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KATA PENGANTAR 

 

Rasa syukurpenyusunpanjatkankepadaTuhan Yang Maha Esa yang 

telahmelimpahkankasih dan berkat karunia-Nya sehinggabukuajar 

keperawatanprofesionalinidapatdiselesaikan. Penyusunan bukuajar keperawatan 

professional  ini merupakan salah satu upaya STIKESWijaya Husada dalam 

meningkatkan kualitas proses pembelajaran sehingga lebih baik, 

sehinggamudahdipahamiuntukmelengkapimateri yang berkaitandenganKeperawatan 

Profesional. 

Dalampenyusunanbukuajar keperawatan professional ini, kami banyakdibantu 

oleh temanseprofesibaikdalamlingkungankampus STIKES Wijaya Husada Bogor 

maupundaripihakluar. PenulismengucapkanterimakasihkepadaKetua STIKES Wijaya 

Husada Bogor besertaseluruhkaryawan dan stafdosen STIKES Wijaya Husada Bogor, 

yang telahmemberikandukungansehinggabukuajar keperawatan professional 

inidapattersusun. 

Penyusunmenyadaribahwabukuajar keperawatanprofessional 

inimasihjauhdarisempurna. Untukitu saran yang membangunsangat kami 

harapkangunaperbaikanbukuajar keperawatan professional ini. 

Akhir kata, berbagai saran dan kritik yang membangun akan selalu diharapkan. 

 

 

 

Ketua STIKES Wijaya Husada  
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Setelah mengikutiperkuliahan, mahasiswadiharapkandapat: 

a. MenjelaskanPraktekkeperawatan 

 

 

a. Menjelaskan Pengertiankeperawatan professional 

b. Menjelaskan Peranan legal praktekkeperawatan 

 

 

 

Uraian Materi     

Praktik Keperawatan 

1. TujuanPembelajaranUmum 

 

2. TujuanPembelajaranKhusus 
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A. Pengertiankeperawatanprofessional 

Profesiadalahsuatupekerjaan yang 

ditujukanuntukkepentinganmasyarakat dan 

bukanuntukkepentingangolonganataukelompoktertentu. 

Profesisangatmementingkankesejahteraan orang lain, 

dalamkonteksbahasaninikonsumensebagaipenerimajasapelayanankeperawat

an professional.  

Menurut Webster profesiadalahpekerjaan yang memerlukanpendidikan 

yang lama dan menyangkutketrampilanintelaktual.  

Kelly dan Joel, 1995 menjelaskan professional sebagaisuatukarakter, 

spirit ataumetode professional yang mencakuppendidikan dan 

kegiatandiberbagaikelompokokupasi yang angotanyaberkeinginanmenjadi 

professional. Professional merupakansuatu proses yang 

dinamisuntukmemenuhiataumengubahkarakteristikkearahsuatuprofesi. 

Profesionalismekeperawatanmerupakan proses 

dinamisdimanaprofesikeperawatan yang telahterbentuk (1984) 

mengalamiperubahan dan 

perkembangankarakteristiksesuaidengantuntutanprofesi dan 

kebutuhanmasyarakat. Proses profesionalisasimerupakan proses 

pengakuanterhadapsesuatu yang dirasakan, dinilai dan 

diterimasecaraspontan oleh masyarakat. ProfesiKeperawatan, profesi yang 

sudahmendapatkanpengakuandariprofesilain, 

dituntutuntukmengembangkandirinyauntukberpartisipasiaktifdalamsistempela

yanankesehatandi Indonesia agar 

keberadaannyamendapatpengakuandarimasyarakat. 

Untukmewujudkanpengakuantersebut, 

makaperawatmasihharusmemperjuangkanlangkah-

langkahprofesionalismesesuaidengankeadaan dan lingkungansosial di 

Indonesia. Proses inimerupakantantanganbagiperawat Indonesia dan 

perludipersiapkandenganbaik, berencana, berkelanjutan dan 

tentunyamemerlukanwaktu yang lama. 

PengertianKeperawatanProfesional 
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B. KarakteristikProfesi 

Gary dan Pratt (1991), KiozerErb dan Wilkinson (1995) 

mengemukakankarakteristik professional sebagaiberikut:  

1. Konsepmisi yang terbukaterhadapperubahan 

2. Penguasaan dan penggunaanpengetahuanteoritis 

3. Kemampuanmenyelesaikanmasalah 

4. Pengembangandirisecaraberkesinambungan 

5. Pendidikan formal 

6. System pengesahanterhadapkompetensi 

7. Penguatansecara legal terhadapstandart professional 

8. Praktikberdasarkanetik 

9. Hukum terhadapmalpraktik 

10. Penerimaan dan pelayanan pada masyarakat 

Menurut Lindberg, Hunter dan Kruszewski (1993), Leddy dan Pepper 

(1993) serta Berger dan Williams (1992), 

keperawatansebagaisuatuprofesimemilikikarakteristiksebagaiberikut:  

1. Kelompokpengetahuan yang melandasiketerampilanuntukmenyelesaikan 

2. Kemampuanmemberikanpelayanan yang unikkepadamasyarakat.  

3. Pendidikan yang mmenuhistandart dan diselenggarakan di 

perguruantinggiatauuniversitas.  

