
ETIKA KEPERAWATAN



• Sistem pelayanan 

kesehatan merupakan

sistem multidisipliner.

• Tujuan : mencapai derajat 

kesehatan yang optimal.

• Keperawatan merupakan

bagian integral dari sistem 

pelayanan kesehatan.



• Pelayanan yang berkualitas --- sesuai

dengan filosofi.

• 3 pokok penting pelayanan

berkualitas :

a. Pendekatan sikap terkait kepedulian

pada klien

b. Upaya melayani dgn tindakan

terbaik

c. Tujuan untuk kepuasan klien

berorientasi standar pelayanan. 



Konsep Dasar Etika 

Bartens (2000) Etika berasal bahasa

yunani “ ethos”

berarti : adat istiadat, kebiasaan, 

watak, perasaan, sikap & cara 

berpikir. 

Persamaan etika = moral.

Moralitas berasal dari bahasa latin

berarti : adat istiadat atau kebiasaan. 



DEFINISI 
Menurut KBBI,etika memiliki 3 definisi. 

- Ilmu tentang apa yang baik dan buruk 

serta hak dan kewajiban moral.

- Kumpulan asas atau nilai yang 

berkenaan dengan akhlak 

- Nilai tentang benar dan salah yang 

dianut suatu golongan atau 

masyarakat



• Etika sebagai ilmu yang memeriksa

nilai, kegiatan, serta pilihan benar atau

salah. 

• Teori etika mengandung dasar

kepercayaan ttg moral benar atau salah

• Filosofi etika merupakan refleksi analisa

dan evaluasi dari kebaikan dan

keburukan tingkah laku manusia



• Menurut Potter & Perry (1997) etika

merupakan karakteristik profesi tentang

bagaimana berhubungan dengan seseorang

harus bertindak & melakukan hub. dengan orang

lain serta dapat dipertanggungjawabkan.



ETIKA KESEHATAN 

• Penilaian terhadap gejala kesehatan baik 

disetujui maupun yang tidak serta mencakup 

rekomendasi bagaimana bersikap secara 

pantas.(Soeryono S, 1986) 

• Menurut Leenen G.S, etika kesehatan adalah 

etika khusus dengan menerapkan nilai-nilai 

dalam pelayanan kesehatan.  



Etika KEPERAWATAN 

• Norma yang dianut perawat dalam

bertingkah laku dengan pasien, keluarga,

kolega, atau tenaga kesehatan lainnya di suatu

pelayanan keperawatan yang bersifat

profesional.

• Perilaku etik akan dibentuk oleh nilai dari

pasien, perawat dan interaksi sosial dalam

lingkungan.



• Perawat profesional memiliki empati pada

klien serta memahami situasi ---

perubahan posisi dimana perawat berfokus

pada klien.



PERAN 

ETIKA KEPERAWATAN

1. Sebagai aspek moral yang memberi 

petunjuk tentang baik dan buruk suatu 

tindakan 

2. Menciptakan dan mempertahankan 

kepercayaan klien kepada perawat, sesama 

perawat dan masyarakat 



ETIKA

KEPERAWATAN

• MENGATUR 

HUBUNGAN

ANTARA PERAWAT 

DAN PASIEN

• PROFESI KEPERAWATAN

MEMILIKI KONTRAK 

SOSIAL DENGAN 

MASYARAKAT



• Usaha menciptakan perilaku etik 

diwujudkan dengan bentuk aturan 

dalam asuhan keperawatan ---

kode etik --- menetapkan standar 

praktek anggota.                        



Tipe Etik

• BIOETIK 

 Studi filosofi yang mempelajari tentang

kontrofersi dalam etik, menyangkut masalah

biologi dan pengobatan.

 Mengevaluasi semua tindakan moral yang 

membantu/ membahayakan 

 Berfokus pada dilema etik 



• CLINICAL ETHCIS

 bagian dari bioetik yang lebih 

memperhatikan pada masalah etik selama 

pemberian pelayanan pada klien

 cth : ada persetujuan / penolakan dan 

bagaimana seseorang merespon permintaan 

medis



• Nursing ethcis

 bagian dari bioetik terkait isu etik dan

dikembangkan dalam

 tindakan keperawatan serta dianalisis

untuk mendapatkan keputusan etik.



