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ABSTRAK

Pendahuluan: Perawat membutuhkan kompetensi profesional dan kerangka kerja yang disediakan oleh kode etik sebagai standar pelayanan dan penilaian yang benar selama bekerja sesama teman sejawat. Hal ini dilakukan untuk mencegah terjadinya kesalahpahaman dan konflik yang terjadi. Tujuan penelitian: Diketahui gambaran perilaku etik perawat terhadap sejawat di RSUD Serui. Metode penelitian: Jenis penelitian survey dengan pendekatan desriptif kuantitaif. Populasi adalah seluruh perawat di ruang rawat inap sebanayk 138 orang dan jumlah sampel sebanyak 103 orang secara random sampling. Data diperoleh menggunakan kuesioner dan dianalisis secara univariat. Hasil penelitian: Perilaku etik  perawat terhadap sejawat dalam kategori sangat baik sebanyak 45 orang (43,7%), kategori baik sebanyak 37 orang (35,9%), kategori cukup sebanyak 10 orang (9,7%) dan kategori kurang sebanyak 11 orang (10,7%).  Kesimpulan: Perilaku etik  perawat terhadap sejawat sebagian besar dalam ketgori sangat baik. Saran: Melakukan evaluasi perilaku etik secara berkala untuk meningkatkan kualitas pelayanan di rumah sakit.
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DESCRIPTION OF NURSE'S ETHICAL BEHAVIOR 
TOWARD PEOPLE IN SERUI HOSPITAL