4. Pengendalianterhadapstandartpraktik 

5. Bertanggungjawab dan bertanggunggugatterhadaptindakan yang 

dilakukan. 

6. Karirseumurhidup 

7. Fungsi Mandiri 

 

C. PerkembanganProfesionalismeKeperawatan 

Melihatcatatansejarahtentangawalmulakeberadaanperawat di 

Indonesia, yang diperkirakanbarubermula pada awalabadke 19, 

dimanadisebutkanadanyaperawatsaatituadalahdikarenakanadanyaupayatena

gamedisuntukmemberikanpelayanankesehatan yang 

lebihbaiksehinggadiperlukantenaga yang 

dapatmembantuatautenagapembantu. Tenaga 



Keperawatan Anak 

iv 

 

 

tersebutdididikmenjadiseorangperawatmelaluipendidikanmagang yang 

berorientasi pada penyakit dan carapengobatannya. 

Sampaidenganperkembangankeperawatan di Indonesia pada tahun 1983 

PPNI melakukanLokakarya Nasional Keperawatan di Jakarta, 

melaluilokakaryatersebutprawatbertekad dan 

bersepakatmenyatakandiribahwakeperawatanadalahsuatubidangkeprofesian.  

Perkembanganprofesionalismekeperawatan di Indonesia 

berjalanseiringdenganperkembanganpendidikankeperawatan yang ada di 

Indonesia. Pengakuanperawatprofesionalanpemulaadalahbagimereka yang 

berlatarbelakangpendidikan Diploma III keperawatan. Program 

inimenghasilkanperawatgeneralissebagaiperawat professional pemula, 

dikembangkandenganlandasankeilmuan yang cukup dan landasan 

professional yang kokoh.  

Perkembanganpendidikankeperawatandalamrangkamenujutingkatkep

rofesionalitasantidakcukupsampai di tingkatdiplimasaja, di 

ilhamikeinginandariprofesikeperawatanuntukterusmengembangkanpendidikan

makaberdirilah PSIK FK-UI (1985) dan kemudiandisusuldenganpendirian 

program paskasarjana FIK UI (1999). 

Peningkatankualitasorganisasiprofesikeperawatandapatdilakukanmel

aluiberbagaicara dan pendekatanantara lain:  

1. Mengembangkan system seleksikepengurusanmelaluipnetapan criteria 

dariberbagaiaspekkemampuan, pendidikan, wawasan, 

pandangantentangvisi dan misiorganisasi, 

dedikasisertakeseterdiaanwaktu yang dimilikiuntukorganisasi. 

2. Memilikiserangkaian program yang kongkrit dan 

diterjemahkanmelaluikegiatanorganisasidaritingkatpusatsampaiketingkatd

aerah. Prioritasutamaadalahrogrampendidikanberkelanjutanbagi para 

anggotanya. 

3. Mengaktifkanfungsi collective bargaining, agar 

setiapanggotamemperolehpenghargaan yang sesuaidenganpendidikan 

dan kompensasimasing-masing. 
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4. Mengembangkan program latihankepemimpinan, 

sehinggatenagakeperawatandapatberbicarabanyak dan 

memilikipotensiuntukmendudukiberbagaiposisi di pemerintahanatau 

sector swasta. 

5. Meningkatkankegiatanbersamadenganorganisasiprofesikeperawatan di 

luar negeri, bukananyauntukpenguruspusatsajatetapi juga 

mengikutsertakanpengurusdaerah yang berpotensiuntukdikembangkan. 

D. PohonIlmu( Body of Knowledge )  

Pohonilmudarikeperawatanadalahilmukeperawatanitusendiri. 

Pendidikan 

keperawatansebagaipendidikanprofesiharusdikembangkansesuaidengankaid

ah-kaidahilmu dan profesikeperawatan, yang 

harusmemilikilandasanakademik dan landasan professional yang kokoh dan 

mantap.  

Pengembanganpendidikankeperawatanbertolakdaripengertiandasarte

ntangilmukeperawatanseperti yang dirumuskan oleh 

KonsorsiumIlmukesehatan (1991) yaitu : “ Ilmukeperawatanmencakupilmu-

ilmudasarsepertiilmualam, ilmu social, ilmuperilaku, ilmubiomedik, 

ilmukesehatanmasyarakat, ilmudasarkeperawatan, 

ilmukeperawatankomunitas dan ilmukeperawatanklinik, yang 

apluikasinyamenggunakanpendekatan dan 

metodepenyelesaianmasalahsecarailmiah, ditujukanuntukmempertahankan, 

menopang, memelihara dan 

meningkatkanintegritasseluruhkebutuhandasarmanusia “.  

Wawasanilmukeperawatanmencakupilmu-ilmu yang 

mempelajaribentuk dan sebabtidakterpenuhinyakebutuhandasarmanusia, 

melaluipengkajianmendasartentanghal-hal yang melatarbelakangi, 

sertamempelajariberbagaibentukupayauntukmencapaikebutuhandasartersebu

tmelaluipemanfaatansemuasumber yang ada dan potensial.  

