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Organisasi Profesi

UU No 18 tahun 2002

UU nomor 36 tahun 2014

UU nomor38 tahun 2014




ORGANISASI PROFESI

MENURUT PERATURAN PERUNDANG-UNDANGAN

* UU No. 18 tahun 2002 tentang Sistem Penelitian
Nasional dan Penapisan IPTEK

Organisasi profesi adalah wadah masyarakat ilmiah dalam
suatu cabang atau lintas disiplin ilmu pengetahuan dan
teknologi, atau suatu bidang kegiatan profesi, yang dijamin
oleh negara untuk mengembangkan profesionalisme dan
etika profesi dalam masyarakat, sesuai dengan peraturan
perundang-undangan (pasal 1)

Untuk menjamin tanggung jawab dan akuntabilitas
profesionalisme, organisasi profesi wajib menentukan

standar, persyaratan, dan sertifikasi keahlian, serta kode etik
profesi



ORGANISASI PROFESI

MENURUT PERATURAN PERUNDANG-UNDANGAN

 UU No. 36 tahun 2014 tentang Tenaga Kesehatan

— Wadah untuk berhimpun tenaga Kesehatan yang seprofesi

— Nakes harus membentuk OP sbg wadah untuk
meningkatkan dan/atau mengembangkan pengetahuan
dan keterampilan, martabat, dan etika profesi Nakes

— Untuk mengembangkan cabang disiplin ilmu dan standar
pendidikan tenaga Kesehatan, setiap organisasi profesi
dapat membentuk kolegium



ORGANISASI PROFES|
PERAWAT (PPNI)

MENURUT PERATURAN PERUNDANG-UNDANGAN

 UU No. 38 tahun 2014 tentang Keperawatan

— Wadah yang menghimpun Perawat secara Nasional
dan berbadan hukum sesuai dengan Peraturan
perundang-undang yang berlaku

— OP PERAWAT BERTUJUAN

* Meningkatkan dan/atau mengembangkan pengetahuan
dan keterampilan, martabat dan etika profesi perawat

* Mempersatukan dan memberdayakan perawat dalam
rangka menunjang pembangunan nasional



ORGANISASI PROFESI PERAWAT
(PPNI)

UU No. 38 tahun 2014 tentang Keperawatan

OP PERAWAT BERFUNGSI

PEMERSATU PENGEMBANG

PENGAWAS

KEPERAWATAN
DI INDINESIA




FUNGSI ORGANISASI PROFESI (UMUM)

PENINGKATAN DAN PENGAWALAN
AKNTABILITAS PROFESI|




KOMPONEN UTAMA YANG DILAYANI

VENZIELS

atumum

-
e Menentukan &

mensosialisasikan
Kode Etik &
Standar Praktik

Profesi

ORGANISASI PROFESI

-
perawat

e Mekanisme aksi
kolektif

~N

7

e Pendidikan

keperawatan
berkelanjutan,
legislasi
keperawatan




Arah kebijakan

Disayangi anggota

Dicintai pemerintah

Disegani profesi lain




Kelembagaan

3

Penguatan
PPNI




HARAPAN MASYARAKAT TERHADAP KESEHATAN

SEJAHTERA &BAHAGIA
TBP/SDG SELESAI
1Q

MENYELESAIKAN MASALAH
BUKAN MENUNTUT

NO KEDARURATAN PENYAKIT
UKK,UHH,NO STUNTING

_
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PERAN ORGANISASI PROFESI DALAM MEMPERKUAT PERKESMAS UNTUK
MEMANDIRIKAN KELUARGA DI BIDANG KESEHATAN

