubin (dalam 

Arifin, 2019), merupakan persepsi perbedaan 

kepentingan (perceived divergent of interest). 

Konflik terjadi ketika para pihak percaya bahwa 

aspirasi-aspirasi pihak-pihak yang berkonflik 

tidak dapat dipenuhi pada saat yang bersamaan. 

Dengan demikian, unsur-unsur yang ada pada 

konflik yaitu persepsi, aspirasi, dan aktor yang 

terlibat di dalamnya. Konflik juga dapat terjadi 

secara intrapersonal ketika seseorang harus 

memilih diantara dua alternatif yang positif 

(sama-sama disukai) atau negatif (sama-sama 

tidak disukai). Konflik merupakan hal yang 

kompleks, karena melibatkan berbagai interaksi 

dinamika kognitif, psikologis, fisiologis, dan 

kontekstual (Madalina, 2016). Konflik yang 

terjadi menimbulkan beban stres psikis pada 

subjek. Proses pertentangan pada konflik 

melibatkan ranah neurokognitif dalam tubuh 

manusia. Kaitan antara psikis dan sistem 

biologis pada manusia merupakan salah satu 

cabang ilmu Psikologi yang dikenal dengan 

Biopsikologi. Biopsikologi konflik mendalami 

tentang bagaimana proses yang terjadi pada 

tubuh ketika seseorang sedang berada dalam 

kondisi konflik. 

Konflik yang terjadi pada subjek diteliti 

dari dua cabang ilmu yaitu, bioetika Islam dan 

biopsikologi. Penelitian ini bertujuan 

menguraikan perspektif bioetika Islam dan 

biopsikologi pada kasus konflik kegagalan 

aborsi yang berdampak kecacatan anak. 

 

Metode 

Penelitian ini menggunakan metode 

kualitatif dengan pendekatan fenomenologi. 

Fokus penelitian ini meliputi dua hal yaitu 

menemukan makna, hakikat dari pengalaman 

konflik yang dialami subjek dari sudut bioetika 

Islam dan menganalisis dari sisi bio-

psikologinya.  

Pendekatan fenomenologi dipilih karena 

fenomenologi merupakan pendekatan filosofis 

untuk menyelidiki pengalaman manusia. 

Pendekatan fenomenologi lebih mengarah pada 

eksistensialisme, sehingga dalam desain 

fenomenologi kesadaran pengalaman dapat 

berupa kesadaran pada sesuatu, melihat sesuatu, 

dan menilai sesuatu (Sataloff dkk., 2017; Smith, 

2018). Penelitian ini mengungkap bagaimana 

pengalaman kesadaran seorang subjek yang 

mengalami konflik dalam melakukan percobaan 

aborsi. Asumsi pengalaman individu dianalisis 

dari sisi bioetika Islam dan biopsikologi 

konflik. 

Subjek penelitian adalah seorang 

perempuan beragama Islam yang melakukan 

percobaan aborsi illegal beberapa kali dan 

mengalami konflik kemudian melahirkan bayi 

dalam kondisi cacat fisik. Subjek berusia 35 

tahun, sudah menikah, dan memiliki 5 anak.  

Dalam penelitian ini, digunakan dua teknik 

pengumpulan data, yaitu wawancara semi 

terstruktur dan observasi. Instrumen yang 

digunakan untuk mengumpulkan data berupa 

pedoman wawancara, pedoman observasi, alat 

perekam suara, alat pencatat, dan telepon 

genggam. Data dianalisis menggunakan 

interpretative phenomenological analysis. 

Interpretative phenomenologi analysis 

bertujuan untuk mengungkap secara detil 

bagaimana partisipan memaknai pengalaman 

personal, peristiwa, atau status yang dimiliki 

oleh partisipan. Teknik analisis ini berusaha 

memahami pengalaman partisipan dari sudut 

pandangnya seolah-olah penulis berdiri pada 

posisi mereka. Dalam hal ini diinterpretasikan 

dan dikaitkan aliansi teoretis psikologinya 

(Smith, 2018). Triangulasi digunakan pada 

penelitian ini dengan mewawancarai suami 

subjek dan keempat putra subjek. Peneliti juga 

melakukan analisis dokumen kertas resep yang 

pernah diberikan dokter yang menangani 

subjek, untuk melengkapi data hasil observasi 

dan wawancara.   
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Hasil  

Deskripsi Umum Kondisi SE 

SE pertama kali melakukan usaha aborsi 

sejak usia kandungan 3 bulan dengan 

mendatangi tenaga medis. Latar belakang 

tindakan usaha aborsi ini karena perintah 

suaminya dengan latar belakang ekonomi.  

