ISU ETIS DALAM KEPERAWATAN
DAN PENYELESAIAN




KASUS KELOMPOK 1

Sdr H, umur 22 tahun mengalami kecelakaan. Sehinga
dia menderita kelumpuhan total (quadriplegia) dan
harus bed rest dalam waktu lama. Akibat dari bed rest,
ia menderita pneumonia dan ulkus decubitus yang luas.
Dokter menetapkan untuk pemasangan infus dan
pemberian antibiotik dosis tinggi. Pada waktu akan
dilakukan tindakan pemasangan infus dan injeksi
antibiotik oleh perawat, klien meminta untuk tidak
diberikan obat atau melakukan tindakan apapun
kepadanya. Klien menyatakan ingin meninggal dengan
damai dan bermartabat.



Kasus Kelompok 2

Ny. A sedang hamil 5 bulan (kehamilan pertama) dan
terdiagnosa Ca. Endometrium (kanker Rahim). Dokter
menyarankan untuk mengangkat rahim Ny. A dan
menggugurkan kandungannya dan keluarga Ny.A
termasuk suaminya menyetujui saran dokter tersebut.

Akan tetapi Ny.A tidak mau mengangkat rahimnya dan
menggugurkan kandungannya. Ny. A merasa tidak
berguna lagi karena tidak bisa memberikan keturunan
kepada suaminya jika rahimnya diangkat dan
kandungannya digugurkan



Kasus kelompok 3

Tn. A masuk UGD dengan keluhan demam dan diare kurang
lebih selama 6 hari. Selain itu Tn. A menderita sariawan
sudah 3 bulan tidak sembuh-sembuh, dan BB turun secara
berangsur-angsur. Kemudian Dokter memberikan advice
kepada perawatnya untuk dilakukan pemeriksaan
laboratorium dengan mengambil sampel darahnya dan tes
VCT. Tn. A yang ingin tahu sekali tentang penyakitnya
meminta perawat tersebut untuk segera memberi tahu
penyakitnya setelah didapatkan hasil pemeriksaan. Hasil

pemeriksaan mengatakan bahwa Tn. A positif terjangkit
penyakit HIV /AIDS.



Kemudian perawat tersebut memanggil keluarga Tn. A
untuk menghadap dokter yang menangani Tn. A. Bersama
dan seizin dokter tersebut, perawat menjelaskan tentang
kondisi pasien dan penyakitnya. Keluarga meminta kepada
dokter terutama perawat untuk tidak memberitahukan
penyakitnya ini kepada Tn. A. Keluarganya takut Tn. A
akan frustasi, tidak mau menerima kondisinya dan
dikucilkan dari masyarakat.



Kasus kelompok 4

Perawat N bertugas di bagian [ICU. Saat ini sedang
merawat seorang nenek berusia 80 tahun dengan gagal
jantung dan kondisinya sangat kritis. Klien berasal dari
keluarga miskin dan tidak mempunyai dana untuk
kelangsungan perawatan di ICU, klien tidak mempunyai
tidak dapat di lakukan perawatan lanjutan di rumah
(nursing home). Tiba- tiba datang instruksi dari pimpinan
RS bahwa nenek tersebut harus segera keluar dari ICU
dan dipindahkan ke bangsal perawatan umum karena
tempatnya akan digunakan oleh pejabat yang mengalami
coma diabetikum dan memerlukan perawatan di ICU.

Bagaimanakah kepala Ruangan menyikapi.



PEMECAHAN MASALAH

|dentifikasi data dasar :
Orang yang terlibat
Tindakan yang diusulkan :
Cth : perawat dgn dokter
Perawat dengan klien :
Maksud dan tindakan
b. Mengidentifikasi Konflik Akibat Situasi Tersebut :
Analisa terkait situasi atau kasus yang terjadi

|dentifikasi berbagai masalah atau konflik yang
terjadi



3. Membuat Tindakan Alternatif :

- Identifikasi berbagai alternatif tindakan yang dapat
dilakukan untuk menyelesaikan masalah tersebut

4. Menentukan siapa pengambil keputusan yang tepat
5. Mendefinisikan kewajiban perawat
6. Membuat Keputusan :

- Mempertimbangkan dan menganalisis berbagai
alternatif tindakan dan konsekuensinya masing-masing.



DILEMA ETIK

Kondisi yang terjadi dalam pelayanan, yang
mengharuskan perawat untuk  menapis,
melakukan analisa dan sintesa serta
menetapkan keputusan yang “terbaik” bagi
klien, terutama bagi kesehatan dan
integritasnya sebagai manusia (Kozier)




—ituasi - sulit  dimana  seseorang
harus menentukan pilihan antara
dua pilihan atau kemungkinan yang
sama sama tidak menguntungkan

(KKBI)




Faktor yang mempengaruhi terjadi

dilema etik
B I

- Kurangnya kerjasama untuk
mempertahankan standar keperawatan

- Mengabaikan pasien dan keterlibatan
keluarga

~ lidak memberi kepercayaan dan
mempertahankan keyakinan

- Memperpanjang kehidupan vs mengakhiri
kehidupan




—ituasi yang dihadapi  seseorang
dimana keputusan mengenai perilaku
vang layak harus di buat. (Arens dan

Loebbecke, [931: 77).

—Menurut Thompson (1381 ) dilema
etik merupakan suatu masalah yang
sulit dimana ada alternatit yang
tidak memuaskan secara sebanding.




