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Penelitian ini dilatarbelakangi oleh fenomena kemunculan dan
implementasi sertifikasi rumah sakit syariah di Indonesia, khususnya
di Provinsi Jawa Timur, dalam perspektif negosiasi antara nilai-nilai
keagamaan dan kepentingan ekonomi. Sertifikasi rumah sakit
syariah, yang dikembangkan oleh Majelis Upaya Kesehatan Islam
Seluruh Indonesia (MUKISI) dan difatwakan oleh Dewan Syariah
Nasional Majelis Ulama Indonesia (DSN-MUI) melalui Fatwa No.
107/DSN-MUI/X/2016, merupakan standar pelayanan kesehatan
berbasis prinsip-prinsip syariah Islam yang meliputi aspek akad,
pelayanan medis, makanan dan obat-obatan halal, serta pengelolaan
keuangan syariah. Fenomena ini muncul di tengah arus globalisasi
dan glokalisasi layanan kesehatan, serta tumbuhnya gerakan
syariatisasi di Indonesia pascareformasi.

Studi ini bertujuan untuk memahami bagaimana tren global
rumah sakit ramah muslim (Muslim-friendly hospitals) mendorong
terjadinya glokalisasi melalui kebijakan sertifikasi rumah sakit
syariah di tingkat lokal yang mencakup bagaimana civitas hospitalia
merespons Kkebijakan ini dan bagaimana nilai-nilai keagamaan
dinegosiasikan dengan tuntutan dan logika pasar dalam praktik
penyelenggaraan rumah sakit.

Metodologi yang digunakan adalah pendekatan kualitatif dengan
studi kasus di tiga rumah sakit di Jawa Timur: RS Muhammadiyah
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Lamongan (rumah sakit swasta Islam), RSI A. Yani Surabaya (rumah
sakit Islam berbasis ormas), dan RSUD dr. Soedomo Trenggalek
(rumah sakit milik pemerintah). Teknik pengumpulan data penelitian
ini menggunakan observasi, wawancara, dan dokumentasi.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa munculnya sertifikasi
rumah sakit syariah merupakan hasil dari dua dinamika besar:
dorongan global terhadap layanan kesehatan berbasis syariah yang
berakar pada meningkatnya pasar medis muslim kelas menengah di
dunia, dan institusionalisasi nilai-nilai Islam di Indonesia melalui
kebijakan sertifikasi berbasis fatwa. Meski secara ideologis sertifikasi
ini mengusung prinsip magqdsid al-syari‘ah, dalam implementasinya,
sertifikasi rumah sakit syariah juga mengandung dimensi ekonomi
dan strategi branding yang kuat. Civitas hospitalia menunjukkan
respons yang beragam. Sebagian mendukung karena alasan identitas
keislaman dan peningkatan mutu layanan, sementara sebagian
lainnya skeptis dan melihatnya sebagai beban administratif yang
tumpang tindih dengan akreditasi rumah sakit konvensional (KARS).
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The background of this study centers on the phenomenon of the
emergence and implementation of sharia hospital certification in
Indonesia, particularly in East Java Province, viewed through the lens
of negotiations between religious values and economic interests.
Sharia hospital certification, developed by the All-Indonesia Islamic
Health Efforts Council (MUKISI) and authorized by the National
Sharia Council of the Indonesian Ulema Council (DSN-MUI) through
Fatwa No. 107/DSN-MUI/X/2016, serves as a standard for health
services based on Islamic sharia principles, covering aspects such as
contracts, medical services, halal food and medicines, and sharia
financial management. This phenomenon arose amidst the
globalization and glocalization of health services, alongside the
growth of the shari'a movement in post-reform Indonesia.

This study aims to understand how the global trend of Muslim-
friendly hospitals promotes glocalization through the Sharia hospital
certification policy at the local level. It examines how the hospital
community responds to this policy and how religious values are
negotiated alongside the demands and logic of the market in hospital
practices.

The methodology utilized is a qualitative approach involving case
studies across three hospitals in East Java: RS Muhammadiyah
Lamongan (an Islamic private hospital), RSI A. Yani Surabaya (an
Islamic hospital affiliated with mass organizations), and RSUD dr.
Soedomo Trenggalek (a government-owned hospital). The data
collection techniques included observation, interviews, and
documentation.

The results indicate that the emergence of sharia hospital
certification is driven by two key dynamics: the global demand for
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sharia-based health services, which arises from the expanding
middle-class Muslim medical market worldwide, and the
institutionalization of Islamic values in Indonesia through fatwa-
based certification policies. While ideologically, this certification
embodies the principle of magqdsid al-syari'ah, its implementation also
includes a robust economic dimension and branding strategy. The
hospital community shows a diverse range of responses. Some
support it for reasons of Islamic identity and improved service
quality, while others remain sceptical, viewing it as an administrative
burden that overlaps with conventional hospital accreditation
(KARS).
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