Marselina Woria1, Lisma Nathalia Br Sembiring2, Rustinah3

ABSTRACT

Introduction: Nurses need professional competence and the framework provided by the code of ethics as a standard of service and correct assessment while working with partner. This is done to prevent misunderstandings and conflicts from occurring. The research objective: To knowing the description of the ethical behavior of nurses towards colleagues at Serui Hospital. Research method: This type of survey research with quantitative descriptive approach. The population is all nurses in the inpatient room as many as 138 people and the number of samples is 103 people by random sampling. Data were obtained using a questionnaire and analyzed univariately. Results: The ethical behavior of nurses towards colleagues in the very good category was 45 people (43.7%), good category was 37 people (35.9%), enough category was 10 people (9.7%) and less category was 11 people (10 ,7%). Conclusion: The ethical behavior of nurses towards colleagues is mostly in the very good category. Suggestion: Evaluating ethical behavior on a regular basis to improve the quality of services in hospitals.
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PENDAHULUAN
Kode etik keperawatan merupakan nilai-nilai dan prinsip-prinsip oleh profesi keperawatan dalam melaksanakan tugasnya berhubungan dengan pasien, masyarakat, teman sejawat maupun dengan organisasi profesi dan praktik keperawatan itu sendiri (Hasanah, 2020). Secara global kode etik keperawatan ditetapkan organisasi profesi keperawatan di setiap negara, seperti di Amerika yang dikenal dengan American Nurse Association (ANA) yang mewakili kepentingan 3,1 juta perawat untuk mendorong standar praktek keperawatan yang tinggi. Selain itu di negara Amerika Serikat, Eropa dan Asia kode etik keperawatan menunjukkan penghormatan kepada pasien adalah prioritas tertinggi dalam praktek profesional (Zainuddin, 2019).
Kode etik tiap negara mungkin berbeda karena kebutuhan tiap negara pun berbeda-beda. Kode etik keperawatan yang dibuat oleh persatuan perawat
pada suatu negara tidak diperbolehkan bertolak belakang dengan kode etik yang terdapat pada persatuan perawat di seluruh dunia yaitu American Nurse Association (ANA) dan The International Council of Nurse (ICN) (Sari, 2017).
Organisasi perawat di Indonesia dikenal dengan nama Persatuan Perawat Nasional Indonesia (PPNI), yaitu perawat menunaikan kewajibannya dalam bidang keperawatan dengan penuh tanggung jawab sesuai Undang- Undang RI Nomor 38 tahun 2014 untuk kepastian hukum perawat dalam bekerja agar tercipta rasa aman sesuai dengan harapan masyarakat terhadap masalah kesehatan dan keperawatan kepada individu, keluarga, masyarakat untuk meningkatkan derajat kesehatan, mencegah terjadinya penyakit, mengurangi dan menghilangkan penderitaan serta memulihkan kesehatan yang semuanya ini dilaksanakan atas dasar pelayanan yang paripurna (Zainudin, 2019).
Berdasarkan data dari Persatuan Perawat nasional Indonesia  (PPNI) tahun 2018, pada tahun 2010 – 2015 diperkirakan terdapat sekitar 485 kasus malpraktik profesi keperawatan di Indonesia, yang terdiri dari 357 kasus malpraktik administratif, 82 kasus malpraktik sipil, dan 46 kasus malpraktik kriminal dengan unsur kelalaian.
Perawat membutuhkan kompetensi professional dan kerangka kerja yang disediakan oleh kode etik sebagai standar pelayanan dan penilaian yang benar selama bekerja (Hasanah, 2020). Peran perawat adalah memberikan pelayanan asuhan keperawatan di Rumah Sakit ataupun di komunitas (masyarakat). Dalam praktik asuhan keperawatan perawat harus menjalankannya sesuai dengan Standar Operasional Prosedur (SOP) dan standar pelayanan profesi berpedoman pada prinsip etika keperawatan sehingga pasien, perawat maupun Rumah Sakit tidak dirugikan oleh kesalahan atau kelalaian (Feriady. 2020).
Penerapan etik keperawatan di Indonesia memiliki lima pilar kode etik keperawatan, yaitu perawat dan klien, perawat dan praktek, perawat dan masyarakat, perawat dan teman sejawat, perawat dan profesi (PPNI, 2018). Tanggung jawab perawat terhadap sesama perawat diantaranya yaitu 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 menyeluruh. Perawat bertindak melindungi klien dari tenaga kesehatan yang memberikan pelayanan kesehatan secara tidak kompeten, tidak etis dan illegal (Sari, 2017).
Teman sejawat adalah teman seprofesi yang memiliki tugas sama yang saling memiliki kepentingan bersama, saling ketergantungan dan saling bekerja sama dengan baik agar kepentingan bersama bisa terpenuhi dalam suatu organisasi besar Rumah Sakit. Menurut hasil penelitian Nasir (2019) bahwa terdapat 56% perawat yang mempunyai tanggung jawab sedang kepada sesama perawat sedangkan 44% perawat yang memiliki tanggung jawab yang baik kepada sesama perawat. 
Kode etik keperawatan merupakan salah satu pegangan seorang perawat untuk mencegah terjadinya kesalahpahaman dan konflik yang terjadi. Kasus pelanggaran etik keperawatan yang terjadi di rumah sakit (Setiani, 2018). Penleitian Huda (2018) di Rumah Sakit Jiwa banda Aceh didapatkan bahwa mayoritas perawat pelaksana memiliki pengetahuan tinggi terkait etik keperawatan, yaitu sebanyak 34 orang (54%). 
Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Serui adalah Rumah Sakit yang ada di Kabupaten Serui. Keberadaannya menjadi alternatif pilihan bagi masyarakat untuk mendapatkan pelayanan kesehatan termasuk didalamnya pelayanan asuhan keperawatan. Studi pendahuluan  dilakukan dengan metode wawancara kepada  kepala keperawatan pada bulan Juli 2021 di RSUD Serui. Bahwa sejak awal bekerja, perawat sudah diorientasikan tentang cara membangun interaksi dan etika kepada sesama sejawat termasuk dokter, ahli gizi, fisioterapi, apoteker dan seluruh bagian yang terkait dalam pelayanan (cleaning servis dan security). Secara umum  hubungan perawat satu dengan yang lain sudah baik, namun masih ditemukan beberapa konflik kecil seperti saling menyalahkan dalam melayani pasien di ruangan dan kurangnya saling menghargai antar perawat yunior dan perawat senior. 
Studi pendahuluan juga dilakukan lewat wawancara kepada Kepala Ruangan kelas 1 & 2 RSUD Serui bahwa perawat lebih sering menganggap enteng pekerjaannya. Misalnya perawat shift pagi tidak memberikan obat kepada pasien sesuai jam pemberian karena sibuk menyelesaikan laporan asuhan keperawatan, dengan harapan perawat shift siang dapat memberikannya, tanpa disadari hal ini merugikan pasien karena obat diberikan tidak sesuai waktu pemberian obat. Masalah lain juga sering terjadi seperti sering perawat menegur perawat lain dalam bekerja di depan pasien, dokter menegur perawat dalam bekerja di depan pasien dan juga ada beberapa perawat yunior tidak menghargai perawat senior karena perawat yunior mempunyai pendidikan dan golongan lebih tinggi. Dengan adanya fenomena di lapangan yang tidak sesuai dengan etik dapat menimbulkan berbagai dampak diantaranya yaitu antar perawat menjadi tidak nyaman dalam berkomunikasi.
Jumlah perawat yang bertugas di ruang inap RSUD Serui sebanyak 138 perawat terdiri dari PNS sebanyak 83 perawat dan Non PNS 55 perawat dari sembilan ruangan yang terdiri dari Ruang UGD 18 perawat, Ruang Bedah 18 perawat, Ruang Anak 17 perawat, Ruang Perinatologi 14 perawat, Ruang Interna 17 perawat, Ruang Paru 15 perawat, Ruang ICU 17 perawat,  Ruang Isolasi 8 perawat dan Ruang Kelas 1 dan 2 sebanyak 14 perawat
Tujuan penelitian untuk mengetahui gambaran perilaku etik perawat terhadap sejawat di RSUD Serui.