Bidanggarapan dan fenomena yang 

menjadiobjekstudikeperawatanadalahpenyimpangan dan 

tidakterpenuhinyakebutuhandasarmanusia (bio-psiko-sosio-spiritual), 

mulaidaritingkatindividu tang utuh (mencakupseluruhsikluskehidupan), sampai 

pada tingkatmasyarakat, yang juga tercermin pada 
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tidakterpenuhinyakebutuhandasar pada tingkat system organ 

fungsionalsampai sub selulerataumolekuler. 

E. CerminanPerawatProfesional 

Cerminannilai professional 

perawatdalampraktikkeperawatandikelompokkandalamnilaiintelektual dan 

nilaikomitmen moral interpersonal 

 

 

F. Peranan legal praktekkeperawatan 

1. Definisiperanan legal praktekkeperawatan 

Perawatadalah orang yang mengasuh, merawat dan melindungi, yang 

merawat orang sakit, luka dan usialanjut (di kutip oleh Ellis, Harley, 1980). 

Peran 

perawatadalahmenjagapasienmempertahankankondisiterbaiknyaterhadapmasa

lahkesehatan yang menimpadirinya (Florence Nigthingaledalambukunya What 

it is and What it is not) 

  

Keperawatanadalahfungsiunikdariperawatmembantuindividusakitatausehatdala

mmelaksanakansegalaaktivitasnyauntukmencapaikesehatanatauuntukmeningg

al dunia dengantenang yang 

dapatdapatialakukansendiritanpabantuanapabilacukupkekuatan, harapan dan 

pengetahuan (Virginia Handerson, 1958) 

Perawatanadalahsuatubentukpelayananprofesional yang merupakanbagian 

integral daripelayanankesehatan yang di dasarkanilmu dan kiatkeperawatan, 

berbentukpelayanan bio-psiko-sosio-spritual yang komprehensifserta di 

tujukankepadaindividu, keluarga, dan 

masyarakatbaiksakitmaupunsehatygmencakupseluruhsikluskehdpanmanusia 

(Lokakaryakeperawatan Nasional 1986). 

Praktikkeperawatanberartimembantuindividuataukelompokdalammempert

ahankanataumeningkatkankesehatan yang optimal sepanjang proses 

kehidupandenganmengkaji status, menentukandiagnosa, merencanakan dan 

mengimplementasistrategikeperawatanuntukmencapaitujuan, 

sertamengevaluasiresponterhadapperawatan dan pengobatan (National 

Peranan Legal PraktekKeperawatan 
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Council of State Board of Nursing/NCSBN) 

Praktikkeperawatanprofesionaltertuang juga dlm Nurse Practice Art New York 

1972 Praktikkeperawatanterdapatdalam American Nursing Association/ANA) 

TUGAS PRAKTIKUM 

Praktikum 1 : Buatlah makalah tentang hukum 

kesehatan perdata untuk dipresentasikan dikelas 

! 

Praktikum 2 : Buatlah makalah tentang Hukum 

kesehatan pidana untuk dipresentasikan dikelas 

! 

Praktikum 3 : Buatlah makalah tentang hukum 

kesehatan agama untuk dipresentasikan dikelas 

! 

Praktikum 4 : Buatlah makalah tentang hukum 

kesehatan adat untuk dipresentasikan dikelas ! 

Praktikum 5 : Buatlah makalah tentang hak 

pasien dan perawat untuk dipresentasikan 

dikelas ! 

Praktikum 6 : Buatlah makalah tentang tanggung 

jawab pasien dan perawat untuk dipresentasikan 

dikelas ! 
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Praktikum 7 : Buatlah makalah tentang 

pendidikan keperawatan untuk dipresentasikan 

dikelas ! 
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Setelah mengikuti perkuliahan, mahasiswa diharapkan dapat: 

a. MenjelaskanMenjelaskanPraktekkeperawatan 

 

 

a. Menjelaskan Pengertian legal 

b. Menjelaskan Dimensi legal dalamkeperawatan 

c. Menjelaskan Perjanjianataukontakdalamperwalian 

d. Menjelaskan Batas tanggungjawabdalamkeperawatan 

e. Menjelaskan Berbagaiaspek legal dalamkeperawatan 

f. Menjelaskan Perlindungan legal untukperawat 

g. Menjelaskan Tanggungjawab legal dikaitkan dg proses keperawatan 

 

 

1. TujuanPembelajaranUmum 

 

2. TujuanPembelajaranKhusus 
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Uraian Materi    

Praktik Keperawatan 

 

 

A. Pengertian legal 

1. Pengertian Legal 

Legal adalahsesuat yang di anggapsah oleh hukum dan undang-undang 

(KamusBesar Bahasa Indonesia) 

 

 

B. Dimensi legal dalamkeperawatan 

Perawatperlutahutentanghukum yang mengaturprakteknyauntuk: 

a. Memberikankepastianbahwakeputusan dan tindakanprwt yang di 

lakukankonsistendenganprinsipprinsiphukum 

b. Melindungiperawatdariliabilitas 

 

 

C. Perjanjianataukontakdalamperwalian 

Kontrak mengandung arti ikatan persetujuan atau perjanjian resmi antara 

dua atau lebih partai untuk mengerjakan atau tidak sesuatu 

Dalam konteks hukum, kontrak sering disebut dengan perikatan atau 

perjanjian. Perikatan artinya mengikat orang yang satu dengan orang lain 

Hukum perikatan di atur dalam UU Hukum perdata pasal 1239 : 

Pengertian Legal 

Dimensi Legal DalamKeperawatan 

Perjanjian/ KontakDalamPerwalian 
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“Semua perjanjian baik yang mempunyai nam akhusu maupun yang tidak 

mempunyai nama tertentu, tunduk pada ketentuan ketentuan umum yang 

termasuk dalam bab ini dan bab yang lalu “ Lebih lanjut menurut ketentuan pasal 

1234 KUHPdt, setiap perikatan adalah untuk memberikan, berbuat sesuatu atau 

untuk tidak berbuat sesuatu. 