Suami SE bekerja berjualan di pasar dengan 

penghasilan tidak tetap. Dokter melakukan 

percobaan aborsi dengan menyuntikkan obat-

obat penggugur kehamilan, dengan meyakinkan 

SE bahwa janin akan keluar dalam perkiraan 

waktu satu hingga dua minggu setelah disuntik.  

Namun demikian, usaha aborsi pertama tersebut 

gagal. Satu bulan kemudian SE mendatangi 

dukun urut yang berlokasi tidak jauh dari 

rumahnya untuk kembali melakukan usaha 

aborsi. Setelah melakukan pemijatan janin 

selama kurang lebih satu jam di bagian perut 

dan punggung SE, tidak ada respon sakit perut 

(mulas) dari SE. Beberapa hari pasca 

pengurutan, janin tidak kunjung keluar. Pada 

bulan berikutnya SE melakukan usaha aborsi 

secara mandiri dengan mengkonsumsi obat-

obatan yang dibeli di warung, sering meloncat, 

dan mengkonsumsi nanas dalam jumlah yang 

banyak. Usaha ini pun tidak menyebabkan 

keguguran pada kehamilannya.  

Setelah memasuki usia kehamilan 7 bulan, 

SE berhenti melakukan usaha aborsi meskipun 

ditentang oleh suami. Penentangan tersebut 

bukan hanya dilakukan oleh suami tetapi juga 

oleh keempat anak mereka. Putra-putri SE 

menolak memiliki adik karena malu. Namun 

sebaliknya, SE menginginkan kelahiran bayi 

tersebut. Kondisi ini menyebabkan SE 

mengalami depresi. SE kemudian 

memeriksakan diri kepada tenaga medis dan 

diberi vitamin serta obat anti depresi. SE 

berusaha meminum seluruh obat yang 

dianjurkan dokter karena menginginkan 

kelahiran janinnya meskipun suami dan anak-

anaknya terus membujuk SE melakukan aborsi. 

Seiring berjalannya waktu, kandungan SE 

genap berusia 10 bulan dan pada saat itulah 

bayi lahir dengan kondisi kepala bagian atas 

menonjol dan terasa lembek (seperti putih telur 

rebus ketika ditekan), lengan kanan cacat 

(hanya memiliki 3 buah jari dan terdapat seperti 

bekas ikatan di sekitarnya), dan kaki kiri agak 

membesar (bengkak), terdapat pula bekas ikatan 

di sekitar lutut. SE hanya bisa menerima 

dengan ikhlas terhadap kondisi yang dialami 

oleh anaknya. 

 

Bioetika Islam pada Konflik Subjek 

SE mengalami konflik dengan menjalani 

fase-fase konflik yang lengkap yaitu fase 

kontradiksi, fase attitude, dan perilaku. Sebagai 

fase kontradiksi, SE mengalami pertentangan 

batin antara mengikuti perintah suami sebagai 

kepala keluarga dan pertentangan aborsi 

sebagai tindakan pembunuhan janin yang 

dilarang oleh agama. Hal ini diungkapkan SE 

sebagai berikut: 

“Abdi kapaksa nuturkeun kahoyong 

caroge. Sanaos abdi hoyong ngajaga 

anaking”. (S1.W1.KF.KD) (Saya terpaksa 

menuruti keinginan suami, meskipun saya 

ingin memelihara anak saya) 

Pada SE, terjadi ketidakcocokan antara 

prinsip-prinsip agama Islam yang dianutnya, 

pandangan anak-anak, dan prinsip suami 

sebagai kepala keluarga yang harus ditaati. 

Kontradiksi merupakan akar atau sumber dari 

konflik yang dialami oleh SE yang kemudian 

menuntun sikap dan kecenderungan perilaku SE 

dalam menyelesaikan konflik tersebut.  

Fase konflik kedua yang dialami SE adalah 

attitude. Attitude pada konflik yang dialami 

oleh SE terlihat dari cara SE berpikir (dimensi 

kognitif) dan cara SE merasakan (dimensi 

emosi). Pada dimensi kognitif, sikap SE 

ditentukan oleh cara SE mempersepsi 

pertentangan antara menaati perintah suami, 

menyenangkan anak-anak serta berusaha 

menghindari pelanggaran hukum Islam dari sisi 

membunuh janin. Hal ini diungkapkan SE 

sebagai berikut: 

“Abdi ngadangu… dina agama Islam 

lamun ngagugurkeun teh dosa, tapi da 

kumaha deui atuh da waktos itu teh kedah 

nyumponan kahoyong caroge. Di dieu 
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tatanggi teh aya oge nu pernah ngalaman 

ngagugurkeun kandunganna tapi teu 

kunanaon ”. (S1.W1.KF.AK) (Saya 

mendengar bahwa dalam agama Islam jika 

menggugurkan kandungan adalah dosa, 

tetapi mau bagaimana lagi karena waktu 

itu harus menuruti perintah suami. Di sini 

tetangga ada yang pernah pengalaman 

menggugurkan kandungan tetapi tidak apa-

apa) 

SE dalam melakukan aborsi selalu 

menimbang-nimbang antara efek positif dari 

melakukan aborsi dan efek negatif yang akan 

diterima.  