METODE PENELITIAN
Jenis penelitian ini adalah penelitian survey dengan menggunakan metode penelitian kuantitatif. Menggunakan jenis penelitian survey karena dalam pengumpulan data peneliti menghimpun informasi dari para responden
menggunakan kuesioner sebagai metode pokok. Pendekatan yang digunakan adalah kuantitatif digunakan karena pengambilan data yang dilakukan secara numerik yang bertujuan untuk mengetahui gambaran perilaku etik perawat kepada sejawat di RSUD Serui.
Populasi dalam penelitian ini adalah jumlah perawat pada ruang inap RSUD Serui sebanyak 138 perawat terdiri dari PNS 83 perawat dan Non PNS 55 perawat dari 9 ruangan. 








HASIL PENELITIAN
Karakteristik Responden
Tabel 1	Distribusi Frekuensi Karakteristik Perawat di RSUD Serui Tahun 2021
	No
	Kategori
	n
	%

	1

	Umur
a. 20-25 Tahun
b. 26-35 Tahun
c. 36-45 Tahun
d. 46-55 Tahun
	
7
74
16
6
	
6,8
71,9
15,5
5,6

	Total
	103
	100

	2
	Jenis Kelamin
a. Laki – Laki
b. Perempuan
	
16
87
	
15,5
84,5

	Total
	103
	100

	3
	Pendidikan
a. D-III Keperawatan
b. S-1 Keperawatan
	
35
68
	
34
66

	Total
	103
	100

	4
	Masa Kerja
a. 1-5 tahun
b. > 5 tahun
	
8
95
	
7,8
92,2

	Total
	103
	100



Tabel 1 menunjukan dari 103 responden berdasarkan kategori umur menurut Kemenkes RI (2017) terbanyak berumur 26 - 35 tahun sebanyak 74 orang (71,9%), selanjutnya berumur 36-45 tahun sebanyak 16 orang (15,5%), umur 46-55 tahun sebanyak 6 orang (5,6%)  dan yang paling sedikit pada responden dengan umur 20-25 tahun sebanyak 7 orang (6,8%). Berdasarkan jenis kelamin terbanyak adalah perempuan sebanyak 87 orang (84,5%) dan sedikit berjenis kelamin laki – laki sebanyak 16 orang (15,5%). Berdasarkan tingkat pendidikan terbanyak perawat berpendidikan S-1 Keperawatan sebanyak 35 orang (34%) dan sedikit berpendidikan D-III Keperawatan sebanyak 35 orang (34%). Berdasarkan masa kerja perawat terbanyak > 5 tahun sebanyak 95 orang (92,2%) dan sedikit dengan masa kerja 1-5 tahun sebanyak 8 orang (7,8%).