Menurut perikatan dapat dikatakan sah bila memenuhi syarat sebagai berikut : 

1. Ada persetujuan kehendak antara pihak-pihak yang membuat perjanjian 

(consencius) 

2. Ada kecakapan tahap pihak-pihak untuk membuat perjanjian (capacity) 

3. Ada sesuatu hal tertentu ( a certain subjec matter) dan ada sesuatu sebab 

yang halal (legal cause) 

Kontrakperawat-pasiendilakukansebelummelakukanasuhankeperawatan. 

Kontrak juga dilakukansebelummenerima dan di terima di tempatkerjakontrak P-

PS di gunakanuntukmelindungihak-hakkeduabelahpihak yang bekerjasama, 

kontrak juga untukmenggugatpihak yang melanggarkontrak yang di sepakati 

 

 

D. Batas tanggungjawabdalamkeperawatan 

1. Batas Tanggung Jawab DalamKeperawatan 

a. MenjalankanPesananDokter 

Menurut Becker (DlmKozier,Erb 1990) empathalyghrs di 

tanyakanperawatuntukmelindungimerekasecarahukum: 

1) Tanyakanpesanan yang di tanyakanpasien 

2) Tanyakansetiappesanansetiapkondisipasienberubah 

3) Tanyakan dan catatpesan verbal untukmencegahkesalahankomunikasi. 

4) Tanyakanpesanan (Standing Order), 

terutamabilaperawattidakberpengalaman. 

b. MelaksanakanIntervensiKeperawatanMandiriatau yang di Delegasi 

DlmMelaksanakanintervensikeperawatan,perawatmemperhatikanbeberapap

rekausi: 

1) Ketahuipembagiantugas (Job Deskrption) 

merekaIkutikebijakan&proseduryg di tetapkan di tempatkerja 

2) Selaluidentifikasipasien, terutamasebelummelaksanakanintervensiutama. 

Batas Tanggung Jawab DalamKeperawatan 
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3) Pastikanbahwaobat yang benar di berikandengandosis, rute, waktu dan 

pasienygbenar. 

4) Lakukansetiapprosedursecaratepat 

5) Catatsemuapengkajian dan perawatan yang di berikandengancepat dan 

akurat. 

6) Catatsemuakecelakaan yang mengenaipasien 

7) Jalin dan pertahankanhubungansalingpercaya yang baik (rapport) 

denganpasien. 

8) Pertahankankompetisipraktikkeperawatan. 

9) Mengetahuikekuatan dan kelemahanperawat. 

10) Sewaktumendelegasikantanggungjawabkeperawatan, pastikanbahwa 

orang yang di berikandelegasitugasmengetahuiapa yang harus di 

kerjakan dan orang tersebutmemilikipengetahuan dan keterampilan yang 

di butuhkan. 

11) Selaluwaspadasaatmelakukanintervensikeperawatan dan 

perhatikansecarapenuhsetiaptugas yang di laksanakan. 

 

 

E. Berbagaiaspek legal dalamkeperawatan 

a. BerbagaiAspek Legal DalamKeperawatan 

Fungsi Hukum DalamPraktekKeperawatan : 

1) Hukum memberikankerangkauntuk  menentukantindakankeperawatan 

mana yang sesuaidenganhukum 

2) Membedakantujuanperawatdengantujuanprofesi yang lain 

3) Membantumenentukanbatas-batas  

kewenangantindakankeperawatanmandiri 

4) Membantudalammempertahankanstandarpraktikkeperawatandenganmele

takanposisiperawatmemilikiakuntabilitas di bawahhukum (Kozier,Erb) 

a. Aspek Legal DalamKeperawatan 

Hukum mengaturperilakuhubunganantarmanusiasebagaisubjekhukum 

yang melahirkanhak dan kewajiban. Dalamkehidupanmanusia, 

baiksecaraperoranganmaupunberkelompok, 

BerbagaiAspek Legal DalamKeperawatan 
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hukummengaturperilakuhubunganbaikantaramanusia yang satudengan yang 

lain, antarkelompokmanusia, 

maupunantaramanusiadengankelompokmanusia. Hukum 

dalaminteraksimanusiamerupakansuatukeniscayaan (Praptianingsih, S., 

2006). 

Berhubungandenganpasal 1 ayat 6 UU no 36/2009 

tentangkesehatanberbunyi : “Tenaga kesehatanadalahsetiap orang yang 

mengabdikandiridalambidangkesehatansertamemilikipengetahuan 

dan/atauketerampilanmelaluipendidikan di bidangkesehatan yang 

untukjenistertentumemerlukankewenanganuntukmelakukanupayakesehatan.” 

