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ABSTRACT 
 
Introduction: The nursing code ethics is a guideline and framework of nurses during 

delivering nursing care services include making clinical decisions. The Indonesian Nursing 
Code of Ethics contains 5 principles of nurse's responsibilities such as responsibility to 

clients’ care. The aim of this study to describe the attitude of nurses towards clients at 

Hasanuddin University Hospital Makassar as a part of nursing code of ethic translation. 
Method: This research applied a quantitative study with descriptive survey. There are 95 

nurses recruited as respondents through purposive sampling methods. Results: There are 

80% of respondents have excellent rate while rest of nurses who have good rate in attitude 

towards the clients in order to translate the nursing code ethics into clinical practice. 
Conclusion: The majority of nurses already implemented the nursing code ethics, 

particularly Indonesian version, into clinical practice. However, examining the whole 

principles of the ethic codes is still needed in order to improve nursing care quality in hospital 
setting. 
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PENDAHULUAN 

Keperawatan memiliki peranan 
penting dalam sistem pemberian 

pelayanan kesehatan, perawat juga 
merupakan profesi yang memiliki 

kedudukan rentan mengalami konflik. 
Seorang perawat dalam berperilaku 

dan mengambil keputusan harus 
berpedoman pada kode etik profesi 

keperawatan. Hasil penelitian yang 

dilakukan oleh Momennasab, 
Koshkaki, Torabizadeh, & Tabei (2016) 

di Iran menyebutkan bahwa 
kepatuhan perawat dalam kode etik 

memuaskan. Berbeda dengan 
Momennasab, et al. (2016), hasil 

penelitian Bijani et al. (2017) di Iran 

bahwa masih ada  perawat yang 
bertindak tidak berdasarkan dengan 

kode etik keperawatan yang ada.  
Ketika seorang perawat tidak 

berperilaku sesuai dengan kode etik  
profesinya maka perawat tersebut 

rentan dalam melakukan kelalaian 

medis (PPNI, 2017). Kasus akibat 

kelalaian perawat dapat tergambarkan 

dari seorang bayi yang meninggal di 
Rumah Sakit Bunda Kota Makassar 

pada tahun 2014 akibat perawat yang 
melanggar salah satu prinsip etik 

perawat yaitu non-maleficence  karena 
tidak memperhatikan kebersihan dari 

alas tidur yang digunakan bayi 
sehingga bayi terkena infeksi pada 

kulit yang berujung pada kematian 

bayi tersebut (Ilham, 2014).  
Salah satu cara untuk mengukur 

perilaku perawat dalam memberikan 
pelayanan adalah mengetahui 

pendapat pasien. Menurut Folami 
(2019) kepuasan pasien merupakan 

indikator penting yang menentukan 

kualitas pelayanan keperawatan, 
sehingga sumber terbaik untuk 

mengetahui perilaku perawat apakah 
sudah menjabarkan kode etik 

keperawatan dalam melaksanakan 
tugasnya adalah mendengar dari 

sudut pandang pasien terkait 
pelayanan keperawatan yang mereka 
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terima. Berdasarkan studi 

pendahuluan yang dilakukan oleh 
peneliti dengan wawancara kepada 

pasien setelah digali lebih dalam 
terdapat beberapa perilaku perawat 

yang belum menjabarkan isi dari kode 
etik keperawatan diantaranya belum 

semua pasien merasakan bahwa 
perawat memperkenalkan dirinya dan 

memberikan informasi kesehatan yang 

sebagaimana diatur pada kode etik 
keperawatan.  Berdasarkan hasil 

wawancara dengan Komite 
Keperawatan Rumah Sakit Universitas 

Hasanuddin, dalam rangka 
meningkatkan profesionalisme 

perawat, komite keperawatan baru 

melakukan survei komponen kecil 
dalam kode etik profesi keperawatan 

seperti kedisiplinan perawat dalam 
berpakaian dan kedatangan yang 

merupakan salah satu bagian dari 
kode etik keperawatan (perawat dan 

praktik). Selama ini belum pernah 
dilakukan survei mengenai perilaku 

perawat terhadap klien sebagai 

penjabaran terhadap kode etik yang 
ada. Berdasarkan uraian diatas, 

peneliti tertarik untuk mengetahui 
bagaimana perilaku perawat klinik 

yang sehari-hari merawat pasien di 
Rumah Sakit Universitas Hasanuddin 

Makassar sebagai penjabaran kode 
etik keperawatan terhadap klien yang 

ditetapkan. Penelitian ini bertujuan 

untuk mengetahui bagaimana 
perilaku perawat terhadap klien 

sebagai penjabaran kode etik 
keperawatan.  