Gambaran Perilaku Etik Perawat terhadap Sejawat 
Tabel 2	Perilaku Etik Perawat Terhadap Sejawat di RSUD Serui Tahun 2021

	No
	Perilaku Etik Perawat Terhadap Sejawat 
	n
	%

	1
2
3
4
	Sangat Baik
Baik
Cukup
Kurang
	45
37
10
11
	43,7
35,9
9,7
10,7

	Total
	103
	100%



Tabel 2 menunjukkan dari 103 responden sebagian besar perilaku etik perawat terhadap sejawat dalam kategori sangat baik sebanyak 45 orang (43,7%), kategori baik sebanyak 37 orang (35,9%), kategori cukup sebanyak 10 orang (9,7%) dan kategori kurang sebanyak 11 orang (10,7%). Perilaku etik perawat terhadap sejawat terbagi atas tiga item penilaian meliputi komunikasi perawat dengan perawat lain, perlakuan perawat kepada perawat lain dan tanggungjawab perawat kepada perawat lain.

Komunikasi Perawat Dengan Perawat Lain
Tabel 3	Komunikasi Perawat Dengan Perawat Lain di RSUD Serui Tahun 2021

	No
	Komunikasi Perawat Dengan Perawat Lain
	n
	%

	1
2
3
4
	Sangat Baik
Baik
Cukup
Kurang
	54
29
12
8
	52,4
28,1
11,7
7,8

	Total
	103
	100%



Tabel 3 menunjukkan dari 103 responden dalam kode etik dalam menerapkan komuikasi diperoleh sangat baik sebanyak 54 orang (52,4%), baik sebanyak 29 orang (28,1%), cukup sebanyak 12 orang (11,7%) dan kurang sebanyak 8 orang (7,8%).

Perlakuan Perawat Dengan Perawat Lain
Tabel 4	Perlakuan Perawat Dengan Perawat Lain di RSUD Serui Tahun 2021

	No
	Perlakuan Perawat Dengan Perawat Lain
	n
	%

	1
2
3
4
	Sangat Baik
Baik
Cukup
Kurang
	43
33
15
12
	41,7
32
14,6
11,7

	Total
	103
	100%



Tabel 4 menunjukkan dari 103 responden dalam kode etik dalam perlakuan perawat dengan perawat lain diperoleh sangat baik sebanyak 43 orang (41,7%), baik sebanyak 33 orang (32%), cukup sebanyak 15 orang (14,6%) dan kurang sebanyak 11 orang (11,7%).

Tanggung jawab Perawat Kepada Perawat Lain
Tabel 5	Tanggungjawab Perawat Kepada Perawat Lain di RSUD Serui Tahun 2021

	No
	Tanggung jawab Perawat Kepada Perawat Lain 
	n
	%

	1
2
3
4
	Sangat Baik
Baik
Cukup
Kurang
	40
35
15
13
	38,8
34
14,6
12,6

	Total
	103
	100%



Tabel 5 menunjukkan dari 103 responden dalam kode etik dalam tanggungjawab perawat kepada perawat lain diperoleh sangat baik sebanyak 40 orang (38,8%), baik sebanyak 35 orang (34%), cukup sebanyak 15 orang (14,6%) dan kurang sebanyak 13 orang (12,6%).

