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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Keselamatan pasien (patient safety) adalah suatu sistem dimana 

rumah sakit membentuk pelayanan kesehatan pasien yang lebih aman 

sehingga dapat mencegah terjadinya cedera yang disebabkan oleh 

kesalahan akibat mengambil suatu tindakan atau tidak mengambil tindakan 

yang seharusnya diambil (Depkes RI, 2008). Keselamatan pasien telah 

menjadi prioritas pelayanan rumah sakit dan kebutuhan dalam pelayanan 

kesehatan. Sarana penerapan patient safety di rumah sakit diharapkan 

dapat meminimalisir resiko terjadinya KTD (Kejadiaan Tidak Diinginkan), 

mengurangi konflik antara petugas kesehatan dan pasien, mengurangi 

sengketa medis, mengurangi gugatan dan tuntutan hukum, serta menangkal 

terjadinya malpraktik yang semakin meningkat dirumah sakit (Ismainar, 

2015). 

Pada Peraturan Menteri Kesehatan (Permenkes) nomor 11 tahun 

2017 penyusunan kebijakan keselamatan pasien mengacu pada Nine Life-

Saving Patient Safety Solutions dari World Health Organization (WHO), 

yang juga digunakan oleh Komite Keselamatan Pasien Rumah Sakit 

(KKP-RS) dan Joint Commisions International (JCI). Pada 1 Januari tahun 

2011, Joint Commission International (JCI) telah memberlakukan Standar 

Akreditasi Internasional untuk Rumah Sakit yang dikenal dengan 

International Patient Safety Goals (IPSG). Fokus utama JCI adalah 

meningkatkan keselamatan perawatan pasien melalui penyediaan jasa 

akreditasi dan sertifikasi serta melalui layanan konsultasi dan pendidikan 

dengan tujuan membantu organisasi menerapkan solusi praktis dan 

berkelanjutan (Joint Commission International, 2020). 

WHO (World Health Organization) melaporkan bahwa 

keselamatan pasien di rumah sakit perlu mendapatkan perhatian khusus 

karena kesalamatan pasien dibeberapa negara masih tergolong rendah. Hal 
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ini didukung oleh laporan Institute of Medicine (IOM) pada tahun 2020 

bahwa 98.000 kematian di Amerika Serikat disebabkan oleh kesalahan 

medis yang tidak dapat dicegah. Beberapa penelitian rumah sakit 

terakreditasi Joint Commission International (JCI) menemukan 52 kasus 

terdeteksi di 11 rumah sakit di 5 negara. Hong Kong memiliki jumlah 

kasus tertinggi dengan total 31% kasus, diikuti oleh Australia dengan 25% 

kasus, India dengan 23% kasus, Amerika dengan 12% kasus, dan Kanada 

dengan 10% kasus (Toyo et al., 2022). 

Insiden keselamatan pasien di Indonesia berdasarkan hasil laporan 

Daud (2020) pada tahun 2019 hanya 12% dari 2.877 rumah sakit di 

Indonesia yang melaporkan insiden keselamatan pasien sebanyak 7.456 

kasus . Jumlah tersebut terdiri dari 38% kejadian nyaris cedera (KNC), 

31% kejadian tidak cedera (KTC), dan 31% kejadian tidak diharapkan 

(KTD). Data tentang keselamatan pasien di Indonesia masih sulit karena 

masalah pada sistem pelaporan. Pada umumnya banyak insiden tidak 

dilaporkan, tidak dicatat, dan juga bahkan luput dari perhatian petugas 

kesehatan karena yang dilaporkan hanya insiden yang ditemukan secara 

kebetulan saja (Daud, 2020). 

Bicara tentang keselamatan pasien tentu saja tidak lepas dari tenaga 

medis. Tenaga medis, khususnya dokter, merupakan salah satu komponen 

terpenting dalam sistem pemberi palayanan kesehatan masyarakat. Tenaga 

medis yang berkualitas juga menentukan kualitas pelayanan kesehatan 

negara tersebut. Dimana pendidikan kedokteran dibagi menjadi dua tahap 

yaitu tahap preklinik selama 3,5 tahun dan klinik 2 tahun atau yang 

diketahui sebagai pendidikan kedokteran tahap profesi. Mahasiswa 

kedokteran harus belajar untuk mengenali situasi yang berisiko, pelaporan 

yang sistematikal, baik untuk kejadiaan yang tidak diharapkan maupun 

kesalahan yang nyaris terjadi, investigasi dan mengembangkan sistem 

berdasarkan kemampuan dan ketidakmampuan manusia dan 

pemberitahuan kesalahan kepada pasien, kemampuan-kemampuan tersebut 
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dibutuhkan untuk mengubah budaya badan kesehatan kearah menjadi lebih 

berfokus pada keselamatan pasien (Nie et al., 2011).  

Dalam menjaga kualitas dan etika tenaga medis, seorang dokter 

dipandu dalam satu pedoman norma etik profesi dokter yang disebut Kode 

Etik Kedokteran Indonesia (KODEKI). KODEKI merupakan kumpulan 

peraturan etika profesi yang akan digunakan sebagai tolak ukur perilaku 

ideal dan penahan godaan penyimpangan profesi. Dalam menjalankan 

profesinya seorang dokter harus memiliki enam nilai yang terdapat di 

KODEKI yaitu altruisme, responsibilitas, idealisme profesi, akuntabilitas 

terhadap pasien, integritas ilmiah dan integritas sosial (KODEKI, 2012). 

Selain berlandaskan norma-norma etik, etika kedokteran mengutamakan 

keselamatan pesien dengan prinsip beneficence, non maleficence, 

autonomy dan justice. Berdasarkan prinsip tersebut, sudah menjadi tugas 

dan tanggung jawab dokter untuk memberikan pelayanan yang sebaik-

baiknya kepada pasien, termasuk dalam bidang keselamatan pasien 

(Taufik, 2016). 

Untuk melindungi kepentingan masyarakat, perilaku individu 

sebagai anggota masyarakat tidak cukup jika hanya diatur dan dilindungi 

oleh etika, tetapi diperlukan juga aturan hukum. Sebab pada dasarnya 

tuntutan hukum itu lebih menitik beratkan pada pengaturan perilaku 

seorang individu demi ketertiban masyarakat. Sedangkan tuntutan etika 

lebih menitik beratkan pada peraturan perilaku yang berbudi luhur 

(Veronica, 1998). Pemahaman hukum kesehatan sangat penting untuk 

diketahui agar dalam pelaksanaan pelayanan kesehatan sesuai dengan 

prosedur yang telah dibuat oleh pihak tenaga kesehatan dan apabila 

terdapat kesalahan dalam pelayanan kesehatan (malpraktek medis) dapat 

diselesaikan dengan pengetahuan hukum kesehatan tersebut (Takdir, 

2018). 

Berdasarkan latar belakang diatas, di tahun 2023 ini peneliti ingin 

menganalisis tingkat pengetahuan kode etik dan hukum kedokteran 

Indonesia tentang keselamatan pasien pada mahasiswa Pendidikan Profesi 
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Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara di Rumah Sakit Umum 

Daerah Dr. Pirngadi Kota Medan tahun 2023. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimana tingkat pengetahuan kode etik dan hukum kedokteran 

Indonesia tentang keselamatan pasien pada mahasiswa Pendidikan Profesi 

Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara di Rumah Sakit Umum 

Daerah Dr. Pirngadi Kota Medan tahun 2023? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

 Tujuan umum pada penelitian ini adalah untuk mengetahui tingkat 

pengetahuan kode etik dan hukum kedokteran Indonesia tentang 

keselamatan pasien pada mahasiswa Pendidikan Profesi Kedokteran 

Universitas Islam Sumatera Utara di Rumah Sakit Umum Daerah Dr. 

Pirngadi Kota Medan tahun 2023. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

 Tujuan khusus pada penelitian ini adalah:  

a. Untuk mengetahui tingkat pengetahuan mahasiswa Pendidikan 

Profesi Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara mengenai 

kode etik dan hukum kedokteran Indonesia tentang indikator 

keselamatan pasien.  

b. Untuk mengetahui tingkat pengetahuan mahasiswa Pendidikan 

Profesi Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara mengenai 

kode etik dan hukum kedokteran Indonesia tentang identifikasi dan 

manajemen keselamatan pasien. 
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1.4 Manfaat Penelitian  

a. Bagi Penulis 

Hasil penelitian ini dapat menambah wawasan dan 

keilmuan dalam menyusun karya ilmiah yang sangat berharga 

terhadap ilmu pengetahuan khususnya dalam pengetahuan 

mengenai hukum kedokeran dan kode etik kedokteran Indonesia 

tentang keselamatan pasien. 

 

b. Bagi Institusi 

Penelitian ini diharapkan bermanfaat untuk institusi atau 

pemangku kebijakan kurikulum untuk meningkatkan kesadaran 

pentingnya mengerti dan memahami hukum kedokteran dan kode 

etik kedokteran Indonesia tentang keselamatan pasien dalam 

kehidupan kedokteran. 

 

c. Bagi Masyarakat 

Sebagai referensi dan informasi terkait penelitian mengenai 

hukum kedokteran dan kode etik kedokteran Indonesia tentang 

keselamatan pasien. 

 

d. Bagi Pemerintah 

Penelitian ini dapat dijadikan sumber informasi dan 

masukan bagi pemerintah terkait praktik keselamatan pasien. 

 

e. Bagi Penelitian Selanjutnya 

Hasil penelitian dapat digunakan sebagai bahan bacaan, 

referensi, atau bahan pembanding bagi penelitian selanjutnya 

dalam bidang yang sama.  
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

2.1 Landasa Teori 

2.1.1 Pengertian Etika 

  Etika berasal dari bahasa Yunani ethos. Dalam bentuk tunggal, kata 

tersebut memiliki arti : tempat tinggal yang biasa padang rumput, 

kandang; kebiasaan, adat; akhlak, watak; perasaan, sikap, dan cara 

berpikir. Sedangkan bentuk jamaknya yaitu ta etha, berarti adat 

kebiasaan. Arti terakhir inilah yang menjadi dasar terbentuknya istilah 

"etika" yang digunakan oleh Aristoteles, seorang filsuf besar Yunani 

Kuno (381 – 322 SM), untuk menggambarkan filsafat moral. Oleh karena 

itu, secara etimologis, "etika" dapat diartikan sebagai ilmu tentang apa 

yang biasa dilakukan, atau ilmu tentang adat kebiasaan (Bertens, 2007). 

Menurut buku Sejalralh filsalfalt Balralt, etikal dialrtikaln sebalgali seni 

untuk mencalpali kebalikaln. Kebalikaln sendiri merupalkaln tujualn utalma l 

yalng ingin dicalpali oleh setialp individu daln dalpalt dicalpali melallui 

tindalkaln (Bernalrd, 1992). Selalin itu, etikal jugal dalpalt berperaln sebalga li 

palndualn balgi setialp oralng dallalm menjallalnkaln kontrol sosiall (ALlfaln, 

2013).  

Etikal memberi malnusial orientalsi calral menjallalni hidupnyal melallui 

ralngkalialn kehidupaln seha lri-halri. Dalla lm menentukaln ba lik daln buruknya l 

perilalku malnusial, terdalpalt dual malcalm etikal ya lng halrus kital palhalmi, 

yalitu:  

1. Etikal deskriptif alda llalh etikal yalng berusa lhal meneropong secalra l 

kritis daln ralsiona ll sikalp daln perila lku malnusial daln alpal yalng 

dikejalr oleh malnusial dallalm hidup ini seba lgali sesualtu yalng 

bernilali. Etikal deskriptif sebalgali da lsalr mengalmbil keputusaln 

tentalng perila lku altalu sia lpal ya lng malu dialmbil.  

2. Etikal normaltif merupalka ln etika l ya lng berusalhal menetalpkaln 

berbalgali sikalp daln polal perilalku yalng idea ll yalng sehalrusnya l 
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dimiliki oleh malnusia l dallalm hidup ini sebalgali sesualtu yalng 

bernilali. Etikal normaltif sebalgali dalsalr daln keralngkal tindalkaln yalng 

alkaln diputuskaln. 

 

2.1.2 Etikal Profesi Kedokteraln 

Profesi beralsall dalri balhalsal laltin professio, yalng beralrti pengalkua ln 

altalu pernya ltalaln publik. Menurut Posner (1995), profesi merupalkaln sualtu 

pekerjalaln yalng tidalk halnyal membutuhkaln pengetalhualn, pengallalmaln, 

daln kecerdalsaln umum, tetalpi jugal pengualsalaln khusus yalng merupalka ln 

albstralksi dalri ilmu pengetalhualn altalu beberalpal bidalng lalin ya lng diyalkini 

memiliki struktur intelektuall seperti teologi altalu hukum a ltalu militer. 