 
METODE 

Penelitian ini merupakan 

penelitian kuantitatif dengan 
menggunakan metode survey 

deskriptif. Penelitian ini dilakukan di 
Ruang Rawat Inap Rumah Sakit 

Universitas Hasanuddin Makassar 
mulai dari september- November 2019 

dengan populasi pasien di Ruang 
Rawat Inap Rumah Sakit Universitas 

Hasanuddin dengan menggunakan 

purposive sampling dengan kriteria:  
 

 

usia minimal 18 tahun, mampu diajak  

berkomunikasi dan telah dirawat inap 
lebih dari 2 hari dengan sampel 

sebanyak 95 responden. Instrumen 
yang digunakan pada penelitian ini 

adalah kuesioner data demografi dan 
kuesioner perilaku perawat klinik 

sebagai penjabaran kode etik 
keperawatan yang diadopsi dari 

penelitian Momennasab (2015) dan 

dimodifikasi sesuai dengan buku 
pedoman perilaku perawat sebagai 

penjabaran kode etik keperawatan 
yang dikeluarkan PPNI (2017). Uji 

validitas instrumen menggunakan 
expert validity untuk internal validity 

dengan konsultasi kepada dosen 

pembimbing. Perilaku perawat dalam 
penelitian ini mengacu pada buku 

pedoman perilaku perawat klinik 
sebagai penjabaran kode etik 

keperawatan yang dikeluarkan oleh 
PPNI yang terbagi menjadi  4 kategori 

yaitu prima apabila responden menilai 
perilaku perawat dengan interval nilai 

90-100, baik dengan nilai 70-89, 

cukup dengan nilai 50-69 dan buruk 
dengan nilai 10-49. 

Berdasarkan tabel 1, jumlah 
responden terbanyak ada pada ruang 

rawat inap kelas A yaitu 38 (40%). 
Berdasarkan usia, lebih dari 

seperempat responden berada pada 
kategori 2 yaitu dewasa awal sebanyak 

29 orang (30.5%). Lebih dari setengah 

responden atau sebanyak 62 (65.3%) 
dari penelitian ini adalah perempuan. 

Berdasarkan riwayat pendidikan, 
paling banyak responden memiliki 

pendidikan terakhir yaitu tamat 
perguruan tinggi sebanyak 47 (49.5%).  

Dari segi pekerjaan tingkat presentase 

tertinggi  adalah IRT yaitu sebesar 
24.2 % (23 orang) dan berdasarkan 

lama rawat inap, lebih dari setengah 
responden yaitu 61 orang (64.2%) 

telah dirawat >2 hari. Berdasarkan 
riwayat rawat inap lebih dari setengah 

jumlah pasien atau sebanyak 65 orang 
(68.4%) belum pernah dirawat di 

Rumah Sakit Universitas Hasanuddin 

Makassar. 
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HASIL 

 
1. Karakteristik Demografi 
        

Tabel 1. Distribusi Karakteristik Demografi Responden di Ruang Rawat Inap  

      Rumah Sakit Universitas Hasanuddin Makassar. 

 

2. Perilaku Perawat Klinik terhadap klien sebagai penjabaran kode etik  

keperawatan 

Perilaku Perawat n % 

Prima 76 80 

Baik 19 20 
Cukup 0 0 

Kurang 0 0 

    Tabel 2. Distribusi Evaluasi Perilaku Perawat Klinik terhadap Klien  

sebagai Penjabaran Kode Etik Keperawatan  

 Variabel Frekuensi Presentase 

n % 

Ruangan  

      Kelas A 
      Kelas B 

      Kelas C 

      Kelas D 
      Kelas E 

38 

11 

30 
10 

6 

40.0 

11.6 
31.6 

10.5 

6.3 
 

Usia 

1          8-25 Tahun  
2          26-35 Tahun  

3            36-45 Tahun  

        46-55 Tahun  

5          56-65 Tahun  
     >65 Tahun  

 

19 
29 

21 

13 

7 
6 

 

