PUTUSAN
Nomor: 1165/P1d.B/2010/PN.Sda.
“DEMI KEADILAN BERDASARKAN KETUHANAN YANG MAHA ESA”
Pengadilan Neger1 Sidoarjo yang mengadili perkara-perkara pidana pada peradiian

tingkat pertama telah menjatuhkan putusan sebagai berikut dalam perkara atas nama

terdakwa :- o
Nama lengkap . dr. WIDA PARAMA ASTITT,
Tempat lahir : Surabaya; ‘

Umur/ tgl. Lahir ;30 Tahun /02 Agustus 1980 ;

Jenis kelamin : Perempuan;

Kebangsaan ~Indonesia,

Tempat tinggal - Dusun Munggon Kt.i3 RW.02 Desa Tank, Kecé.matan Tank,
Kabupaten Sidoarjo;

Agama 1 Islamyg -

Pekerjaan : Dokter Umum di RSU. Kriyan Husada ;

Pendidikan : 51 (Dokter;

Y

Terdakwa tidak tidak pernah dilakukan penahanan dari tingkat Penyidikan hingga pada
tingkat pemeriksaan di sidang Pengadiian Nnegeri Sidoarjo :

Terdakwa didampingi oleh tim Penasehat Hukumnya yang terdiri dari : 1. BAMBANG
SOETJIPTO, SH. M Hum,, 2. YUNUS SUSANTO, SH.,, 3. EKO NURYANTO, SH, 4.
RISAL RAHIM, SH., para Advokad dari "Law Firm & Legal Consultant BAMBANG
SOETIJIPTO, SH., M.Hum., & ASSOCIATES", berkantor di Kompleks Pertokoan Bumi
Jenggala Plaza Blok D No. 1 JI. K H. Mukmin No. 11 Sidoarjo, Jawa Timur, berdasarkan

Surai Kuasa Khusus tanggal 03 januari 2011 yang didaftar di Kepaniteraan Pengadilan

Negeri Sidoarjo tanggal 04 Januari 2010 Nomor 01,

PENGADILAN NEGERI tersebut; -

Telah membaca berkas perkaranya;

,
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Telah mendengar keterangan para saksi dan keterangan terdéigw ﬂlgeﬁﬁzd%ugan, ......
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Telah meneliti barang bukti yang diajukan dipersidangan ;

Telah mendengar tuntutan pidana yang disampaikan dipersidangan oleh Jaksa

Penuntut Umum atas diri terdakwa yang pada pokoknya agar terdakwa dijatuhkan putusan

dengan amar putusan sebagai berikut :

Supaya Majelis Hakim yang memeriksa dan mengadili perkara ini memutuskan sebagai

berikut :

1.

W

Menyatakan terdakwa Dr. WIDA PARAMA ASTITI telah bersalah melakukan tindak
pidana karena kealpaannya atau lalainya dalam menjalankan suatu pekerjaan atau
pencarian telah menyebabkan orang lain meninggal dunia sebagaimana dimaksud dalam
pasal 359 KUHP jo. pasal 361 KUHP dalam surat dakwaan Jaksa Penuntut Umum ; -----

Menjatuhkan pidana penjara terhadap terdakwa Dr. WIDA PARAMA ASTITI selama

1 (satu) tahun dan 6 (enam) bulan ;
Menyatakan Barang Bukti berupa :

- 1 (satu) botol kecil sisa obat NEO KAOLANA KAOLIN, PECTIN SUSPENSION;

- 1 { satu ) buah aiat suntik / spurte ukuran 10 ml ;

- Satu botol kecil sisa obat ANTASIDA DOEN ;

A

- Satu botoi kecii sisa obat OTSUKCL 7,46 % ;

- Kotoran korban yang terdapat pada kapas ;

- 1 ( satu ) berkas rahasia medis RSU KRIAN HUSADA An pasien DAVA

CHAYANATA OCTAVIANTO ;

Dipergunakan dalam perkara lain ;

Menetapkan agar terdakwa dibebani membayar biaya perkara sebesar Rp.5.000,- (lima

ribu rupiah) ;

Telah mendengarkan pembelaan Penasihat Hukum Terdakwa yang pada pokoknya :

g. >
Eg“ %., ‘\ .
PARAMA ASTITI, atau setidak-tidaknya terdakwa diatas mp ui\lqg i fise
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tuntutan hukum ;

2. Merehabilitir nama baik dr. WIDA PARAMA ASTITI ;

L

Membebankan beaya perkara kepada Negara ;
Telah memperhatikan replik Jaksa Penuntut Umum dan Duplik Penasihat Hukum

Terdakwa ;

Menimbang, bahwa terdakwa diajukan dipersidangan dengan dakwaan yang pada

pokoknya berbunyi sebagai berikut:

DAKWAAN,

Bahwa 1a terdakwa Dr. WIDA PARAMA ASTITI yang melaksanakan pekerjaan sebagai -
dokter di Rumah Sakit Krian Husada berdasarkan Surat Izin Praktik (SIP) Dokter / Dokter
Gigi No. 551.41/1812/1P.DU/1/404.3.2/2610 tanggal 20 januari 2010 yang ditandatangani
oleh Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Sidoatjo yaitu Dr. dr. Hj. TRI RATIH
AGUSTINA, MARS pada hari Kamis tanggal 29 April 2010 sekitar pukul 11.30 Wib atau
setidak - tidaknya pada waktu lain dalam bulan April 2010 atau setidak tidaknya dalam
tahun 2010, bertempat di Rumas Sakit Umum Krian Husada Kecamatan Balong Bendo
Kabupaten Sidoarjo atau setidak-tidaknya pada tempat lain yang masih termasuk dalam
daerah hukum Pengadilan Negeri Sidoarjo, yang berwenang memeriksa dan mengadili
perkara ini karena kealpaannya atau lalainya dalam menjalankan suatu pekerjaan atau

pencarian telah menyebabkan orang lain meninggal dunia perbuatan mana dilakukan oleh

terdakwa dengan cara-cara sebagai berikut:
Pada awalnya terdakwa bekerja sebagai seorang dokter yang bekerja di Rumah Sakit Krian
Husada dengan tugas diantaranya adalah memberikan pengobatan terhadap orang yang sakit

supaya sembuh. Kemudian pada hari Rabu tanggal 28 April 2010 sekitar pukul 19.00 Wib

datang pasien seorang anak kecil yang bernama Dava Chayanata Oktavianto yang datang ke

i;;.!.;‘u
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permenit, injeksi Cefitaxine 500 me, injeksi Colsacentin 250 mg, injek®i itamdn &50 me,



injeksi Etiferan 3 x Y ampul (jika diperlukan) obat oral antasida doen (diminumkan dalam

bentuk sirup'namun belum digunakan, pemberian obat neokaulana sirup dan terhadap pasien

tersebut dilakukan rawat inap di Rumah Sakit Krian Husada ;

