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Agihan peruntukan perlu adil

® PM mahusemua
pihak faham
kekangan dihadapi
oleh kerajaan

@ Boleh agih banyak,
namun melibatkan
peningkatan cukai

Oleh ZULKIFLI MANZOR

KUALA LUMPUR - Perdana

Menteri, Datuk Seri Anwar Ibra-

him berkata, setiap kementerian

dan jabatan mahu peruntukan

lebih, namun perlu memahami

kekangan yang dihadapi oleh
* kerajaan.

Beliau berkata, untuk Ke-
menterian Kesihatan (KKM),
beliau sering memaklumkan ke-
pada Menterinya, Datuk Seri Dr.
Dzulkefly Ahmad agar Kkakita-
ngannya memahami  dasar
ekonomi makro yang dilaksana-
kan kerajaan dengan mengambil
kira kepentingan semua aspek.

"Saya katakan pada Dzulkefly,
beritahu pada kakitangan supaya
bukan hanya tahu berkaitan pe-
nyakit tetapi juga memahami
‘penyakit ekonomi’, dasar ekono-
mi makro.

“Setiap kementerian, jabatan
dan pusat penyelidikan tentu-

 nva mahu lebih pertuntukan,
tetapi kita perlu lihat sekolah,
infrastruktur luar bandar, klinik
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dan hospital.

“Cabaran ini mesti ditangani
dengan adil dan saksama selepas
memahami kekangan yang ada.
Pembuat polisi dalam kementeri-
an perlu tahu apa boleh dan tidak

boleh untuk pelaksanaan paling

efisien.” Katanya ketika berucap

merasmikan majlis Clinical Re-

search Malaysia (CRM) Trial Con-

nect 2025 di sini semalam.
Katanya, kerajaan  boleh

mengagihkan lebih banyak pe-
runtukan, namun ini akan mem-
babitkan peningkatan cukai,
yang akhirnya bukan saja mem-
bebankan rakyat, tetapi juga
golongan doktor.

Justeru katanya, kefahaman
mengenai dasar ekonomi makro
dan kekangan yang dihadapi
kerajaan itu perlu ada.

Terdahulu, Anwar yang juga
Menteri Kewangan berkata, CRM
telah menyumbang lebih RM1.5
bilion kepada pendapatan kasar
negara dan lebih 3,000 pekerjaan
berkemahiran tinggi diwujudkan
sejak 2012,

Menurut beliau, CRM perlu
meneroka kerjasama lebih luas
dengan negara anggota ASEAN
dan institusi- tempatan bagi
menghasilkan penemuan baharu
yang mampu mengurangkan kos
perubatan serta sesuai dengan
iklim serantau.

“Cabaran kita ialah untuk me-
mastikan kos perubatan tidak
‘melambung. CRM punya tugas
besar dalam bidang penyelidikan
Kklinikal dan ada sinergi dengan
semua institusi penyelidikan.

“Dalam mesyuarat Majlis
Sains Negara, saya memberikan
arahan tiada satu institusi be-
kerja berasingan. Keberkesanan
CRM mesti dilakukan dengan
kerjasama semua institusi pe-
nyelidikan dan universiti tempa-
tan.

“Dengan cara ini, kita akan
memastikan hasilnya itu jauh
lebih berkesan. Kita dapat meli-
hat hasilnya sekarang, tetapi kita
mahu strategi bersama ASEAN
supaya kerjasama itu lebih dekat
dan mantap,” katanya.
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Majoriti doktor,
jururawat bekerja
dengan semangat

KUALA LUMPUR -~ Majoriti
petugas kesihatan terutamanya
doktor dan jururawat di negara
ini melaksanakan pekerjaan
mereka dengan penuh semangat
dan keprihatinan.

Perdana Menteri, Datuk Seri
Anwar Ibrahim berkata, beliau
dibesarkan di kuarters Hospital
Bukit Mertajam, Pulau Pinang
dan mempunyai isteri seorang
doktor melihat sendiri perkara
itu.

“Saya dapat saksikan profe-
sion jururawat, juruteknik (di
hospital) dan doktor yang ber-
tugas dengan semangat dan ke-
prihatinan yang kuat dan bekerja
dengan komitmen luar biasa
mendampingi rakyat terutama-
nya dalam kesakitan dan derita.