20.0 
30.5 

22.1 

13.7 

7.4 
6.3 

Jenis Kelamin 

     Laki- Laki 
     Perempuan 

 

33 
62 

 

34.7 
65.3 

Pendidikan Terakhir 

     SD 
     SMP 

     SMA  

     PT 

 

6 
7 

35 

47 

 

6.3 
7.4 

36.8 

49.5 
Pekerjaan  

PNS 

Petani  

IRT 
Swasta/Honorer        

Wiraswasta 

Mahasiswa/i 
TNI/POLRI 

TidakBekerja 

Bidan 
Anggota DPR 

 

22 

3 

23 
12 

4 

9 
1 

19 

1 
1 

 

23.2 

3.2 

24.2 
12.6 

4.2 

9.5 
1.1 

20.0 

1.05 
1.05 

Lama Rawat Inap di RS 

Unhas Makassar 
    2 hari 

    >2 hari 

 

 
34 

61 

 

 
35.8 

64.2 

Pernah di rawat inap di RS 
Unhas sebelumnya 

    Iya, Pernah 

    Tidak Pernah 

 
 

30 

65 

 
 

31.6 

68.4 
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Sub Variabel 
Ya Tidak 

n % n % 

Perawat memperkenalkan diri kepada saya/ 

keluarga saya sebelum melakukan tindakan 
85 89.5 10 10.5 

Perawat memberikan tindakan keperawatan dengan 
membedakan status sosial saya 

7 7.4 88 92.6 

Perawat memperlakukan saya/ keluarga saya sama 
dengan pasien lainnya  

92 96.8 3 3.2 

Perawat pernah mencela adat dan kebiasaan atau 

keadaan khusus saya/ keluarga saya 
1 1.1 94 98.9 

Perawat menghargai dan menghormati saya/ 

keluarga saya 
95 100 - - 

Perawat menjelaskan setiap tindakan keperawatan 

yang akan diberikan kepada saya/ keluarga saya 
91 95.8 4 4.2 

 Tabel 2.1 Penilaian Responden terhadap Perilaku Perawat Klinik Perilaku dalam  

 Hal Menghargai Harkat dan Martabat, Keunikan Klien dan Keadilan dalam  
 Memberikan Pelayanan Keperawatan 

 

 
Sub Variabel Ya Tidak 

 n % n % 

Perawat meminta persetujuan kepada saya/ 

keluarga saya sebelum melakukan tindakan 
keperawatan 

93 97.9 2 2.1 

Perawat membuat saya percaya bahwa kebutuhan 

dan kekhawatiran saya/ keluarga saya dapat 

ditangani oleh perawat 

93 97.9 2 2.1 

Perawat melibatkan saya dalam rencana tindakan 

keperawatan yang akan dilakukan kepada saya/ 
keluarga saya 

89 93.7 6 6.3 

Perawat memberikan informasi kesehatan/ 
pendidikan kesehatan kepada saya/ keluarga saya 

85 89.5 10 10.5 

Saya puas dengan tanggapan perawat atas saran 

dan kritik yang saya berikan terkait perawatan 

yang sayan terima 

93 97.9 2 1.1 

 Tabel 2.2 Penilaian Klien terhadap Perilaku Perawat Klinik dalam Hal Memelihara     

Lingkungan yang Menghormati Adat dan Istiadat Klien 

 

 

Sub Variabel 
Ya Tidak 

n % n % 

Perawat selalu menghargai privasi saya/ keluarga 

saya saat melakukan tindakan keperawatan (cth: 

menutup sampiran) 

94 98.9 1 1.1 

 Tabel 2.3. Penilaian Klien terhadap Perilaku Perawat Klinik terhadap Aturan yang  

 ada dalam  Memberikan Pelayanan Keperawatan 
 

 

Sub Variabel 
Ya Tidak 

n % n    % 

Saya pernah mendengar informasi kesehatan pasien 
lain dari perawat 

    16 
  

16.8 
   79 83.2 

 Tabel 2.4 Penilaian Klien terhadap Perilaku Perawat Klinik terhadap dalam Hal Menjaga  

Kerahasiaan dalam Menjalankan Tugasnya  
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Berdasarkan tabel 2, 76 orang 

(80%) menilai perilaku perawat di 
ruang rawat inap RS Unhas terhadap 

klien sebagai penjabaran kode etik 
keperawatan berada di kategori prima 

dan 19 orang (20%) menilai perilaku 
perawat dikategori baik dan tidak ada 

dikategori cukup dan kurang. 