Dalam hal ini terdapat dua kecenderungan 

SE dalam mempersepsikan tujuan dari aborsi 

yaitu antara kecenderungan egosentrisme 

(pembenaran diri atas keputusan yang diambil) 

dan altruisme (memikirkan keselamatan janin). 

Pada usia kehamilan 3 bulan hingga 6 bulan, SE 

lebih memilih melakukan aborsi namun konflik 

yang dirasakan sangat berat sehingga memasuki 

bulan ketujuh kehamilan SE mengalami 

depresi. Hal ini diketahui dari keterangan 

dokter kepada subjek dan suami, serta analisis 

dokumen berupa salinan kertas resep yang 

diberikan. Konflik diperberat setelah subjek 

mendapat informasi dari tetangga tentang 

bahaya aborsi bahwa aborsi dapat menyebabkan 

perdarahan hebat dan kematian. SE 

memutuskan untuk memelihara dan melahirkan 

janin yang dikandungnya.  

Fase konflik terakhir yang dialami SE 

adalah perilaku konflik. Perilaku ditampilkan 

melalui verbal dan ekspresi fisik SE sewaktu 

wawancara dan tindakan yang dilakukan SE. 

Hal ini dapat dilihat dari pernyataan subjek: 

“Gusti teu nyumponan kaputusan caroge, 

abdi tos nyaah ka ieu anaking,  hoyong 

pisan ngajaga anaking, tapi kedah 

ngalawan ka nu jadi caroge”. 

(S1.W1.KF.PK) (Allah tidak meridai 

keputusan suami, saya sudah sayang 

kepada anak saya, ingin sekali menjaga 

anak saya, tetapi harus melawan suami).  

Pada kondisi ini, subjek merasa 

keputusannya mengarah kepada tekadnya untuk 

memelihara janin sudah kuat. SE merasa 

kegagalan aborsi yang telah dilakukan berulang 

kali menandakan bahwa perintah suaminya 

tidak diridai Allah Swt. Subjek saat itu dalam 

kondisi berserah diri kepada Allah Swt., 

bertekad meneruskan kehamilannya. Hal ini 

diungkapkan subjek sebagai berikut: 

“Abdi atos pasrah ka gusti Allah, kumaha 

engke. Pokokna mah abdi bade ngajaga 

pun anak, atos kagok nyaah, komo deui 

pun anak karasa najong di perut”. 

(S1.W1.KF.PK)  (Saya sudah pasrah 

kepada Allah Swt., bagaimana nanti. 

Pokoknya saya mau menjaga anak saya, 

sudah terlanjur sayang, apalagi ketika bayi 

menendang perut). 

Pada bulan ke-7 keputusan konflik SE 

mengarah kepada peningkatan kontrol rasional 

terhadap perasaan dan perilaku yang mengarah 

kepada kasih sayang kepada janin yang 

dikandungnya. Pengambilan keputusan tersebut 

diikuti oleh kepasrahan kepada Allah Swt.  

 

Biopsikologi Konflik pada Subjek 

Biopsikologi merupakan ilmu biologi 

perilaku, mempelajari bagaimana semua 

kegiatan organisme dan juga semua proses 

internal yang dianggap mendasari perilaku 

mereka (misalnya: belajar, memori, motivasi, 

persepsi, emosi, dan lain-lain). Konflik dan 

kondisi depresi yang dialami SE tercermin 

dalam proses biologisnya.  

Subjek merasa sedih berkepanjangan 

ketika mengalami konflik. Hal ini terungkap 

dari observasi dan pernyataan hasil wawancara: 

“Abdi meni sedih pisan dina waktos itu, 

kaingetan terus kumaha nasib pun anak nu 

masih aya dina jero beuteung.  Bapakna 

nyuhungkeun terus kedah ngagugurkeun 

pun anak” (S1.W2.BP.SB) (Saya sangat 

sedih waktu itu teringat terus bagaimana 

nasib janin di dalam perut. Ayahnya 

meminta saya harus menggugurkan anak 

ini)”  



PERSPEKTIF BIOETIKA ISLAM DAN BIOPSIKOLOGI KONFLIK PADA KASUS KEGAGALAN ABORSI  

YANG BERDAMPAK KECACATAN ANAK 

JPIB : Jurnal Psikologi Islam dan Budaya, April 2021, Vol.4, No.1  21 

Pada saat subjek menyatakan kalimat 

tersebut, subjek menunjukkan perubahan pada 

ekspresi wajah, terlihat sudut mulut menurun, 

alis turun ke sudut dalam, mata berkaca-kaca, 

dan kelopak mata sendu.  