Rujukan dalam penyelesaian

masalah etik:

Ungkapan  yang  pernah  disampaikan  klien

sebelumnya
Agama/ keyakinan klien

Pengaruh eksistensi klien terhadap keluarga

Kemungkinan tidak menyenangkan yang c

Prognosis yang mungkin terjadi apabi

apat terjadi
a dilakukan

atau bila tidak dilakukan suatu upaya penyelesaian

atau suatu tindakan



FAKTOR2 YANG MEMPENGARUHI
PENGAMBILAN KEPUTUSAN ETIS
DALAM PRAKTIK KEPERAWATAN

-aktor agama dan adat istiadat

-aktor sosial

-aktor ilmu pengetahuan dan teknologi
-aktor legislasi

-aktor dana

-aktor posisi klien maupun perawat



AREA DILEMA ETIK

Kualitas vs kuantitas hidup

Pro pada pilihan lain vs pro hidup

Kebebasan vs pengendalian

Mengatakan apa adanya/ jujur vs bohong
Bertentangan dengan agama, politik, ekonomi dIl
Pengetahuan empiris vs keyakinan individu



Dilema Etik di R. ICU

Meneruskan atau menghentikan pengobatan
diapa yang seharusnya diberi ventilator

Perawat ingin bertindak tapi melebihi kewenganan
Mengatakan atau tidak mengatakan



PERAWAT ADALAH “PROBLEM SOLVER”

Fokus utama dalam  menjalankan tugasnya adalah
menyelesaikan masalah kesehatan yang dialami klien

Metode pemecahan
digunakan dalam pem

masalah (Proses keperawatan)
verian asuhan keperawatan

Masalah etik yang terj

harus diselesaikan
keputusan etik

adi selama pelayanan keperawatan
dengan pendekatan pengambilan



Teori dasar pengambilan keputusan

Teori dasar atau prinsip etika merupakan penuntun
untuk membuat keputusan etis praktek profesional

(Fry, 1331)

Teori etik digunakan dalam pembuatan keputusan
bila terjadi konflik antara prinsip dan aturan.



Jenyelesaian masalah etika menjadi tanggung
jawab dan tanggung guaat atas segala tindakan
vang diambil dalam melaksanakan proses
keperawatan




Teleologi

Teleologi (berasal dari bahasa Yunani, dari Telos, berarti akhir).

Teleologi merupakan doktrin yang menjelaskan fenomena

berdasarkan akibat yang dihasilkan atau konsekuensi yang dapat
terjadi.

Pendekatan ini sering disebut dengan ungkapan The End Justifies
The Means atau makna dari suatu tindakan

ditentukan oleh hasil akhir yang terjadi.

Contoh: bayi yang lahir cacat lebih baik diijinkan meninggal
daripada nantinya jadi beban masyarakat.



Deontologi (Formalisme)

Deontologi berasal dari

bahasa Yunani, deondeon yang

berarti tugas, berprinsip pada aksi atau tindakan.

Menurut Kant, benar atau salah bukan ditentukan oleh

hasil akhir atau konsekwensi dari suatu tindakan, melainkan

oleh nilai moralnya.

jawab moral yg dapat men

Jerhatian difokuskan pada tindakan melakukan tanggung
jadi penentu apakah suatu tindakan

tsIJ secara moral benar atau salah.
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Cth :Seorang perawat yang yakin bahwa klien harus diberi tahu
tentang yang sebenarnya terjadi walaupun hal itu sangat
menyakitkan.

Secara luas teori ini dikembangkan menjadi lima prinsip
penting yaitu :
kemurahan hati

tanggung jawab  untuk  melakukan  kebaikan  yang
menguntungkan klien dan menghindari perbuatan yang
merugikan atau membahayakan klien.

Cth : transfusi darah



b. keadilan,

Prinsip dari keadilan (Justice) menurut Beauchamp dan Chlidress
adalah mereka yang sederajat harus diperlakukan sederajat,
sedangkan yang tidak sederajat diperlakukan secara tidak
sederajat, sesuai dengan kebutuhan mereka.

c. Utonomi

Prinsip otonomi menyatakan bahwa setiap individu mempunyai
kebebasan untuk mentukan tindakan atau keputusan berdasarkan
rencana yq mereka pilih (Fry, 1987)



d. kejujuran

Prinsip kejujuran (veracity) menurut Veatch dan Fry (1387)
didefinisikan sebagai menyatakan hal yg sebenarnya dan
tidak bohong

e. ketaatan (Fry, 1931)
tanggung jawab untuk tetap setia pada suatu kesepakatan




KERANGKA PEMECAHAN
DILEMA ETIK

(Kozier, 2004)

Mengembangkan data dasar (siapa yang terlibat,
bagaimana  keterlibatannya.apa & maksud
tindakan yg diusulkan)

Mengidentifikasi konflik (memutuskan tindakan
dilakukan atau tidak )



4 Mengkaji berbagai alternatit tindakan (mengusulkan

dalam tim vyang terlibat dalam masalah untuk
dilakukan tindakan atau tidak )

d. Menetapkan siapa pengambil keputusan (pihak-
pihak yang terlibat : tim kesehatan, klien, keluarga)

b. Membuat keputusan

1. Evaluasi



(Potter&Perry,2005)
Menunjukkan maksud baik
Mengenali pentingnya eksistensi seseorang
Mengmpulkan informasi yang relevan
Mengidentitikasi prinsip etis yang sesuai

Mengusulkan tindakan
Melaksanakan tindakan
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Sekian
&

Terima kasih
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