- Bahwa kemudian pada hari kamis tanggal. 29 April 2010 sekitar pukul 11.30 Wib
terdakwa mengambil tindakan medis kepada pasien Dava Chayanata Oktavianto dengan
cara meminta perawat Setyo Mujiono untuk melakukan penyuntikan KCI 12,5 ml
dimana pada waktu itu terdakwa masih berada di poli Umum yang letaknya dilantai
bawah dimana waktu itu terdakwa meminta sdr. Setyo Mujiono selaku perawat di
Rumah Sakit Umum tersebut yang berada dilantai 2 untuk melakukan injeksi KCI -
sebanyak 12,5 ml dengan lebih dahulu diencerkan dengan menggunakan Aqua Bides
dengan cara pelan-pelan pada bagian injeksi Intra vena kepada pasien tersebut. Bahwa
tindakan terdakwa yang meminta perawat Setyo Mujiono melakukan tindakan medis
tanpa dilakukan pengawasan oleh terdakwa atas tindakan medis tersebut hingga
menyebabkan pasien Dava Chayanata Oktavianto mengalami kejang-kejang ; ---------=----

- Bahwa berdasarkan ketarangan ahli, seharusnya penyuntikan kcl dapat dilakukan dengan
cara mencampurkan kedalam infuse sehingga cairan KCI dapat masuk kedalam tubuh
penderita dengan cara masuk secara pelan=pelan.
Akibat kelalaian terdakwa tersebut megakibatkan korban Dava Chayanata Oktavianto
meninggal dunia. Untuk korban atas nama Dava Chayanata Oktavianto, umur 3 tahun,
alamat Perumahan Dua permata A-1 No.04 RT.07/RW.01 Kecamatan Krian kabupaten
Sidoarjo sesuai Visum Et Repertum (jenasah) No. Kf. 10.341 tertanggal 29 April 2010
yang dibuat dan ditandatangani oleh dokter pemeriksa yaitu dokter EVI DIANA FITRI

dokter pada Rumah Sakit Umum Dr. Soetomo Surabaya pada pokoknya menerangkan

sebagai berikut:

Kesimpuian;

a. Jenasah anak laki-laki berumur lebih kurang tiga tahun, panjang balglan ~serat

AN
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centimeter, berat delapan belas kilogram, warna kulit kuning ianiml gffq\
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b. Pada pemeriksaan luar : ditemukan bintik-hintik pendarahan (ptechie) pada selaput

lender rﬁata_ Hal ini lazim ditemukan pada keadaan mati lemas (Asfiksia) j-mmen=mmeennemnes

c. Pada pemeriksaan dalam tidak ditemukan kelainan fisik yang nyata ;

d. Pada pemeriksaan tambahan :

- Pemeriksaan histopalogi : ditemukan kelainan organ yang lazim didapatkan pada

jenazah mati lemas ;

- Pemeriksaan toksologi: tidak ditemukan racun ;
- Pemeriksaan elektrolit ketidakseimbangan kadar elektrolit dalam darah yang berarti
teiah terjadi kerusakan jaringan yang mendadak (akut) dan ditemukan peningkatan

kadar kalium yang sangat tinggi hingga tujuh sampai delapan kali lipat dari nilai |

normai ;
e. Peningkatan kadar kalium yang sangat tinggi hingga tujuh sampai delapan kali lipat dari

nilai normal menyebabkan gangguan irama jantung hingga berhentinya kerja jantung

yang menyebabkan kematian ;
Perbuatan terdakwa sebagaimana diatur dan diancam pidana dalam pasal 359 KUHP

jo.pasal 361 KUHP ;

SUBSIDAIR:

Bahwa ia terdakwa Dr. WIDA PARAMA ASTITI pada waktu dan tampat sebagaimana
tersebut pada Dakwaan Primair diatas karena kealpaannya atau lalainya telah menyebabkan

orang lain meninggal dunia perbuatan mana dilakukan oleh terdakwa dengan cara-cara

sebagai berikut;
Pada awalnya terdakwa sebagai seorang dokter yang bekerja di Rumah Sakit Krian Husada
dengan tugas diantaranya adaiah memberikan pengobatan terhadap orang yang sakit supaya

sembuh. Kemudian pada haru Rabu tanggal 28 April 2010 sekitar pukul 19.00 Wib datang

pasien seorang anak kecil yang bernama Dava Chayanata Oktavianto yang da"tané ke Rumah

v wﬁum\ﬂ .

Sakit Umum Krian Husada dengan dibawa oleh orang tuany yl&argn ’\§&{<1¢ 2;1§are dan
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kembung, kemudian pasien tersebut langsung ditangani oleh terdaikwé

ASTITI dengan diambil tindakan medis berupa pemasangant i‘n%;ﬁg Kaen ¢ &B; 5 tetes
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permenit, injeksi Cefitaxine 500 mg, injeksi Colsacentin 250 mg, injeksi vitamin C 50 mg,
injeksi Etiferan 3 x Vz ampul (jika diperlukan) obat oral antasida doen (diminumkan dalam

bentuk sirup namun belum digunakan, pemberian obat neokaulana sirup dan terhadap pasien