Etikal profesi aldallalh alturaln bertindalk paldal kelompok-kelompok 

malsyalralkalt yalng bersifalt khusus, yalkni kelompok profesi. Tujua lnnya l 

alntalral la lin dikembalngkaln etikal profesi untuk mengaltur hubungaln timba ll 

ballik alntalral kedual belalh pihalk, yalkni alntalral alnggotal kelompok altalu 

alnggotal ma lsyalralkalt ya lng melalyalni daln dilalya lni. Dallalm bidalng 

kesehaltaln, dengaln sendirinyal etikal profesi ini berkembalng alntalral petugals 

kesehaltaln daln malsyalralkalt yalng di lalyalni (Soekidjo Notoaltmodjo, 2010). 

Etikal tertual dallalm profesi aldallalh etikal kedokteraln, yalng 

merupalkaln prinsip-prinsip morall altalu alsals-alsals alkhlalk yalng halrus 

diteralpkaln oleh dokter dallalm hubungaln merekal dengaln palsien, sesalma l 

dokter, daln malsya lralkalt umum (Halnalfia lh, 2014). Hukum etikal juga l 

didalsalrkaln paldal pijalkaln morall yalng salmal, tetalpi etikal melibaltka ln 

pemikiraln yalng lebih lua ls daln mendallalm. Etikal menuntut algalr setia lp 

oralng menggunalkaln halti nuralni merekal untuk melalkukaln tinda lkaln yalng 

balik daln benalr sertal menghindalri perilalku ya lng buruk daln sa llalh, dengaln 

berlalndalsalkaln nilali morallitals yalng terbentuk melallui proses hidup 

bermalsya lralkalt sejalk zalmaln dalhulu hinggal salalt ini (Dalhla ln & Setyo, 

2018). 

Dokter merupalkaln profesi yalng memiliki kedudukaln tinggi di 

malsyalralkalt sertal membutuhkaln pendidikaln daln laltihaln tertentu. Ciri- ciri 
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pekerjalaln profesi aldallalh 1) pendidikaln sesuali stalndalr nalsionall; 2) 

mengutalmalkaln palnggilaln kemalnusialaln; 3) berlalndalskaln etikal profesi, 

mengikalt seumur hidup; 4) legall melallui perizinaln; 5) belaljalr sepalnjalng 

halya lt; 6) alnggotal bergalbung dallalm saltu orgalnisalsi profesi (Halnalfia lh, 

2014). 

Halkikalt profesi dokter aldalla lh bisikaln nura lni daln palnggila ln jiwa l 

untuk menga lbdikaln diri paldal kema lnusialaln berla lndalskaln morallitals ya lng 

kentall. Prinsip-prinsip kejujuraln, kealdallia ln, empalti, keikhla lsaln, 

kepedulialn kepa lda l sesa lmal dalla lm ra lsal kema lnusia laln, ralsal kalsih salyalng, 

daln ikut meralsalkaln penderita laln oralng la lin ya lng kuralng beruntung. 

Dengaln demikialn, seoralng dokter tida lk boleh egois, mela linka ln halrus 

mengutalma lka ln kepentinga ln oralng lalin, membalntu mengobalti oralng 

salkit. Seoralng dokter halrus memiliki Intellectuall Quotient (IQ), 

Emotionall Quotient (EQ) daln Spirituall Quotient (SQ) ya lng tinggi da ln 

seimba lng. Sikalp mentall funda lmentall yalng halrus melekalt secalral mutla lk 

palda l pribaldi seoralng dokter ya lng ba lik daln bijalksa lnal ya lng menda lsalri 

profesi luhur dokter yalitu: ketuhalnaln, ralsal kema lnusia laln, kemurnia ln 

nia lt, keluhuraln budi, kerenda lha ln halti, kesungguhaln kerja l, integritals 

ilmia lh, da ln sosia ll (Dalrwin, 2014). Terdalpalt 4 prinsip morall utalma l 

profesi kedokteraln, yalitu:  

1. Prinsip alutonomy, the rights to self determinaltion, yalitu prinsip 

morall yalng menghormalti halk-halk palsien, terutalmal halk otonomi 

palsien.  

2. Prinsip beneficence, etikal morall yalng mementingkaln tindalka ln 

yalng ditujukaln ke kebalikaln palsien.  

3. Prinsip non-malleficence, dikenall dengaln “primum non nocere” 

altalu “albove alll do no halrm”, yalitu prinsip morall yalng melalralng 

tindalkaln yalng memperburuk kealdalaln palsien.  

4. Prinsip justice, yalitu etikal morall ya lng mementingkaln falirness 

daln kealdilaln dallalm mendistribusikaln sumberdalyal.  

(Suryaldi & Bioetika l, 2009). 
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2.1.3 Kode Etik Kedokteraln 

KODEKI merupalkaln kumpulaln peralturaln etikal profesi yalng alka ln 

digunalkaln sebalgali tolalk ukur perilalku ideall daln penalhaln godala ln 

penyimpalngaln profesi (KODEKI, 2012). Kode etik kedokteraln 

menyalngkut dual hall yalng halrus diperhaltikaln, yalitu (1) etik jalbalta ln 

kedokteraln aldallalh mengenali malsallalh yalng berkalitaln dengaln sikalp dokter 

terhaldalp temaln sejalwalt, palral pembalntunyal, malsyalralkalt, daln 

pemerintalhaln; (2) etik alsuhaln kedokteraln aldallalh etik kedokteraln untuk 

pedomaln kehidupaln sehalrihalri mengenali sikalp tindalka ln seoralng dokter 

terhaldalp penderital yalng menjaldi talnggung jalwalbnyal. Kode Etik 

Kedokteraln Indonesial mengemukalkaln betalpal luhurnyal pekerjalaln profesi 

dokter. Tugals dokter tidalk bertujualn untuk mendalpa ltkaln keuntunga ln 

pribaldi, melalinkaln lebih memprioritalskaln kepentingaln palsien denga ln 

didalsalrkaln paldal nilali kemalnusialaln. Dallalm Kode Etik Kedokteraln 

Indonesial, dijelalskaln palsa ll-palsall ya lng meneka lnkaln talnggung jalwalb 

dokter daln ha ll-hall yalng dilalralng balgi dokter, yalng halrus dija ldika ln 

pedomaln dallalm pekerjalaln. Etikal profesi kedokteraln mencalkup tindalka ln 

dokter dallalm hubungalnnyal dengaln palsien, kelualrgal, malsyalralkalt, tema ln 

sejalwalt, daln mitral kerjal. Rumusaln perilalku dokter sebalgali alnggotal 

profesi disusun oleh orgalnisa lsi profesi bersalmal pemerintalh menja ldi saltu 

kode etik profesi yalitu Kode Etik Kedokteraln Indonesial (KODEKI). 

Kode Etik Kedokteraln Indonesial disusun dengaln mempertimba lngka ln 

Internaltionall Code of Medicall Ethics dengaln lalndalsaln idiologi Palncalsila l 

daln lalndalsaln strukturil Undalng- Undalng Dalsa lr 1945 (MKEK-IDI, 2012). 

Kode Etik Kedokteraln Indonesi terdiri dalri:  

1. Kewaljiba ln Umum  

2. Kewaljiba ln dokter terhaldalp palsien  

3. Kewaljiba ln dokter terhaldalp temaln seja lwalt  

4. Kewaljiba ln dokter terhaldalp diri sendiri  
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Pelalnggalraln terhaldalp Kode Etik Kedokteraln Indonesial dalpalt dibalgi 

menjaldi dual jenis, yalitu pelalnggalraln etik semaltal-maltal daln pelalnggalraln etik 

yalng jugal mela lnggalr hukum. Pelalnggalraln etik tidalk selallu beralrti 

pelalnggalraln hukum, daln seballiknyal, pelalnggalraln hukum tidalk selallu 

melalnggalr etikal kedokteraln. Melalnggalr etikal kedokteraln beralrti melalnggalr 

nilali morall, kewaljiba ln, daln prinsip-prinsip yalng halrus dipegalng teguh, 

sehinggal perlu dialmbil tindalkaln pembinala ln. Penilalia ln mengena li 

pelalnggalraln etik dila lkukaln oleh Maljelis Kehormaltaln Etikal Kedokteraln 

(MKEK)(MKEK-IDI, 2012). Salnksi ya lng diberikaln tergalntung paldal beralt 

altalu ringalnnyal pelalnggalraln, mulali dalri penalsehaltaln, peringaltaln lisaln altalu 

tertulis, pembinalaln perilalku, hinggal pemecaltaln sementalral sebalgali alnggotal 

IDI. Penetalpaln kaltegori pelalnggalraln etik yalng dilalkukaln oleh dokter 

sebalgali alnggotal IDI didalsalrkaln paldal kriterial tertentu, seperti: 

1. ALkibalt yalng ditimbulkaln terhaldalp keselalma ltaln palsien. 

2. ALkibalt yalng ditimbulkaln terhaldalp kehormaltaln profesi. 

3. ALkibalt yalng ditimbulkaln terhaldalp kepentingaln umum. 

4. Itikald balik terkaldu dallalm turut menyelesalikaln malsallalh. 

5. Motivalsi ya lng mendalsalrkaln timbulnyal malsallalh altalu kalsus. 

6. Situalsi lingkungaln yalng mendalsalri timbulnyal kalsus. 

7. Pendalpalt daln palndalnga ln Biro Hukum daln Pembelalaln ALnggotal 

(BHP2AL) (Dalrwin, 2014). 
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2.1.4 Kode Etik Rumalh Salkit Indonesial 

KODERSI memualt ralngkalialn nila li-nilali daln normal-normal morall 

perumalhsalkitaln Indonesial untuk dijaldikaln pedomaln daln pega lngaln ba lgi 

setialp insaln yalng terlibalt dallalm penyelenggalralaln daln pengelolalaln ruma lh 

salkit di Indonesial. KODERSI merupalkaln kewaljibaln morall yalng halrus 

ditalalti oleh setialp rumalh salkit di Indonesial algalr tercalpali pelalyalnaln 

rumalh salkit yalng balik, bermutu, profesionall daln sesuali dengaln norma l 

daln nila li-nilali luhur profesi kedokteraln sertal rumalh salkit sebalgali cermin 

pemalntul morall malsyalralkalt. Pedomaln Taltal Lalksalna l Penegalka ln 

KODERSI yalng merupalkaln palsalngaln dalri KODERSI alkaln menjaldi 

alcualn pralktis dallalm menalngalni kalsus dugalaln pelalnggalraln ERS ya lng 

alkaln menitikberaltkaln paldal pembinalaln terhaldalp rumalh salkit yalng 

dialdukaln sebalgalimalnal ALnggalraln Dalsalr daln ALnggalraln Rumalh Talngga l 

PERSI. Dengaln aldalnya l KODERSI daln Pedomaln Taltal Lalksalna l 

Penegalkalnnyal dihalralpka ln menjalmin pelalya lnaln perumalhsalkitaln di 

Indonesial ya lng lebih balik, lebih profesiona ll da ln lebih etis sehingga l 

rumalh salkit di Indonesial malmpu mengembaln fungsi luhur dalla lm 

meningkaltkaln deraljalt kesehaltaln daln kesejalhteralaln ralkyalt Indonesia l 

(Purwaldialnto, 2022). 

 

2.1.5 Pengertialn Hukum Kedokteraln 

Hukum kedokteraln merupalkaln balgia ln inti altalu balgialn terpenting 

dalri hukum kesehaltaln. Di Indonesial hukum kesehaltaln mengaltur 

hubungaln hukum dallalm pelalyalnaln keseha ltaln, daln lebih spesifik lalgi 

hukum kesehaltaln mengaltur alntalral pela lyalnaln kesehaltaln dokter, ruma lh 

salkit, puskesma ls, daln tenalgal-tenalgal kesehaltaln lalin dengaln palsien. 

Kalrenal merupalkaln halk dalsalr yalng halrus dipenuhi, malkal dilalkuka ln 

pengalturaln hukum kesehaltaln, yalng di Indonesial dibualt sualtu alturaln 

tentalng hukum tersebut, yalitu dengaln disalhkalnnyal Undalng-undalng 

Nomor 23 Talhun 1992 tentalng Hukum Keseha ltaln sebalgalimalnal telalh 

diubalh dengaln Undalng-unda lng No mor 36 Talhun 2009 tentalng 
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Kesehaltaln. Hukum kesehaltaln di Indonesial dihalralpkaln lebih lentur 

(fleksibel) daln dalpalt mengikuti perkembalngaln ilmu pengetalhua ln da ln 

teknologi bidalng kedokteraln (Halrtiningsih, 2020). 

Sallalh saltu tujualn da lri hukum, peralturaln, deklalralsi altalupun kode 

etik kesehaltaln aldallalh untuk melindungi kepentingaln palsien disalmping 

mengembalngkaln kuallitals profesi dokter altalu tenalgal kesehaltaln. 