PEMBAHASAN
Karakteristik Responden Perawat
Umur Perawat
Hasil penelitian diperoleh dari 103 responden perawat di sebagai perawat di RSUD Serui Kabupaten Kepulauan yapen berdasarkan kategori umur menurut Kemenkes RI (2017) terbanyak berumur dewasa muda 26 - 35 tahun dan dewasa madya 36-45 tahun. Penelitian ini sejalan dengan penelitian Nasir (2019) di Ruang Rawat inap Rumah Sakit Kabupaten Mamuju Provinsi Sulawesi Barat yang menemukan sebagian besar perawat pada umur dewasa muda dan dewasa madya.
Seseorang dengan usia dewasa muda sudah dapat mengetahui identitas diri dan dapat mengembangkan kemampuannya secara personal. Seseorang dengan usia dewasa pertengahan sudah dapat membedakan konsep salah dan benar, sudah dapat merencanakan sesuatu dalam kehidupan, serta sudah dapat mengevaluasi sesuatu yang telah dikerjakan sebelumnya, sedangkan seseorang dengan usia dewasa akhir (> 35 tahun) sudah mampu mengintropeksi diri dan kemampuannya (Kozier, 2014).
 Menurut pendapat Siagian (2017) yang menyatakan bahwa umur mempunyai ikatan erat dengan berbagai tingkat kedewasaan seseorang, dalam arti tingkat kedewasaan teknis yaitu keterampilan dalam melaksanakan tugas, bahwa semakin lama seseorang berkarya maka kedewasaan teknisnya pun semakin meningkat. 
Peneliti berpendapat semakin bertambahnya usia seseorang maka semakin tinggi juga tingkat psikologisnya. Direntang usia tersebut, seseorang dapat melakukan pekerjaan dan tugasnya dengan tingkat produktivitas tertinggi yang juga akan berpengaruh besar terhadap kinerja seseorang. Selain itu, dengan tingkat kematangan psikologisnya seseorang juga akan bersikap dewasa dalam berkomunikasi dan menjaga sikap dalam beperilaku etik sesama sejawat.
Jenis Kelamin
Hasil penelitian diperoleh dari 103 responden perawat di sebagai perawat di RSUD Serui berdasarkan jenis kelamin terbanyak adalah perempuan sebanyak 87 orang (84,5%) dan sedikit berjenis kelamin laki – laki sebanyak 16 orang (15,5%). Penelitian ini sejalan dengan penelitian Zainuddin (2019) menemukan bahwa perawat didominasi oleh perempuan.
Perempuan akan memberikan respon fisiologi berupa aktifitas
dari beberapa hormon dan neurotransmitter didalam otak serta hormon prolaktin perempuan lebih tinggi dibanding laki laki yang meningkatkan emosional pada perempuan. (Abrori, 2016).  Menurut Ilyas dalam Ansory (2019) menjelaskan jenis kelamin akan memberikan dorongan yang berbeda dalam melakukan pekerjaan dan hal ini terkait dengan disain pekerjaan yang berbasis kepada jenis kelamin juga patut diperhitungkan,. Selain itu dalam pemberian informasi antara laki – laki tidak jauh berbeda tergantung dari sikap individu masing-masing. 
Perbedaan emosional antara laki – laki dan perempuan akan berbeda dalam penerapan kode etik antara sesama rekan sejawat. Pada perawat yang berjenisi kelamin laki – laki akan lebih cuek dengan tanggapan yang mungkin dilontarkan antara sesama sejawat namun pada permpuan sedikit berbeda karena lebih emosional sehingga dalam penerapan etik dapat berbeda dan persepsi yang berbeda terhadap etik sesama sejawat.  
Pendidikan Perawat
Hasil penelitian diperoleh dari 103 responden perawat di sebagai perawat di RSUD Serui berdasarkan tingkat pendidikan terbanyak perawat berpendidikan S-1 Keperawatan sebanyak 35 orang (34%) dan sedikit berpendidikan D-III Keperawatan sebanyak 35 orang (34%). Penelitian ini sejalan dengan peneltian Nasir (2019) di Ruang Rawat inap Rumah Sakit Kabupaten Mamuju Provinsi Sulawesi Barat yang menemukan sebagian besar perawat berpendidikan S-1 Keperawatan
Pendidikan dianggap sebagai salah satu karakteristik demografi yang dapat mempengaruhi seseorang, baik terhadap lingkungan maupun obyek tertentu, selain itu pendidikan merupakan faktor tidak langsung yang berpengaruh pada kinerja individu. Pendidikan merupakan proses belajar yang menghasilkan pengetahuan, kepercayaan dan sikap tertentu. Tingkat pendidikan seseorang akan berpengaruh terhadap gaya hidup dan pola pikir dalam mempertimbangkan sesuatu termasuk dalam pemberian informasi kepada pasien. Tingginya pendidikan berdampak pada pengetahuan yang dimilikinya sehingga mempengaruhi pengetahuan dan pemberian informasi yang disampaikan. 
Penelitian Noviani (2016), menunjukan bahwa mahasiswa mengetahui definisi kode etik keperawatan berdasarkan sumber informasi yang pernah mereka peroleh saat perkuliahan di tingkat pendidikan sarjana keperawatan melalui blok Professional Nurse dan Manajemen Keperawatan. Hal ini berbeda dengan tingkat pendidikan D-3 Keperawatan yang lebih cenderung memiliki keterampilan klinis, sehingga lamanya tingkat pendidikan akan berdampak pada informasi atau materi yang diperoleh tentang etik keperawatan.
Berdasarkan pendapat tersebut dapat dikatakan bahwa pendidikan dapat menggambarkan besarnya hubungan pengetahuan dan sikap perilaku dalam perkembangan pribadi secara utuh terhadap tingkat kinerja seseorang dalam hal ini adalah bagaimana perawat dapat menerapkan perilaku etik baik kepada pasien, sejawat maupun organisasi.
Masa Kerja Perawat
Hasil penelitian diperoleh dari 103 responden perawat perawat di RSUD Serui memiliki masa kerja perawat terbanyak > 5 tahun sebanyak 95 orang (92,2%) dan sedikit dengan masa kerja 1-5 tahun sebanyak 8 orang (7,8%). Penelitian ini sejalan dengan peneltian Huda (2019) di Ruang Rawat inap Rumah Sakit Banda Aceh yang menemukan sebagian besar perawat memiliki masa kerja > 5 tahun
Banyaknya perawat di RSUD Serui dengan masa kerja lebih dari 5 tahun disebabkan karena perawat yang telah lulus pendidikan mendaftar di rumah sakit sebagai tenaga honor maupun tenaga kontrak yang mengharapkan dapat dan diangkat menjadi pegawai dan setelah diangkat kemudian melanjutkan pendidikan S1 Keperawatan serta meningkatkan pengetahuan yang dimiliki setelah tamat pendidikan, agar ilmu yang diperoleh dapat berkembang.
Masa kerja perawat menunjukkan bahwa terdapat keseimbangan antara perawat senior dan yunior, yang dapat berdampak positif pada kondisi kerja. Masa kerja berkaitan dengan pengalaman kerja seseorang, perawat dituntut untuk membuat keputusan yang terbentuk dari pengalaman sebelumnya untuk meningkatkan pelayanan terhadap klien dan masa kerja yang lama pad aperawat sleain mendapatkan pelatihan juga mendapatkan pengalaman yang lebih baik dalam beretika kepada klien, sejawat maupun organisasi rumah sakit tempat bekerja.