INISIAS| REGULASI

PEDOMAN

Pembinaan dan Motivasi
ANGGOTA




STIMULASI

‘Penajaman

peran

ANALISIS MOTIVASI
KEBUTUHAN PENGUATAN
BANTUAN LS/LP
ORGANISASI

EVIDENCE

BASED

KEBUTUHAN

MASYARAKAT

DAN NEGARA



INISIASI REGULASI

EVIDENNCE
Sumber-
sumber

|
Sinergiinternal med KOORDINASI = DRAFTING

AALISIS Hubungan

REGULASI antar lembaga




PEDOMAN

PEDOMAN DAN STANDAR
INISIASI DAN LAHIR NORMAL



PEMBINAAN DAN MOTIVASI

Proses Penguata Perluasan

organis n cakupan
asi organisasi kegiatan

. Kaderisasi




PERKESMAS UNTUK MEMANDIRIKAN
KELUARGA DI BIDANG KESEHATAN



Meningkatnya kemandirian
individu, keluarga, kelompok/masyarakat
(rawan kesehatan) untuk mengatasi masalah kesehatan
dengan pelayanan keperawatan sesuai
Kewenangannya sehingga tercapai peningkatan kesehatan
masyarakat yang optimal



UPAYA KESPERORANGAN UPAYA KES MASYARAKAT

Asuhan Keperawatan Asuhan
lien Individu di : Keperawatan
Rawat jajan e Keluarga
gadar
one day care y Kelomp ok
rawat inap ® Masyarakat

Perawatan Kesehatan Masyarakat

(Community Health Nursing/ Public Health
Nursing)
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KEMANDIRIAN,
METODE 3 INDIVIDU,
. PENGKAJIAN KELUARGA,
PROSES . DIAGNOSIS KEPERAWATAN
. RENCANA KEPERAWATAN KELOMPOK,
KEPERAWATAN . PELAKSANAAN MASYARAKAT
. EVALUASI
(NURSING PROCESS) LE S ]
MASALAH
KESEHATANNYA

PROSES ALIH PERAN PERAWAT DA
- N KLIEN y
Kepmenkes 279/2006), — ~ _
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(/ PERAN PERAN
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Mekanisme Penyelenggaraan Pelayanan
Keperawatan Kesehatan Masyarakat

PP 2/2018
Permenkes 43/
PELAYANAN PUSKESMAS ===p> | Permenkes
75/2014
Kepmenk
es
279/2006
( A (

ASUHAN PEMBINAAN PENGELOL/
—KEPERAWATAN— L PERKESMAS
SRR ERAWATANT N _ meAS—L &

] Pengkajian 3 Bimbingan
(__Keperawatan ) Ielgnls Perencanaan
( Y N v
Penetapan (
L Qacnrgn ) L Pelaksanaan
= v
Prieritas Monitoring
Perencanaan dan [ enilal
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—Kepel Evaluasi
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Pelaksanaan TINGKAT DINAS
Pelayanan
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Alur Pelayanan Perkesmas

di Pelayanan Kesehatan Primer

KLIEN/SASARAN
REFERAL
*Fasyankes WILAYAH BINAAN
Primer . .
lainnya ASUHAN KEPERAWATAN » Mandiri dalam
peme- liharaan
*Fasyankes

. kesehatan
Rujukan
. dengan
___pendekatan |
Belum

Mandiri
CONTINUITY CARE

A
w
-
A\ 4




Penyelenggaraan Perkesmas di

Puskesmas

- . e Terpenuhinya
e Pembinaan Kebutuhan Dasar
e SDM Individu Individu
e Kebijakan/ e Pembinaan e Peningkatan
Pedoman Keluarga Kemandirian
Keluarga dan
e PHN Kit ¢ Pembinaan Kelompok Binaan
Kelompok dalarr;-h
perecroer

e Pembinaan

Masyarakat
e Teridentifikasi

kRasus secara dini
di masyarakat

e Jumlah kasus
L Y, < D \ yang Dirujuk Y




PENGUATAN PERAN



KONSEP SERAT = SAKIT

NENEK MOYANG INDONESIA

Survey & Literature research AHS 2012-2014

Sehat — Sakit = RESILIENSI
VITAL FORCE

Alam = KOMPONEN ENERGI = ;& sy AT vs Sisi SAKIT

Explanations: Analysis: S u bJ e Ct IV I ty
Reasons look Mechanisms look
outwards (the inwards (the I L L N E SS
“Why?" questions) “How?" questions)
% &