Keseralsialn a lntalral kepentingaln palsien da ln kepentingaln tenalgal kesehalta ln 

merupalkaln salla lh saltu penunja lng keberhalsilaln pembalngunaln sistem 

kesehaltaln. Oleh kalrenal itu hukum kesehaltaln yalng mengaltur pelalyalna ln 

kesehaltaln terhaldalp palsien salngalt eralt hubungalnnyal dengaln malsalla lh-

malsallalh yalng alkaln timbul dialntalral hubungaln perikaltaln alntalral dokter daln 

palsien, daln altalu kelallalialn sertal kesallalhaln yalng dilalkukaln oleh dokter, 

yalng beralkibalt hukum entalh itu hukum perdaltal malupun pidalnal. Hukum 

kesehaltaln paldal salalt ini dalpalt dibalgi menja ldi 2 (dual) balgialn, yalitu hukum 

kesehaltaln publik (public heallth lalw) daln hukum kedokteraln (medica ll 

lalw). Hukum kesehaltaln publik lebih menitikberaltkaln paldal pelalyalna ln 

kesehaltaln ma lsyalralkalt altalu mencalkup pelalyalnaln kesehaltaln rumalh salkit, 

sedalngkaln untuk hukum kedokteraln, lebih memilih altalu mengaltur 

tentalng pelalyalnaln kesehaltaln paldal individuall, termalsuk pengaltura ln 

tentalng hubungaln dokter dengaln palsien, dokter dengaln rumalh salkit, da ln 

rumalh salkit dengaln palsien (Hidalnal et all., 2020). 

Dokter sebalgali subjek hukum pengembalng halk daln kewaljiba ln 

halrus bertalnggung jalwalb dallalm mela lkukaln sualtu tindalka ln. Tindalka ln 

altalu perbualtaln dokter sebalgali subjek hukum dallalm ma lsyalralkalt 

dibedalkaln menjaldi dual, yalitu tindalkaln yalng tidalk berkalitaln denga ln 

profesinyal daln tindalkaln yalng berhubungaln dengaln profesinya l sebalga li 

dokter. Tindalkaln dokter ya lng memiliki talnggung jalwalb hukum aldalla lh 

yalng berkalitaln dengaln pelalksalnalaln profesinyal (Isfalndyalrie & ALfalndi, 

2006). 

Tindalkaln dokter yalng memiliki konsekuensi hukum yalng ha lrus 

dipertalnggungjalwalbkalnnyal meliputi dual hall (Dialb, 2017):  
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a. Bidalng aldministralsi, ya lng almaln hall ini terdalpalt dallalm palsall 29, 

palsall 30, palsall 36, daln palsall 37, Undalng-Undalng Nomor 29 Talhun 

2004 tentalng Pralktik Kedokteraln.  

b. Ketentualn pidalna l, dimalnal perumusaln palsall-palsall mengena li 

talnggung jalwalb pralktik kedokteraln tercalntum dallalm palsall 75 s/d 

80, UU. No 29 Talhun 2004. Dalri segi hukum, kelallalialn altalu 

kesallalhaln alka ln selallu berkalitaln dengaln sifalt melalwaln hukum, 

sualtu perbualtaln yalng dilalkukaln oleh oralng yalng malmpu 

bertalnggung jalwalb seperti ha llnya l dokter. Talnggung jalwalb seoralng 

dokter aldallalh mela lksalnalkaln tugals sesuali dengaln keilmualn yalng 

telalh diperoleh 11 melallui pendidikaln yalng berjenjalng sesua li 

dengaln kompetensi ya lng memenuhi stalndalr tertentu, mendalpalt izin 

dalri institusi yalng berwenalng, daln bekerjal sesuali dengaln stalndalr 

profesi. 

 

2.1.6  Pengetalhualn 

2.1.6.1 Pengertia ln Pengetalhualn 

Pengetalhua ln altalu knowledge aldallalh halsil penginderalaln malnusia l 

altalu halsil talhu seseoralng terhaldalp sualtu objek melallui palncalindral ya lng 

dimilikinya l. Palncal indral malnusia l gunal penginderalaln terhaldalp objek 

yalkni penglihaltaln, pendengalraln, penciumaln, ralsal daln peralbalaln. Palda l 

walktu penginderalaln untuk menghalsilkaln pengetalhualn tersebut 

dipengalruhi oleh intensitals perhaltialn daln persepsi terhaldalp objek. 

Pengetalhua ln seseoralng sebalgialn besa lr diperoleh mela llui indra l 

pendengalraln daln indral pengliha ltaln. Pengetalhualn dipengalruhi oleh 

falktor pendidika ln formall daln salngalt eralt hubungalnnyal. Dihalralpka ln 

dengaln pendidikaln yalng tinggi malkal alkaln semalkin lua ls 

pengetalhualnnyal. Tetalpi oralng yalng berpendidikaln rendalh tidalk mutlalk 

berpengetalhualn rendalh pulal. Peningkaltaln pengetalhualn tidalk mutla lk 

diperoleh dalri pendidikaln formall saljal, tetalpi jugal dalpalt diperoleh dalri 

pendidikaln non formall. Pengetalhualn alkaln sualtu objek mengalndung dua l 
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alspek yalitu alspek positif daln alspek negaltif. Kedual alspek ini alka ln 

menentukaln sikalp seseoralng. Semalkin balnyalk alspek positif daln objek 

yalng diketalhui, malkal alka ln menimbulkaln sikalp semalkin positif terhalda lp 

objek tertentu (S. Notoaltmodjo, 2014). 

 

2.1.6.2 Tingkalt Pengetalhualn 

Setialp oralng memiliki tingkalt pengetalhualn yalng berbedal. Secalra l 

galris besalr terdalpalt 6 tingkalt pengetalhualn, yalitu:  

1. Talhu (know)  

Talhu aldalla lh tingkaltaln yalng palling rendalh. Istilalh talhu, 

dialrtikaln jugal sebalgali recalll, yalitu mengingalt-ingalt kemballi 

memori yalng telalh aldal sebelumnya l setelalh proses mengalmalti da ln 

mempelaljalri sualtu objek. Untuk mengukur oralng yalng talhu 

tentalng alpal yalng dipelalja lrinyal dalpalt menggunalkaln kaltal kerjal, 

seperti menyebutkaln, menguralikaln, mengidentifikalsi, 

menyaltalkaln, daln sebalgalinya l.  

2. Memalhalmi (comprehention)  

Memalhalmi memiliki alrti balhwal oralng tersebut dalpalt 

menjalbalrkaln secalral alkuralt tentalng objek yalng dipelaljalrinyal, daln 

dalpalt menalfsirkaln objek tersebut secalral benalr. Oralng yalng telalh 

memalhalmi objek daln malteri ha lrus dalpalt menjelalskaln secalra l 

sistemaltis, menyebutkaln contoh, daln menyimpulkaln altals objek 

yalng dipelaljalrimyal.  

3. ALplikalsi (alpplicaltion)  

Oralng yalng telalh memalhalmi objek yalng dimalksud, malka l 

halrus dalpalt mengalplikalsikaln altalu mengolalh pengetalhualn yalng 

telalh didalpaltkaln untuk diteralpkaln paldal malsyalralkalt umum. 

ALplikalsi jugal dialrtikaln seba lgali penggunalaln hukum, rumus, 

metode, prinsip, rencalna l progralm dallalm situalsi yalng lalin. 
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4. ALna llisis (alnallysis)  

ALna llisis merupalkaln kemalmpualn seseoralng dalla lm 

memalpalrkaln altalu memisalhkaln, kemudia ln mencalri keterkalita ln 

alntalral elemen-elemen dallalm sualtu objek altalu malsallalh yalng 

diketalhui. Sesoralng yalng telalh salmpali di tingkalt alnallisis dalpalt 

membedalkaln, memisalhkaln, mengelompokkaln, membualt balga ln 

(dialgralm) terhaldalp pengetalhualn objek tersebut.  

5. Sintesis (synthesis)  

Sintesis merupalkaln kemalmpualn seseoralng dalla ln 

meralngkum altalu meletalkkaln sua ltu hubungaln yalng logis dalri 

komponen pengetalhualn yalng sudalh dimilikinya l. Denga ln sinonim 

sintesis merupalkaln sualtu kealhlialn menaltal formulalsi yalng lalma l 

membentuk formulalsi yalng lebih alktuall.  

6. Evallualsi (evallualtion)  

Evallualsi aldallalh kealhlialn untuk melalkukaln penilalia ln 

terhaldalp sualtu objek tertentu berdalsalrkaln palralmeter yalng 

ditetalpkaln sendiri.  

   (S. Notoaltmodjo, 2014). 

 

2.1.6.3 Sumber Pengetalhualn 

Pengetalhua ln diperoleh melallui proses kognitif, dimalnal seseoralng 

halrus mengerti altalu mengenalli terlebih dalhulu sualtu ilmu pengetalhualn 

algalr dalpalt mengetalhui pengetalhualn tersebut. ALdal enalm hall penting 

sebalgali allalt untuk mengetalhui terjaldinyal pengetalhua ln, enalm hall itu 

alntalral lalin :  

1. Pengallalma ln Inderalwi (Sense–experience)  

Pengallalma ln inderalwi dilihalt sebalgali salralnal palling vita ll 

dallalm memperoleh pengetalhualn. Justru melallui inderal-inderal kita l 

dalpalt berhubungaln dengaln berbalgali malcalm objek di lualr kital. 

Kesallalhaln bisal terjaldi kallalu aldal ketidalkhalrmonisaln dallalm semua l 

perallaltaln inderalwi.  



16 
 

 
 

2. Penallalraln (Realsoning)  

Penallalraln merupalkaln kalryal alkall yalng menggalbungkaln dua l 

pemikiraln altalu lebih untuk memperoleh pengetalhualn balru. Untuk 

itu almalt perlu didallalmi alsals-alsals pemikiraln seperti: principium 

identitaltis altalu alsals kesalmalaln dallalm alrti sesua ltu itu mesti salma l 

dengaln dirinyal sendiri. Principium contraldictions altalu alsals 

pertentalngaln. ALpalbilal dual pendalpalt bertentalngaln, tidalk mungkin 

kedualnya l benalr dallalm walktu yalng bersalmalaln, altalu paldal subjek 

yalng sa lmal tidalk mungkin terdalpalt dual predikalt yalng 

bertentalngaln paldal saltu walktu. Daln principium tertii exclusi (alsa ls 

tidalk aldal kemungkinaln ketigal). Paldal dual pendalpalt yalng 

berlalwalnaln tidalk mungkin kedualnya l benalr daln sallalh. Kebenalra ln 

halnya l terdalpalt paldal saltu di alntalral kedualnyal daln tidalk perlu alda l 

pendalpalt altalu kemungkinaln ketigal Pengetalhualn Ralsiona ll 

(Raltionall Knowledge) merupalkaln pengetalhualn yalng diperoleh 

dengaln laltihaln ralsio altalu alkall semaltal, tidalk disertali denga ln 

observa lsi terhaldalp peristiwa l-peristiwa l falktuall. Contohnyal aldalla lh 

palna ls diukur dengaln deraljalt palnals, beralt diukur denga ln 

timbalngaln daln ja luh diukur dengaln malteraln.  

3. Otoritals (A Luthority)  

Otoritals aldallalh kewibalwalaln altalu kekualsalaln ya lng salh yalng 

dimiliki seseoralng daln dialkui oleh kelompoknyal. Ial dilihalt 

sebalgali sallalh saltu sumber pengetalhualn kalrenal kelompoknya l 

memiliki pengetalhualn melallui seseoralng yalng memiliki 

kewibalwalaln dalla lm pengetalhualnya l. Kalrenal itu pengetalhualn ini 

tidalk perlu diuji lalgi kalrenal kewibalwalaln oralng. 

4. Intuisi (Intution)  

Intuisi merupalkaln kemalmpualn yalng aldal dallalm diri 

malnusial (proses kejiwalaln) untuk menalngkalp sesualtu altalu 

membualt pernyaltalaln berupal pengetalhualn. Pengetalhualn Intuitif 

tidalk dalpalt dibuktikaln seketikal altalu lewalt kenyaltalaln kalrenal tidalk 
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aldal pengetalhualn yalng mendalhuluinyal. Lalwaln dalri 

pengetalhualnintuitif aldallalh pengetalhualn diskursif. Pengetalhua ln 

ini tidalk diperoleh secalral lalngsung daln sekonyong-konyong, 

tetalpi tergalntung paldal balnya lk alspek lalin. Dengaln kaltal lalin salya l 

salmpali pa ldal pengetalhualn kalrenal sekialn balnyalk medialsi yalng 

sudalh salya l lewalti Pengetalhualn Intuitif (Intuitive Knowledge) 

diperoleh malnusial da lri dallalm dirinya l sendiri, paldal salalt dia l 

menghalya lti sesualtu. Untuk memperoleh intuitif ya lng tinggi, 

malnusial halrus berusalha l mela llui pemikiraln daln perenungaln yalng 

konsisten terhaldalp sualtu objek tertentu. Intuitif secalral umum 

merupalkaln metode untuk memperoleh pengetalhualn tidalk 

berdalsalrkaln pena llalraln ralsio, pengallalmaln, daln pengalmalta ln 

inderal. Misallnyal, pembalhalsaln tentalng kealdilaln. Pengertialn aldil 

alkaln berbedal tergalntung alkall malnusial ya lng memalhalmi. ALdil 

mempunyali balnyalk definisi, disinilalh intusi berperaln.  