tersebut dilakukan rawat inap di Rumah Sakit Krian Husada ;
- Bahwa kemudian pada hari kamis tanggai 29 April 2010 sekitar pukul 11.30 Wib
terdakwa mengambil tindakan medis kepada pasien Dava Chayanata Oktavianto dengan
cara memerintahkan perawat Setyo Mujiono untuk melakukan penyuntikan KCL 12,5 mi
dimana pada waktu itu terdakwa masih berada di poli Umum yang letaknya dilantai
bawah dimana waktu itu terdakwa meminta sdr. Setyo Mujiono selaku perawat di
Rumah Sakit Umum tersebut yang berada-dilantai 2 untuk melakukan injeksi KCL -
sebanyak 12,5 mi dengan lebih dahuiu diencerkan dengan menggunakan Aqua Bides
dengan cara pelan-pelan pada bagian injeksi Intra vena kepada pasien tersebut. Bahwa
tindakan terdakwa yang meminia perawat Setyo Mujiono melakukan tindakan medis
tanpa dilakukan pengawasan oleh terdakwa atas tindakan medis tersebut hingga
menyebabkan pasien ‘Dava Chayanata Oktavianto mengalami kejang-kejang. -------------
- Bahwa berdasarkan ketarangan ahli, secharusnya penyuntikan kel dapat dilakukan dengan

cara mencampurkan kedalam infuse sehingga cairan kcl dapat masuk kedalam tubuh

penderita dengan cara masuk secara pelan — pelan ;
Akibat kelalaian terdakwa tersebut megakibatkan korban Dava Chayanata Oktavianio
meninggal dunia. Untuk korban atas nama Dava Chayanata Oktavianto, umur 3 tahun,
alamat Perumahan Dua permata A-1 No.04 RT.07/RW.01 Kecamatan Krian kgbupaten
Sidoarjo sesuai Visum Et Repertum (jenasah) No. Kf: 10.341 tertanggal 29 April 2010
yang dibuat dan ditandatangani oleh dokter pemeriksa yaitu dokter EVI DIANA FITRI

dokter pada Rumah sakit Umum Dr. Soetomo Surabaya pada pokoknya menerangkan

sebagai berikut:
Kesimpulan: f“%’? a éﬁ;}%\
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a. Jenasah anak laki-laki berumur lebih kurang tiga tahun, panjang




cukup,

b. Pada pemeriksaan luar : ditemukan bintik-bintik pendarahan (ptechie) pada sclaput
lender mata. Hal ini lazim ditemukan pada keadaan mati lemas (Asfiksia) ;--=mmmmmmmmmeneeee

¢. Pada pemeriksaan dalam tida ditemukan kelainan fisik yang nyata ;

e.

Pada pemeriksaan tambahan :

Pemeriksaan histopalogi : ditemukan kelainan organ yang lazim didapatkan pada

jenazah mati lemas ;

- Pemeriksaan toksologi: tidak ditemukan racun ;
- Pemeriksaan elekitrolit ketidakseimbangan kadar elektrolit dalam darah yang berarti
telah terjadi kerusakan jaringan yang mendadak (akut) dan ditemukan peningkatan

kadar kalium yang sangat tinggi hingga tujub sampai delapan kali lipat dari nilai

normal ;
e. Peningkatan kadar kalium yang sangat tinggi hingga tujuh sampai delapan kali lipat

dari nilai normal menyebabkan gangguan irama jantung hingga berhentinya kerja

jantung yang menyebabkan kematian ;
Perbuatan terdakwa sebagaimana diatur dan diancam pidana dalam pasal 359 KUHP ;-----—--
Menimbang, bahwa atas dakwaan Jaksa Penuntut Umum atas diri terdakwa yang
telah dibacakan dipersidangan maka terdakwa mengerti isi dan maksudnya dan atas
dakwaan tersebut Penasihat Hukum terdakwa mengajukan eksepsi atau keberatan yang oleh

Majelis Hakim telah dijatuhkan putusan sela dengan amar putusan sebagai berikut ;----=-=-----

1. Menolak nota keberatan (eksepsi) Penasehat Hukum Terdakwa ;-
2. Memerintahkan kepada Penuntut Umum untuk melanjutkan pemeriksaan perkara Pidana

Nomor: 1165/Pid.B/2010/PN.Sda atas anama terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI,

tersebut ;

Ongkos perkara dibebankan pada putusan akhir ;-

(%]

Menimbang, bahwa dipersidangan telah didengar keter

menerangkan yang pada pokoknya sebagai berikut :



1. Saksil: DIYAN CHRISTIAN OKTAVIANTO ;

- Bahwa benar saksi mempunyai anak bernama Dava Chayanata Oktavianto ; ~-----=----

- Bahwa Anak saksi yang bernama Dava Chayanata Oktavianto lahir di Krian, tanggal

17 Maret 2007 ;

. Bahwa anak tersebut jenis kelaminya laki-laki dan anak tersebut pernah sakit dan

pernah dibawa ke Rumah Sakit ;

- Bahwa anak saksi sebeium dibawa ke Rumah Sakit Umum Krian Husada, Kec.

Balong Bendo, Kab. Sidoarjo sakit perutnya kembung ;

. Bahwa anak saksi sakit di Rumah Sakit selama 2 (dua) hari;

‘ . Bahwa Setelah anak saksi sakit selama 2 (dua) hari dirumah kemudian anak saksi
tersebut di bawa ke dr. Fahrudin sebelum dibawa Rumah sakit Umum Krian Husada,
Kec. Balong Bendo, Kab, Sidoarjo memang wakiu itu sama dokter tersebut tidak di

suruh opname Hari Rabu pagi tanggal 28 April 2010 di tempat prakteknya ; ------------

- Bahwa dr. Fahrudin itu dr. Spisialis anak ;
- Bahwa setelah diperiksa oleh dr. Fahrudin hasilnya katanya dr. sudah tidak apa-apa
kemudian pada saat sore hari setelah saksi pulang kerja anak tersebut perutnya masih
tetap kembung akhirnya-anak tersebut sore harinya saksi bawa ke dr. Rumah Sakit

Ummun Krian Husada karena dr. Fahrudinnya waktu sore itu tidak ada katanya ke

tuar kota ;

- Bahwa anak saksi tersebut dibawa ke Rumah Sakit Krian Husada tersebut + Jam

18.00 Wib. ;

- Bahwa waktu itu sama dokter di Rumah Sakit Umum Krian Husada tidak disuruh

opname karena saksi khawatir maka saksl minta opname ;

.  Bahwa setelah sampai di Rumah Sakit Umum Krian Husada kemudian saksi

Parama Astiti ; i ;3
i
- Bahwa di Rumah Sakit kemudian anak Dava Chayanata Olktais W
i