PRINSIP

ETIKA KEPERAWATAN

Pedoman untuk alat ukur sebuah tindakan, 

tidak terbatas pada perilaku spesifik tetapi 

mempertimbangkan situasi di mana suatu 

keputusan harus dibuat. 



AUTONOMY (otonomi)

• Bentuk respek terhadap seseorang dan

sebagai persetujuan tidak memaksa dan

bertindak secara rasional.

• Prinsip---mengemukakan tentang hak

seseorang untuk menentukan memilih sesuatu

yang terbaik bagi dirinya.



• Klien memiliki 3 tipe otonomi : kebebasan 
bertindak, kebebasan memilih dan kefektifan 
pertimbangan

• Perawat melibatkan  klien --- dalam membuat 
keputusan yang berdasar askep klien. 

• Dapat diterapkan jika seseorang mempunyai  
kemampuan untuk mengambil keputusan sendiri



cth : 

- Melakukan sesuatu pada klien  tanpa 
memberitahukan sebelumnya   (no autonomy)

- Melakukan sesuatu tanpa memberi informasi 
relevan yang penting diketahui klien dalam  
membuat pilihan. 



BENEFICENCE (berbuat baik)

- Prinsip untuk melakukan yang baik dan tidak 
merugikan orang lain.

- Tidak menimbulkan bahaya bagi orang lain

- Hal yang mendasar dari prinsip ini, mencakup :

1. Melindungi dan mempertahankan hak orang 
lain 



2. Mengatasi kondisi yang membahayakan bagi 
orang lain

3. Menyelamatkan orang lain dari keadaan bahaya

Cth : 

Seorang perawat akan memberikan

tindakan keperawatan sesuai kebutuhan klien,

tetapi klien menolak. Sehingga diperlukan

pendekatan thd klien 



Justice (keadilan)

• Prinsip – memperlakukan semua klien sama 

dengan mengabaikan jenis kelamin, agama, 

suku, status sosial. 

• Dibutuhkan untuk tercapainya sesuatu yang 

sama dan adil terhadap orang laian.



• Praktik profesional – perawat bekerja untuk 

terapi sesuai hukum, standar, dan keyakinan

• Prinsip keadilan klien ditentukan sesuai 

dengan kebutuhan klien dengan penyakit 



Non maleficence 

(tidak merugikan)

• Prinsip – tidak menimbulkan bahaya 

perlukaan baik fisik maupun  emosional 

selama memberikan asuhan keperawatan 

• Mencakup hal :

tidak membunuh, tidak menimbulkan

penderitaan



• tidak menimbulkan ketidakberdayaan, tidak 

menyerang atau memaksa orang lain. 

• cth : 

 tidak menimbulkan nyeri sakit, kecacatan 

atau terisolasi

Bayi dan klien dibawah pengaruh anestesi



Veracity (kejujuran) 

• Kejujuran adalah kondisi yang sebenarnya dan 

berkomunikasi dengan orang yang dapat 

dipercaya kebenarannya. 

• Prinsip – kemampuan untuk mengatakan 

kebenaran.

• Informasi yang diberikan akurat, 

komprehensif dan akurat. 



• Memberikan informasi secara terbuka 

terhadap kondisi klien – klien dapat 

membuat keputusan yang benar.

• Tergantung situasi dan kondisi klien –

perawat dapat tidak memberikan informasi 

kepada klien 



Fidelity (menepati janji)

• Ketaatan dan kesetian adalah kewajiban 

dan kepatuhan perawat untuk 

mempertahankan komitmen kode etik. 

• Prinsip – menuntut perawat memenuhi 

tugas dan kewajiban. 



• Mencakup :

menepati janji, menyimpan rahasia serta caring

• Perawat wajib --- melaksanakan caring– dalam 

memberikan askep dengan cara:

memberikan perhatian, pengharapan 

memberi kebebasan beribadah 

membuat klien sejahtera 



• Cth :

• Perawat menilai klien dengan masalah nyeri -

-- menawarkan rencana tindakan --- prinsip

kesetiaan pada perawat adalah memonitor

respon nyeri klien.



Confidentiality (kerahasiaan)

• Segala sesuatu yang terdapat dalam

dokumen catatan kesehatan klien

• Hanya boleh dibaca dalam rangka

pengobatan klien.