“Itu yang saya llhat menge-
sankan. Tentunya tidak mewaki-
li semua, tetapi ramai sekali pro-
fesion dalam bidang perubatan
yang dianggap mempunyai sikap
sedemikian,” katanya pada maj-
lis perasmian Clinical Research
Malaysia (CRM) Trial Connect
2025 di sini semalam.

Anwar yang juga Menteri Ke-

wangan berkata, sektor kesi-
hatan tidak terlepas daripada
berdepan pelbagai cabaran ter-
masuk untuk memastikan kos
perubatan tidak melambung
tinggi.

Menurut beliau, seperti yang
diketahui umum, syarikat-syari-
kat besar dunia dalam industri
kesihatan mencatatkan keuntu-
ngan terlalu tinggi, tetapi pesakit
dan kerajaan terbeban.

Justeru katanya, beliau telah
memberi penekanan kepada
Kementerian Kesihatan (KKM)
berhubung penyelidikan, keu-
tamaan ubat-ubatan dan me-
mastikan jenis ubat generik yang
dikemukakan. g

“Serta tidak bergantung de-
ngan syarikat utama dunia yang
mengenakan kos terlalu tinggi.
Saya ucap terima kasih KKM ce-
pat mengambil langkah.

“Saya selalu ‘alert’ Dr. Zul
(Menteri Kesihatan, Datuk Seri
Dr. Dzulkefly Ahmad), ‘please
alert your staff” (doktor) bukan
sahaja tahu tentang penyakit,
tetapi memahami juga penyakit
ekonomi,” katanya.
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KUALA LUMPUR - Institusi pe-
nyelidikan perubatan di negara
ini termasuk Clinical Research
Malaysia (CRM) disaran me-
ningkatkan sinergi dengan insti- -
tusi penyelidikan di ASEAN bagi
memastikan kos ubat-ubatan
dapat dikurangkan manakala pe-
nemuan serta kajian ditingkat-
kan.

Perdana Menteri, Datuk Seri
Anwar Ibrahim berkata, sinergi itu
juga boleh memperkenalkan per-
ubatan baharu yang bersesuaian
dengan iklim serantau.

Beliau berkata, CRM juga
perlu berkolaborasi dengan uni-
versiti tempatan khususnya fa-
kulti perubatan bagi memastikan
aspek penyelidikan diberikan
tumpuan dan mendatangkan ha-
sil terbaik untuk rakyat.

“Cabaran kita antara lain
ialah memastikan kos perubatan
tidak melambung kerana industri
perubatan ini boleh membeban-
kan, seperti yang kita lihat dan
baca, syarikat-syarikat besar
(meraih) keuntungan terlalu
tinggi tanpa mereka fikir ia mem-
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Tingkat sinergi pastikan kos perubatan tidak melambung - Anwar

bebankan pengguna.

“Kita mahu dalam strategi
kerjasama ASEAN yang lebih
dekat dan mantap dengan pusat
penyelidikan utama seperti dari
Phnom Penh, Vientiane,
Singapura, Jakarta, Bangkok,
Manila dan sekitarnya dapat
menjayakan kajian dan pe-
nyelidikan,” katanya pada pe-
rasmian CRM Trial Connect
Conference 2025 di sini pada
Khamis.

Menyoroti sekitar era 70-an,
Anwar berkata, institut pe-
nyelidikan perubatan (IMR) di
negara ini mendapat pendedah-
an dan penglibatan pakar-pakar
antarabangsa, walaupun lebih
tertumpu kepada penyakit di ba-
rat

Justeru, beliau berharap kaji-
an perubatan yang dijalankan di
negara ini perlu memberi fokus
kepada penyakit dihadapi majo-
riti rakyat.

“Saya masih ingat
Allahyarham Profesor Dr Ungku
Omar (Tokoh Perubatan Negara,
Datuk Profesor Ungku Omar

Anwar (dua dari kanan) ketika
Conference 2025 di Kuala Lumpur pada Khamis.

