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RINGKASAN 

 

Haya Shofiyya. Maret. 2023. PENYELESAIAN SENGKETA KELALAIAN 

MEDIS MELALUI UPAYA MEDIASI. Skripsi, Program Sarjana Program 

Studi Hukum Fakultas Hukum Universitas Lambung Mangkurat, 49 Halaman. 

Pembimbing Utama: Dr. Mulyani Zulaeha, S.H., M.H., dan Pembimbing 

Pendamping: Dr. Suprapto, S.H., M.H. 

 

Pemerintah Indonesia mempunyai tanggung jawab dan kewajiban untuk 

memberikan layanan dan jaminan kesehatan bagi seluruh rakyat Indonesia. Dalam 

UUD 1945 yang telah diamendemen dalam Pasal 28H pada prinsipnya 

menegaskan setiap orang berhak hidup sejahtera lahir dan batin, mendapatkan 

lingkungan hidup yang sehat dan hak mendapatkan layanan kesehatan. Kode Etik 

Kedokteran Indonesia menegaskan bahwa dokter senantiasa harus mengingat 

kewajibannya untuk melindungi hidup manusia dengan menggunakan segala ilmu 

dan keterampilannya untuk kepentingan penderita. Tindakan medis yang sudah 

diupayakan secara maksimal walaupun hasilnya tidak baik tidak dapat 

diperkarakan sebagai malpraktik. Sementara jika dalam penanganan tersebut 

tenaga medis melakukan kesalahan atau kelalaian hingga menyebabkan pasien 

cacat atau meninggal maka dalam hal ini tenaga medis dapat dituntut baik secara 

pidana maupun perdata. Menghadapi tantangan penyelesaian sengketa kelalaian 

medis di Indonesia diperlukan penyelesaian sengketa model Alternatif 

Penyelesaian Sengketa di luar pengadilan dengan mengembangkan metode dan 

penyelesaiannya. Berdasarkan hal-hal di atas muncul ide untuk menyelesaikan 

sengketa kelalaian medis secara win-win solution dimana salah satunya adalah 

dengan mediasi. Hal tersebut sejalan dengan penjelasan dalam Pasal 29 Undang-

Undang Nomor 36 Tahun 2009 Tentang Kesehatan yakni, “Dalam hal tenaga 

kesehatan diduga melakukan kelalaian dalam menjalankan profesinya, kelalaian 

tersebut harus diselesaikan terlebih dahulu melalui mediasi.” Dengan penjelasan 

bahwa mediasi dilakukan bila timbulnya sengketa antara tenaga kesehatan 

pemberi pelayanan kesehatan dengan pasien sebagai penerima pelayanan 

kesehatan. Mediasi dilakukan bertujuan untuk menyelesaikan sengketa diluar 

pengadilan oleh mediator yang disepakati oleh para pihak.  

 

Tujuan dari penelitian skripsi ini adalah untuk mengetahui apa saja tindakan 

kelalaian oleh tenaga kesehatan yang termasuk dalam kategori kelalaian medis 

serta bagaimana bentuk mediasi yang dapat digunakan dalam proses penyelesaian 

sengketa kelalaian medis. 

 

Penelitian ini merupakan jenis penelitian hukum normatif yaitu suatu proses 

penelitian untuk menjawab permasalahan hukum yang dihadapi dengan cara 

menganalisa dan mengumpulkan bahan-bahan hukum yang erat hubungannya 

dengan masalah yang akan dibahas. 
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Hasil penelitian ini menunjukan, bahwa: 

1. Tindakan kelalaian yang termasuk dalam kategori kelalaian medis ada 3 (tiga) 

jenis yakni: 

a. Malfeasance, yakni ketika tenaga medis melakukan tindakan yang tidak 

seharusnya dilakukan atau melakukan tindakan yang seharusnya tidak 

dilakukan, dengan tujuan merugikan pasien. Contohnya adalah jika seorang 

dokter memberikan obat yang salah dengan sengaja dan mengetahui bahwa 

obat tersebut dapat merugikan pasien. 

b. Misfeasance, terjadi ketika tenaga medis melakukan tindakan yang 

seharusnya dilakukan, tetapi dengan tidak cermat atau kurang hati-hati, 

sehingga menyebabkan kerugian atau cedera pada pasien. Contohnya 

adalah jika seorang dokter memberikan dosis obat yang tepat, tetapi tidak 

memperhatikan bahwa pasien memiliki alergi terhadap obat tersebut. 

c. Nonfeasance, terjadi ketika tenaga medis gagal melakukan tindakan yang 

seharusnya dilakukan untuk mengatasi kondisi pasien, sehingga 

menyebabkan kerugian atau cedera pada pasien. Contohnya adalah jika 

seorang dokter gagal memeriksa tanda-tanda vital pasien dengan cermat, 

sehingga tidak dapat mendeteksi gejala awal suatu kondisi yang 

membutuhkan perawatan segera. 