• Perawat menghormati kebutuhan klien

dalam penggunaan informasi



• Prinsip kerahasiaan– menjaga segala 

informasi yang disampaikan klien kepada 

tenaga kesehatan kecuali jika klien 

memberikan izin

• Diskusi tentang klien diluar area pelayanan, 

menyampaikan pada teman atau keluarga 

tentang klien dengan tenaga kesehatan lain 

harus dihindari.



Accountability 

• kemampuan menjawab pertanyaan yang

berhubungan dengan tindakan yg dilakukan.

• Bertanggung jawab pada setiap tindakan

• Prinsip sebagai standar pasti tindakan

profesional dapat dinilai dalam situasi yang

tidak jelas .



Informed Consent 

• Penghargaan tentang autonomi klien –

tercermin dalam hal informed consent

• Persetujuan seseorang untuk mengijinkan

sesuatu dilakukan berdasarkan penjelasan

yang lengkap



• tentang semua fakta yang diperlukan

untuk membuat suatu keputusan (operasi,

tindakan)

• Hal yang diperlukan : pengetahuan ttg

resiko, keuntungan, alternatif lain dan

konsekuensi bila tidak dilakukan .





Kode Etik Keperawatan

• Pernyataan komprehensif dari profesi 

yang memberikan tuntutan bagi 

anggotanya dalam melaksanakan praktek 

keperawatan, baik yang berhubungan 

dengan pasien, keluarga, masyarakat, 

teman sejawat, diri sendiri dan tim 

kesehatan lain.



Fungsi Kode Etik Keperawatan

1.  Memberikan dasar dalam mengatur hubungan antara

perawat, pasien, tenaga kesehatan lain, masyarakat

dan profesi keperawatan.

2. Memberikan dasar dalam menilai tindakan

keperawatan

3. Membantu masyarakat untuk mengetahui pedoman

dalam melaksanakan praktek keperawatan.

4. Menjadi dasar dalam membuat kurikulum pendidikan

keperawatan ( Kozier & Erb, 1989 )



• Dilema Etik

Menurut Thompson (1985 ) dilema etik 
merupakan suatu masalah yang sulit 
dimana tidak ada alternatif yang 
memuaskan atau situasi dimana alternatif 
yang memuaskan atau tidak memuaskan 
sebanding. Dalam dilema etik tidak ada 
yang benar atau yang salah. Untuk 
membuat keputusan yang etis, seorang 
perawat tergantung pada pemikiran yang 
rasional dan bukan emosional.



• Kerangka pemecahan dilema etik

(kozier & erb, 1989 )
a. Mengembangkan data dasar.

Untuk melakukan ini perawat memerlukan 
pengumpulan informasi sebanyak mungkin 
meliputi :
• Siapa yang terlibat dalam situasi tersebut 

dan bagaimana keterlibatannya
• Apa tindakan yang diusulkan
•Apa maksud dari tindakan yang diusulkan
• Apa konsekuensi-konsekuensi yang 
mungkin timbul dari tindakan yang 
diusulkan.



b. Mengidentifikasi konflik yang terjadi

berdasarkan situasi tersebut

c. Membuat tindakan alternatif tentang 

rangkaian tindakan yang direncanakan 

dan mempertimbangkan hasil akhir 

atau konsekuensi tindakan tersebut

d. Menentukan siapa yang terlibat dalam 

masalah tersebut dan siapa pengambil 

keputusan yang tepat

e. Mengidentifikasi kewajiban perawat

f. Membuat keputusan



INFORMED CONSENT
 Pernyataan persetujuan terhadap rencana

tindakan medis yang akan dilakukan

HAK PASIEN 
1. Pasien berhak mendapat informasi yang 

cukup mengenai rencana tindakan medis 
yang akan dialaminya. 

Informasinya meliputi:
– Bentuk tindakan medis 

– Prosedur pelaksanaannya 

– Tujuan dan keuntungan dari pelaksanaannya 

– Resiko dan efek samping dari pelaksanaannya 

– Resiko / kerugian apabila rencana tindakan medis 
itu tidak dilakukan 

– Alternatif lain sebagai pengganti rencana tindakan 
medis itu, termasuk keuntungan dan kerugian dari 
masing-masing alternatif tersebut 