Begitupundalampasal 63 ayat 4 UU no 36/2009 berbunyi 

“Pelaksanaanpengobatan 

dan/atauperawatanberdasarkanilmukedokteranatauilmukeperawatanhanyada

patdilakukan oleh tenagakesehatan yang mempunyaikeahlian dan 

kewenanganuntukitu”. Yang mana 

berdasarkanpasalinikeperawatanmerupakan salah 

satuprofesi/tenagakesehatan yang 

bertugasuntukmemberikanpelayanankepadapasien yang membutuhkan 

Pelayanankeperawatan di rumahsakitmeliputi: proses 

pemberianasuhankeperawatan, penelitian dan pendidikanberkelanjutan. 

Dalamhalini proses pemberianasuhankeperawatansebagai inti darikegiatan 

yang dilakukan dan dilanjutkandenganpelaksanaanpenelitian-penelitian yang 

menunjangterhadapasuhankeperawatan, juga peningkatanpengetahuan dan 

keterampilansertasikap yang 

diperolehmelaluipendidikandimanahalinisemuabertujuanuntukkeamanaanpem

berianasuhanbagipemberipelayanan dan juga pasienselakupenerimaasuhan. 

Berdasarkanundang-undangkesehatan yang 

diturunkandalamKepmenkes 1239 dan Permenkes No. 

HK.02.02/Menkes/148/I/2010, terdapatbeberapahal yang 

berhubungandengankegiatankeperawatan. Adapun kegiatan yang 

secaralangsungdapatberhubungandenganaspeklegalisasikeperawatan:  

1) Proses Keperawatan 

2) Tindakan keperawatan 

3) Informed Consent 
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4) Dll 

Untukmelindungitenagaperawatakanadanyatuntutandariklien/pasienper

luditetapkandenganjelasapahak, kewajibansertakewenanganperawat agar 

tidakterjadikesalahandalammelakukantugasnyasertamemberikansuatukepasti

anhukum, perlindungantenagaperawat. Hak dan 

kewajibanperawatditentukandalamKepmenkes 1239/2001 dan Keputusan 

DirekturJenderalPelayananMedikNomor Y.M.00.03.2.6.956.  

 

 

F. Perlindungan legal untukperawat 

Untukmenjalankanpraktiknyasecarahukumperawathrs di lindungidarituntutan 

mal praktik dan kelalaian pada keadaandarurat. Contoh: UU di A.S ygbernama 

Good Samaritan Acts 

ygmemberikanperlindungantenagakesehatandlmmemberikanpertolongan pada 

keadaandarurat. Di Kanadaterdpt UU lalulintasygmemperbolehkansetiap orang u/ 

meolong korban pada setiapsituasikecelakaanygbernama Traffic Acrt Di 

Indonesia UU Kesehatan No 23 tahun 1992. 

  

 

Praktikum 8 & 9 : Buatlah kasus tentang legal 

praktik keperawatan untuk dipresentasikan dikelas ! 

 

 

 

 

 

 

Perlindungan Legal UntukPerawat 
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AsuhanKeperawatanKliendenganGangguanSistempernapasan, 

2. SalembaMedika. JakartaHal: 72-82 

3. Zulkifli Amin, AsrilBahar, 2006. TuberkulosisParu, Buku Ajar 

IlmuPenyakitDalam, Jakarta: UI 
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telemedicine/ 

5. http://b11nk.wordpress.com/2010/11/21/aspek-etik-dan-legal-dalam-praktik-

keperawatan/ 
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Setelah mengikutiperkuliahan, mahasiswadiharapkandapat:  

a. MenjelaskanLingkuppraktekkeperawatan 

 

 

a. Lingkuppraktekkliniskeperawatan 

b. Perbedaandiantaraberbagaipraktekkeperawatan professional 

c. Regulasikeprofesian dan 

regulasimenurut16okumygberlakutentangpraktek 

 

 

 

 

1. TujuanPembelajaranUmum 

 

2. TujuanPembelajaranKhusus 
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Uraian Materi   

Praktik Keperawatan 

 

 

A. Lingkuppraktekkliniskeperawatan 

1. PengertianPraktikKeperawatan 

MenurutKusnanto, (2004) Perawatadalah orang yang mengasuh, 

merawat dan melindungi, yang merawat orang sakit, luka dan usialanjut (Ellis, 

Harley, 1980). 

Peran 

perawatadalahmenjagapasienmempertahankankondisiterbaiknyaterhadapmasa

lahkesehatan yang menimpadirinya (Florence NigthingaledalambukunyaWhat it 

is and What it is not). 

MenurutSitorus, (2006) 

Keperawatanadalahfungsiunikdariperawatmembantuindividusakitatausehatdala

mmelaksanakansegalaaktivitasnyauntukmencapaikesehatanatauuntukmeningg

al dunia dengantenang yang 

dapatdapatialakukansendiritanpabantuanapabilacukupkekuatan, harapan dan 

pengetahuan (Virginia Handerson, 1958). 