Berdasarkan tabel 2.1 masih ada 
5 item yang dinilai tidak terjabarkan 

yaitu item ke-1 dengan presentase 
sebesar 10.5%,  item ke-2 sebesar 

7.4% item ke-6 sebesar 4.2%, item ke-

3 sebesar 3.2% dan item ke-4 sebesar 
1.1% tidak terjabarkan. Berdasarkan 

tabel 2.2 diperoleh item ke-4 dinilai 
tidak terjabarkan 10.5%, item ke-3 

dinilai 6.3% tidak terjabarkan, item 

ke-1 dan 2 dinilai 2.1% tidak 
terjabarkan dan item ke-5 dinilai 1.1% 

tidak terjabarkan. Tabel 2.3 
menjelaskan 1.1% responden menilai 

perilaku ini tidak terjabarkan. 
Berdasarkan tabel 2.4 perilaku 

perawat dinilai tidak terjabarkan (16 

responden -16.8%). 
 

PEMBAHASAN 
1. Karakteristik Responden  

Pada penelitian ini diperoleh data 
hampir setengah responden memiliki 

pendidikan akhir perguruan tinggi dan 

lebih dari setengah responden 
merupakan pasien yang pertama kali 

dirawat di Rumah Sakit Universitas 
Hasanuddin sehingga kesan perawat 

dalam memberikan pelayanan 
kesehatan, yang selama 24 jam 

menemani pasien perlu memberikan 
kesan yang baik bagi para pasien. 

Menurut You et al. (2013) komunikasi 

perawat kepada pasien yang sangat 
baik akan sejalan dengan penilaian 

pasien tentang mutu rumah sakit 
yang berdampak pada citra rumah 

sakit. 
 

2. Perilaku Perawat Klinik terhadap  

Klien yang ada di Ruang Rawat 
Inap  

Hasil penelitian diperoleh bahwa 
perilaku perawat klinik terhadap klien 

di Rumah Sakit Universitas 

Hasanuddin-Makassar sudah dalam 

kategori yang baik. Hal ini 
dikarenakan adanya standar yang 

ditetapkan Rumah Sakit Universitas 
Hasanuddin dalam mempekerjakan 

perawat yang memiliki pendidikan 
yang tinggi membuat perilaku perawat 

dalam kategori yang prima dan baik. 

Hal ini sesuai dengan hasil penelitian 
Suardi (2016) bahwa semakin tinggi 

tingkat pendidikan seseorang, maka 
akan semakin mudah untuk berpikir 

rasional sehingga dalam tindakan 
keperawatan yang diberikan akan 

baik.  

 
3. Perilaku Perawat Klinik dalam hal    

Menghargai Harkat dan Martabat, 
Keunikan Klien dan Keadilan 

dalam Memberikan Pelayanan 
Keperawatan 

Hasil penelitian didapatkan 
masih ada perilaku perawat yang 

menurut beberapa klien tidak 

terjabarkan sebagaimana yang ada 
dalam kode etik keperawatan. Pada 

item “perawat memperkenalkan diri 
kepada saya dan keluarga saya ketika 

bertemu” masih dinilai oleh beberapa 
responden tidak terjabarkan. Menurut 

asumsi peneliti hal ini dapat terjadi 

karena perawat beranggapan bahwa 
mereka sudah mengenal pasien. Hal 

ini sejalan dengan hasil penelitian 
Marischa (2013) bahwa perawat sering 

mengabaikan dalam memperkenalkan 
dirinya kepada klien karena merasa 

sudah saling kenal dengan klien dan 
sudah berkomunikasi dengan klien. 