Gambaran Perilaku Etik Perawat terhadap Sejawat  
Hasil penelitian diperoleh dari 103 responden perawat di sebagai perawat di RSUD Serui perilaku etik perawat dalam kategori sangat baik sebanyak 45 orang (43,7%), kategori baik sebanyak 37 orang (35,9%), kategori cukup sebanyak 10 orang (9,7%) dan kategori kurang sebanyak 11 orang (10,7%). Hal ini menunjukan bahwa sebagian besar responden dapat menerapkan perilaku etik dengan sangat baik.
Penelitian sedikit berbeda dengan penelitian Nasir (2019) ada sebanyak 61,2 % responden yang menilai cukup dalam menerapkan kode etik terhadap teman sejawat. Secara sederhana teman sejawat merupakan teman seprofesi yang memiliki tugas sama dalam memberikan pelayanan keperawatan. Organisasi rumah sakit, perawat dengan sesama profesinya sebagai rekan kerja teman sejawat akan saling memiliki kepentingan bersama, saling ketergantungan dan saling bekerjasama dengan baik sehingga kepentingan bersama dapat terpenuhi.
Perilaku etik perawat dalam komunikasi dengan perawat diperoleh sangat baik sebanyak 54 orang (52,4%), baik sebanyak 29 orang (28,1%), cukup sebanyak 12 orang (11,7%) dan kurang sebanyak 8 orang (7,8%). Penelitian Noviani (2016) bahwa hubungan perawat dengan teman sejawat diwujudkan dalam bentuk kolaborasi dengan saling melengkapi satu sama lain yang berpusat pada pasien. Informan beranggapan bahwa perawat harus dapat membina hubungan yang baik, berkomunikasi yang baik dan menerapkan prinsip etik. Informan menganggap bahwa perawat harus dapat menghargai, menjunjung tinggi profesionalisme dan saling berbagi informasi. 
Kurangnya komunikasi dalam perilaku etik perawat yang dilakukan di RSUD Serui dari sebaran kuesioner dalam aspek komunikasi, yaitu teman sejawat berbicara dengan bahasa yang kadang tidak sopan dengan sesama perawat, tidak menanggapi pembicaraan dengan antusias, tidak mau bertanya atau menjelaskan  ilmu atau tindakan yang tidak dimengerti kepada sesama perawat serta ketika berbicara terkadang tidak sambil berhadapan. 
Peneliti berpendapat bahwa komunikasi yang baik antar petugas medis akan memberikan dampak yang positif terhadap mutu pelayanan kesehatan di suatu rumah sakit serta dimungkinkan menurunkan kesalahpahaman apabila terjadi kecelakaan, kelalaian dan ataupun malpraktik. Pelayanan kesehatan yang bermutu yaitu pelayanan kesehatan yang dapat memuaskan setiap pemakai jasa pelayanan sesuai dengan kode etik dan standar pelayanan yang telah ditetapkan. Pelayanan perawatan yang sesuai dengan standar memiliki dampak yang lebih besar terhadap citra pelayanan rumah sakit.
Berdasarkan aspek kode etik dalam perlakuan perawat dengan perawat lain diperoleh sangat baik sebanyak 43 orang (41,7%), baik sebanyak 33 orang (32%), cukup sebanyak 15 orang (14,6%) dan kurang sebanyak 11 orang (11,7%). Hal ini menunjukkan bahwa sebagian besar perawat dengan sejawat dapat memperlakukan teman sejawatnya dengan baik. Namun masih ditemukan adanya perilaku etik yang kurang terutama pada teman sejawat tidak menyapa dengan nama, berjabat tangan dan tidak berpamitan ketika akan meninggalkan sesama perawat. Hal ini tentunya akan berdampak pada citra rumah sakit terutama bila perawat pergi begitu saja meninggalkan ruangan tanpa berpamitan sehingga menimbulkan persepsi tentang tindakan yang dilakukan perawat untuk perawat sehingga dapat menimbulkan kesan tidak adanya tanggung jawab bila menemui adanya masalah pada pasien dari informasi bergantian saat ganti shift.