Perawatanadalahsuatubentukpelayananprofesional yang merupakanbagian 

integral daripelayanankesehatan yang di dasarkanilmu dan kiatkeperawatan, 

berbentukpelayanan bio-psiko-sosio-spritual yang komprehensifserta di 

tujukankepadaindividu, keluarga, dan masyarakatbaiksakitmaupunsehat yang 

mencakupseluruhsikluskehidupanmanusia (Lokakaryakeperawatan Nasional, 

LingkupPraktekKlinisKeperawatan 
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1986). 

Praktikkeperawatanberartimembantuindividuataukelompokdalammempertahan

kanataumeningkatkankesehatan yang optimal sepanjang proses 

kehidupandenganmengkaji status, menentukandiagnosa, merencanakan dan 

mengimplementasistrategikeperawatanuntukmencapaitujuan, 

sertamengevaluasiresponterhadapperawatan dan pengobatan (National 

Council of State Board of Nursing/NCSBN). 

Praktekkeperawatanadalahtindakanmandiriperawatprofesionalmelaluikerj

asamaberbentukkolaborasidenganklien dan tenagakesehatan lain 

dalammemberikanasuhankeperawatanatausesuaidenganlingkunganwewenang 

dan tanggungjawabnya. (Nursalam,M.Nurs, 2002). 

Jadi praktekklinikkeperawatanadalahtindakanmandiri yang 

dilakukanmahasiswakeperawatan di 

rumahsakitmelaluikerjasamaberbentukkolaburasidenganklien dan 

tenagakesehatan lain 

dalammemberikanasuhankeperawatanatausesuaidenganlingkunganwewenang 

dan tanggungjawabnya. 

2. StandartPraktikKeperawatan 

a. Pengertian 

MenurutPersatuanPerawat Nasional Indonesia, 

praktikkeperawatanadalahtindakanpemberianasuhanperawatprofesionalbaik

secaramandirimaupunkolaborasi, yang 

disesuaikandenganlingkupwewenangdantanggungjawabnyaberdasarkanilmu

keperawatan. Standarpraktekkeperawatanadalahbatasukuranbaku minimal 

yang harusdilakukanperawatdalammelaksanakanasuhankeperawatan. 

Standarpraktekkeperawataninidigunakanuntukmengetahui proses dan 

hasilpelayanankeperawatan yang 

diberikankepadapasiensebagaifokusutamanya. (Ali, 2001). 

Praktikkeperawatanprofesionalmempunyaiciri-cirisebagaiberikut: 

1) Otonomidalampekerjaan 

2) Bertanggungjawab dan bertanggunggugat 

3) Pengambikankeputusan yang mandiri 

4) Kolaborasidengandisiplin lain 

5) Pemberianpembelaan 
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6) Memfasilitasikepentinganpasien. 

b. Klasifikasi 

1) Perawat dan PelaksanaPraktekKeperawatan 

2) Nilai-nilaiPribadi dan PraktekProfesional 

c. StandartPraktikKeperawatan 

Karena keperawatantelahmeningkatkemandiriannyasebagaisuatuprofesi, 

sejumlahstandarpraktekkeperawatantelahditetapkan. 

standaruntukprakteksangatpentingsebagaipetunjuk yang 

obyektifuntukperawatmemberikanperawatandansebagaikriteriauntukmelakuk

anevaluasiasuhanketikastandartelahdidefinisikansecarajelas, 

kliendapatdiyakinkanbahwamerekamendapatkanasuhankeperawatan yang 

berkualitastinggi, perawatmengetahuisecarapastiapakah yang 

pentingdalampemberianaskep dan 

stafadministrasidapatmenentukanapakahasuhan yang 

diberikanmemenuhistandar yang berlaku. 

1) Standar Canadian Nurses Association, untukpraktekkeperawatan: 

a) Praktikkeperawatanmemerlukan model konsepkeperawatan yang 

menjadidasarpraktek 

b) Praktikkeperawatanmemerlukanhubungan yang 

salingmembantuuntukmenjadidasarinteraksiantaraklien-perawat 

c) Praktikkeperawatanmenuntutperawatuntukmemenuhitanggungjawabp

rofesi 

2) StandarPraktekKeperawatanKlinik Dari Ana 

StandartPerawatan, menguraikantingkatasuhankeperawatan yang 

kompetenseperti yang diperlihatkan oleh proses keperawatan yang 

mencakupsemuatindakanpenting yang dilakukan oleh 

perawatdalammemberikanperawatan dan 

membentukdasarpengambilankeputusanklinik: 

a) Pengkajian: Perawatmengumpulkan data kesehatanpasien 

b) Diagnosa: Perawatmenganalisis data yang 

diperolehmelaluipengkajianuntukmenentukandiagnosa 

c) Identifikasihasil: Perawatmengidentifikasihasil yang 

diharapkansecara individual pada pasien 
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d) Perencanaan: Perawatmembuatrencanaperawatan yang 

memuatintervensiuntukmencapaihasil yang diharapkan 

e) Implementasi: Perawatmengimplementasikanintervensi-intervensi 

yang telahdiidentifikasidalamrencanaperawatan 

f) Evaluasi: 

Perawatmengevaluasikemajuanpasienterhadappencapaianhasil 

3) Standar Kinerja Profesional 

a) Kualitasperawatan: perawatsecarasistematismengevaluasikualitas 

dan keefektifanpraktikkeperawatan 

b) Penilaiankinerja: 