Hasil penelitian  ini hampir sama 

dengan penelitian sebelumnya yang 
pernah dilakukan di Iran (2013) oleh 

Mohajjel-Aghdam et al. dan pada 
tahun 2017 oleh Bijani et al. yang juga 

menyebutkan bahwa dalam hal 
memperkenalkan diri, titel dan peran 

profesional mereka mendapatkan poin 

rata- rata terendah. Hal ini perlu 
menjadi perhatian, karena pengenalan 

nama dan peran seorang perawat 
kepada pasien merupakan kunci 

dalam membangun kepercayaan 
pasien pada perawat yang menjadi 
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salah satu cara agar hubungan 

kolaboratif antara pasien dan perawat 
dapat tercipta (LeBlanc, Burke, & 

Henneman, 2016).  
Pada item “perawat memberikan 

tindakan keperawatan dengan 
membeda- bedakan status sosial saya” 

juga masih dinilai tidak terjabarkan, 

namun hal yang menjadi perhatian 
adalah jawaban dari item ini tidak 

sesuai dengan item kuesioner 
“perawat memperlakukan saya sama 

dengan pasien lainnya”. Artinya 
terdapat ketidakkonsistenan 

responden dalam memberikan 

penilaian.  
Pada item “perawat pernah 

mencela adat, istiadat/ keadaan 
khusus saya” dinilai klien masih ada 

perilaku perawat yang pernah mencela 
adat, istiadat/ keadaan khusus klien 

juga masih dinilai tidak terjabarkan 

oleh beberapa klien. Berdasarkan 
asumsi peneliti pada item pernyataan 

ini terdapat ketidakkonsistenan 
responden dalam menjawab 

pernyataan ini karena pada item 
perawat menghargai dan menghormati 

saya mendapatkan penilaian terbaik 

yaitu dinilai telah terjabarkan oleh 
semua responden. Pada item ini 

terdapat ketidakkonsistenan 
responden dalam menilai.  

Pada “perawat wajib menjelaskan 
setiap tindakan keperawatan yang 

akan diberikan kepada klien/ 

keluarga klien” mendapat penilaian 
oleh beberapa responden belum 

terjabarkan. Menurut Momennasab 
(2015) memberikan informasi 

perawatan kepada pasien merupakan 
salah satu hal yang dapat mengurangi 

keluhan pasien, selain itu, 
memberikan informasi yang lengkap 

kepada pasien dan keluarga 

merupakan salah satu cara yang 
dapat meningatkan mutu rumah sakit 

karena dapat meningkatkan kepuasan 
pasien (Satiti, Dewanto, & Susilo, 

2015). Ketika dilakukan analisis lebih 
lanjut pernyataan ini memperoleh 

presentase terbesar ada pada ruang 

Kelas B sebesar 9.1%, dimana ruang 
kelas D merupakan salah satu 

ruangan yang jumlah pasiennya 

cukup banyak setiap harinya. Hal ini 
dapat menjadi faktor yang 

menyebabkan kurangnya informasi 
mengenai intervensi yang diberikan 

perawat kepada pasien.  
 

4. Penilaian Klien terhadap Perilaku 
Perawat Klinik dalam Hal 

Memelihara Lingkungan yang 

Menghormati Adat dan Istiadat 
Klien.  

 Item kuesioner yang cukup 
banyak dinilai tidak terjabarkan ada 

pada poin “perawat memberikan 
informasi kesehatan/ pendidikan 

kesehatan kepada saya/ keluarga 

saya”. Hal ini didukung oleh salah 
satu kritik yang diberikan bahwa 

kurang diberikan informasi mengenai 
kesehatan.  Hasil penelitian ini 

menunjukkan bahwa mereka dan 
keluarga memerlukan informasi 

mengenai perawatan mereka. Hal ini 

sejalan dengan hasil penelitian Karaca 
& Durna (2019)  bahwa pasien  sangat 

menekankan informasi keperawatan 
yang diberikan oleh petugas 

kesehatan terutama perawat secara 
jelas. Menurut asumsi peneliti hal ini 

terjadi karena pasien yang banyak dan 
beban kerja yang cukup banyak. Hal 

ini sejalan dengan hasil penelitian 

Livne, Peterfreund, & Sheps (2017) 
bahwa salah satu hambatan perawat 

dalam memberikan informasi 
kesehatan pada pasien adalah beban 

kerja yang banyak. Hal ini tentunya 
hal yang harus diperhatikan karena 

pendidikan pada pasien merupakan 
konsep penting dari modern health 
care (Calong & Soriano, 2018).  

Item lain yang juga cukup banyak 
dinilai belum terjabarkan yaitu poin 

“perawat melibatkan saya dalam 
rencana tindakan keperawatan”. 