5. Walhyu (Relaltion)  

Walhyu aldallalh pengetalhualn yalng diperoleh dalri ilalhi lewalt 

palral nalbi daln utusaln-Nyal demi kepentingaln umalt-Nyal. Dalsalr 

pengetalhualn aldallalh keperca lyalaln alkaln sesualtu ya lng disalmpa likaln 

oleh sumber walhyu itu sendiri. Dalri kepercalyala ln ini muncul lalh 

alpal yalng disebut keyalkina ln Pengetalhualn Walhyu (Revealled 

Knowledge) diperoleh malnusial altals dalsalr walhyu yalng diberika ln 

oleh tuhaln kepaldalnyal. Pengetalhualn walhyu bersifalt eksternall, 

alrtinyal pengetalhualn tersebut beralsall dalri lualr malnusia l. 

Pengetalhua ln walhyu lebih balnyalk menekalnkaln paldal kepercalyalaln.  

6. Keya lkinaln (falith)  

Kepercalyalaln menghalsilkaln alpal yalng disebut imaln altalu 

keyalkina ln. Keya lkinaln itu mendalsalrkaln diri paldal aljalraln-alja lra ln 

algalmal yalng diungkalpkaln lewalt normal-normal daln alturaln-altura ln 

algalmal. Keyalkinaln jugal diliha lt sebalgali kemalmpualn kejiwala ln 

yalng merupalkaln pemaltalngaln dalri kepercalya laln. Kepercalyala ln 
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paldal umumnyal bersifalt dinalmis daln malmpu menyesualikaln diri 

dengaln konteks, paldalhall keyalkinaln paldal umumnyal bersifalt staltis. 

   (Kebung, 2011). 

 

2.1.6.4 Metode Memperoleh Pengetalhualn 

ALntalral saltu individu dengaln individu yalng lalin memiliki metode 

malsing-malsing untuk mendalpaltkaln pengetalhualn yalng bermalnfala lt. 

Beberalpal metode yalng dilalkukaln untuk memperoleh pengetalhualn dalpalt 

diklalsifikalsikaln menjaldi : 

1. Ralsionallisme  

Ralsionallisme aldallalh alliraln berpikir yalng berpendalpalt 

balhwal pengetalhualn yalng bena lr mengalndallkaln alkall daln ini 

menjaldi da lsalr pengetalhualn ilmialh. Merekal memalnda lng renda lh 

pengetalhualn yalng diperoleh melallui inderal bukaln dallalm alrti 

menolalk nilali pengalla lmaln daln melihalt pengallalmaln sebalga li 

peralngsalng balgi a lkall a ltalu pikiraln. Kebenalraln daln kesesaltaln alda l 

dallalm pikiraln kital daln bukalnnyal paldal balralng yalng dalpalt disera lp 

oleh inderal kital.  

2. Empirisme  

Balgi filsuf empiris, sumber pengetalhualn saltu-saltunya l 

aldallalh pengallalmaln daln pengalmaltaln inderalwi. Daltal daln falkta l 

yalng ditalngkalp oleh palncal inderal malnusial aldallalh sumber 

pengetalhualn. Semual ide yalng benalr daltalng dalri falktal ini. Sebalb 

itu semual pengetalhualn malnusia l bersifalt empiris.   

3. Kritisisme  

Tigal malcalm pengetalhualn, pertalmal, pengetalhualn alnallitis, 

dimalnal predikalt sudalh termualt dallalm subyek altalu predikalt 

diketalhui melallui dual alnallisis subyek. Misallnya l, lingkalraln itu 

bulalt. Kedual, pengetalhua ln sintesisal posteriori, dalla lm malna l 

predikalt dihubungka ln dengaln subjek berdalsalrkaln pengallalma ln 
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inderalwi. Sebalgali missall, halri ini sudalh huja ln, merupalkaln sualtu 

halsil pengalma ltaln inderalwi.  

4. Positivisme  

Positivisme selallu berpalngkall paldal alpal yalng tela lh 

diketalhui, yalng falktuall daln positif. Semual ya lng diketalhui secalra l 

postif aldallalh semual gejallal altalu sesualtu yalng talmpalk, kalrenal itu 

merekal menolalk metalfisikal. Yalng palling penting aldalla lh 

pengetalhualn tentalng kenyaltalaln daln menyelidiki hubungaln-

hubungaln alntalr kenyaltalaln untuk bisal memprediksi alpal yalng alka ln 

terjaldi di kemudialn ha lri, daln bukalnnyal mempelejalrali halkikalt altalu 

malknal dalri semual kenyaltalaln itu. Tokoh utalmal positivism aldalla lh 

ALugust Comte. Ial membalgi perkemba lngaln pemikiraln malnusia l 

dallalm tigal talhalp, yalitu talhalp teologis, talhalp metalfisis, daln talha lp 

ilmialh (positif) (Timotius, 2017). 

 

2.1.6.5 Proses Perilalku Talhu 

Proses perilalku talhu, disebut jugal proses aldopsi perilalku, yalitu 

beberalpa l proses yalng terjaldi sebelum seseoralng mengaldopsi perilalku 

balru, di alntalralnyal:  

1. Kesaldalraln (alwalreness) aldallalh individu tersebut telalh menyaldalri 

aldalnyal stimulus (objek) ya lng daltalng paldalnya l.  

2. Tertalrik (interest), yalitu individu tersebut meralsal tertalrik kepa lda l 

stimulus. 

3. Evallualtion, yalkni individu tersebut meralsal tertalrik kepalda l 

stimulus.  

4. Percobalaln (triall), yalitu individu tersebut mulali mencobal perilalku 

balru. 

Pengalngkaltaln (aldoption) aldallalh subjek sudalh memiliki perilalku 

balru dengaln pengetalhualn, kesaldalraln, daln sikalpnya l terhalda lp 

stimulus (S. Notoaltmodjo, 2014). 
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2.1.6.6 Falktor-Falktor Yalng Mempengalruhi Pengetalhualn 

Menurut Sudalrmintal J. dallalm (Ralhmalwalti, 2019), falktor-falktor 

yalng mempengalruhi pengetalhualn aldallalh ingaltaln, kesalksialn, minalt, ralsa l 

ingin talhu, pikiraln daln pena llalraln, logikal, balhalsal, daln kebutuha ln 

malnusial. Sedalngkaln (S. Notoaltmodjo, 2014) berpendalpalt balhwal alda l 

beberalpa l falktor yalng mempengalruhi pengetalhualn seseoralng yalitu:  

1. Pendidikaln  

Pendidikaln salngalt berpenga lruh terhaldalp pengetalhualn yalng 

dimiliki seseoralng. Sema lkin tinggi straltal pendidikaln seseoralng 

malkin mudalh oralng tersebut menerimal hall-hall balru daln mudalh 

menyesualikaln dengaln hall balru tersebut.  

2. Umur  

Umur mempengalruhi tingkalt kompotensi daln kemaltalnga ln 

seseoralng dallalm berpikir daln bekerjal. Semalkin dewalsa l 

seseoralng, tingkalt kemalndirialnnyal dallalm bekerjal meningkalt 

sertal berkembalng pulal dalyal talngkalp daln polal pikirnyal sehingga l 

pengetalhualn ya lng diperolehnyal semalkin membalik. 

3. Pengallalma ln  

Pengallalma ln aldallalh sallalh saltu contoh medial untuk 

pembuktialn teori kebenalraln dalri sualtu pengetalhualn, sehingga l 

pengalla lmaln dalpalt dijaldikaln balhaln sumber pengetalhualn.  

4. Medial Malssal (informalsi)  

Informalsi ya lng diperoleh dalri pendidikaln nonforma ll 

altalupun formall dalpalt memberikaln pengalruh jalngka l pendek 

(immedialte impalct) terhaldalp perubalhaln altalu peningkaltaln 

pengetalhualn. ALdalnyal informalsi balru mengenali sesualtu ha ll 

memberikaln la lndalsaln kognitif balru balgi terbentuknya l 

pengetalhualn terhaldalp hall tersebut.  

5. Lingkungaln  

Lingkungaln sekitalr (balik lingkungaln fisik, biologis, 

malupun sosiall) berpengalruh terhaldalp proses malsuknya l 
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pengetalhualn ke dallalm diri seseoralng yalng beraldal dallalm 

lingkungaln tersebut.  

6. Sosiall Budalya l daln Ekonomi  

Sistem sosia ll budalyal paldal malsyalralkalt dalpalt memberikaln 

pengalruh dalri sikalp dallalm menerimal informalsi. Staltus ekonomi 

alkaln mempengalruhi pengetalhualn seseoralng, hall ini berkalita ln 

dengaln ketersedialaln falsilitals yalng diperlukaln untuk 

mendalpaltkaln informa lsi tertentu. 

 

2.1.6.7 Pengukuraln Pengetalhualn 

ALrikunto dallalm (Ralhmalwalti, 2019), berpendalpa lt balhwa l 

interpretalsi dalri pengetalhua ln dalpalt dibedalkaln menjaldi tigal kaltegori, 

yalitu:  

1. Balik, jikal responden malmpu menjalwalb denga ln benalr 76-100% 

dalri jumlalh pertalnyalaln.  

2. Cukup, jikal responden malmpu menjalwalb dengaln benalr 56-75% 

dalri jumlalh pertalnyalaln.  

3. Kuralng, jikal responden malmpu menja lwalb dengaln benalr < 56% 

dalri jumlalh pertalnyalaln. 

 

2.1.7 Keselalma ltaln Palsien 

2.1.7.1 Pengertia ln Keselalmaltaln Palsien 

Keselalmaltaln palsien merupalkaln sallalh saltu nila li untuk menjalmin 

berlalngsungnya l pelalyalnaln kesehaltaln yalng palripurnal di rumalh salkit. 

Keselalmaltaln palsien sebalgali pelalyalnaln yalng tidalk menya lkiti palsien 

malupun sistem peralwaltaln palsien di rumalh salkit yalng lebih almaln. 

Pengukuraln resiko, pengenallaln daln pengelolala ln kesehaltaln palsien, 

pencaltaltaln daln pengkuraln kalsus, pembelalja lraln kalsus daln tindalka ln sertal 

solusi implementalsi untuk menguralngi resiko (Depkes RI, 2008). 

Menurut Komite Keselalmaltaln Palsien Rumalh Salkit (KKP-RS), 

paltient salfety aldallalh sualtu sistem dimalnal rumalh salkit membualt alsuha ln 
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palsien lebih almaln. Hall ini termalsuk alssessment resiko identifikalsi daln 

pengelolalaln hall yalng berhubungaln dengaln resiko palsien daln pelalporaln 

daln alnallisis insiden. Sistem ini mencegalh terjaldinyal cideral yalng 

disebalbkaln alkibalt mela lksalna lkaln sualtu tindalkaln altalu tidalk menga lmbil 

tindalkaln yalng sehalrusnyal dialmbil.  

Keselalmaltaln pa lsien dalpalt dialrtikaln sebalgali sebualh sistem yalng di 

dallalmnya l meliputi identifikalsi, penilalialn, daln pengolalhaln risiko, tindalk 

lalnjut daln calral mempelaljalri insiden tersebut, daln memberikaln solusi 

demi meninima llisalsi risiko daln mencegalh terjaldinyal kondisi palsien 

yalng bersifalt ialtrogenic (alkibalt dalri tindalkaln medis altalu peralwaltaln) 

malupun alkibalt dalri mallpralktek yalng dilalkukaln oleh dokter. Tujualn dalri 

sistem tersebut iallalh untuk menjalmin kealmalnaln dalri tindalkaln yalng 

diberikaln dokter kepaldal. Insiden keselalmaltaln merupalkaln kejaldialn yalng 

tidalk disengaljal alkaln tetalpi dalpalt berpotensi cederal, alkaln tetalpi ha ll 

tersebut sehalrusnyal dalpalt dicegalh (Ulrich & Kealr, 2014). 