Peneliti berpendapat bahwa dalam melaksanakan kewajibannya sebagai tenaga medis, maka harus sesuai dengan kode etik atau etika yang telah ditetapkan. Hal ini dilakukan agar tenaga medis selalu mengutamakan keselamatan pasien dengan intensif berkomunikasi dengan perawat lainnya terutama saat timbang terima tugas saat pergantian shift sesuai dengan standar operasional prosedur sehingga prinsip ini juga berlaku dalam menjalankan etik perawat.
Berdasarkan aspek perilaku  etik dalam tanggung jawab perawat kepada perawat lain diperoleh sangat baik sebanyak 40 orang (38,8%), baik sebanyak 35 orang (34%), cukup sebanyak 15 orang (14,6%) dan kurang sebanyak 13 orang (12,6%). Hal ini menunjukkan bahwa sebagian besar perawat dalam melaksanakan perilaku etik profesinya telah bertanggung jawab dengan sesama perawat namun masih ditemukan adanya perilaku tanggung jawab etik yang kurang, yaitu teman sejawat tidak berbagi ilmu baru yang dimiliki dengan sesama perawat serta mencatat pesan secara akurat dari sesama perawat dari unit lain.
Penelitian ini sejalan penelitian Huda (2018) bahwa tanggung jawab perawat kepada sesama perawat sebagain besar dilakukan dengan baik namun sebanyak 56% lebih memiliki tanggung jawab yang sedang. Hal ini berarti bahwa perawat tidak sepenuhnya bertanggung jawab dengan apa yang dikerjakan oleh perawat lain sehingga membebankan masalah semua kepada perawat tersebut tanpa adanya dukungan dari perawat lain.
Menurut Kozier (2014), kode etik perawat merupakan tanggung jawab seorang perawat dalam melaksanakan asuhan keperawatan karena tanggung
jawab selain berhubungan dengan peran perawat sendiri, perawat juga harus tetap berkompeten dalam pengetahuan, sikap dan bekerja sesuai kode etik
keperawatan sehingga kemampuan, keterampilan dan pengetahuan yang relevan dengan disiplin ilmu dapat meningkatkan tingkat kepercayaan pasien, keyakinan akan asuhan dan kenyamanan pasien selama menjalani perawatan.
Peneliti berpendapat bahwa masih kurangnya tanggung jawab perawat terhadap perawat lain dalam saling membantu dapat berakibat fatal bila tidak terjadi kekompakan tim kerja bersama dengan menjalankan etik bersama sehingga mencerminkan indvidualis tanpa memperhatikan antara sesama perawat lainnya. Bila ada tanggung jawab bersama perawat dapat lebih solid dalam meningkatkan kualitas pelayanannanya terutama kepada pasien. 
Keterbatasan Penelitian
Keterbatasan dalam penelitian ini adalah penelitian yang dilakukan di Rumah Sakit Umum Daerah Serui berada cukup jauh dari peneliti sehingga waktu penelitian cukup singkat. Selain itu penelitian ini dilakukan pada saat pandemi covid-19 sehingga peneliti terkendala di transportasi kapal laut dan pesawat karena lockdown.
SIMPULAN
Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan dapat disimpulkan bahwa  perawat di RSUD Serui dalam perilaku etik  perawat terhadap sejawat dalam kategori sangat baik sebanyak 45 orang (43,7%), kategori baik sebanyak 37 orang (35,9%), kategori cukup sebanyak 10 orang (9,7%) dan kategori kurang sebanyak 11 orang (10,7%). Penerapan perilaku etik terdiri dari 3 bagian sebagai berikut:
1. Komunikasi perawat dengan perawat lain diperoleh sangat baik sebanyak 54 orang (52,4%), baik sebanyak 29 orang (28,1%), cukup sebanyak 12 orang (11,7%) dan kurang sebanyak 8 orang (7,8%). 
2. Perlakuan perawat dengan perawat lain diperoleh sangat baik sebanyak 43 orang (41,7%), baik sebanyak 33 orang (32%), cukup sebanyak 15 orang (14,6%) dan kurang sebanyak 11 orang (11,7%).
3. Tanggung jawab perawat kepada perawat lain diperoleh sangat baik sebanyak 40 orang (38,8%), baik sebanyak 35 orang (34%), cukup sebanyak 15 orang (14,6%) dan kurang sebanyak 13 orang (12,6%).