Subjek mengalami gangguan agitasi 

ditandai dengan rasa tidak ingin melakukan 

aktivitas seperti biasa, dan mengalami 

kecemasan. Hal ini diungkapkan oleh subjek 

sebagai berikut:  

“Abdi ngan ukur nungguan dinten ieu ka 

dinten engke dugi ka waktos lahiran, 

pasrah. Abdi mah tos teu paduli caroge rek 

bade ngalakukeun nanaon oge, hoyong 

budak ngomong naon, pokokna mah abdi 

bade ngalakukeun nyalira ngajaga si orok 

sampe ngalahirkeun” (S1.W2.BP.GA) 

(Saya hanya menunggu hari demi hari 

sampai waktu melahirkan, pasrah. Saya 

sudah tidak peduli apa yang dilakukan 

suami, anak-anak bicara apa, pokoknya 

saya mau menjaga anak dalam kandungan 

sampai lahir).  

Pernyataan tersebut diperkuat oleh 

triangulasi kepada anaknya yang mengatakan:  

“Emak teh ageung ambek, calik di kamar 

terus” (S3.W1.BP.GA) (Ibu mudah marah, 

diam di kamar terus) 

Demikian pula suami subjek yang 

mengungkapkan:  

“Pamajikan simkuring mah waktos hamil 

anak nu ka lima hese diajak ngomong, cicing 

wae, tapi kadang-kadang sok ngambek wae” 

(S2.W1.BP.GA) (Istri saya sewaktu hamil ke-5 

sulit diajak bicara, lebih banyak diam, tetapi 

kadang-kadang marah terus). 

Subjek juga mengalami gangguan tidur 

berupa kesulitan memulai tidur, terjaga di 

malam hari, dan kesulitan tidur setelah terjaga 

malam hari. Hal ini diungkapkan subjek sebagai 

berikut: 

“Sumuhun… hese bobo. Kadang-kadang 

tabuh 12 wengi nembe bobo, tabuh 3 atos 

gugah deui, teu tiasa bobo deui, rieut” 

(S1.W2.BP.GT) (Betul… sulit tidur. 

Kadang-kadang pukul 12 malam baru 

tidur, pukul 3 sudah bangun lagi, tidak bisa 

tidur lagi, pusing).  

Gejala biologis lain yang juga dialami 

subjek yaitu gastrointestinal psikosomatik  yang 

ditandai oleh gangguan nafsu makan dan 

gangguan pencernaan tanpa sebab fisik yang 

jelas dari dokter yang memeriksa kandungan 

subjek. Hal ini diungkapkan subjek sebagai 

berikut: 

“Teu aya selera bade tuang oge bu… abdi 

mah tuang oge kapaksa kanggo si 

orok….Upami teu inget ka pun anak nu 

masih di jero beuteung, abdi mah teu aya 

selera pisan da…” (S1.W2.BP.GP) (Tidak 

ada selera makan bu… saya makan 

terpaksa untuk si bayi, jika tidak ingat 

kepada anak di dalam kandungan, saya 

tidak ada selera sama sekali) 

Hal tersebut diperkuat dengan triangulasi 

kepada suami SE yang menyatakan bahwa:   

“Pamajikan simkuring waktu hamil 

badanna teh meni begang, tapi beteungna 

nu gede. Hese tuang. Loba cicing di 

kamar” (S2.W1.BP.GP) (Istri saya waktu 

hamil badannya sangat kurus, perutnya 

saja besar. Susah makan. Banyak diam di 

kamar)  

Pada trimester (tiga bulan) terakhir 

kehamilan, SE bahkan memohon kepada suami 

untuk mengantar ke dokter agar bayinya 

selamat. Subjek mengaku mengkonsumsi 

semua obat-obatan yang diberikan dokter 

kandungan, hingga saatnya subjek melahirkan. 

Subjek melahirkan anak kelima dalam kondisi 

cacat. Sebelumnya keempat anak subjek dalam 

kondisi normal. Tidak ada riwayat saudara yang 

lahir cacat dalam keluarga subjek maupun 

suami subjek. 
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Diskusi 

Bioetika Islam pada Konflik Kegagalan 

Aborsi  

Teori etika menjelaskan proses yang 

ditempuh dalam membenarkan suatu keputusan 

etis tertentu. Maksud utama teori etika adalah 

menyediakan konsistensi dan koherensi dalam 

pengambilan keputusan. Suatu teori etika 

adalah cara yang dipakai untuk menyusun 

informasi yang kompleks dan nilai-nilai serta 

kepentingan-kepentingan untuk mencari 

jawaban atas pertanyaan “Apa yang harus saya 

lakukan?”. Dalam penelitian ini, dibahas 

bagaimana SE menjawab pertanyaan-

pertanyaan yang timbul sebagai manifestasi dari 

konflik yang terjadi serta bagaimana SE 

berpikir dan akhirnya sampai pada pengambilan 

keputusan. 