Ay



diruang anak dan di infus dibagian tangan ;

Bahwa yang masang Infus ke anak saksi, saksi tidak kenal yaitu seorang laki-laki dan

orangnya tinggi ;

Bahwa tugas terdakwa waktu itu hanya memeriksa dan waktu itu didampingi oleh

perawainya;

Bahwa waktu itu siapa perawatnya saksi lupa ;
Bahwa waktu mendaftar langsung dilayani dan di pasang Infus kemudian jam 18.30

Wib. anak tersebut dibawa keruang khusus anak kemudian setelah 19.00 Wib. saksi

tinggal pulang dan vang menunggu anak waktu itu isteri saksi;

Bahwa saksi kembali lagi ke Rumah Sakit jam 23.00 Wib. ;
Bahwa Kemudian besok paginya jam 29 April 2010 sekira jam 07.00 Wib. anak

saksi disuntik 1 (satu) kali oleh perawat perempuan dan temannya ada 3 orang dan

Terdakwa waktu beium ada ;

Bahwa katanya perawat anak tersebut disuntik vitamin ;
Bahwa setelah dhuhur karena anaknya waktu itu tambah kembung kemudian saksi
bertanya ke dokter (Terdakwa) pertanyaanya begini Bu anaknya masih tetap
kembung apakah tidak ada obat lain 7 kemudian dokter menyuruh saksi untuk
meminumkan obat sirup ke-anak saksi tersebut tapi anak tersebut susah minumnya; --
Bahwa obat tersebut ada takarannya dan petunjuk untuk meminumnya ada dan sudah
dilaksanakan tapi anaknya tidak mau meminumnya kemudian saksi bertanya lagi ke
dokter apa tidak ada obat lain karena anaknya tidak mau minum dan anak tersebut
tidak ada perubahan, kemudian saksi datang lagi keruang kerja dokter (Terdakwa)

katanya dokter tidak ada obat lain itu saja diminumkan kemudian saksi meminumkan

lagi obat itu ;

)

o

e -
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anak saksi Kemudian
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saksi tersebut 1 (satu) kali dan disuntik obat apa saksi tidﬁ
!

]
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Bahwa Setelah anak saksi tersebut disuntik yang terjadi &
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kejang-kejang + 1 (satu) menit dan badanya biru, saksi bertanya ke perawatnya

pertanyaannya disuntik apa anak saksi perawatnya bilang disuntik Kcl, siapa yang

menyuruh 7 perawat bilang dokter ;
Bahwa setelah anak saksi kejang-kejang kemudian saksi langsung melapor ke dokter
(Terdakwa) dan saksi bertanya ke dokter disuntik apa anak saksi kok kejang-kejang 7
katanya dokter disuntuk Kcl. dokter datang kemudian anak tersebut dipindah ke

kamar sebelah utara dan dipasang pernafasan oksigen kemudian dari duburnya keluar

kotoran dan muntah ;
Bahwa setelah dokter datang dan membawa periengkapan pemafasan oksigen sudah

terlambat ngasih bantuan tersebut dan selang + 20 menit dokter senior datang

menyatakan anak tersebut tidak tertolong lagi dan meninggal dunia ;
Bahwa setelah anak saksi meninggal dunia kemudian saksi melapor ke Polisi

kemudian anak tersebut di Visum Et Repertum dan dibawa ke RSU Dr. Sutomo

Surabaya ;

El

Bahwa seielah anak saksi meninggal dunia pimpinan dan staf dari Rumah Sakit

Umum Krian Husada pernah ada yang datang kerumah menyatakan minta maaf

kepada saksi tetapi terdakwa tidak pernah datang kerumah saksi ;
Bahwa dari pihak Rumah Sakit pernah datang dan ngasih uang santunan ;---------------
Bahwa dari keluarga terdakwa tidak pernah memberi bantuan / uang santunan; --------
Bahwa biasanya kalau anak tersebut sakit di bawa ke spesialis anak yaitu dr.

Fahrudin biasanya langsung sembuh, karena sejak lahir biasa di bawa ke dr. Fahrudin

dan waktu itu anak saksi sakit perutnya kembung ;

Bahwa penyuntikan itu persisnya diselang infus katanya perawat disuntikan cairan

kel Tapi ukurannya saksi tidak tahu ;
Bahwa saat anak saksi disuntik waktu itu dokter (Terdakwa) c/i,aff g@amat%%ng biasa
74 *831361 }daxs% isteri

disitu tidak ada, yang ada hanya 3 (tiga) orang perawat yang;m 4
‘3 ) . . # ,

saksi juga ada ; *% /5 l,,‘.\f < £
v A
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Bahwa saat anak saksi disuntik waktu itu dokter (Terdakwa) dan perawat yang biasa

disitu tidak ada yang ada hanya 3 (tiga) orang perawat yang magang, saksi dan isteri

saksi juga ada ;
Bahwa saksi tidak tahu macam obat apa saja yang dikonsumsi oleh anak tersebut : —--
Bahwa sebenarnya saksi ingin tahu penyakit anak saya itu makanya anak tersebut
paginya saksi bawa ke dr. Fahrudin tapi katanya dokter Fahrudin tidak apa-apa dan

tidak memberi tahu penyakitnya karena setelah dibawa ke dokter Fahrudin tidak ada

perkembangan kemudian sorenya di bawa ke Rumah Sakit ;

Bahwa dan dr. Fahrudin maupun dari pihak RSU tidak disarankan untuk cek-up di

Laboratorium jadi riwayat penyakitnya saksi tidak tahu ;
Bahwa ukuran obat yang disuntikan ke anak saksi, saksi tidak tahu tapi saksi
bertanya ke perawatnya katanya yang disuntikan tersebut cairan Kcl 25 ¢¢ ; =mmmmmmmeme-

Bahwa Setelah anak saksi meninggal dunia dan yang disuntikan itu berapa

ukurannya dan berapa kadarnya saksi tidak tahu ;

Bahwa waktu pertama masuk malam itu disuntik juga katanya disuntikan obat

vitamin dan disuntikannya lewat selang infus ;

Bahwa didalam kamar pasien tidak ada daftar riwayat penyakit dan telah dikasih obat

apa tidak ada, yang ada hanya nama pasien dan masuk jam berapa ;