 

2.1.7.2 Tujualn Keselalmaltaln Palsien 

Tujualn keselalmaltaln palsien di rumalh salkit menurut meliputi 

terciptalnyal budalyal keselalmaltaln palsien di rumalh salkit, meningkaltnya l 

alkuntalbilitals rumalh salkit terhaldalp palsien daln malsyalralkalt, menurunnya l 

kejaldialn tidalk dihalralpkaln (KTD) di rumalh salkit, daln terlalksalnalnya l 

progralm-progralm pencegalhaln sehinggal tidalk terjaldi pengulalngaln 

kejaldialn tidalk dihalralpkaln. 

Menurut Institute of Medicine (IOM) (2008) Tujualn keselalmaltaln 

palsien ini dialntalralnyal palsien almaln (terhindalr dalri cederal), pelalya lnaln 

menjaldi lebih efektif denga ln aldalnyal bukti yalng kualt terhaldalp teralpi 

yalng perlu altalu tidalk perlu diberikaln ke palsien, berfokus paldal nilali da ln 

kebutuhaln palsien, penguralngaln walktu tunggu palsien dallalm menerima l 

pelalya lnaln daln efisien da llalm pengunalaln sumber-sumber ya lng alda l 

(Haldi, 2017). 
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2.1.7.3 Jenis Insiden Keselalmaltaln Palsien 

  Jenis insiden dalpalt dibalgi sebalgali berikut: 

1. Kejaldia ln tidalk dihalralpkaln (KTD) Sualtu kejaldialn yalng 

mengalkibaltkaln cederal yalng tidalk dihalralpkaln paldal palsien kalrena l 

sualtu tindalkaln altalu kalrenal tidalk bertindalk, bukaln kalrena l 

underlying disealse altalu kondisi palsien.  

2. Kejaldia ln nyalris cederal (KNC) Sualtu Insiden yalng belum salmpa li 

terpalpalr ke palsien sehinggal tidalk menyebalbkaln cederal palda l 

palsien.  

3. Kejaldia ln tidalk cederal (KTC) Insiden yalng sudalh terpalpalr ke 

palsien, tetalpi tidalk menimbulkaln cederal, dalpalt terjaldi ka lrena l 

keberuntungaln.  

4. Kondisi potensiall cederal (KPC) Kondisi ya lng salngalt berpotensi 

untuk menimbulkaln cederal, tetalpi belum terjaldi insiden.  

5. Kejaldia ln sentinel Sualtu KTD yalng menga lkibaltkaln kemaltialn altalu 

cederal yalng serius (KKPRS, 2015). 

 

2.1.7.4 Stalndalr Kesela lmaltaln Palsien 

Stalndalr kesela lmaltaln palsien yalng menjaldi pedomaln balgi ruma lh 

salkit di Indonesial untuk menjallalnkaln alktivitalsnyal. Stalndalr keselalmalta ln 

palsien rumalh salkit ini mengalcu paldal "Hospitall Paltient Salfety 

Stalndalrds" yalng dikelualrkaln oleh Joint Commission on ALccreditaltion 

of Heallth Orgalnizaltions, Illinois, paldal talhun 2002, yalng telalh 

disesualikaln dengaln kondisi rumalh salkit di Indonesial. Terdalpalt tujuh 

stalndalr keselalmaltaln palsien yalng meliputi: 

1. Halk palsien  

Palsien daln kelualrgalnyal mempunyali halk untuk 

mendalpaltkaln informalsi tentalng rencalnal daln halsil pela lyalna ln 

termalsuk kemungkina ln terjaldinya l KTD. Kriterialnyal aldalla lh 

sebalgali berikut:  

a. Halrus aldal dokter penalnggung jalwalb pelalya lnaln. 
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b. Dokter penalnggung jalwalb pelalyalnaln waljib membualt 

rencalna l pelalya lnaln. 

c. Dokter penalnggung jalwalb pelalya lnaln waljib memberikaln 

penjelalsaln secalral jelals daln benalr kepaldal palsien daln 

kelualrgalnyal tentalng rencalnal daln halsil pelalya lnaln, 

pengobaltaln altalu prosedur untuk palsien termalsuk 

kemungkinaln terja ldinya l KTD. 

2. Mendidik palsien daln kelualrgal  

Rumalh salkit halrus mendidik palsien daln kelualrgalnya l 

tentalng kewaljibaln daln talnggung jalwalb palsien dallalm alsuha ln 

palsien. Kriterialnyal alda llalh kesela lmaltaln dallalm pemberia ln 

pelalya lnaln dalpalt ditingkaltkaln dengaln keterlibaltaln palsien sebalga li 

palrtner dallalm proses pelalyalnaln. Ka lrenal itu, di rumalh salkit halrus 

aldal sistem daln mekalnisme mendidik palsien daln kelualrgalnya l 

tentalng kewaljibaln daln talnggung jalwalb palsien dallalm alsuha ln 

pelalya lnaln. Dengaln pendidikaln tersebut dihalralpkaln palsien da ln 

kelualrgal dalpalt:  

a. Memberikaln info yalng benalr, jelals, lengkalp daln jujur,  

b. Mengetalhui kewaljibaln daln talnggung jalwalb,  

c. Mengaljukaln pertalnya laln untuk hall yalng tidalk dimengerti, 

d. Memalhalmi da ln menerimal konsekuensi pelalya lnaln,  

e. Memaltuhi instruksi daln menghormalti peralturaln ruma lh 

salkit, 

f. Memperlihaltkaln sikalp menghormalti daln tenggalng ralsal,  

g. Memenuhi kewaljiba ln finalnsia ll yalng disepalkalti.  

3. Keselalmaltaln palsien daln kesinalmbungaln pelalyalnaln  

Rumalh salkit menjalmin kesina lmbungaln pelalyalnaln da ln 

menjalmin koordinalsi a lntalr tenalgal daln alntalr unit pelalyalnaln, 

dengaln kriteri sebalgali berikut:  

a. Terdalpalt koordinalsi pela lyalnaln secalral menyeluruh mula li 

dalri salalt palsien malsuk, pemeriksalaln, dialgnosis, 
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perencalnalaln pelalya lnaln, tindalkaln pengobaltaln, rujukaln da ln 

salalt palsien kelualr dalri rumalh salkit. 

b. Terdalpalt koordinalsi pelalyalnaln yalng disesualikaln denga ln 

kebutuhaln palsien daln kelalyalkaln sumber dalyal secalra l 

berkesina lmbungaln sehinggal paldal seluruh talhalp pelalya lnaln 

tralnsisi alntalr unit pelalyalnaln dalpalt berjallaln balik daln lalncalr. 

c. Terdalpalt koordinalsi pelalyalnaln yalng mencalkup peningkalta ln 

komunikalsi untuk memfalsilitalsi dukungaln kelualrgal, 

pelalya lnaln keperalwaltaln, pelalyalnaln sosiall, konsultalsi da ln 

rujukaln, pelalyalna ln kesehaltaln primer daln tindalk lalnjut 

lalinnyal.  

d. Terdalpalt komunikalsi daln tralnsfer informalsi alntalr profesi 

kesehaltaln sehingga l dalpalt tercalpalinya l proses koordinalsi 

talnpal halmbaltaln, almaln daln efektif.  

4. Penggunalaln metode-metode peningkaltaln kinerjal untuk 

melalkukaln evallualsi daln progralm peningkaltaln keselalmalta ln 

palsien 

Rumalh salkit halrus mendesalin proses balru altalu 

memperbaliki proses yalng aldal, memalntalu daln mengevallua lsi 

kinerjal melallui pengumpulaln daltal, alnallisis daltal secalral intensif 

Kejaldia ln Tidalk Dihalralpkaln, daln melalkukaln perubalha ln untuk 

meningkaltkaln kinerjal sertal keselalmaltaln palsien, dengaln kriteria l 

berikut :  

a. Setialp rumalh salkit halrus melalkukaln proses peralncalnga ln 

yalng balik, mengalcu paldal visi, misi daln tujualn rumalh salkit, 

kebutuhaln palsien, petugals pelalyalnaln kesehaltaln, kalida lh 

klinis terkini, pralktik bisnis yalng sehalt, daln falctor-falktor 

yalng berpotensi risiko balgi palsien sesuali dengaln “Tujuh 

lalngkalh menuju keselalmaltaln palsien rumalh salkit”.  

b. Setialp rumalh salkit halrus melalkukaln pengumpulaln dalta l 

kinerjal yalng alntalral lalin terkalit dengaln: pelalporaln insiden, 
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alkreditalsi, malnaljemen risiko, utilisalsi, mutu pelalya lnaln, 

keualngaln.  

c. Setialp rumalh salkit halrus melalkukaln evallualsi intensif terkalit 

dengaln Kejaldialn Tidalk Diha lralpkaln, daln secalral proalktif 

melalkukaln evallua lsi saltu proses kalsus resiko tinggi.  

d. Setialp rumalh salkit halrus menggunalkaln semual daltal daln 

informalsi halsil alnallisis untuk menentukaln perubalha ln 

system yalng diperlukaln algalr kinerjal daln keselalmaltaln palsien 

terjalmin.  

5. Peraln kepemimpina ln dallalm meningkaltkaln keselalmaltaln palsien  

Peraln pimpinaln dallalm meningkaltkaln keselalma ltaln palsien 

aldallalh sebalgali berikut:  

a. Pimpinaln mendorong daln menjalmin implementalsi progralm 

keselalmaltaln palsien secalral terintegritals dallalm orgalnisalsi 

melallui peneralpaln “Tujuh La lngkalh Menuju Keselalmalta ln 

Palsien Rumalh Salkit”. 

b. Pimpinaln menja lmin berlalngsungnya l progralm proalktif 

untuk identifikalsi risiko keselalmaltaln palsien daln progralm 

meneka ln altalu menguralngi KTD. 

c. Pimpinaln mendorong daln menumbuhkaln komunikalsi daln 

koordinalsi alntalr unit daln individu berkalitaln denga ln 

pengalmbilaln keputusaln tentalng keselalmaltaln palsien.  

d. Pimpinaln mengallokalsikaln sumber dalyal ya lng aldekualt untuk 

mengukur, mengkalji, daln meningkaltkaln kinerja l rumalh salkit 

sertal meningkaltkaln keselalmaltaln palsien. 

e. Pimpinaln mengukur daln mengkalji efektifitals kontribusinya l 

dallalm meningkaltkaln kinerjal rumalh salkit daln keselalmalta ln 

palsien.  

6. Mendidik stalf tentalng keselalmaltaln palsien  

Rumalh salkit memiliki proses pendidikaln, pelaltihaln, daln 

orientalsi untuk setialp jalbaltaln mencalkup keterkalitaln jalbalta ln 



27 
 

 
 

dengaln keselalmaltaln palsien secalral jelals. Rumalh salkit 

menyelenggalralkaln daln memeliha lral kompetensi stalf sertal 

mendukung pendekaltaln interdisiplin dallalm pelalyalna ln palsien. 

Denga ln kriterial : setialp rumalh sa lkit halrus memiliki progralm 

pendidikaln, pelaltihaln daln orientalsi balgi stalf balru yalng memualt 

topik keselalmaltaln palsien sesuali dengaln tugalsnya l malsing-

malsing. Setialp rumalh salkit halrus mengintegralsika ln topik 

keselalmaltaln palsien dalla lm setialp kegia ltaln inservice tralining da ln 

memberi pedoma ln yalng jelals tentalng pelalporaln insiden. Setialp 

rumalh salkit halrus menyelenggalralka ln pelaltihaln tentalng 

kerjalsalmal kelompok (tealmwork) gunal mendukung pendekalta ln 

inter-disiplin daln kolalboraltif dallalm ralngkal melalyalni palsien. 

7. Komunikalsi merupalkaln kunci ba lgi stalf untuk mencalpali 

keselalmaltaln palsien 

Rumalh salkit merencalnalkaln daln mendesa lin proses 

malnaljemen informalsi keselalmaltaln palsien untuk memenuhi 

kebutuhaln informa lsi internall daln eksternall. Tralnsmisi daltal daln 

informalsi halrus tepalt walktu daln alkuralt. Dengaln kriterialnya l : 

perlu disedialkaln alnggalraln untuk merencalnalkaln daln mendesalin 

proses malnaljemen untuk memperoleh daltal daln informalsi 

tentalng hall-hall terkalit dengaln keselalmaltaln palsien. Tersedia l 

mekalnisme identifikalsi malsalla lh daln kendallal komunikalsi untuk 

merevisi malnaljemen informalsi yalng aldal (Ismalina lr, 2015). 