Ungku Ahmad) masa itu me-
ngatakan, kita harus melihat
masalah kita dulu, masalah se-
perti cacing kerawit, malaria,
batuk kering. ;

“Jadi dialihkan pemusatan
IMR kepada pesakit-pesakit se-
kitar rantau ini, sementara bica-
ra soal lain yang penting di dunia,
tetapi tumpukan tentang masa-
lah dihadapi majoriti rakyat di

Menteri

ian CRM Trial Connect

negara kita," katanya. 2y

Sementara itu, Perdana
mengingatkan
Kementerian Kesihatan (KKM)
supaya memahami dasar eko-
nomi makro dalam kalangan
kakitangan dan pembuat dasar-
nya bagi menangani ‘penyakit
ekonomi’ di Malaysia.

Anwar berkata, dasar yang
jelas harus menjadi asas dalam

kementerian itu, agensi, jabatan-
serta pusat penyelidikan bagi
memastikan masalah ini diatasi
dengan kaedah terbaik dan ber-
kesan.

“Saya selalu katakan kepada
Dr Dzulkefly (Menteri Kesihatan,
Datuk Dr Dzulkefly Ahmad), sila
maklumkan kakitangan anda

* bukan sahaja untuk mengetahui

tentang penyakit tetapi juga un-
tuk memahami penyakit ekono-
mi, dasar-dasar ekonomi makro.

“Setiap kementerian, setiap
jabatan, setiap pusat penyelidik-
an pasti mahu lebih banyak per-
untukan tetapi anda perlu melihat
kepada sekolah, infrastruktur luar
bandar, klinik serta hospital dan
cabaran ini mesti dihadapi secara
adil, sama rata setelah me-
mahami batasannya.

“Kita boleh mengeluarkan

lebih banyak dana, tetapi kita

perlu kenakan cukai lebih... te-
tapi apabila kita kenakan cukai

_ lebih, ia menjadi beban bukan

sahaja kepada orang ramai te-
tapi juga kepada doktor,” kata-
nya. - Bernama
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Akta 723 terpakai
untuk semua

Tiada sebarang

pengecualian dalam

sektor perniagaan
termasuk klinik
swasta

Oleh TUAN BUQHAIRAH
TUAN MUHAMAD ADNAN

PUTRAJAYA

enggunaan Akia Kawalan

Harga dan Antipencatutan

2011 (Akta 723) (AKHAP)

tidak tertakluk kepada se-
barang pengecualian.

" Sebaliknya, tegas Menteri
Perdagangan Dalam Negeri dan
Kos Sara Hidup (KPDN), Datuk
Armizan Mohd Ali, banyak sektor
perniagaan yang sedia ada ter-
takluk kepada akta tersebut.

“Selagi mana anda menjual
barangan kepada pengguna wa-
lau apa jenis sekali pun, Seksyen
10 memberi kuasa kepada
Menteri KPDN untuk menetapkan
peraturan pelabelan dan pe-
nandaan harga,” katanya kepada
Sinar Harian.

Malah ujar beliau, pengguna-
an AKHAP bagi pelaksanaan
perintah penandaan harga ubat
bukan kali pertama dikuatkuasa-
kan untuk sektor kesihatan.

“Semasa penularan Covid-19,
terdapat perintah yang dikeluar-
kan di bawah AKHAP bagi
barangan seperti vaksin Covid-19
dan dua perintah yang masih ber-

kuatkuasa adalah berkaitan pe-

litup muka serta kit ujian pantas
antigen,” jelasnya.

Menurut Armizan, dalam kon-
teks hak universal pengguna ti-
dak ada perbezaan darjat penjual

profesional atau penjual dalam
kalangan peruncit.

“Bila perniagaan anda men-
jual barangan kepada pengguna,
tanggungjawab kerajaan adalah
untuk memastikan rakyat iaitu
pengguna mempunyai hak akses
kepada maklumat dan hak untuk
membuat pilihan.

“Nasihat saya, apabila tiba
masanya, pengguna periu meng-
gunakan hak mereka, memilih
penjual yang menghormati dan
mengiktiraf hak asas serta hak
universal kepenggunaan,” kata-
nya.

Selasa lalu, kira-kira 200 dok-
tor berhimpun di hadapan
bangunan Perdana Putra untuk
menyerahkan memorandum
bantahan penggunaan Akta 723
ang dikuatkuasakan ke atas klinik
swasta di seluruh negara.