Bahwa saksi tidak tahu kalau isteri saksi yang mengasih obat dari dr. Fahrudin

Spesialis anak ;

Bahwa Rabu pagi anak tersebut dibawa ke dr. Fahrudin dan waktu malam hari anak

tersebut mencret, kembung dan muntah dan anaknya lemas ;

Bahwa dr. anak itu ngasih obai sirup ; karena masih tetap kembung kemudian

maksudnya saksi mau dibawa kembali ke dr. Fahrudin ;

lewat selang infus ; A )
ey ANNT

{ o]

Bahwa berapa kadar obai yang dimasukan ke sunﬁkaﬁg

el
yang saksi tahu yang pagi harinya spuit kecil sedangkan%z@ di
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spuitnya besar ;
Bahwa setelah anak tersebut kejang-kejang kemudian meninggal dunia baru saksi

bertanya ke perawat disuntik apa anak saksi ini karena sebelum disuntik anak

tersebut tidak apa-apa ;
Bahwa yang pertama kali menganai anak Dava Chayanaia Okiavianto perawat dan

dr. Wida Parama Astiti (Terdakwa) ;

Bahwa muiai masuk Rumah Sakit sampai anak saksi meninggal dunia habis infus 1

(satu) botol infus dan baru dipasang botol infus baru ;
Bahwa yang saksi tahu suntikan itu dilakukan pada Kamis pagi dan kamis siang yaitu
2 (dua) kali suntikan yang pertama suntikan vitamin dan yang kedua suntikan Hel. ;-

Bahwa yang melakukan penyuntikan itu perawat dan waktu perawat melakukan

penyuntikan pertama maupun kedua Terdakwa tidakada ;

Bahwa perawat itu ada satu orang laki-laki bemama Setyo Mujiono ;
Bahwa setelah dialakukan Penyuntikan yang pertama kondisinya tetap ; =~~--m---=-==-=e=

Bahwa Seielah dialakukan penyuntikan yang kedua saksi tidak tahu yang tahu isteri

saksi itu pagi harinya dan yang saksi tahu kamis siang ;

Bahwa waktu penyuntikan dr. Wida tidak ada di ruangan ;

Bahwa Yang saksi tahu dr. Wida itu menjenguk atau menangani pasien / korban

hanya satu kali pada kamis pagi ;
Bahwa setiap perawat melakukan tindakan dokter itu selalu mendampingi ; ------------
Bahwa saksi lupa berapa kali tindakan yang tidak dilakukan oleh dokter tersebut ; ----

Bahwa setelah anak saksi meninggal dunia benar dilakukan otopsi di RSU Dr.

Sutomo Surbaya ;
Bahwa 'semenjak anak Dava Chayanata Oktavianto itu hidup sampai meninggal

dunia dirawat atau dibawa ke dokter RSU Krian Husada Krian sudah 3 (tiga) kali ; ---

S

Bahwa pada saat anak saksi dibawa ke RSU Krian Husada

seteiah di bawah ke dr. Fabrudin masih tetap tidak ada perkemba
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dengan pihak RSU Krian Husada ;

- Bahwa benar pada waktu itu sudah ada perjanjian perdamaian dengan pihak RSU

Krian Husada ;

Atas keterangan saksi tersebut terdakwa menyatakan membenarkannya;

2. Saksi 2 : EVAYANTI HUDONO ;

- Bahwa benar almarhun anak Dava ‘Chayanata Oktavianto adalah anak saksi ;-----------

- Bahwa benar anak Dava Chayanata Oktavianto pada tanggal 28 Aprii 2010 dibawa

ke Rumah Sakti Umum Krian Husada ;
- Bahwa sebelumnya anak tersebut pernah dibawa ke dokter Fahrudin spesialis anak ; -

- Bahwa saksi ke RSU Krian Husada bersama suami dan datang ke rumah saksi

maghrib sekira + 18,00 Wib, ;

- Bahwa benar setelah di RSU Krian Husada langsung melakukan pendaftaran dan

ditenima oleh bagian pendafiaran tapi saksi tidak tahu namanya ; ----

- Bahwa setelah di Rumah Sakit kemudian anak tersebut diperiksa dan yang

memeriksa adalah terdakwa ada dibagian umum ;

- Bahwa setelah diperiksa anak tersebut disuruh opname dan dibawa ke ruang rawat

anak ;
- Bahwa setelah dari bawah kemudian dibawa ke ruang atas dikasih obat diminun dan

di injeksi pertama dan yang memberikan obat itu saksi sendiri atas perintah perawat; -

- Bahwa yang melakukan injeksi pertama itu perawat laki-laki ;
- Bahwa sebelumnya anak saksi tersebut muntah-munta dirumah kemudian dibawa ke
dokter masih tetap kemudian besoknya sakit mencret dan perutnya kembung ; ---------

- Bahwa dan sorenya ada tindakan injeksi ; dan paginya + jam 8 Wib. dinjeksi iagi

lf.:d g
S

& :\%

% 73
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w

)

e

e

S

ezhudlan
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- Bahwa sebelumnya obat yang dimi’
anaknya tidak mau dan sama perav ‘ dakwa yang menyediakan‘

- Bahwa menyuntiknya 1 (satu) k'

- Bahwa pada waktu itu saksi ' ?ﬁi’;;kemudian obat itu

[

obat apa yang disuniikan

saksi tidak bertanya ; ~=wes=e-mm g .'°g;er diganti
- Bahwa waktu anak disuntik disaksikan o.. ""';7-------
- Bahwa Setelah beberapa menit anak saksi tersebu. ' l"fﬁg:.n.---
langsung pingsan dan kejang-kejang kemudian saksi teriak—x\\__ """i;_\_

perawat karena dokter waktu itu tidak-ada dan yang ada 3 orang anak jié’.hbm

,_1\“-

tadi kemudian anak tersebut tidak tertolong dan langsung kaku dan setelah bebera’:ﬁéf"-

menit kemudian datang dokter dan tindakan dokter itu memberi bantuan pernafasan ;