Perawatmengevaluasipraktikkeperawatandirinyasendiridalamhubung

annyadenganstandar-standarpraktikprofesional dan neganperaturan 

yang relevan 

c) Pendidikan: Perawatmendapatkan dan 

mempertahnkanpengetahuansekarangdalampraktikkeperawatan 

d) Kesejawatan: Perawatmemberikankontribusi pada 

perkembanganprofesidaritemansejawat, kolega dan yang lainnya 

e) Etik: Keputusan dan 

tindakanperawatatasnamapasienditentukandengancaraetis 

f) Kolaborasi: Perawatmelakukankolaborasidenganpasien, kerabatlain, 

dan pemberiperawatankesehatandalammemberikanperawatan pada 

pasien 

g) Riset: Perawatmenggunakantemuanrisetdalampraktik 

h) Penggunaansumber: Perawatmempertimbangkanfaktor-faktor yang 

berhubungandengankeamanan. 

4) ManfaatStandartPraktikKeperawata 

MenurutIsmani, (2001) terdiridari: 

a) PraktekKlinis 

Memberikanserangkaiankondisiuntukmengevaluasikualitasaskep dan 

merupakanalatmengukurmutupenampilankerjaperawatgunamemberik

anfeeedbeckuntukperbaikan. 

b) AdministrasiPelayananKeperawatan 
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Memberikaninformasikepada administrator yang 

sangatpentingdalamperencanaanpolastaf, program 

pengembanganstaf dan mengidentifikasiisidari program orientasi. 

c) Pendidikan Keperawatan 

Membantudalanmerencanakanisikurikulum dan 

mengevaluasipenampilankerjamahasiswa. 

d) RisetKeperawatan 

Hasil proses evaluasimerupakanpenilitian yang 

pertemuannyadapatmemperbaiki dan meningkatkankualitasaskep 

e) SistemPelayanan Kesehatan 

Implementasistandardapatmeningkatkanfungsikerjatimkesehatandala

mmengembangkanmutuaskep dan 

peranperawatdalamtimkesehatansehinggaterbinahubungankerja yang 

baik dan memberikankepuasanbagianggotatimkesehatan. 

5) LisensiPraktik 

Badan yang berwenangmemberikanlisensiberhak dan 

bertanggungjawabterhadappelanggarandisiplin yang dilakukan oleh 

praktisi yang melakukanpelanggaranetis. Hukum atauundang-

undangtidakmengidentifikasimutukinerja, 

akantetapiakanmenjaminkeselamatanpelaksanaanstandarpraktikkepera

watansecara minimal. 

 

B. Lingkuppraktikkeperawatanmeliputi: 

1. Memberikanasuhankeperawatan pada individu, keluarga, kelompok dan 

masyarakatdalammenyelesaikanmasalahkesehatansederhana dan 

kompleks. 

2. Memberikantindakankeperawatanlangsung, pendidikan, nasehat, 

konseling, 

dalamrangkapenyelesaianmasalahkesehatanmelaluipemenuhankebutuha

ndasarmanusiadalamupayamemandirikansistemklien. 

3. Memberikanpelayanankeperawatan di saranakesehatan dan 

tatananlainnya. 
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4. Memberikanpengobatan dan tindakanmedikterbatas, pelayanan KB, 

imunisasi, pertolonganpersalinan normal dan 

menulispermintaanobat/resep. 

5. Melaksanakan program pengobatansecaratertulisdaridokter 

 

 

 

A. Regulasikeprofesian dan regulasimenurut7 oknum 

ygberlakutentangpraktek 

Regulasikeperawatan (regristrasi&praktikkeperawatan) 

adalahkebijakanatauketentuan yang 

mengaturprofesikeperawatandalammelaksanakantugasprofesinyadan 

terkaitdengankewajiban dan hak. Beberapa regulator yang 

berhubungandenganperawat dan keperawatan Indonesia. 

Registrasimerupakanpencantumannamaseseorang dan informasi lain pada 

badan resmibaikmilikpemerintahmaupun non pemerintah. Perawat yang 

telahterdaftardiizinkanmemakaisebutan registered nurse. Untukdapatterdaftar, 

perawatharustelahmenyelesaikanpendidikankeperawatan dan lulus ujiandari 

badan pendaftarandengannilai yang diterima. 

Izinpraktikmaupunregistrasiharusdiperbaharuisetiapsatuatauduatahun. 

B. Klasifikasi 

Dalam masa transisi professional keperawatan di Indonesia, 

sistempemberianizinpraktik dan 

registrasisudahsaatnyasegeradiwujudkanuntuksemuaperawatbaikbagilulusan 

SPK, akademi, sarjanakeperawatanmaupun program master 

keperawatandenganlingkuppraktiksesuaidengankompetensimasing-masing. 