Mereka mendakwa, akta ter-
sebut tidak sesuai digunakan
dalam persekitaran klinikal selain
tiada rundingan dan libat urus di-
buat mengenainya.

Sementara itu, Armizan me-
nyatakan komitmen untuk beker-
jasama dengan Kementerian
Kesihatan Malaysia (KKM) bagi
menelitimemorandum yang telah
dikemukakan seperti diputuskan
Kabinet.

9 MEI 2025
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Beri peluang rakyat pilih
kos ubat ikut kemampuan

SHAH ALAM - Keputusan
kerajaan mewajibkan semua
klinik dan farmasi komuniti
mempamerkan harga mam-
pu meningkatkan ketelusan,
melindungi pengguna dan
memastikan rakyat men-
dapat akses kepada ubat-
ubatan pada kadar berpatut-
an.

Presiden Maijlis
Gabungan Presiden dan
Setiausaha Agung, Kesatuan
Sekerja Kementerian
Kesihatan Malaysia
(MAPSU), Ajulahin Japin ber-
kata, langkah proaktif ber-
kenaan bukan hanya mampu
melindungi pengguna, malah
menaikkan sistemr pe-
nyampaian dalam sektor ke-
sihatan di seluruh negara.

Menurutnya, ketelusan
harga ubat adalah satu ke-
perluan penting dalam me-
mastikan rakyat mendapat
maklumat jelas, selain mem-
bolehkan mereka membuat
pilihan rawatan bersesuaian
dengan kemampuan masing
-masing.

“Dasar ini mencerminkan
komitmen kerajaan untuk
membudayakan amalan ke-
terbukaan dan integriti dalam
sistem penyampaian ke-
sihatan.

“Langkah berkenaan juga
sejajar dengan hasrat keraja-
an meningkatkan kualiti hi-

dup rakyat dan memper-
kukuhkan kepercayaan
kepada sistem kesihatan
negara,” katanya.

Beliau berkata demikian
ketika mengulas mengenai
dasar baharu kerajaan yang
melaksanakan Perintah
Kawalan Harga dan
Antipencatutan (Penandaan
Harga Bagi Ubat) 2025 di
bawah Akta Kawalan Harga
dan Antipencatutan 2011
(Akta 723).

Fasiliti yang terlibat ter-
masuk semua kemudahan
jagaan kesihatan swasta di
bawah Akta Kemudahan dan
Perkhidmatan Jagaan
Kesihatan Swasta 1998 [Akta
586] serta farmasi komuniti
yang menjual, membekal
atau memberikan ubat ke-
pada pengguna.

Sementara itu, Ajulahin
berkata, MAPSU turut me-
nyokong pendekatan ber-
hemah kerajaan memberi
tempoh penyesuaian selama
tiga bulan kepada pengamal
perubatan dan fasiliti ke-,
sihatan swasta sebelum pe-
nguatkuasaan dilaksanakan.

“Ini menunjukkan keraja-
an mengutamakan_ pen-
dekatan inklusif, kolaboratif
dan tidak bersifat meng-
hukum dalam melaksanakan
dasar yang menyentuh ke-
pentingan awam,” katanya.

9 MEI 2025
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Pemaparan harga ubat satu
ketelusan perkasa hak pengguna

Klinik swasta
bukan peruncit
tetapi masih
terikat dengan
prinsip terkandung
dalam Akta 723

Oleh A'gilah Riduan
bhinews@bh.com.my

Kuala Lumpur: Pelaksanaan
wajib memaparkan harga ubat
di setiap kemudahan jagaan
kesihatan swasta dan farmasi
komuniti di seluruh negara
mulai 1 Mei lalu bukan satu
benmk kawalan harga pasa-

Timbalan Pengarah Bahagian

Perkembangan

Fhmmsl. mkhlah Khalil, ber-
kata sebaliknya la hanyalah sa-

tu lwreﬂuan untuk penyadh
lun'ga ubat secara jelas dan te

Beluu berkata, tujuan utama
inisiatif itu untuk melindungi
hak pengguna, meningkatkan

serta memperkukuh

sistem
kesihatan swasta.
keKntanya. ini memberlln:mnlg
pada pengguna membuat pi-
lihan lebih bijak dan berdasar.
kan maklumat.