Melibatkan pasien dalam pengambilan 

keputusan perawatan mereka 
merupakan salah satu cara dalam 

praktik keselamatan pasien (The Joint 
Commission, 2017). Poin ini berarti 

menghargai autonomy pasien. 
Berdasarkan analisis lebih lanjut 

responden yang menilai bahwa 
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perilaku ini belum terjabarkan berasal 

dari kelas A, B dan C dimana pada 
ruangan kelas tersebut terdapat 

cukup banyak pasien setiap harinya, 
sehingga beban kerja yang ditanggung 

perawat lebih banyak dan waktu 
untuk berinteraksi dengan setiap 

pasiennya juga akan lebih sedikit. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan 
hasil penelitian Vahdat et al. (2014) 

yang menunjukkan bahwa salah satu 
faktor yang melibatkan pasien untuk 

berpartisipasi terhadap perawatan 
adalah alokasi waktu. 

Pada item kuesioner yang 

meminta persetujuan kepada saya 
atau keluarga sebelum melakukan 

tindakan keperawatan juga masih 
dinilai belum terjabarkan. Pada tahap 

ini pasien diberitahu tentang 
intervensi yang akan dilakukan, 

risiko, manfaat dan alternatif lain 

dalam perawatannya (Bonsall, 2015). 
Menurut Kusumaningrum & 

Windyastuti (2014)  memberikan 
informasi yang jelas kepada pasien 

dan keluarga merupakan salah satu 
cara yang membuat pasien merasa 

aman karena mereka mengetahui 
tentang penyakit mereka dan 

perawatan yang harus dijalani. 

Berdasarkan analisis lebih lanjut 
responden yang menilai bahwa 

perilaku ini tidak terjabarkan berada 
pada kelas A, B dan C, dimana jumlah 

pasien pada saat itu cukup banyak 
setiap harinya. Menurut asumsi 

peneliti, hasil penilaian ini 

dikarenakan jumlah pasien yang 
banyak pada saat itu. Hal ini sejalan 

dengan hasil penelitian Akyüz, Bulut, 
& Karadağ (2019) bahwa alasan 

perawat tidak meminta persetujuan 
sebelum dilakukannya intervensi 

adalah jumlah pasien yang banyak 
dan beban kerja yang berat. Hal ini 

perlu menjadi perhatian karena 

seorang perawat dalam memberikan 
intervensi keperawatan harus 

memastikan telah mendapat 
persetujuan sebelum tindakan karena 

hal ini berhubungan dengan prinsip 
etik.  

Item “perawat membuat saya 

percaya bahwa kebutuhan dan 
kekhawatiran saya dapat ditangani 

oleh perawat” masih dinilai oleh 
beberapa responden tidak 

terjabarkan. Menurut asumsi peneliti 

hal ini terjadi karena kurangnya 
hubungan percaya yang dilakukan 

oleh perawat yang ditunjukkan pada 
poin pertama kuseioner dimana 

beberapa responden menilai perawat 
tidak memperkenalkan dirinya, 

sehingga dasar membangun 
kepercayaan pasien tidak terlaksana. 

Hal ini sejalan dengan studi literatur 

yang dilakukan oleh Haavisto & Jarva 
(2018) bahwa rasa percaya pasien 

sangat ditentukan oleh kesan pertama 
pasien saat bertemu dengan perawat, 

selain itu kepercayaan pasien dapat 
berpengaruh pada cara perawat dalam 

berinteraksi dengan pasien, kualitas 
perawatan yang diberikan, kompetensi 

dari perawat dan budaya.  

Pada item  “saya puas dengan 
tanggapan perawat atas saran dan 

kritik yang saya berikan terkait 
perawatan yang saya terima” beberapa 

responden menilai perilaku ini tidak 
terjabarkan karena menurut beberapa 

responden masih ada perawat yang 

tidak menanggapi kritikan mereka. 
Berdasarkan hasil penelitian, peneliti 

berasumsi bahwa hal ini terjadi 
karena tingginya kualitas pelayanan 

dan harapan mereka kepada perawat, 
terlebih berdasarkan data demografi 

lebih dari setengah jumlah responden 

memiliki pendidikan akhir perguruan 
tinggi. Hal ini sejalan dengan hasil 

penelitian Astuti (2017) dimana ketika 
seseorang memiliki pendidikan yang 

tinggi maka akan semakin tinggi 
tuntutan mereka terhadap pelayanan 

keperawatan yang diberikan. 
 