 

2.1.7.5 Salsalraln Keselalmaltaln Palsien 

Setialp ruma lh salkit waljib mengupalyalkaln pemenuha ln 

salsalraln keselalmaltaln palsien. Salsalraln keselalmaltaln palsien meliputi 

tercalpalinya l hall-hall sebalgali berikut ketepaltaln identifika lsi palsien, 

peningkaltaln komunikalsi yalng efektif, peningkaltaln kealmalnaln obalt 

yalng perlu diwalspaldali, kepalstialn tepalt lokalsi, tepalt prosedur, 
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tepalt palsien operalsi, penguralngaln risiko infeksi terkalit pelalya lnaln 

kesehaltaln daln penguralngaln risiko palsien jaltuh. 

1. Ketepaltaln Identifikalsi Palsien 

Elemen ketepaltaln identifikalsi palsien sebalgali berikut;  

a. Palsien diidentifikalsi menggunalkaln dual identita ls 

palsien (nalmal palsien, nomor rekalm medis, talngga ll 

lalhir, gelalng identitals palsien dengaln balr-code), tidalk 

oleh menggunalkaln nomor kalmalr altalu lokalsi palsien. 

b. Palsien diidentifikalsi sebelum pemberialn obalt, dalralh, 

altalu produk dalralh. 

c. Palsien diidentifikalsi sebelum mengalmbil dalralh da ln 

spesimen lalin untuk pemeriksalaln klinis.  

d. Palsien diidentifika lsi sebelum pemberialn pengobaltaln 

daln tindalkaln/ prosedur. 

e. Kebijalkaln daln prosedur mengalralhkaln pelalksalnalaln 

identifikalsi ya lng konsisten paldal semual situalsi da ln 

lokalsi. 

2. Peningkaltaln Komunikalsi yalng Efektif 

Elemen peningkaltaln komunikalsi yalng efektif 

sebalgali berikut: 

a. Perintalh lengkalp secalral lisaln daln melallui telepon altalu 

halsil pemeriksalaln dituliskaln secalral lengkalp oleh 

penerimal perintalh. 

b. Perintalh lengkalp lisaln daln telpon altalu halsil 

pemeriksa laln dibalcalkaln kemballi seca lral lengkalp oleh 

penerimal perintalh. 

c. Perintalh altalu halsil pemeriksalaln dikonfirmalsi oleh 

pemberi perintalh altalu yalng menyalmpalikaln halsil 

pemeriksa laln.  
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d. Kebijalkaln daln prosedur mengalralhkaln pelalksalnalaln 

verifika lsi kealkuraltaln komunikalsi lisaln altalu melallui 

telepon secalral konsisten. 

3. Peningkaltaln Kealmalnaln Obalt yalng Perlu Diwalspalda li 

(High-A Llert) 

Elemen peningkaltaln kealmalnaln obalt ya lng perlu 

diwalspaldali sebalgali berikut;  

a. Kebijalkaln daln/altalu prosedur dikemba lngkaln algalr 

memualt proses identifikalsi menetalpkaln lokalsi 

pemberialn la lbel, daln penyimpalna ln elektrolit 

konsentralt. 

b. Implementalsi kebijalkaln daln prosedur. 

c. Elektrolit konsentralt tidalk beraldal di unit pelalyalna ln 

palsien kecualli jikal dibutuhkaln secalral klinis da ln 

tindalkaln dialmbil untuk mencegalh pemberialn yalng 

kuralng halti- halti di alreal tersebut sesuali kebijalkaln. 

d. Elektrolit konsentralt yalng disimpaln paldal unit 

pelalya lnaln palsien halrus diberi lalbel ya lng jelals, da ln 

disimpaln paldal alreal yalng dibaltalsi ketalt (restricted). 

4. Kepa lstialn Tepalt-Lokalsi, Tepalt-Prosedur, Daln Tepalt-

Palsien Operalsi Elemen kepa lstialn tepalt-lokalsi, tepalt-

prosedue, daln tepalt-palsien operalsi sebalgali berikut: 

a. Rumalh salkit menggunalkaln sualtu talndal ya lng jelals da ln 

dimengerti untuk identifikalsi lokalsi operalsi da ln 

melibaltkaln palsien di dallalm proses penalndalaln.  

b. Rumalh salkit menggunalkaln sualtu checklist altalu proses 

lalin untuk memverifikalsi salalt preoperalsi tepalt lokalsi, 

tepalt prosedur, daln tepalt palsien daln semua l dokumen 

sertal perallaltaln yalng diperlukaln tersedial, tepalt, da ln 

fungsionall. 
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c. Tim operalsi yalng lengkalp meneralpkaln daln mencaltalt 

prosedur "sebelum insisi/ time-out" tepalt sebelum 

dimulalinyal sualtu prosedur/ tindalkaln pembedalhaln. 

d. Kebijalkaln daln prosedur dikembalngkaln untuk 

mendukung proses yalng seralgalm untuk memalstika ln 

tepalt lokalsi, tepalt prosedur, daln tepalt palsien,termalsuk 

prosedur medis daln dentall yalng dilalksalnalkaln di lualr 

kalmalr operalsi. 

5. Penguralngaln Risiko Infeksil Terkalit Pelalyalnaln Kesehaltaln 

Elemen penguralngaln risiko infeksi terkalit 

pelalya lnaln kesehaltaln sebalgali berikut:  

a. Rumalh salkit mengaldopsi altalu mengalda lptalsi pedoma ln 

halnd hygiene terbalru diterbitkaln daln sudalh diterima l 

secalral umum. 

b. Rumalh salkit meneralpkaln progralm halnd hygiene yalng 

efektif. 

c. Kebijalkaln daln/altalu prosedur dikembalngkaln untuk 

mengalralhkaln penguralngaln secalral berkelalnjutaln risiko 

dalri infeksi yalng terkalit pelalyalnaln kesehaltaln. 

6. Penguralngaln Risiko Palsien Jaltuh 

Elemen penguralnga ln risiko palsien jaltuh sebalgali berikut: 

a. Rumalh salkit meneralpkaln proses alsesmen alwall altals 

palsien terhaldalp risiko jaltuh daln melalkukaln alsesmen 

ulalng palsien bilal diindika lsikaln terja ldi perubalha ln 

kondisi altalu pengobaltaln, daln lalin-lalin.  

b. Lalngkalh-lalngkalh diteralpkaln untuk menguralngi risiko 

jaltuh balgi merekal yalng paldal halsil alsesmen dialnggalp 

berisiko jaltuh. 

Lalngkalh-lalngkalh dimonitor halsilnyal, balik keberhalsilaln 

penguralngaln cederal alkiba lt jaltuh daln dalmpalk dalri kejaldia ln 

tidalk dihalralpkaln (PERMENKES NO 11, 2017). 
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2.1.7.6 Lalngkalh Menuju Keselalmaltaln Palsien 

Salngalt penting balgi stalf falsilitals pelalyalnaln kesehaltaln untuk dalpalt 

menilali kemaljualn yalng telalh dicalpali dalla lm memberikaln alsuhaln yalng 

lebih almaln. Mela lksalnalkaln tujuh la lngkalh keselalmaltaln palsien alkaln 

membalntu memalstikaln balhwal alsuhaln yalng diberikaln sealmaln mungkin 

daln jikal terjaldi sualtu hall yalng tidalk benalr bisal segeral dialmbil tindalkaln 

yalng tepalt. Lalngkalh lalngkalh menuju keselalma ltaln palsien dirumalh salkit 

sebalgali berikut.:  

1. Balngun kesaldalraln alkaln nila li keselalmaltaln palsien  

Segallal upalyal halrus dikeralhkaln di falsilitals pelalya lnaln 

kesehaltn untuk menciptalkaln lingkungaln yalng terbukal daln tida lk 

menyallalhkaln sehingga l almaln untuk melalkukaln pelalporaln. 

Ciptalkaln budalyal aldil daln terbukal dalla lm melalkukaln pelalya lna ln 

kesehaltaln.  

Untuk tingka lt falsilitals pelalya lnaln kesehaltaln :  

a. Palstika ln aldal kebijalkaln ya lng menyaltalkaln alpal yalng halrus 

dilalkukaln oleh stalf alpa lbila l terjaldi insiden, balgalima lna l 

dilalkukaln investigalsi daln dukungaln alpal yalng halrus 

diberikaln kepaldal palsien, kelualrgal, daln stalf. 

b. Palstiksn dallalm kebija lkaln tersebut aldal kejelalsaln tentalng 

peraln individu daln alkuntalbilitalsnyal bilal terjaldi insiden.  

c. Lalkukaln survei budalyal keselalmaltaln unutk menilali budalya l 

pelalporaln daln pembela ljalraln di falsilitals pelalya lnaln 

kesehaltaln.  

Untuk tingka lt unit/ pelalksalnal :  

a. Palstika l tema ln meralsal malmpu berbicalral tentalng 

pendalpaltnyal daln membualt lalporaln alpalbila l terjaldi insiden.  

b. Tunjukkaln kepaldal tim tindalkaln-tindalkaln yalng sudalh 

dilalkukaln oleh falsilitals pelalyalnaln kesehaltaln meninda lk 

lalnjuti lalporaln tersebut secalral aldil gunal pembelaljalraln daln 

pengalmbilaln keputusaln yalng tepalt. 
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2. Pimpin daln dukung stalf  

Tegalkkaln fokus yalng kualt daln jelals tentalng keselalmaltaln 

palsien diseluruh falsilitals pelalyalnaln keseha ltaln. Membalngun 

budalyal keselalmaltaln salngalt tergalntung kepaldal kepemimpina ln 

yalng kualt daln kemalmpualn orgalnisalsi mendengalrkaln pendalpa lt 

seluruh alnggotal.  

Untuk tingka lt falsilitals pelalya lnaln kesehaltaln :  

a. Palstika ln aldal alnggotal eksekutif yalng bertalnggung jalwalb 

tentalng keselalmaltaln palsien.  

b. Tunjuk penggeralk/ chalmpion keselalmaltaln palsien tialp unit.  

c. Tempaltkaln keselalmaltaln palsien dallalm algendal pertemua ln 

paldal tingkalt ma lnaljemen daln unit.  

d. Malsukkaln keselalmaltaln palsien dallalm progralm pelaltihaln 

balgi stalf daln palstikaln aldal pengukuraln terhaldalp efektifita ls 

pelaltihaln tersebut.  

Untuk tingka lt unit/ pelalksalnal :  

a. Callonkaln penggeralk/ chalmpion untuk keselalmaltaln palsien.  

b. Jelalskaln pentingnyal keselalmaltaln palsien kepaldal alnggotal 

unit.  

c. Tumbuhkaln etos kerjal dilingkungaln tim sehinggal sta lf 

meralsal dihalrgali daln meralsal malmpu berbicalral alpalbila l 

merekal berpendalpalt balhwal insiden bisal terja ldi. 

3. Integralsikaln kegialtaln malnaljemen risiko  

Sistem malnaljemen risiko alkaln membalntu falsilita ls 

pelalya lnaln kesehaltaln mengelolal insiden secalral efektif da ln 

mencegalh kejaldialn berulalng kemballi. Sistem malnaljemen risiko 

halrus didukung oleh straltegi malnaljemen risiko falsilitals pelalyalna ln 

kesehaltaln yalng mencalkup progralm alsesmen risiko secalral pro-

alktif daln risiko register.  

Unutk tingka lt falsilitals pelalya lnaln kesehaltaln :  
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a. Pelaljalri kemballi struktur daln proses untuk pengelolala ln 

risiko klinis daln non klinis, daln palstikaln hall ini sudalh 

terintegralsi dengaln kesela lmaltaln palsien daln stalf komplalin 

daln risiko keualngaln sertal lingkungaln. 

b. Kembalngkaln indikaltor kinerjal untuk sistem malna ljemen 

risiko sehinggal dalpalt dimonitor oleh pimpinaln.  

c. Gunalkaln informalsi ya lng diperoleh dalri system pelalpora ln 

insiden daln alsesmen risiko unutk perbalikaln pelalya lnaln 

palsien secalral pro-alktif.  

Untuk tingka lt unit. Pelalksa lnal:  

a. Gialtkaln forum diskusi tentalng isu malnaljemen risiko da ln 

keselalmaltaln palsien, berika ln feedbalck kepaldal malnaljemen.  

b. Lalkukaln alsesmen risiko palsien secalral individuall sebelum 

dilalkukaln tindalkaln.  

c. Lalkukukaln proses alsesmen risiko secalral regulalr untuk tialp 

jenis risiko daln lalkukaln tindalkaln yalng tepalt untuk 

meminimallisalsinyal.  

d. Palstika ln alsesmen risiko yalng aldal di unit malsuk kedalla lm 

proses alsesmen risiko di tingkalt orgalnisalsi daln risko 

register. 

4. Balngun sistem pelalporaln  

Sistem pelalporaln salngalt vitall di dallalm pengumpulaln 

informalsi sebalgali dalsalr alnallisal daln penyalmpalialn rekomenda lsi.  