- Bahwa opname itu atas inisiatif saksi karena saksi khawatir anaknya takut

kekurangan cairan ;
- Bahwa waktu itu saksi tidak sempat bertanya ke dokter tapi biasanya kalau dokier
melihat kondisinya anak kalau anaknya petlu opname biasanya mengintruksikan tapi

dokternya wakiu diam saja dan saksi minta opname karena untuk amannya dan saksi

khawatir dengan keadaan anak tersebut ;

- Bahwa selam di RSU Krian Husada anak tersebut dinjeksi pada waktu malam, pagi

dan siang jadi 3 (tiga) kali diinjeksi ;

- Bahwa pada waktu anak tersebut diinjeksi saksi selalu berada disamping anak

tersebut ;

- Bahwa waktu dilakukan injeksi pertama tempatnya sama dengan yang kedua dan

ketiga ;
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anaknya tidak mau ;

Bahwa selama di Rumah Sakit yang dipergunakan oleh terdakwa yang menyediakan

obat itu semua dari Rumah Sakit ;

Bahwa waktu itu saksi membawa obat yang dari dokter Fahrudin kemudian obat itu

saksi beritahukan ke dokter Rumah Sakit ;

Bahwa pada saat masuk Rumah Sakit Umum Krian Husada katanya dokter diganti

saja dengan obat yang dari Rumah Sakit ;

Bahwa saksi tidak faham jenis obat ;

Bahwa saksi ketemu dokier (Terdakwa) 2 (dua) kali pada saat datang/sore hari dan

pada anak saksi diperiksa pagi harinya ;

Bahwa saksi sempat bilang ke dokter kok anak ini tidak ada perkembangan ; waktu

periksa pagi dan dokternya diam saja ;
Bahwa waktu itu kembungnya sudah tidak tetapi masih mencret cuma 2 (dua) kali
dan paginya sudah tidak mencret tapt awal mulanya mencret sama muntah ; ------------
Bahwa waktu disediakan obat dari Kumah Sakit saksi tidak tahu jenis-jenisnya dan
obatnya ada dua macam itu sirup semua dan setelah diberi obat masih tetap ;--=--n~s---

Bahwa ada keluhan yang disampaikan ke dokter karena masalah kembungnya saja

karena anak tersebut dikasih obat tidak mau ;
Bahwa malam harinya sempat mau minutn sirup tapi paginya tidak mau ; ---------------

Bahwa Injeksi ketiga karen ada keluhan perutnya kembung dokter memberi tindakan

tanpa memberi tahu jenis obat ;

Bahwa yang saksi tahu di papan itu hanya ada nama dan alamat saja ;

Bahwa saksi tidak sempat melarang / menghalangi dokter untuk injeksi yang ketiga

itu ;

Bahwa kalau injeksi yang ketiga tidak dilakukan mungkin ‘Eidai(f k@jaﬁg,,kejang

karena injeksi pertama dan kedua tidak ada masalah ;

fie&

i
v
{f’

Bahwa pertama datang dokter memeriksa anak di perut dan &aﬁ?n’y A\ ;i\wé’

\PA L

menanoani hanva cebentar * 2 -

?x
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- Bahwa di ruang bawah dipasang infus oleh perawat satn orang laki laki-laki dan satu

orang perempuan setelah itu dipindah keruang atas kemudian diganti infusnya dan

diganti ketangan sebelah ;

- Bahwa besok paginya dokter itu datang lagi melakukan pemeriksaan sebelum

disuntik cairan Kcl ;

- Bahwa pada saat dilakukan tindakan medis dan anak tersebut disuntik terdakwa ini

tidak seiaiu didampingi perawat

- Bahwa pada saat pertama kali diperiksa dan paginya diperiksa lagi dan dilakukan

penyuntikan tapi tidak didampingi dokter ;
- Bahwa pada saat penyuntikan yang terakhir dari pihak keluarga ada saksi orang tua

dan adik saksi dan suami juga ada dan waktu itu melihat kalau diinjeksi oleh

perawat;
- Bahwa setelah anak saksi itu meninggal dunia dari pihak Rumah Sakitu pernah ada
yang datang ke rumah saksi + sudah 3 (tiga) kali untuk mengucapkan bela sungkawa;

- Bahwa saksi masihingat dari pihak Rumah Sakit membicarakan perdamaian dan dari

Ikatan Dokter Indonesia itu ada yang mewakili datang ketempat saksi yaitu bernama

Rudi Sapuiette ;
- Bahwa selain ada dirumah saksi pernah bertemu diluar yaitu di Rumah makan Joyo
untuk membicarakan perdamaian dari pihak keluarga dan dari pthak Rumah Sakit ;
- Bahwa dari pihak keluarga saksi yang datang yaitu saksi dengan suami dengan

Penasihat Hukum 2 (dua) orang dan saksi wakiu itu menandatangani surat

perdamaian;

Atas keterangan saksi tersebut terdakwa menyatakan membenarkannya;

3. Saksi3 : ENDANG SULASTRI:
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Bahwa saksi datang ke Rumah Sakit Umum Krian Husada harinya lupa yaitu pada

tanggal 30 April 2010 jamnya lupa tapi siang hari ;

Bahwa yang ditemukan di Rumah Sakit Krian Husada itu saksi menanyakan status

kejadian itu kepada bagian Manajemen Rumah Sakit ;
Bahwa yang ditanyakan tentang kasus kematian anak Dava Chayanata Oktavianto ; --
Bahwa saksi ke Rumah Sakit bersama Tim dari Dinas Kesehatan Sidoarjo ada 3

(tiga) orang dan saksi khusus menanyakan masalah administrasinya diantaranya

penerimaan pasien |
Bahwa saksi menanyakan masaiah ijin praktek dokter yang menanganni pasien ; ------

Bahwa benar saksi menanykan ijin prakter dokter Wida (Terdakwa) dan dr. Wida

Para Astiti ini 1jin prakteknya masih dalam p‘foses :
Bahwa kalau Rumah Sakitnya sudah ada ijinya dan sudah boleh beroperasi ; -—----------
Bahwa Kalau perawat ada 1jin dan dokter dengan Rumah Sakitnya juga ada ijinnya ; -

Bahwa saksi lupa di Rumah Sakit itu sudah ada berapa dokter yang sudah punya ijin

praktek ;