PengaturanpraktikperawatdilakukanmelaluiKepmenkesnomor 1239 tahun 

2001 tentangRegistrasi dan PraktikPerawat, yaitusetiapperawat yang 

melakukanpraktik di unit 

pelayanankesehatanmilikpemerintahmaupunswastadiharuskanmemiliki Surat 

IzinPraktik (SIP) dan Surat IzinKerja (SIK). Pengawasan dan 

pembinaanterhadappraktikpribadiperawatdilakukansecaraberjenjang, 

RegulasiKeprofesian&Menurut 7 Oknum Yang BerlakuTentangPraktek 
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mulaidaritingkatPropinsi, Kabupatensampaiketingkatpuskesmas. Pengawasan 

yang telahdilakukanselamaini oleh pemerintah (Dinas Kesehatan 

KabupatenTanjungJabung Timur) belumsesuaidengan Keputusan Menteri 

Kesehatan nomor 1239 tahun 2001. 

a. SIP adalah suatu bukti tertulis pemberian kewenangan untuk menjalankan 

pekerjaan keperawatan diseluruh wilayah indonesia oleh departemen 

kesehatan. 

b. SIK adalah bukti tertulis yang diberikan perawat untuk melakukan praktek 

keperawatan disarana pelayanan kesehatan. 

c. SIPP adalah bukti tertulis yang diberikan kepada perawat untuk menjalankan 

praktik perwat perorangan atau bekelompok, Perawat yang memiliki SIPP 

dapat melakukan asuhan dalam bentuk kunjungan rumah. 

d. Standar profesi yaitu pedoman yang harus dipergunakan sebagai petunjuk 

dalam menjalankan profesi secara baik. 

C. Penjelasan 

Aspek legal atau hukum, legal=sah, aspek legal dalam keperawatan =sah, 

perawat mempunyai hak & tindakan keperawatan yang sesuai dengan standar 

yang berlaku perlu ada ketetapan hukum yang mengatur hak & kewajiban 

seseorang yang berhubungan erat dengan tindakannya perawat sebagai tenaga 

kesehatan diatur dalam: 

1. UU No. 23 Tentang Kesehatan 

2. PP Nomor 32 Tentang Tenaga Kesehatan 

3. Perda Kab. Kudus No. 11 Tahun 2004 Tentang Retribusi Pelayanan Tenaga 

Kesehatan 

4. SKB MENKES-KABKN NO.733-SKB-VI-2002NO.10 th 2002 Tentang 

Jabatan 

5. UU No. 43 Th. 1999 Tentang POKOK2 KEPEGAWAIAN 

6. PERPRES No. 54 Th. 2007 Tentang Tunjangan Fungsional Tenaga 

Kesehatan 

7. PERPRES No. 26 Tahun 2007 Tentang Tunjangan Jabatan Struktural 

8. PP No. 12 Tahun 2002 Tentang Kenaikan Pangkat PNS 
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9. PP No. 13 Tahun 2002 Tentang Pengangkatan PNS Dalam Jab. Struktural 

10. PP No. 13 Tahun 2007 Tentang Penetapan Pensiun Pokok 

11. PP No. 43 Tahun 2007 Tentang PHD Menjadi PNS 

12. PP No. 099 Tahun 2000 Tentang Kenaikan Pangkat PNS 

13. PP No. 12 Tahun 2002 Tentang Perubahan PP 99 Th 2000 Kenaikan 

Pangkat PNS 

14. PP Nomor 09 Tahun 2003 Tentang Pengangkatan, pemindahan dan 

pemberhentian PNS 

15. KEPMENPAN No. 138 Tahun 2002 Tentang Penghargaan Pegawai Negeri 

Sipil Teladan. 

 

Pengaturan penyelenggaraan praktik keperawatan bertujuan untuk: 

1. memberikanperlindungan dan kepastianhukumkepadapenerima dan 

pemberijasapelayanankeperawatan. 

2. Mempertahankan dan meningkatkanmutupelayanankeperawatan yang 

diberikan oleh perawat. 

3. Mendorong para pengambilkebijakan dan elemen-elemen yang 

terkaitlainnyauntukmemberikanperhatian dan dukungan pada model 

praktikkeperawatankomunitas. 

4. Mendorongpemerintahmengeluarkanregulasi yang 

dapatmemberikanjaminan pada 

penyelenggaraanpraktikkeperawatankomunitas yang profesional 

5. Mendorongterbentuknyasistem monitoring dan evaluasi yang efisien dan 

efektif 

 

Praktikum 10 & 11: Buatlah kasus tentang 

lingkup praktik keperawatan untuk 

dipresentasikan dikelas ! 
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Praktikum 12 : Buatlah makalah tentang 

credentialing untuk dipresentasikan dikelas ! 

Praktikum 13 & 14 : Buatlah makalah tentang 

peran PPNI dalam pelaksanaan Legislasi praktik 

di Indonesia untuk dipresentasikan dikelas ! 

 

 

 

 

1. http:\www.dinkes ngawi.netindex.modelkemitraan dalampengarahan 

masy&catid.com 

2. http:\regulasi kepperawat_ima.blogspot.com 

3. http:\regulasi kepsistem legislasi tenaga keperawatan(PDF file) 

4. http:\www.bondankomunitas.blogspot.com 

5. http:\www.hukum regulasi kep.com 

6. http:\regulasi kepmodel kemitraan kep komunitas dalam pengembangan 

kesehatanmasyarakat.htm 

7. http:\regulasi keplihat materi.htm 

8. http:\regulasi kepaspek legal perawat.htmkeperawatan profesi.doc 
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