Sewaktu SE mengetahui kehamilannya 

yang kelima, SE merasa bahagia dan 

menyampaikan kabar tersebut kepada suami. 

Namun di luar perkiraan, ternyata suami bukan 

hanya tidak bergembira mendengar kabar 

tersebut, namun justru menyuruh SE 

menggugurkan kandungannya. Berdasarkan 

hasil wawancara, SE merasa sedih, cemas, dan 

bingung dengan apa yang harus dilakukannya. 

SE menyadari bahwa tindakan menggugurkan 

kandungan adalah sebuah dosa dalam agama 

Islam yang dianutnya. Namun saat itu SE 

merasa harus menuruti perintah suami yang 

merupakan kepala keluarga dan imam bagi 

dirinya. SE juga merasa bahwa alasan yang 

diberikan suami SE saat itu bisa diterima 

mengingat kondisi ekonomi mereka yang tidak 

stabil. SE memutuskan pergi ke dokter untuk 

melakukan percobaan aborsi pertamanya. 

Keputusan ini dibuat setelah SE 

mempertimbangkan kerugian dan ketakutan 

terhadap kondisi dan keselamatan dirinya.  

Dalam memutuskan sesuatu, hal yang 

dianggap etis adalah konsekuensi yang 

membawa paling banyak hal menguntungkan, 

melebihi segala hal yang merugikan, atau yang 

mengakibatkan kebaikan terbesar bagi jumlah 

orang terbesar. Pada dasarnya, orang 

memandang hasil perbuatan, konsekuensi, dan 

situasi lalu dari perspektif itulah orang 

memutuskan apa yang etis. SE memandang 

bahwa menuruti perintah suami mengalahkan 

moral untuk mempertahankan kehamilan. 

Namun untuk mengurangi konsekuensi bahaya 

dari aborsi, SE memilih ke dokter.  

Kondisi kebingungan SE ini mendapat 

dukungan dari dokter yang dikunjunginya. 

Dokter mendukung SE untuk melaksanakan 

keputusannya dengan pertimbangan jika terlalu 

banyak anak maka tumbuh kembang serta 

pendidikan anak akan terabaikan. Dari sisi 

bioetika, tindakan dokter dalam membantu 

abortus provocatus criminalis adalah sebuah 

kesalahan. Aborsi secara istilah memiliki arti 

menggugurkan kandungan, dan dalam istilah 

kedokteran bermakna mengeluarkan kandungan 

pada saat masih berusia kecil (usia kurang dari 

20 hari atau berat kurang dari 100 gram). 

Aborsi pada saat usia kandungan sudah 

termasuk tua akan memiliki risiko yang besar 

dari sisi keselamatan dan kesehatan dari ibunya. 

Hal tersebut kemudian menjadi landasan etis 

untuk pelarangan aborsi (Wasik, 2020). Saat 

pertama kali SE mendatangi dokter untuk 

melakukan aborsi, kandungan SE sudah 

memasuki usia 3 bulan. 

Dalam bioetika, pendapat mengenai aborsi 

menimbulkan banyak dilema. Dilema ini 

membagi pendapat dalam dua kelompok, pro-

lifer dan pro-choiser. Dari sisi pro-lifer, 

gagasan yang sering muncul adalah bahwa fetus 

embrio merupakan manusia sejak awal 

pembentukan. Embrio memiliki potensi untuk 

hidup dalam rahim ibunya hingga lahir 

(Svenaeus, 2018). Aborsi salah di mata pro-

lifer karena kegiatan aborsi dianggap 

membunuh suatu mahluk hidup yang potensial 

(Svenaeus, 2018; Wibowo, 2018). Sedangkan 

dari sudut pandang pro-choiser, aborsi 

merupakan hak bagi sang ibu untuk 

memutuskan sesuatu yang merupakan bagian 

dari tubuhnya. Mereka menitikberatkan pada 

hak seseorang untuk membuat keputusan 

mengenai tubuh mereka sendiri karena tubuh itu 

milik mereka (Svenaeus, 2018). Pendapat lain 

yang melegalkan aborsi karena aborsi dapat 
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menurunkan angka kematian akibat aborsi 

ilegal (Wibowo 2018). Namun, lebih lanjut 

pendapat pro-choiser ditentang oleh pendapat 

pro-lifer yang mengungkapkan bahwa hak 

kematian janin memang ada, namun bukan hak 

wanita (Räsänen, 2017). 