“Langkah itu dilaksanakan
menerusi Perintah Kawalan
Harga dan Antipencatutan
(Penandaan Harga Bagi Ubat)
2025 di bawah Akta Kawalan
Harga dan Antipencatutan
2011 (AKkta 723) yang dilihat
dapat memastikan Ketelusan

kos rawatan dan memberi pi-
I1ihan kepada pengguna.
“Sebagai kementerian yang
inklusif dan terbuka, Kemen-
terian Kesihatan (KKM) men-
jalankan pelbagai sesi libat
urus sejak 2023 termasuk
mempertimbangkan  kepada
hospital swasta untuk mema-
parkan satu atau dua harga
bagj pesakit luar dan pesakit

"Pelaksanaan ini turut bersi-
fat berperingkat dan berasas-
Kan advokasi, supaya pelaksana
mempunyal ruang masa serta

peratu-
ran baharu bermula 1 Mei lalu,
yang mewajibkan semua klinik
dan farmasi swasta memapar-
kan harga ubat-ubatan, dengan
tujuan meningkatkan ketelusan
serta memban

sebenar fasiliti peru-
batan yang bukan en-
titi peruncitan, se-
lain mendakwa ia se-
patutnya dilaksana-
kan di bawah Akta

Keﬁmudnhandan Per-
khidmatan Jagaan
‘Kesihatan  Swasta Noaerl
1998 (AKta 586).

Fatkhiah berkata,
harga juga tidak mengganggu
amalan perubatan doktor, pesa-
kit yang pergi ke klinik atau
bospital masih perfu diperiksa

dan diberi konsultasi olah dok-

‘Pelaksanaan mi turut bersnfat berperingkat

dan berasaskan advokasi, supaya pelaksana

mempunyai ruang masa serta sumber mencukupi

untuk penyesuaian tanpa menjejaskan kualiti

perkhidmatan,

Fatkhiah Khalil,

Timbalan Pengarah Bahagian Amalan

dan Perkembangan Farmasi

tor, termasuk doktor menentu. “Akta Kemuda-

kan rawatan sesual. han dan Perkhid-
“Menerusi Akta 723, ‘bara- matan Jagaan Ke-

ngan’ termasuk apa-apa jenis  sthatan  Swasta

harta alih dan inf termasuk 1998 (Akta 586) le-

ubat-ubatan. Apabila pesakit bih tertumpu ke-

menerima ubat selepas Kon- pada  pelesenan

sultasi, itu adalah transaksi ba-

rangan.

“Memang betul hospital dan
klinik bukan kedal, tetapi dari
sudut proses | ubat

Kebangsaan Malaysia (UKM),
Mohd

Awal, berkata Akta 586 tidak
mempunyal punca kKuasa yang
Jelas untuk dikaitkan dalam pe-
maparan harga ubat.”

dan pengawalan operasi fasiliti
kesihatan swasta seperti klinik
dan hospital.

“la (Akta 586) tidak mempu-
nyai peruntukan khusus berkai-
tan

Beliau menegaskan, Akta 723 le-
bih sesuai kerana ia memang
dibentuk untuk mengawal selia

 harga semua barangan terma-

suk ubatan dan keperluan pe-
nandaan harga.

“Cadangan untuk memasuk-
kan elemen pemaparan harga ke
dalam Akta 586 sebenarnya ti-
dak wajar buat masa ini.

Katanya, walaupun klinik
swasta bukan peruncit dalam
erti kata tradisional, mereka te-
tap terbabit dalam urus niaga
Jual beli, terutamanya pemba-
bitan ubatan dan pmduk kesi-
hatan.

“Walaupun klinik swasta bu-

kan peruncit dalam definisi
umum, mereka masih terikat de-
ngan prinsip yang terkandung
dalam Akta 723, pembabitan pe-

kepada
pada suatu nilai transaksi ter-
tentu (harga).

“Mereka mungkin melihat di-
ri sebagai penyedia perkhidma-
tan profesional dan bukan pe-
niaga, namun apabila mereka
membekalkan ubat dengan kos
tertentu, prinsip ketelusan har
ua tetap terpakal.