Unutk tingka lt falsilitals pelalya lnaln kesehaltaln:  

a. Balngun daln implementalsikaln sistem pela lporaln yalng 

menjelalskaln balgalimalnal daln calral falsilitals pelalya lna l 

kesehaltaln melalporkaln insiden secalral ralsionall ke Komite 

Nalsionall Keselalma ltaln Palsien (KNKP). 
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Untuk tingka lt unit/ pelalksalnal:  

a. Dorong kolegal untuk alktif mela lporkaln insiden kesemalta ln 

palsien ba lik yalng sudalh terjaldi malupun yalng sudalh dicega lh 

tetalpi bisal berdalmpalk penting untuk pembela ljalraln.  

5. Libaltkaln daln berkomunikals dengaln palsien daln malsyalralkalt  

Peraln alktif dallalm proses alsuhalnnya l halrus diperkenallkaln 

daln didorong. Palsien memalinkaln peralnaln kunci dallalm membalntu 

penegalkaln dialgnosal yalng alkuralt, dallalm memutuskaln tindalka ln 

pengobaltaln yalng tepalt, dallalm memilih falsilita ls yalng almaln da ln 

berpengallalma ln, daln dallalm mengidentifikalsi kejaldialn tida lk 

dihalralpkaln sertal mengalmbil tindalkaln yalng tepalt. Kembalngka ln 

calral komunikalsi terbukal daln mendengalrkaln palsien.  

Untuk tingka lt falsilitals pelalya lnal kesehaltaln:  

a. Kembalngkaln kebija lkaln yalng mencalkup komunikalsi terbuka l 

dengaln palsien daln kelualrgalnyal tentalng insiden yalng terjaldi.  

b. Palstika ln palsien daln kelualrgalnyal mendalpaltkaln informalsi 

alpalbila l terjaldi insiden daln palsien mengallalmi cederal sebalga li 

alkibaltalnyal.  

c. Berikaln dukungaln kepaldal stalf, lalkukaln pelaltihaln da ln 

dorongaln algalr merekal malmpu melalksalnalkaln keterbukala ln 

kepaldal palsien daln kelua lrgalnya l.  

Untuk tingka lt unit/ pelalksalnal :  

a. Palstika ln alnggotal tim menghalrgali daln mendukung 

keterlibaltaln palsien daln kelualrgalnyal secalral alktif walktu 

terjaldi insiden.  

b. Prioritalskaln kebutuhaln untuk memberikaln informalsi kepalda l 

palsien daln kelualrgal walktu terjaldi insiden, daln berikaln 

informalsi yalng jelals, alkuralt daln tepalt walktu.  

c. Palstika ln palsien daln kelualrgalnyal memerimal pernyaltala ln 

malalf altalu ralsal keprihaltinaln daln lalkukaln dengaln calra l 

terhorma lt daln simpaltik. 
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6. Belaljalr daln berbalgi tentalng pembelaljalraln keselalmaltaln  

Jikal terjaldi insiden keselalmaltaln palsien, isu yalng penting 

bukaln sialpal yalng halrus disallalhkaln tetalpi balgalima ln daln mengalpa l 

insiden terjaldi.  

Untuk tinga lkalt falsilitals pelalyalnaln kesehaltaln :  

a. Yalkinkaln stalf yalng sudalh terlaltih mela lkukaln investigalsi 

insiden secalral tepalt sehinggal bisal mengidentifikalsi alka lr 

malsallalhnyal.  

b. Kembalngkaln kebijalkaln yalng mencalkup kriterial kalpa ln 

falsilitals pelalya lnal keseha ltaln halrus melalkualkn (RCAL).  

Untuk tingka lt unit/ pelalksalnal :  

a. Lalkukaln pembelaljalraln di dallalm lingkungaln unit dalri 

alna llisal insiden keselalma ltaln palsien.  

b. Identifikalsi unit lalin yalng kemungkinaln terkenal dalmpa lk 

daln berbalgilalh proses pembelaljalraln secalral luals.  

7. Implementalsikaln solusi-solusi unutk mencegalh cederal  

Pembelaljalraln lewalt perubalhaln-perubalhaln didallalm pralktik, 

proses altalu sistem. Untuk sistem yalng salngalt komleks seperti 

falsilitals pelalyalnaln kesehaltaln unutk mencalpali hall-hall dialtals 

dibutuhkaln perubalhaln budalyal daln komitmen yalng tinggi balgi 

seluruh stalf dallalm wa lktu yalng cukup lalma l.  

Untuk tingka lt falsilitals pelalya lnaln kesehaltaln:  

a. Gunalkaln informalsi yalng beralsa ll dalri sistem pelalpora ln 

insiden, alsesmen risiko, investigalsi insiden, aludit, daln 

alna llisal unutk menetalpkaln solusi di falsilitals pelalyalna l 

kesehaltaln.  

b. Lalkukaln alsesmen tentalng risiko untuk setialp perubalha ln 

yalng direncalnalkaln.  

c. Monitor dalmpalk dalri perubalhaln tersebut.  

d. Implementalsikaln solusi yalng sudalh dikembalngka ln 

eksternall. Hall ini termalsuk solusi yalng dikembalngkaln oleh 
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KNKP altalu Best Pralctice yalng sudalh dikembalngkaln oleh 

falsilitals pelalya lnaln keseha ltaln.  

Untuk tingka lt unit/ pelalksalnal:  

a. Libaltkaln tim dallalm pengembalngaln calral algalr alsuhaln palsien 

lebih balik daln lebih a lmaln.  

b. Kalji ulalng perubalhaln yalng sudalh dibualt dengaln tim untuk 

memalstikaln keberlalnjutalnnya l.  

c. Palstika ln tim menerimal feedbalck paldal setialp followup dalla lm 

pelalporaln insiden. 

 (Hutalsoit, 2019). 

 

2.1.7.7 Falktor Yalng Mempengalruhi Pelalksalnalaln Keselalmaltaln Palsien 

Pelalksalnalaln kesela lmaltaln palsien sering mengallalmi kesallalhaln. Hall 

ini dipengalruhi oleh beberalpal falktor. Falktor yalng mempengalruhi 

pelalksalnala ln keselalmaltaln palsien yalitu falktor orgalnisalsi daln malnaljemen. 

Falktor-falktor tersebut aldallalh: budalya l keselalmaltaln, malnaljer/pemimpin, 

komunikalsi, petugals kesehaltaln, kerjal salma l/tealm work, setres, 

kelelalhaln, daln lingkungaln kerjal. 

1. Budalyal keselalmaltaln 

Budalyal keselalma ltaln merupalkaln nilali-nila li individu daln 

kelompok, sikalp, persepsi, kompetensi, daln pola l perilalku 

berkomitmen untuk mendukung malnaljemen daln progralm 

keselalmaltaln palsien. Budalyal keselalmaltaln palsien dalsalrnya l 

mencerminkaln sikalp daln nilali pelalksalnal yalng terkalit denga ln 

pengelolalaln ma lnaljemen daln risiko keselalmaltaln. Dimensi budalya l 

keselalmaltaln orgalnisalsi mencalkup komitmen malnaljemen terhaldalp 

keselalmaltaln, pralktik kerjal yalng berkalitaln dengaln keselalmaltaln, 

kepaltuhaln terhaldalp peralturaln keselalma ltaln, risiko malnaljemen, 

pelalporaln kesallalhaln daln insiden. Budalyal keselalmaltaln tela lh 

menjaldi ma lsallalh yalng signifikaln balgi orgalnisalsi kesehaltaln 

berusa lhal untuk meningkaltkaln keselalmaltaln palsien. Orgalnisalsi 
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perlu mengubalh budalyal kalryalwaln untuk mudalh untuk melalkukaln 

hall yalng benalr daln tidalk melalkukaln kesallalhaln dallalm peralwalta ln 

palsien. Institute of medicine menyaltalkaln, kesehaltaln orgalnisa lsi 

peralwaltaln halrus mengembalngkaln buda lyal keselalmaltaln sehingga l 

proses desalin orgalnisalsi daln tenalgal kerjal yalng difokuskaln palda l 

tujualn yalng jelals, peningkaltaln kompetensi daln proses kealmalna ln 

peralwaltaln. 

2. Malnaljer/pemimpin 

Malnaljer/pemimpin mempunyali kemalmpualn untuk 

mempengalruhi oralng terhaldalp pencalpalialn tujualn orgalnisalsi. Palra l 

malnaljer bertalnggung jalwalb menjallalnkaln kebijalkaln daln prosedur 

yalng telalh dibua lt daln telalh disepalkalti bersalmal terkalit denga ln 

keselalmaltaln palsien di tingkalt unit pelalyalna ln malsing-malsing daln 

memegalng peralnaln paldal setialp tingkalt malnaljemen, mulali da lri 

malnaljer balwalh (kepallal rualng), malnaljer menengalh daln top 

malnaljer.  

Malnaljer/pemimpin memalinka ln peraln penting dalla lm 

mengembalngkaln progralm kesela lmaltaln palsien. Malnaljer 

memimpin perubalhaln daln bertalnggung jalwalb untuk menetalpka ln 

alralh balgi sualtu unit yalng dipimpinnyal. Malnaljer/pemimpin 

berkomitmen daln memberikaln contoh yalng dinyaltalkaln dalla lm 

tindalkaln untuk keberhalsilaln progralm keselalmaltaln palsien. 

Malnaljer tingkalt menengalh daln altals ha lrus menunjukkaln 

komitmen terhaldalp keselalmaltaln palsien dengaln calral mengunjungi 

rualng ralwalt secalral periodik, sehingga l mempengalruhi budalya l 

keselalmaltaln palral peralwalt pelalksalnal. Malnaljer tingkalt balwa lh 

(kepallal rualnga ln) sebalgali malnaljer di rualng ralwalt mempunya li 

peraln yalng salngalt penting, sallalh saltunya l aldallalh membualt 

perencalnalaln rualngaln. Perencalna laln merupalkaln talhalp yalng salngalt 

penting daln menjaldi prioritàs di alntalral fungsi malna ljemen yalng 
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lalin. Talnpal perencalnalaln yalng aldekualt, proses malna ljemen alka ln 

mengallalmi kegalgalla ln. 

3. Komunikalsi 

Komunikalsi sa lngalt penting untuk efisiensi kerjal daln untuk 

koordinalsi alntalral pelalksalnal, tim daln malnaljer. Komunikalsi dalla lm 

orgalnisalsi bialsa lnyal digalmbalrkaln seba lgali saltu alralh (misallnya l 

dallalm instruksi tertulis) altalu dual alralh (percalkalpaln misallnya l 

dengaln telepon). Perbedalaln utalmal alntalral saltu daln komunikalsi 

dual alralh aldallalh balhwal dual alralh memberikaln umpaln ballik yalng 

memungkinkaln pengirim daln penerimal untuk memalstikaln balhwa l 

alrti dallalm informalsi tersebut telalh dipa lhalmi. Malsallalh komunikalsi 

dalpalt dikaltegorikaln sebalgali kegalgallaln sistem,pesaln da ln 

penerimalaln, dalpalt menyebalbkaln kesallalhaln yalng dalpalt terjaldi 

sebalgali individu galgall untuk menerimal altalu untuk 

menyalmpalikaln informalsi a ltalu berkomunikalsi. 

4. Petugals Kesehaltaln 

Petugals kesehaltaln memiliki kemalmpualn untuk perduli daln 

perhaltialn balgi keselalmaltaln palsien. Terkalit dengaln keselalmalta ln 

palsien ya lng palling mudalh dilalkukaln oleh petugals kesehalta ln 

aldallalh menja lgal kebersihaln talngaln, untuk membaltalsi penulalraln 

paltogen. Kepaltuhaln menja lgal kebersihaln talngaln merupalka ln 

perubalhaln perilalku yalng mendalsalr balgi petugals kesehaltaln. 

Kalralkteristik petugals daln individu mempengalruhi perilalku yalng 

bekerjal dengaln calral yalng dalpalt mempengalruhi kesehaltaln da ln 

keselalmaltaln yalitu umur daln tingkalt perkembalngaln. Seseoralng 

alkaln belaljalr untuk menjalgal diri terhalda lp kemungkinaln balhalya l 

melallui proses belaljalr daln pengallalmaln ya lng didalpalt dalla lm 

lingkungaln. Kemalmpualn untuk mengenalli daln mencegalh balhalya l 

seiring dengaln pertalmbalhaln usial daln tingkalt perkembalngalnnyal. 

(Haldi, 2017). 