Bahwa di Rumah Sakit Umum Krian Husada dokter yang mempunyai ijin praktek itu

ada 4 (empat) orang

Bahwa dalam praktek profesi itu harus ada ijin praktek legalitas untuk perlindungan

konsumen ;

Bahwa ljin praktek itu dikeluarkan dari organisasi profesi karena yang menentukan

layak atau tidaknya dokter itu bisa berprakiek dari organisasi profesi ;

Bahwa yang mengajukan permohonan ijin praktek itu dari organisasi profesi atau

yang bersangkutan ;

lupa sekitar bulan Aprnl 2010 ;

Bahwa rekomendari dari dulu diterima oleh yang bersangkutam{:

¥
i

an ; -
i £
= WEL
Bahwa kejadiannya Aprii 2010 setelah beberapa hari pe %)“h it i ukan
RE 5 AN
; . s X 8 N g £y
rarama mearmanhkana 141 Adale hica lanociino 1adi raraena enrat 181 tiaculedrocesnva
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harus naik ke Kepala Dinas dulu setelah di Acc kemudian turun lagi ke bawah

Bahwa kalau surat permohonannya lengkap dilanjut dan kalau persyaratannya belum

lengkap disuruh dilengkapi duiu ;

Bahwa sekarang 1jin praktek dr. Wida Parama Astiti (Terdakwa) ini sudah turun pada

bulan Mei 2010 dan turunnya ijin praktek iiu seielah kejadian ;

Bahwa saksi datang ke Rumah Sakit Umum Krian Husada dalam rangka untuk

memeriksa posisi 1jin Rumah Sakit dan ijin prakiek ;

Bahwa benar ijin praktek maupun ijin operasinya Rumah Sakit dikeluarkan dari

Kantor saksi dan juga memeriksa penggunaan obat ;

Bahwa saksi datang ke Rumah Sakit Krian Husada dalam rangka pembinaan

terhadap Rurnah Sakit danterhadap dokter-dokier yang lain ;
Bahwa yang dibina tentang presedur tapi yang terkait dengan prosedur itu yang

memeriksa bukan saksi saksi hanya memeriksa bagian administrasinya $aja j=--s-------

Bahwa saksi mendengar ada kejadian pasien yang meninggal dunia ;

Bahwa yang meninggal itu anak Dava Chayanata Oktavianio ;

Bahwa sebetulnya tidak bisa berpraktek kalaw ijinya belum keluar ;
Bahwa kalau ijin belum keluar hanya sangsi peringatan dan sangsi administrasi ;~-----

Bahwa saksi datang ke Rumah Sakit dalam Rangka pembinaan termsuk Investigasi

ientang anak yang meningal dunia itu ;

Bahwa yang saksi temukan masalah ijin praktek belum ada ;
Bahwa dokier sebelum mempunyai ijin tidak boleh menangani pasien ; ~-=-----=-=-------

Bahwa sepanjang belum ada yang menyatakan benar atau tidaknya tentang

pelanggaran itu kan yang mempunyat kewenangan itu Dinkes ;

Bahwa menurut tim itu karena belum ada ijin praktek secara resmi bahwa

pelanggaran itu keliru ;

A1

Y4
Bahwa Rumah Sakitnya diijinkan untuk beroperasi saksi lﬁff
e
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Bahwa kewenangan yang memberi ijin itu dari Dinkes Provinsi dan waktu memberi

ijin itu saksi belum bekerja di Dinkes Sidoarjo ;

Bahwa sepanjang di Rekomendasinya ada keterangan layak untuk menjalankan

praktek kedokteran maka ijin praktek itu diterbitkan ;
Bahwa yang sangat menentukan persyaratan ijin dokter itu adalah STN (Surat Tanda

Registrasi) itu persyaratan mutlak yang diterbitkan oleh Menteri Kedokteran di

Jakarta ;

Bahwa mengenai profesi karena itu sudah ada rekomendasi dari organisasi profesi

sudah dan dokier itu layak untuk menjalankan pekerjaannya ;

Bahwa setelah ijin dimasukan berarti dokter itu sudah layak untuk menjalankan

profesinya sebagai dokier

Bahwa saksi menanyakan seluruh keadaan di Di RSU Krian Husada termasuk juga

terhadap kematian anak Dava Chayanata Oktavianto ;

Bahwa menurut keterangan Tim, kematian anak Dava Chayanata Oktavianto setelah

dilakkan Injeksi ;

Bahwa menurut informasi seorang perawat tersebut bernama Purti Ayu Putri Ayu

yang statusnya sebaga mahasiswimagang di RSU Krian Husada;
Bahwa sebenarnya mahasiswi magang tidak boleh melakukan Injeksi kepada pasien ;
Bahwa tim yang melakukan pemeriksaan 3 (tiga) orang yaitu : dr. Djohari dari
Dinkes Kab. Sidoarjo, dr. Haryono yaitu dari IDI ( Ikatan Dokter Indonesia ) Kab.

Sidoarjo, itu yang melakukan Investigasi dibidang tehnis kesehatan sedangkan saksi

memeriksa dibidang Administrasi saja ;

Bahwa surat ijin praktek dokter Wida Parama Astiti yang dikeluarkan pada tanggal

20 Januari 2010 ;

Bahwa Ssksi tahunya atas laporan dari pihak Rumah Sakit ;dmum %rf n Husada
‘\ &

J‘“”’
7

i m%siehaja&n saksi
13

kepada Dmas Kesehatan Kab. Sidoarjo ; kemudian dar;“

§
£
dltugaskan untuk melakukan Investigasi ; %2

Dot conrang dnlter dinetholeblcan memiliki SIP 1eb

— o



Py

5.