“Dalam hal ini, Akta 723 ber-
tjuan memastikan ketelusan
harga bagi semua jenis transak-
sl termasuk yang membabitkan
barangan perubatan dan ubat
yang dibekalkan oleh klinik,”
Katanya.

Seharang aduan pengguna

IS

o ——

Mirndr

Tujuan utarna inisiatif pelaksanaan wajib memaparkan harga ubal adalah untuk melindungi hak pengguna, meningkatkan ketelusan serta memperkarkuh kepercayaan terhadap sistern

kesihatan swasta.

(Foto hiasan)
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Risks of natural delivery

»3 Having procedure despite
opposing medical advice

could endanger both mother
and chlld Obstetrlcnan

HBY Q!RANA NABILLA MOHD RASHIDI
newsdesk@thesundaily.com

PETALING JAYA: Expectant women are
advised to prioritise medical advice and not

risk their own health or their baby’s in opting

for natural delivery.

Delaying hospital care or
professional recommendations can pose
serious risks, especially when procedures such
as caesarean sections are advised.

Universiti Putra Malaysia obstetrician and
gynaecologist Dr Nurul Iftida Basri said
proceeding with natural birth against medical
recommendations could endanger both the

mother and child, leading to life-threatening -

complications, including uterine rupture,
severe bleeding or death.

“In general, forcing natural birth can result
in obstructed labour. This puts the mother at
risk of complications such as uterine rupture,
exhaustion, and excessive bleeding,” she said.

Her warning follows a tragic case in
Indonesia involving a woman who declined
surgical intervention despite medical advice
against natural delivery due to health concerns.

She sought assistance from a well-known
midwife and endured five days of labour
without medical supervision.

Eventually, she developed breathing
difficulties and was rushed to a hospital.
Although she delivered the baby, the child
tragically died five hours later.

“I didn’t even get the chance to see my
baby’s face,” she was quoted as saying.

Nurul Iftida added that babies delivered
under such high-risk circumstances face
numerous dangers, including scalp injuries,
reduced oxygen to the brain (hypoxia),
cerebral palsy, shoulder dystocia (in which the
baby is stuck at the shoulders during delivery)
and in the worst cases, death.

She emphasised that delayed decision-
making during labour significantly decreases
survival chances for both mother and baby.

“When obstructed labour occurs, the
mother can become severely dehydrated,
exhausted or suffer internal bleeding. Infection
can also set in and spread lhroughout the

ignoring
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body, leading to sepsis - a life-threatening
condition.”

She said certain warning signs should

prompt immediate medical intervention,
including abnormal bleeding, unusual odours
in the amniotic fluid (liquor) or a sudden
weakening of contractions.

“For the baby, changes in foetal heart rate
or meconium-stained liquor are serious' red
flags,” she said, adding that any delay in
recognising these signs could jeopardise the
baby’s oxygen supply and chances of survival.

She also cautioned mothers considering
alternative birthing centres, reminding them
that in Malaysia, it is illegal for such centres to
operate without a registered doctor.

Although midwives are legally recognised,
they must work under a doctor’s supervision.

“In many cases, the term ‘midwife’ is used
to describe traditional birth attendants or
‘bidan kampung, who are not registered, or
‘doulas;, who lack medical training to assist
with deliveries.

“In general, women should not seek
delivery services from ‘bidan kampung; and
it’s important to understand that the role of a

‘doula” is limited to emotional and physical
support during labour, not the delivery itself”

~ Nurul Iftida said social media has also
contributed to the misinformation
surrounding childbirth, adding that some
women request natural births out of fear of
surgery, concerns that could be managed
through proper consultation, pain relief
options and psychological support.

“Some advocate natural birth as the best
way to deliver. Some ‘doulas’ on social media
tell the public that doctors are doing it wrong,
which misleads the public.”

However, she said the trend today is not
one-sided, with some women opting for
caesarean sections without any medical need.

For those who prefer natural birth, doctors
typically schedule follow-up consultations to
reassess the situation and provide appropriate
counselling for both mother and baby.

“Unfortunately, many women who initially
request natural births despite medical
contraindications fail to attend follow-up
appointments. Instead, they return in labour,
insisting on natural delivery, even when it
poses serious risks,” she said.