Dalam pandangan syariat Islam, aborsi 

dibagi menjadi lima jenis (Hadi, 2018) yaitu: 

aborsi al-‘āmd, syĭbh’amd, al-isqāth al-

dhārryal-‘ilājiy, al-isqāth al-dzāty, dan aborsi 

Khāthā’. Aborsi al-‘āmd adalah aborsi 

terencana yang disengaja oleh wanita hamil, 

baik dengan cara langsung melalui dokter atau 

dukun beranak, maupun dengan cara tidak 

langsung dengan mengkonsumsi bahan atau 

obat-obatan. Dalam Islam, wanita yang 

melakukan aborsi disengaja ini dianggap 

membunuh seorang manusia. Aborsi syĭbh’amd 

merupakan aborsi yang terlihat seperti 

kesengajaan, misalnya keguguran akibat sang 

istri yang dianiaya oleh suami. Aborsi al-isqāth 

al-dhārryal-‘ilājiy adalah aborsi yang 

penyebabnya karena keterpaksaan untuk 

menyelamatkan nyawa ibu. Jenis aborsi ini 

diperbolehkan karena dalam kaidah fiqih 

disebutkan bahwa diperbolehkan memilih 

antara dua bahaya yang risikonya lebih kecil. 

Aborsi al-isqāth al-dzāty merupakan aborsi 

spontan yang disebabkan penyakit. Jenis aborsi 

terakhir ialah aborsi khāthā’  yang terjadi tanpa 

kesengajaan. Contohnya adalah seseorang 

menyerempet ibu hamil hingga terjatuh dan 

mengalami keguguran.   

Aborsi dilakukan dengan berbagai alasan, 

mulai dari atas dasar kesehatan sang ibu 

ataupun sang janin, hingga alasan yang 

dianggap kurang diterima secara moral 

misalnya hamil yang tidak diinginkan karena 

kondisi ekonomi keluarga yang tidak mumpuni 

maupun karena hamil di luar nikah (Wibowo, 

2018). Namun sebelum melakukan aborsi, sang 

ibu pasti akan mengalami dilema, terlebih 

karena percobaan aborsi yang dilakukan 

termasuk aborsi al-‘āmd.  

Konflik yang terjadi juga menimbulkan 

konsekuensi dari pengambilan keputusan. 

Dalam pelaksanaan keputusan aborsi, selain 

karena pendapat pro-kontra dari bioetika Islam, 

aborsi juga memberi konsekuensi pada 

keselamatan Ibu. SE mengetahui dari teman-

teman SE bahwa salah satu risiko aborsi adalah 

pendarahan yang dapat membahayakan jiwa 

ibu. Secara empiris, wanita yang melakukan 

aborsi dapat mengalami pendarahan hebat yang 

selanjutnya dapat menyebabkan kematian, 

selain itu juga berisiko untuk terjadi kelainan 

plasenta,  leher rahim rusak, kemandulan, 

sobeknya rahim, dan kanker payudara 

(Maesaroh & Fauziah, 2018).  

Percobaan aborsi yang pertama mengalami 

kegagalan. Memasuki bulan ke-4 kehamilan, 

atas desakan suami dan didukung putra-putri 

SE yang malu jika memiliki adik, SE 

melakukan percobaan aborsi yang kedua 

dengan mendatangi  dukun beranak (paraji) 

yang dikenal sering melakukan aborsi di 

wilayah tempat SE tinggal. Dalam 

kebimbangannya, dukun beranak tersebut 

meyakinkan SE bahwa janin akan keluar setelah 

pemijatan dan dia menekankan akan 

pengalamannya yang sudah banyak. Namun 

percobaan aborsi ini pun mengalami kegagalan.  

Selanjutnya, SE berusaha menggugurkan 

kandungannya dengan cara mandiri. SE 

khawatir jika bayi bertambah besar akan lebih 

sulit menggugurkan dan berisiko terhadap 

keselamatan SE. Pada saat memutuskan untuk 

melakukan aborsi mandiri, konflik yang dialami 

SE dalam keadaan rendah. Konflik yang terjadi 

adalah bagaimana secepatnya mengeluarkan 

janin yang dikandungnya. SE setiap hari 

melakukan aktivitas meloncat-loncat dan 

meminum jus nanas. SE juga sering meminum 

obat pelancar haid dengan tujuan aborsi. 

Namun seiring dengan waktu, SE mulai lelah 

berusaha.   

Pada usia kehamilan 6 bulan akhir 

memasuki 7 bulan, SE kembali mengalami 

konflik kuat. Perut SE sudah terlihat besar, 

tendangan sang janin terasa kuat dan sering 

sehingga SE mulai menyayangi kembali janin 

yang dikandungnya. SE merasa bahwa takdir 

bayinya untuk hidup dan menjalani kehidupan 

di dunia. Konflik terjadi pada saat dua orang 
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atau lebih memiliki kepentingan yang 

bertentangan pada saat yang sama (Iwuh, 2020). 