5. Penilaian Klien terhadap Perilaku 

Perawat Klinik terhadap Aturan 
yang ada dalam Memberikan 

Pelayanan Keperawatan 
Pada poin ini masih dinilai tidak 

terjabarkan oleh pasien didukung 
dengan salah satu pernyataan dalam 
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kritikan menyebutkan bahwa ada 

keluarga yang merasa perawat tidak 
menghargai privasi keluarga mereka 

saat melakukan tindakan sehingga 
menyebabkan tereksposnya tubuh 

pasien. Berdasarkan hasil yang 
didapatkan, peneliti berasumsi bahwa 

perawat pada saat itu beranggapan 
bahwa tindakan yang dilakukan tidak 

perlu menggunakan sampiran, hal ini 

sejalan dengan penelitian 
Papastavrou, Efstathiou, & Andreou 

(2016) menyatakan bahwa terkadang 
perawat tidak sadar terhadap hal- hal 

yang dilakukannya melanggar privasi. 
Namun, poin ini belum bisa mewakili 

semua SPO yang ada karena poin ini 

hanya ditujukan agar pasien bisa 
menilai mengenai kepatuhan perawat 

menjaga privasi saat melakukan 
tindakan. Menurut Bagheri et al. 
(2012), ketika seorang perawat dalam 
memberikan pelayanan keperawatan 

tidak menutup sampiran yang 

menyebabkan tereskposnya tubuh 
klien bisa dikategorikan menganggu 

martabat klien.  
 

6. Penilaian Klien terhadap Perilaku 
Perawat Klinik dalam Hal Menjaga 

Kerahasiaan dalam Menjalankan 
Tugasnya 

Menghormati privasi pasien 

merupakan tanggung jawab 
profesional seorang perawat. Hak 

privasi pasien merupakan hak yang 
diakui dalam konvensi hak asasi 

manusia internasional dan dilindungi 
dalam undang-undang (Demirsoy & 

Kirimlioglu, 2016). Hasil penelitian ini 
menunjukkan bahwa pasien masih 

mendengar informasi pasien lain dari 

perawat yang merupakan 
kerahasiaan.  

Menurut asumsi peneliti 
berdasarkan pernyataan pasien, 

perawat memberikan informasi 
kesehatan pasien lain untuk memberi 

motivasi kepada pasiennya untuk 

lebih baik dalam perawatan. Hal ini 
sejalan dengan studi kulitatif yang 

dilakukan oleh Papastavrou, 
Efstathiou, & Andreou (2016) 

menyatakan bahwa terkadang 

perawat tidak sadar terhadap hal- hal 

yang dilakukannya melanggar privasi. 
Selain itu, menurut asumsi peneliti 

hal ini dapat terjadi karena dalam satu 
ruangan pasien terdiri dari beberapa 

pasien yang hanya dibatasi oleh tirai, 
sehingga mereka mudah mendengar 

ketika perawat berkomunikasi dengan 
pasien lainnya tanpa kesengajaan. Hal 

ini sejalan dengan hasil penelitian 

yang dilakukan oleh Hartigan, 
Cussen, Meaney, & O’Donoghue 

(2018) bahwa salah satu hal yang 
menyebabkan mudahnya pasien 

mendengar privasi pasien lain adalah 
tata ruangan dan pembatas antara 

pasien yang hanya berupa gorden. 

Hasil penelitian Hartigan et al. (2018) 
menunjukkan bahwa privasi 

meningkat ketika pembatas gorden 
diganti dengan pintu.  

 
KESIMPULAN 

Kesimpulan pada penelitian ini 

adalah dari 95 responden mayoritas 
menilai bahwa perilaku perawat klinik 

sebagai penjabaran kode etik 
keperawatan di Rumah Sakit 

Universitas Hasanuddin Makassar 
telah dalam kategori yang prima dan 

selebihnya menilai dalam kategori 
yang baik perlu dipertahankan 

bahkan ditingkatkan dengan 

sosialisasi maupun pelatihan lebih 
giat lagi. Penelitian ini hanya 

menggunakan sudut pandang pasien 
sebagai bahan penelitian sehingga 

bagi peneliti selanjutnya dapat 
mengembangkan kuesioner dan 

melakukan penelitian dengan 
berbagai metode seperti wawancara, 

observasi perilaku perawat dan studi 

dokumentasi untuk memvalidasi 
penilaian klien dan analisa lebih 

mendalam. 
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