
PENERAPAN PRAKTIK KEPERAWATAN 
PROFESIONAL:
KENDALA DAN TANTANGANNYAKENDALA DAN TANTANGANNYA

Dewi Irawaty, MA, PhD

PERSI, 10 November 2012
1



PERAWAT INDONESIA ADALAH PROFESI

 Disepakati dan dideklarasikan dalam Lokakarya
Nasional Keperawatan tahun 1983
 Tertuang dalam Undang-Undang Kesehatan nomor 36 

tahun 2009

Perlu komitmen bersama
untuk mewujudkannya
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KEPERAWATAN 
SEBAGAI PROFESI DI INDONESIA

•Memberi pelayanan-asuhan keperawatan professional   •Memberi pelayanan-asuhan keperawatan professional   
(professional nursing care ) kpd masyarakat, dituntun oleh 

etika profesi (professional ethics) dalam praktik 
keperawatan



PROFESI

• Bukan sekedar pekerjaan (vokasi)
• Memerlukan:

– Kepakaran(expertise)
– Tanggung jawab (responsibility)
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– Tanggung jawab (responsibility)
– Kesejawatan (corporateness)



DEFINISI

Keperawatan adalah suatu bentuk 
pelayanan/asuhan profesional, didasarkan 
pada ilmu dan kiat keperawatan ditujukan 
kepada klien/ pasien yang sehat maupun sakit kepada klien/ pasien yang sehat maupun sakit 
dan mencakup seluruh proses kehidupan 
manusia. 
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DEFINISI

Asuhan keperawatan adalah rangkaian 
kegiatan pada praktik keperawatan diberikan 
kepada sistem klien di fasilitas kesehatan 
menggunakan pendekatan ilmiah menggunakan pendekatan ilmiah 
keperawatan, kode etik, dan standar praktik 
keperawatan 
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DEFINISI

Tindakan keperawatan merupakan upaya yang 
ditetapkan dan dilakukan oleh perawat secara 
mandiri dalam memenuhi kebutuhan dasar klien 
maupun tindakan kolaborasi dengan profesi 
kesehatan lainkesehatan lain
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TIM KEPERAWATAN

• Tim Keperawatan terdiri dari Perawat Vokasi 
(Ahli Madya), Profesi Ners dan Ners Spesialis, 
maupun tim Kesehatan lainnya
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POSISI dan PERAN PERAWAT

• Care provider: Menyelesaikan masalah klien dan dalam 
konteks pemberian asuhan keperawatan yang komprehensif 
dan holistik berlandaskan aspek etik dan legal. 

• Educator: Mendidik perawat  dan mahasiswa yang menjadi 
tanggung jawabnya 

• Manager: Mengaplikasikan kepemimpinan dan manajemen 
keperawatan

• Researcher: Melakukan penelitian keperawatan dan 
menerapkannya dalam rangka mewujudkan Evidence Based 
Nursing Practice (EBNP).
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PELAKSANAAN PRAKTIK KEPERAWATAN

Praktik keperawatan diselenggarakan dengan 
menggunakan pendekatan proses keperawatan yang 
dinamis dan berkesinambungan meliputi pengkajian, 
perencanaan, pelaksanaan dan evaluasi pada klien.
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LINGKUP TINDAKAN KEPERAWATAN

Tindakan keperawatan (mandiri) mencakup:
• observasi keperawatan
• intervensi keperawatan
• indakan keperawatan komplementer• indakan keperawatan komplementer
• tindakan keperawatan modalitas
• penyuluhan kesehatan
• advokasi, edukasi dan konseling
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TUJUAN ASUHAN KEPERAWATAN

Pemenuhan kebutuhan dasar manusia dalam 
upaya memandirikan klien sesuai dengan 

potensi yang dimilikinya.
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TEMPAT PRAKTIK

Meliputi:
• rumah sakit umum maupun khusus
• Puskesmas
• praktik keperawatan di rumah (home care)
• nursing home/residential health care• nursing home/residential health care
• praktik keperawatan berkelompok (klinik bersama)
• praktik keperawatan perorangan
• praktik keperawatan fasilitas pelayanan/asuhan kesehatan 

bergerak (mobile/ambulatory).
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SIFAT PELAYANAN PROFESIONAL

Dilakukan dengan cara terbaik untuk mencapai 
hasil terbaik dengan cara mengedepankan 
sistem nilai (value) dan penghormatan serta 
sensitif terhadap klien sebagai manusia.sensitif terhadap klien sebagai manusia.
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Pelayanan Keperawatan 
Menghadapi Perubahan

•Keadaan masa depan terus berubah

• Ilmu pengetahuan dan teknologi terus berkembang, termasuk 
dalam bidang ilmu keperawatan

• Tuntutan dan kebutuhan masyarakat terus meningkat / berubah, 
termasuk dalam bidang kesehatan / keperawatan



Keperawatan Indonesia

Harus mampu menjawab tuntutan kebutuhan masyarakat, yang 
merupakan tanggung jawab moral  (moral responsibility), termasuk 

Sistem Pemberian Pelayanan Kesehatan (Health Care Delivery 
System) kepada masyarakat:

• Sistem Pemberian Pelayanan-Asuhan Keperawatan  (Nursing  Care 
Delivery Systems) bermutu menyentuh seluruh golongan / lapisan 

masyarakat 

• Institusi Pendidikan Tinggi Keperawatan menghasilkan luaran 
bermutu (Quality outputs)



KENDALA

• Profesionalisme belum sepenuhnya terbangun
• Kurangnya kesadaran perawat sebagai profesi
• Keterbatasan sumber daya dalam penyelenggaraan

pendidikan profesional
• Terbatasnya ketersediaan prasarana pelayanan• Terbatasnya ketersediaan prasarana pelayanan

profesional
• Pendayagunaan tidak sesuai
• Kurang terstrukturnya Continuous Professional 

Development
• Kebijakan yang kurang berpihak pada pengembangan

keperawatan sebagai profesi
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TANTANGAN

• IPTEK yang terus berkembang
• ASEAN Community tahun 2015
• Globalisasi

18



19