Proses konflik muncul ketika dua atau lebih 

orang mewujudkan keyakinan bahwa mereka 

memiliki tujuan yang tidak sesuai (Wolf & 

Dooren, 2018). Pertengkaran dalam rumah 

tangganya semakin sering terjadi. Suami masih 

menginginkan SE melakukan aborsi, namun SE 

menolak permintaan suaminya. Demikian pula 

putra-putri mereka masih menentangnya. 

Pertentangan dalam perbedaan tujuan, persepsi, 

dan kepentingan memicu konflik 

berkepanjangan (Pourcq dkk., 2017). Pada 

periode ini terjadi perubahan tipe konflik dari 

konflik interpersonal dengan pencetus suami 

dan anak-anak subjek menuju konflik 

intrapersonal. Interaksi yang bersifat terus-

menerus dan timbal balik antara individu 

dengan mikrosistemnya (dalam hal ini suami 

dan anak-anaknya), dinamakan proximal 

process (Kinanthi dkk., 2018). Proximal 

process ini berlanjut kepada timbulnya konflik 

intrapersonal berupa pertentangan di dalam 

pikiran dan perasaan subjek sendiri. Konflik 

subjek dalam perspektif bioetika Islam 

berkaitan dengan kewajiban seorang istri untuk 

patuh terhadap perintah suami dan larangan 

untuk melakukan pembunuhan janin yang 

dalam ilmu fiqih Islam termasuk ke dalam 

aborsi al-‘āmd. Kondisi konflik berat ini 

menyebabkan SE mengalami depresi dan 

memasuki bulan ke-10 kehamilan, SE 

melahirkan seorang bayi perempuan yang cacat. 

 

Biopsikologi pada Konflik Kegagalan Aborsi  

Konflik keluarga berbeda dari jenis konflik 

lainnya karena beberapa alasan. Anggota 

keluarga sudah sangat terikat secara emosional. 

Emosi ini dapat dengan cepat meningkatkan 

konflik. Oleh karena itu, interaksi dan 

komunikasi antar anggota keluarga menjadi 

sangat penting. Konflik dalam keluarga dapat 

menyebabkan konflik yang panjang, kusut, dan 

menyakitkan. Konflik dalam keluarga bisa jadi 

akibat kurangnya kepercayaan, dialog, rasa 

hormat, pengangguran, dan kemalasan (Njenga, 

2016). Ekspektasi yang berlawanan pada orang-

orang yang terlibat dalam konflik sering 

mengarah kepada kesalahpahaman (Murigo, 

2019). Demikian pula yang terjadi pada subjek. 

SE merasa bahwa suami dan anak-anaknya 

tidak lagi menyayanginya. SE merasa 

dikucilkan dan diterlantarkan dalam kondisi 

hamil dengan perut yang mulai tampak besar.  

Level konflik yang tinggi menyebabkan 

stres. Ditinjau dari biopsikologi, komponen 

yang bertanggung jawab untuk adaptasi 

neuroendokrin dari respon stres adalah poros 

hipotalamus-pituitari (poros HPA). Poros HPA 

yang mengalami hipersensitivitas terhadap 

stressor akan menyebabkan hiperkortisolemia. 

Peningkatan kerentanan biologis terjadi karena 

keadaan tersebut, yang memicu tingginya 

sekresi CRH (corticotropin releasing hormone) 

(Murni, 2020).  Hipotalamus merupakan bagian 

terpenting karena berfungsi sebagai penentu 

terhadap sesuatu yang dianggap penting dan 

tidak (Anshari, 2018).  

Pengalaman kegagalan aborsi yang 

dilakukan SE beberapa kali merupakan sumber 

motivasi untuk akhirnya SE mempertahankan 

kehamilannya. Kondisi ini diperkuat dengan 

sistem sensori yang terpicu oleh tendangan 

janin dalam rahimnya.  Secara sederhana, 

stimulus yang masuk dari luar dengan melalui 

penglihatan, pendengaran, atau perabaan dan 

diperhalus di korteks asosiasi parieto-

oksipitalis, parietotemporal, occipitotemporal 

(fungsi perseptouspasial). Selanjutnya 

informasi yang diterima dibawa menuju korteks 

asosiasi frontalis yang berperan dalam perilaku 

perencanaan dan menuju area asosiasi 

temporalis interior, di sini informasi dapat 

mencapai status supramodal dan memiliki arti 

(Arias dkk., 2020; Yang dkk., 2015). Pintu 

masuk informasi ke sistem limbik yaitu melalui 

amigdala atau secara tidak langsung melewati 

formasi hipokampus. Di sini amigdala sangat 

penting untuk menambah motivasi dan 

pengalaman emosi. Jika informasi yang masuk 

ke dalam formasi hipokampus, memungkinkan 

berkaitan dengan adanya pengalaman-

pengalaman terdahulu, karena formasi 

hipokampus penting dalam proses ingatan dan 
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pembelajaran (ingatan episodik). Mekanisme 

kerja amigdala adalah dengan cara memproses 

emosi secara langsung atau dapat melalui 

sistem limbik lainnya yang kemudian sinyal 

yang diperoleh akan diberikan oleh amigdala. 