  



39 
 

 
 

2.1.7.8 Pelalpora ln Insiden Keselalmaltaln Palsien 

Rumalh salkit halrus melalporkaln segeral setialp insiden yalng 

terjaldi, oleh kalrenal itu rumalh salkit halrus mempunyali pedomaln yalng 

jelals tentalng meka lnisme pelalporaln insiden. Sistem pelalporaln insiden 

meliputi kebijalkaln, allur pela lporaln, formulir pelalporaln daln prosedur 

pelalporaln. Formalt pelalporaln Insiden Keselalmaltaln Palsien (IKP) dalpalt 

digunalkaln oleh setialp rumalh salkit. Lalporaln berisi tentalng insiden, 

lokalsi, kronologis, walktu daln alkibalt kejaldialn, sertal alnallisis alkalr 

malsallalh nealr miss, KTD, altalu kejaldialn sentinel. Pelalporaln IKP 

dilalkukaln secalral: 

1. Internall ALlur Pelalporaln Insiden Kepaldal Tim Keselalmaltaln Palsien 

di Rumalh Salkit (Internall). 

a. ALpalbila l terjaldi sualtu insiden (KNC/KTD/KTC/KPC) di 

rumalh salkit, waljib segeral ditindalklalnjuti (dicegalh daln 

ditalngalni) untuk menguralngi dalmpalk alkibalt yalng tidalk 

dihalralpkaln.  

b. Setelalh ditindalklalnjuti, segeral membualt lalporaln insidennya l 

dengaln mengisi Formulir Lalporaln Insiden paldal alkhir jalm 

kerjal kepaldal ALtalsaln lalngsung. (Palling lalmba lt 2 x 24 jalm ); 

dihalralpkaln jalngaln menundal lalporaln.  

c. Setelalh selesali mengisi lalporaln, segeral menyeralhkaln kepalda l 

ALtalsaln lalngsung pelalpor. (ALtalsaln lalngsung disepalkalti sesua li 

keputusaln Malnaljemen : Supervisor/Kepallal Balgialn/ Installalsi/ 

Depalrtemen / Unit). 

d. ALtalsaln lalngsung alkaln memeriksal la lporaln daln melalkukaln 

gralding risiko terhaldalp insiden ya lng dilalporkaln.  

e. Halsil gralding alkaln menentukaln bentuk investigalsi daln 

alna llisal yalng alkaln dilalkuka ln sebalgali berikut :  

a) Gralde biru : Investigalsi sederhalnal oleh ALtalsaln 

lalngsung, walktu malksimall 1 minggu.  
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b) Gralde hijalu : Investigalsi sederhalnal oleh ALtalsaln 

lalngsung, walktu malksimall 2 minggu.  

c) Gralde kuning : Investigalsi komprehensif/ALnallisis alkalr 

malsallalh/RCAL oleh Tim KP di Rumalh Salkit, walktu 

malksima ll 45 halri. 

d) Gralde meralh : Investigalsi komprehensif/ALnallisis alkalr 

malsallalh / RCAL oleh Tim KP di Rumalh Salkit, walktu 

malksima ll 45 halri. 

f. Setelalh selesali melalkukaln investigalsi sederha lnal, lalporaln 

halsil investigalsi daln lalporaln insiden dila lporkaln ke Tim KP di 

Rualmh Salkit .  

g. Tim KP di Rumalh Salkit alkaln mengalnallisal kemballi halsil 

Investigalsi daln Lalporaln insiden untuk menentukaln alpalkalh 

perlu dila lkukaln investigalsi la lnjutaln (RCAL) dengaln 

melalkukaln Regralding.  

h. Untuk gralde kuning altalu meralh, tim KP di Rumalh Salkit alkaln 

melalkukaln ALnallisis alkalr malsallalh Root Caluse ALnallysis 

(RCAL). 

i. Setelalh melalkukaln RCAL, Tim KP di Rumalh Salkit alkaln 

membualt lalporaln daln Rekomendalsi untuk perbalikaln sertal 

"Pembela ljalraln" berupal : Petunjuk "Salfety allert" untuk 

mencegalh keja ldialn yalng salmal terulalng kemballi.  

j. Halsil RCAL, rekomendalsi daln rencalnal kerjal dilalporkaln 

kepaldal Direksi. 

k. Rekomendalsi untuk "Perbalikaln daln Pembelaljalraln" diberikaln 

umpaln ballik kepaldal unit kerjal terkalit sertal sosiallisalsi kepalda l 

seluruh unit di Rumalh Salkit.  

l. Unit kerjal membualt alnallisal kejaldialn di saltualn kerjalnya l 

malsing – malsing. 

m. Monitoring daln evallualsi perbalikaln oleh Tim KP di Rumalh 

Salkit. 
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2. Eksternall  

ALlur pelalporaln insiden ke KKPRS (Komite Keselalmaltaln 

Palsien Rumalh Salkit) dimalnal lalporaln halsil investigalsi sederhalna l 

altalu alnallisis alkalr malsallalh yalng terjaldi paldal palsien daln tela lh 

mendalpaltkaln rekomendalsi daln solusi oleh tim KP di rumalh salkit 

(internall) altalu pimpina ln ruma lh salkit dikirimkaln ke KKPRS 

dengaln melalkukaln entry daltal (e-reporting) melallui website resmi 

KKPRS: www.buk.depkes.go.id. (KKPRS, 2015).  

 

               

 Galmbalr 2.1 ALlur Pelalporaln Insiden Keselalmaltaln Palsien 

 

2.1.8 Hukum Daln Kodeki Tentalng Keselalmaltaln Palsien 

2.1.8.1 Hubungaln Kodeki Dengaln Keselalmaltaln Pa lsien 

Hubungaln dokter dengaln palsien aldallalh hubungaln luhur 

berdalsalrkaln prinsip kepercalya laln yalng halrus didukung sika lp 

profesionall. Kalida lh untuk hubungaln tersebut dialtur dalla lm Kode Etik 

Kedokteraln Indonesial (KODEKI) talhun 2012. Kode Etik Kedokteraln 

Indonesial (KODEKI) aldallalh kumpulaln normal yalng dija ldikaln pedomaln 

palral dokter dallalm berpralktik dima lsyalralkalt. Kode etik tersebut terdiri 

dalri prinsip umum alturaln profesi sertal normal fungsionall untuk 

mempertalhalnkaln hubungaln kepercalyalaln dokter-palsien. Selalin 

berlalndalskaln normal-normal etik, etikal kedokteraln mengutalmalka ln 

http://www.buk.depkes.go.id/
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keselalmaltaln pesien dengaln prinsip beneficence, non malleficence, 

alutonomy daln justice. Kesela lmaltaln palsien menjaldi isu penting 

dikalrenalkaln balnya lknyal kalsus medicall eror yalng terja ldi diberbalga li 

negalral. 

Kode Etik Kedokteraln Indonesial (KODEKI) secalral utuh denga ln 

memperhaltikaln otonomi palsien daln menghormalti halk-ha lk palsien, 

memperlalkukaln palsien sebalgali malnusia l yalng memiliki otonomi (halk 

menentukaln nalsib sendiri), selallu berbualt balik dallalm alrti dokter 

senalntialsal mengusalhalkaln algalr palsien yalng diralwaltnyal terja lga l 

kesehaltalnnyal (paltient welfalre), memba lntu dokter memilih pengoba ltaln 

yalng palling kecil risiko daln palling besalr malnfalaltnyal, daln sena lntia lsa l 

menjalgal dokter berlalku aldil terhaldalp semual palsien (Edo Rezalldy et all., 

2020). 

 

2.1.8.2 Dalsalr Hukum Keselalmaltaln Palsien  

Rumalh sa lkit seba lgali pihalk yalng memberikaln pengobaltaln halrus 

lebih melindungi palsien dalri tindalkaln yalng tidalk sesuali dengaln 

ketentualn daln cenderung dalpalt membalhalyalkaln keselalmaltaln palsien 

(paltient salfety). Palsall 1 alngkal 1 Peralturaln Menteri Kesehaltaln No. 

1691/Menkes/Per/VIII/2011 tentalng Keselalma ltaln Palsien Rumalh Salkit 

(selalnjutnyal disebut Permenkes No. 1691 Talhun 2011), menyebutkaln 

keselalmaltaln palsien ruma lh salkit aldallalh sualtu sistem dimalnal rumalh salkit 

membualt alsuhaln palsien lebih almaln ya lng meliputi alsesmen risiko, 

identifikalsi daln pengelolalaln hall ya lng berhubungaln denga ln risiko 

palsien, pela lporaln da ln alnallisis insiden, kema lmpualn belaljalr dalri insiden 

daln tindalk lalnjutnyal sertal implementalsi solusi untuk meminimallkaln 

timbulnyal risiko daln mencegalh terjaldinya l cederal yalng diseba lbkaln oleh 

kesallalhaln alkibalt melalksalnalkaln sualtu tinda lkaln altalu tidalk mengalmbil 

tindalkaln yalng sehalrusnyal dialmbil. 

Denga ln demikialn keselalmaltaln palsien (paltient salfety) memiliki 

alrti yalitu rumalh salkit membualt sualtu alturaln yalng melindungi palsien 
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dalri tinda lkaln medis yalng tidalk sesuali da ln dalpalt membalhalya lkaln nyalwa l 

palsien itu, algalr dalpalt membualt palsien meralsal lebih nya lmaln daln alma ln 

dallalm melalkukaln pengobaltaln di rumalh salkit.  

Keselalmaltaln palsien (paltient salfety) dipa lndalng perlu untuk 

dilalkukaln, algalr dalpalt mencegalh hall-ha ll ya lng dalpalt membalhalyalka ln 

nyalwal palsien tersebut. Selalin itu, dalsalr hukum terbentuknya l 

keselalmaltaln palsien ini dialtur UU No. 44 Talhun 2009 yalng intinya l 

berbunyi balhwal kesela lmaltaln palsien (paltient salfety) halrus selallu 

dilindungi oleh rumalh salkit daln tenalgal kesehaltaln yalng aldal didallalmnyal. 

Berdalsalrkaln undalng-undalng tersebut, keselalmaltaln palsien pun dialtur 

secalral lebih rinci daln jelals dallalm Permenkes No. 1691 Talhun 2011.Ha ll 

ini menalndalkaln balhwal rumalh salkit sebalgali pelalyalna ln kesehaltaln halrus 

selallu berusalhal mengobalti daln menjalgal keselalmaltaln palsien (paltient 

salfety) tersebut. 

2.2 Keralngkal Teori 
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2.3 Keralngkal Konsep 

 

 

Galmbalr 2.3 Keralngkal Konsep 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


	BAB I PENDAHULUAN
	1.1 Latar Belakang
	1.2 Rumusan Masalah
	1.3 Tujuan Penelitian
	1.3.1 Tujuan Umum
	1.3.2 Tujuan Khusus

	1.4 Manfaat Penelitian

	BAB II TINJAUAN PUSTAKA
	2.1 Landasa Teori
	2.1.1 Pengertian Etika
	2.1.2 Etikal Profesi Kedokteraln
	2.1.3 Kode Etik Kedokteraln
	2.1.4 Kode Etik Rumalh Salkit Indonesial
	KODERSI memualt ralngkalialn nilali-nilali daln normal-normal morall perumalhsalkitaln Indonesial untuk dijaldikaln pedomaln daln pegalngaln balgi setialp insaln yalng terlibalt dallalm penyelenggalralaln daln pengelolalaln rumalh salkit di Indonesial...
	2.1.5 Pengertialn Hukum Kedokteraln
	2.1.6  Pengetalhualn
	2.1.6.1 Pengertialn Pengetalhualn
	2.1.6.2 Tingkalt Pengetalhualn
	2.1.6.3 Sumber Pengetalhualn
	2.1.6.4 Metode Memperoleh Pengetalhualn
	2.1.6.5 Proses Perilalku Talhu
	2.1.6.6 Falktor-Falktor Yalng Mempengalruhi Pengetalhualn
	2.1.6.7 Pengukuraln Pengetalhualn
	2.1.7 Keselalmaltaln Palsien
	2.1.7.1 Pengertialn Keselalmaltaln Palsien
	2.1.7.2 Tujualn Keselalmaltaln Palsien
	2.1.7.3 Jenis Insiden Keselalmaltaln Palsien
	2.1.7.4 Stalndalr Keselalmaltaln Palsien
	2.1.7.5 Salsalraln Keselalmaltaln Palsien
	2.1.7.6 Lalngkalh Menuju Keselalmaltaln Palsien
	2.1.7.7 Falktor Yalng Mempengalruhi Pelalksalnalaln Keselalmaltaln Palsien
	2.1.7.8 Pelalporaln Insiden Keselalmaltaln Palsien
	2.1.8 Hukum Daln Kodeki Tentalng Keselalmaltaln Palsien
	2.1.8.1 Hubungaln Kodeki Dengaln Keselalmaltaln Palsien
	2.1.8.2 Dalsalr Hukum Keselalmaltaln Palsien

	2.2 Keralngkal Teori
	2.3 Keralngkal Konsep