SARAN
1. Bagi RSUD Serui
Melakukan pelatihan terkait etika dan kode etikolegal, penilaan kinerja termasuk perilaku etik keperawatan di rumah sakit secara berkala maupuan secara observasi, sehingga dapat meningkatkan kualitas pelayanan serta mencegah konflk antara perawat dalam bekerja akibat rendahnya perilaku etik perawat yang diterapkan oleh masing – maisng individu.
2. Bagi Perawat
Menerapkan perilaku etik sesama teman sejawat, sehingga tercipta hubungan yag harmonis dan mencegah konflik kerja sehingga berdampak pada pribadi perawat sendiri, pasien maupun kualitas pelayanan.
3. Bagi Institusi Pendidikan
Menerapkan perilaku etik kepada calon mahasiswa sehingga lulusan keperawatan memiliki perilaku etik yang baik sebelum bekerja di rumah sakit maupun di pelayanan kesehatan lainnya yang juga berdampak pada pribadi mahasiswa perawat menjadi pribadi yang baik dalam memberikan  pelayanan sebelum bekerja di pelayanan kesehatan.
4. Bagi Peneliti
Selanjutnya menambah metode peneltian yang lebih dalam seperti pada penelitian kuantitatif untuk mengetahui lebih dalam perilaku etik yang diterapkan oleh perawat sesama teman sejawat. 
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