Peran amigdala menimbulkan emosi dalam hal 

ini sedih, atau kecewa karena tidak ada 

dukungan dari keluarga dekat SE.  

Saat ibu dari bayi tersebut merasa dilema 

untuk memutuskan apa yang akan dilakukan 

pada janinnya, maka timbul stres pada ibu 

tersebut. Stres yang tinggi pada wanita hamil 

berisiko bagi kesehatan janin (Wungouw & 

Lolong, 2017). Kondisi psikologis merupakan 

salah satu faktor penting yang memengaruhi 

persalinan (Ningrum, 2017). Dalam sumber 

lain, disebutkan bahwa stres pada ibu hamil 

akan berdampak buruk pada bayi seperti 

perkembangan saraf yang tidak normal, 

kelahiran prematur, sistem imun yang lemah, 

dan berat badan lahir rendah (BBLR). Selain itu 

stres juga dapat menyebabkan tingginya 

gangguan emosi pada sang ibu (Primawati dkk., 

2018). Bayi yang selamat dari aborsi dapat 

mengalami kecacatan secara fisik maupun 

kelainan secara mental (Hadi, 2018).  

Pada usia kehamilan antara bulan ke-6 dan 

ke-7, SE mengalami depresi dan meminum obat 

anti depresan yang diberikan dokter. Kondisi 

pasca-konflik mengakibatkan gangguan psikis 

diantaranya gangguan kecemasan, depresi, 

gangguan bipolar, atau skizofrenia (Charlson 

dkk., 2019). Hal ini sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Huang, kemungkinan 

seseorang yang mengalami konflik yang tinggi 

cenderung memiliki pikiran dan perasaan yang 

lebih negatif seperti depresi (Huang dkk., 

2016). Stres merupakan hal yang tidak 

menyenangkan, oleh sebab itu setiap manusia 

berusaha untuk mengatasinya. Hal ini adalah 

prinsip homeostasis psikologis (Amalia dkk., 

2016). Respons terhadap stres terdiri dari 

perubahan adaptif dalam fisiologi organisme, 

yang menghasilkan keadaan fisik dan 

psikologis yang optimal untuk memulihkan 

homeostasis (Sulianti dkk., 2018). Studi 

fenomenologi ini mengungkapkan depresi yang 

dialami SE meliputi suasana hati tertekan, 

agitasi, rasa bersalah, gangguan tidur, dan 

masalah psikosomatik gastrointestinal.  

Keempat anak SE sebelumnya tidak ada 

yang mengalami kecacatan. Obat-obatan yang 

digunakan SE dalam percobaan aborsi 

merupakan faktor penguat untuk timbulnya 

gangguan tumbuh kembang janin. Selain dari 

itu, gangguan psikis berupa depresi seringkali 

merupakan komorbiditas dengan kecemasan 

dan gangguan obsesif, serta berbagai gejala dan 

keluhan somatik (Bruno dkk., 2020). Beban 

fisik yang bertambah selama kehamilan dan 

faktor psikis yang berat saling berkaitan dengan 

tumbuh kembang janin. Faktor yang secara 

signifikan terkait dengan depresi atau gejala 

depresi diantaranya gangguan medis kronis 

komorbid, gangguan kognitif, gangguan 

fungsional terkait kesehatan, kurangnya atau 

kehilangan kontak sosial yang dekat, dan 

riwayat depresi sebelumnya (Grossberg dkk., 

2017). 

Keterbatasan penelitian ini yaitu hanya 

melibatkan satu subjek yang mengalami 

beberapa percobaan aborsi dan melahirkan anak 

yang cacat, sehingga tidak bisa 

digeneralisasikan pada pengalaman kasus-kasus 

kegagalan aborsi secara umum.  

 

Simpulan 

Konflik pada SE dalam memutuskan untuk 

melakukan percobaan aborsi merupakan konflik 

yang berat dan berkepanjangan dialami SE 

sepanjang kehamilan. Secara bioetika Islam, 

merupakan pertentangan antara moral 

mempertahankan kehidupan janin dan 

mematuhi perintah suami sebagai kepala 

keluarga. Ditinjau dari biopsikologi,  terdapat 

kombinasi dari kognitif dan afektif SE, 

diperkuat oleh obat-obat penggugur kandungan 

dan stres berat, melalui sistem mekanisme HPA 

dan sistem limbik, menghambat pertumbuhan 

janin sehingga melahirkan bayi cacat. 
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