Inter-Subjectivity
SICKNESS

Health status

Toees | | Objectivity

Family

Determinants
at higher level
influence health

at lower level

aggregate

to higher levels D I S E AS E

Neighborhood

Global Factors



Bentuk pelayanan profesional yg merupakan bagian

PEIayanan _ integral dari yankes yg didasarkan pada ilmu & kiat
Keperawat Keperawatan ditujukan kepada individu, keluarga,
an / kelompok, atau masyarakat, baik sehat maupun sakit
Praktik
Keperawata
_,f/

—

Rangkaian interaksiPerawat dengan Klien &
Asuhan ~ lingkungannya untuk mencapai tujuan pemenuhan

W kebutuhan & kemandirian Klien dim merawat dirinya

27



Family Approach

‘------------------------

’ _ SN
f Community \
| Health Center :
! |
I Community Based Healthcare: I
: Posyandu, PAUD, UKS, Poskestren, :
i Upaya Kes Kerja, Posbindu PTM, dll [
I [
i 2T B

/

~-----------------------_,

v' Posyandu: Integrated Health Services Post v Poskestren: Religious/Islamic Boarding School Health Unit

v" PAUD: Early Childhood Education v" PosbinduPTM: Integrated Non Communicable Diseases
v" UKS: School Health Unit Health Services 28
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Penyelenggaraan
Pelayanan
(Produksi):
Peraturan T
Perundangan Kebijakan _
Pedoman -memonitor
Pedoman KrAcuan .
mengendalikan
Acuan Prosedur
Manual -memelihara
Standar
-menyempurnakan

mendokumentasika

~

Dinamis dan harmonis

Sustain di
masyarakat

Outcome
MEEVEREDR
Kepuasan



1. principle of social justice
as

2. a standard of cultural
competence nurse

PEPENGAUATANPERAN
KEPERAWAWATAN UKM&KP
DALAM GERMAS

STANDARD KOMPETESI
STANDAR PROFESI
PERMENKES 26/2019
PEDOMAN PRAKTIK MANDIRI




EWAN PENG

D URUS PUSAT
PERSATUAN PERAWAT NASIONAL INDONESIA

Standar Diagnosis Keperawatan Indonesia (SDKI)
berisi indikator-indikator diagnostik keperawatan
sebagai acuan bagi perawat dalam menegakkan
diagnosis keperawatan

Standar Diagnosis

Keperawatan Indonesia

Informasi dan pemesanan

; €5 087781623267
melalui:

& (021) 22710272
& dppppnitgmail.com

atau melalui DPW PPNI
di provinsi masing-masing

i

BUXU ASLI BERLOGO PPNI BICETAX PoucRAM Papa samPul  Tim Pokja SBKI DPP PPNI

Prakdik K‘Wﬁwahﬁ
Mandiri

T
TimM EENY,U’S,QN DPP p
TAHUN 2[]{7 FPEN|

PENJABARAN KODE ETIK KEPERAWATAN




PMK 26/2019
peraturan Pelaksanan UU no 38/2014
tentang keperawatan

SIPP
Di fasyankes, klinik, puskesmas, RS
Praktik mandiri keperawatan

Kebutuhan pelayanan kesehatan/keperawatan
dalam 1 wilayah



Penguatan Pengorganisasian puskesmasP)
peran

PJ) PERKESMAS DI PUSKESMAS/KA

PUSKESMAS
-

P} TEKNIS PERAWAT KOORDINATOR

PERAWAT PJ PERAWHAT PJ

PERAWAT PJ DARBIN/DESA DARBIN/DESA DARBIN/DESA

PERAWAT PERAWAT PERAWAT PERAWAT
PELAKSANA PELAKSANA PELAKSANA PELAKSAN
A

PERAWAT PERAWAT

PELAKSANA PELAKSANA

\ ¥ < 0O w

Indiv/krl/ krIoX\pok/ msyrskst



PENGEMBANGAN MODEL PELAYANAN KEPERAWATAN KOMUNITAS PADA PELAYANAN

PRIMER PUSKESMAS
> SARANA PELAYANAN KESEHATAN DASAR / PUSKESMAS «——————
I I I I
PROMKES KIA/KB PPM GlzZl KES. Perkesmas
LINGK.
| __ I
> Penanggung jawab UKM dan Perkesmas
PERTEMUAN : Tim Keperawatan <
atau Pertemuan Multidisiplin.
ASUHAN KEPERAWATAN KOMUNITAS:- Pencegahan primer,
pencegahan sekunder, pencegahan tersier - Program Promosi <
Kesehatan perlu satu istilah terkait asuhan kep atau pelayanan
ASUHAN KEPERAWATAN ASUR A R AN ASUHAN KEPERAWATAN
KELUARGA MASYARAKAT

I

EVALUASI & TINDAK LANJUT




IKATAN PERAWAT

lkatan perawat adalah
kelengkapan PPNI yang
bertanggung jawab terhadap
pengembangan dan pemantauan
profesi keperawatan sesuai
kekhususannya

lkatan perawat adalah
kumpulan perawat yang
mempunyai kekhususan
keilmuan keperawatan yang
sama yang dibuktikan dengan




*|PKJI (Jiwa) *HPBI ( Bronchoscopy)
*|PKKI (Komunitas) *HIPEGI (endo-gastro)
*|PEMI (maternitas) *HPMI (Manajer)

*|IPANI (anak) *HIPERUDI (udara)
*INKAVIN (cardi vasc) *HPUI (urologi)
*INWOCNA (stoma & Luka) *IKPAMI (Mata)

*HIPGABI (gadar becana) *HIPOTI (orthopaedi)
*HIPKABI (Km bedah) *HIPENI (neurosain)
*HIPERCCI (critical care) *PERKESJA (Kesehatan Kerja)
*HIPMEBI (med-Bedah) *|PDI (dialisis)

*HIMPONI (onkologi) *HIPANI (perawat anestesi)
*HIPPII (Pgdl Infeksi)




|IKATAN/HIMPUNAN PERAWAT

MEMBANTU PPNI DALAM HAL

PENGEMBANGAN STANDAR KOMPETENSI KEKUSUSAN

STANDAR PELATIHAN DAN PENGEMBANGAN
PENCAPAIAN KOMPETENSI KEKHUSUSAN

PROSES PENGAKUAN : ASESMEN / UJI BIDANG
KEKHUSUSAN




TIGARANAH KOMPETENSI KEPERAWATAN

ASUHAN PENGEMBANGAN
PROFESIONAL

1. Pengembangan Profesi
2. Peningkatan Kualitas

3. Pendidkkan
\ Berkelanjutan )

~ PRAKTIK
' KEPERAWATAN

e Perawat Profesi

8/27/2019



JENIS PERAWAT :

JPERAWAT PROFESI
>NERS
»NERS SPESIALIS

JPERAWAT VOKASI

39



5 DOMAINS OF THE ASEAN NURSING COMMON CORE
COMPETENCIES AS FOLLOWS:

4. Education and
Research
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PRAKTIK PERAWAT




TUGAS DAN WEWENANG PERAWAT (PASAL 29)

WEWENANG

1. Upaya kesehatan perorangan
2. Upaya kesehatan masyarakat
3. Penyuluhan dan konselor

4. Pengelolaan pelayanan

keperawatan

5. Peneliti keperawatan

¥




APA YANG MENYEBABKAN
ORANG DIPERCAYA ?

KEPERCAYAAN

(TRUST)

¥

KARAKTER

cacec
KOMPETENSI

TERPERCAYA

(Trustworthy)




Citra Profesional yang diinginkan

» Terpercaya

* Penuh Perhatian

* Rendah hati

 Berkemampuan
(Capable)



TERIMA KASIH