2. Pasien berhak meminta pendapat atau 

penjelasan dari dokter lain untuk 

membandingkan informasi

3. Pasien berhak menolak

4. Pasien diberi waktu untuk berfikir dan 

memperimbangkan keputusannya

 Pemberian informasi ini selayaknya 

bersifat obyektif, tidak memihak, dan 

tanpa tekanan



KRITERIA PASIEN YANG BERHAK

1. Pasien sudah dewasa

Mulai usia 21 tahun. Pasien yang masih 
dibawah batas umur ini tapi sudah menikah 
termasuk kriteria pasien sudah dewasa

2. Pasien dalam keadaan sadar

Hal ini mengandung pengertian bahwa pasien 
tidak sedang pingsan, koma, atau terganggu 
kesadarannya karena pengaruh obat, tekanan 
kejiwaan, atau hal lain, pasien harus bisa 
diajak berkomunikasi secara wajar dan lancar.

3. Pasien dalam keadaan sehat akal



KEADAAN GAWAT DARURAT

1. Proses pemberian informasi dan 

permintaan persetujuan rencana 

tindakan medis ini bisa saja tidak 

dilaksanakan 

2. Prosedur penyelamatan pasien tetap 

harus dilakukan sesuai dengan standar 

pelayanan / prosedur medis yang 

berlaku disertai profesionalisme yang 

dijunjung tinggi. 



3. Setelah masa kritis terlewati dan pasien 

sudah bisa berkomunikasi, maka pasien 

berhak untuk mendapat informasi lengkap 

tentang tindakan medis yang sudah 

dialaminya tersebut 



KODE ETIK KEPERAWATAN

INDONESIA
A. Perawat dan Klien

1) Perawat dalam memberikan pelayanan keperawatan menghargai 
harkat dan martabat manusia, keunikan klien dan tidak terpengaruh 
oleh pertimbangan kebangsaan, kesukuan, warna kulit, umur, jenis 
kelamin, aliran politik dan agama yang dianut serta kedudukan 
sosial.

2) Perawat dalam memberikan pelayanan keperawatan senantiasa 
memelihara suasana lingkungan yang menghormati nilai-nilai 
budaya, adat istiadat dan kelangsungan hidup beragama klien.

3) Tanggung jawab utama perawat adalah kepada mereka yang 
membutuhkan asuhan keperawatan.

4) Perawat wajib merahasiakan segala sesuatu yang dikehendaki 
sehubungan dengan tugas yang dipercayakan kepadanya kecuali 
jika diperlukan oleh yang berwenang sesuai dengan ketentuan 
hukum yang berlaku.



B. Perawat dan praktek

• 1) Perawat memelihara dan meningkatkan kompetensi 
dibidang keperawatan melalui belajar terus-menerus

• 2) Perawat senantiasa memelihara mutu pelayanan 
keperawatan yang tinggi disertai kejujuran profesional 
yang menerapkan pengetahuan serta ketrampilan 
keperawatan sesuai dengan kebutuhan klien.

• 3) Perawat dalam membuat keputusan didasarkan pada 
informasi yang akurat dan mempertimbangkan 
kemampuan serta kualifikasi seseorang bila melakukan 
konsultasi, menerima delegasi dan memberikan delegasi 
kepada orang lain

• 4) Perawat senantiasa menjunjung tinggi nama baik 
profesi keperawatan dengan selalu menunjukkan 
perilaku profesional



C. Perawat dan masyarakat

• Perawat mengemban tanggung jawab bersama 
masyarakat untuk memprakarsai dan 
mendukung berbagai kegiatan dalam memenuhi 
kebutuhan dan kesehatan masyarakat.

D. Perawat dan teman sejawat

• 1) Perawat senantiasa memelihara hubungan 
baik dengan sesama perawat maupun dengan 
tenaga kesehatan lainnya, dan dalam 
memelihara keserasian suasana lingkungan 
kerja maupun dalam mencapai tujuan pelayanan 
kesehatan secara keseluruhan.

• 2) Perawat bertindak melindungi klien dari 
tenaga kesehatan yang memberikan pelayanan 
kesehatan secara tidak kompeten, tidak etis dan 
ilegal.



E. Perawat dan Profesi

• 1) Perawat mempunyai peran utama 

dalam menentukan standar pendidikan 

dan pelayanan keperawatan serta 

menerapkannya dalam kegiatan 

pelayanan dan pendidikan keperawatan

• 2) Perawat berperan aktif dalam berbagai 

kegiatan pengembangan profesi 

keperawatan
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