Ketiga jenis kelalaian ini bisa menyebabkan kerugian pada pasien dan bisa 

menjadi dasar tuntutan hukum. Penting bagi tenaga medis untuk selalu 

memperhatikan standar praktik medis yang telah ditetapkan untuk mencegah 

terjadinya kelalaian medis. 

2. Bentuk mediasi dalam penyelesaian sengketa kelalaian medis dapat bervariasi 

tergantung pada kebutuhan dan kondisi setiap kasus. Menurut Machli Riyadi 

bentuk mediasi yang umum digunakan dalam penyelesaian sengketa medis 

adalah penyelesaian di internal institusi (rumah sakit) yang menyediakan 

ruangan mediasi sendiri. Mediasi dalam penyelesaian sengketa kelalaian medis 

memiliki ciri khas yang membedakannya dengan penyelesaian sengketa 

perdata lainnya yaitu mengutamakan kerjasama dan dialog antara pihak-pihak 

yang bersengketa, mediator hanya sebagai fasilitator, dilakukan secara 

sukarela, bersifat rahasia, fleksibel dan cepat, memiliki hasil yang bisa 

dijalankan, dan berfokus pada hubungan jangka panjang. Menurut Machli 

Riyadi mediasi penyelesaian sengketa kelalaian medis diselesaikan langsung di 

tempat sengketa hukum itu terjadi dengan menggunakan jasa mediator atau staf 

fasilitas kesehatan itu sendiri. 
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ABSTRAK 

Tujuan dilakukan penelitian skripsi ini adalah untuk mengetahui apa saja tindakan 

kelalaian yang dilakukan oleh tenaga kesehatan yang termasuk dalam kategori 

kelalaian medis dan bagaimana bentuk mediasi yang dapat digunakan dalam 

proses penyelesaian sengketa kelalaian medis. Penelitian skripsi ini menggunakan 

metode penelitian hukum normatif, yang mana merupakan penelitian kepustakaan 

(library research). Penelitian normatif bersumber dari 2 (dua) bahan hukum, yaitu 

bahan hukum primer dan bahan hukum sekunder. Kemudian, penelitian skripsi ini 

bersifat deskriptif analitis yaitu meyajikan gambaran lengkap dengan 

mendeskripsikan dan menganalisa suatu masalah melalui hasil dan penelitian. 

Dari hasil penelitian skripsi ini diketahui bahwa, Pertama: dalam melaksanakan 

profesinya, tenaga kesehatan dituntut untuk melakukan segala tindakan medis 

berdasarkan pada prinsip kehati-hatian. Terdapat tiga jenis kelalaian yang  

termasuk dalam kelalaian medis yakni: malfeasance, terjadi ketika tenaga medis 

melakukan tindakan yang tidak seharusnya dilakukan atau melakukan tindakan 

yang seharusnya tidak dilakukan; misfeasance, terjadi ketika tenaga medis 

melakukan tindakan yang seharusnya dilakukan, tetapi dengan tidak cermat atau 

kurang hati-hati, sehingga menyebabkan kerugian atau cedera pada pasien; dan 

nonfeasance, terjadi ketika tenaga medis gagal melakukan tindakan yang 

seharusnya dilakukan untuk mengatasi kondisi pasien, sehingga menyebabkan 

kerugian atau cedera pada pasien. Kedua: bentuk mediasi dalam penyelesaian 

sengketa kelalaian medis memiliki ciri khas yang membedakannya dengan 

penyelesaian sengketa perdata lainnya yaitu mengutamakan kerjasama dan dialog 

antara pihak-pihak yang bersengketa, mediator hanya sebagai fasilitator, 

dilakukan secara sukarela, bersifat rahasia, fleksibel dan cepat, memiliki hasil 

yang bisa dijalankan, dan berfokus pada hubungan jangka panjang. Menurut 

Machli Riyadi mediasi penyelesaian sengketa kelalaian medis diselesaikan 

langsung di tempat sengketa hukum itu terjadi dengan menggunakan jasa 

mediator atau staf fasilitas kesehatan itu sendiri. 

Kata Kunci: Sengketa. Kelalaian medis. Mediasi. 
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