20

umum asalkan tidak boleh memiliki lebih dari 3 (tiga) STP ( Surat ijin Praktek ) ;—-----

. Bahwa Syarat-syarat yang harus dipenuhi adalah : Rekomendari dari organisasi

Profesi IDI, Foto dan Permohonan dari yang bersangkutan ;
- Bahwa permohonan / SIP yang dimiliki oleh Terdakwa ini atau SIP yang
dikeluarkan oleh Dinas Kesehatan Sidoarjo ini sudah sesuai dengan prosedur ;=-=------
- Bahwa saksi tahunya yang melakukan Injeksi adalah seorang mahasiswi yang

bernama Putri Ayu dari orang lain dari teman satu Tim pada saat melakukan

Investigasi ;

Atas keierangan saksi tersebut terdakwa menyatakan membenarkannya,

Saksi 4 : EKA KUSPARINI;

- Bahwa benar pagi itu pada tanggal 29 April 2010 dokter ( Terdakwa ) memeriksa

pasien sekira jam 08.00 Wib ;

. Bahwa dokter memeriksa pasien anak Dava Chayanata Oktavianto tidak ada

petunjuknya dokter kepada perawat

- Bahwa wakiu itn dokter memeriksa pasien anak Dava Chayanata Oktavianto + 10

menit ;

. Bahwa saksi tidak tahu ada periniah-dari dokter untuk menyuntik Kcl kepada anak

Dava Chayanata Oktavianto ;

. Bahwa saksi tidak tahu dan tidak mendengar mendengar /melihat kalau memberikan

obat Kcl ini atas perintah dokter itu ;

. Bahwa saksi tidak tahu kalau dokter itu memeriksa pasien karena saksi sedang

berada di ruang sebelah ;

- Bahwa saksi tidak mendengar dan tidak melihat kalau dokter ada petunjuk kepada

perawat ;

Atas keterangan saksi tersebut terdakwa menyatakan membenarkannya;

Saksi 5 : IRNAN CHOIRIYAH :
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- Bahwa dokter memeriksa pasien anak Dava Chayanata QOktavianto + 10 menit ; —------

- Bahwa saksi tidak tahu perintah doker terhadap perawat Setyo Mujiono setelah

memeriksa pasien itu ;

- Bahwa waktu dokter memeriksa pasien anak Dava Chayanata Oktavianto saksi

menyaksikan tapi sebentar, tidak sampai selesai memeriksa dan waktu dokter

memeriksa anak tersebut saksi bertiga dengan teman-teman itu ;
- Bahwa waktu dokier memeriksa pasien perawat Setyo Mujiono mendampingi dokter;
- Bahwa saksi tidak tahu kalau ada keluahan dari keluarga pasien kepada dokter ; -------
- Bahwa ada keluahan dari keluarga pasien kepada Setyo Mujiono di ruang perawat ; --

- Bahwa setelah ada keluhan Setyo Mujiono turun kebawah tapi tidak tahu siapa yang

mau ditemui ;

- Bahwa yang menangani dan memeriksa pasien anak Dava Chayanata Oktavianto

pada pagl itu yaitu dokter Wida Parama Astiti ;
- Bahwa pada waktu saksi menerima perintah dari Setiyo Mujiono untuk menyuntikan

obat kepada anak Dava Chayanata Okiavianio saksi wakktu itu sedang berada di

ruangan lantai duoa ;

- Bahwa pada tanggal 29 April 2010 saksi ketemu dengan dokier Wida Parama Astiti

di ruang atas ;

- Bahwa waktu anak tersebut di periksa dokter + jam 08.00 Wib. dan + jam 09.00

Wib. dokter turun kemudian ada kejadian itu ;

- Bahwa pada waktu anak tersebut diinjeksi Waktu itu neneknya bilang tidak apa-apa

anak Dava Chayanata Oktavianto nangis asal obatnya bisa masuk ;

- Bahwa saksi tidak tahu kalau anak Dava Chayanata Oktavianto paginya itu susah

makan obat ;

Atas keterangan saksi tersebut terdakwa menyatakan membenarkannya;

E (KY DEM SH <ebaocal cakel vane ke-6 dan dencan bersumnah%é 1ah}Ntersebut5teiah
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menerangkan yang pada pokoknya sebagai berikut :

- Bahwa benar saksi pernah diperiksa oleh Penyidik Kepolisian dan keterangan ahli -

yang diberikan dihadapan Penyidik itu sudah benar ;

- Bahwa benar waktu saksi diperiksa sehubungan dengan kematian anak Dava

Chayanata Oktavianto yang berhubungan dengan obat ;

- Bahwa Kcl adalah Kalium Klorida yaitu salah satu obat yang dipakai untuk

pengobatan menghijangkan sakit kembung ;

- Bahwa apabila seorang pasien itu muntah dan diare diperlukan obat Kcl karena Kcl.

itu untuk menghilangkan kembungnya,

- Bahwa biasanya pérut itu kembung kemudian diare / mencret kemudian kembung

lagi ;

- Bahwasalah satu dampak dari mencret itu perut bisa kembung ;

- Bahwa dalam rangka untuk memberi pengobatan dengan menggunakan Kcl. itu

memang ada obsevasi dulu ;
- Bahwa pengobaan itu harus di kontrol dulu kadar-kadar elektronik didalam darahnya
harus diperiksa dulu dan diambil sample darahnya dan di bawa ke laboratorium; ------

- Bahwa berdasarkan pengalaman — pengalaman pasien seperti ini biasanya dikasih

Kcl. biar kembungnya hilang ;
. Bahwa untuk menentukan dosis obat yang jadi tolok ukur yaitu harus

dipertimbangkan banyak faktor si pasien itu pertama kondisi pasien, mengenai

umurnya dan berat badannya ;
- Bahwa yang menentukan obat ini dosisnya harus sekian-sekian itu ahli anak-anak ;---

- Bahwa mestinya Kci. setengah ampui diencerkan diinfusnya dan dimasukan peian-

pelan ;

perbandingan obat untuk anak yaitu dokter anak ;

- Bahwa Kcl. adalah obat untuk menghilangkan kembung dam

§ watnnuva hica mempencaruhi peneghambatan kerja jantung;
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Bahwa obat Kcl. itu bisa meningkatkan teletafit sehingga perut yang kembung itu

bisa aktif lagi sehingga bisa menimbulkan kentut ;
Bahwa salah satunya teletafit yang kurang aktif sehingga posisi Kcl. itu antara lain

mengaktifkan tetapi sebelum diaktifkan Kcl. itu masuk melalui peredaran darah

daiam tubuh ;
Bahwa peredaran Kcl dalam tubuh itu bisa mempengaruhi kerja jantung ; --------------
Bahwa tingkat kemampuan si pasien dengan masuknya Kcl. itu tidak imbang karena

tiap kondisi anak dan dewasa berbeda-beda masuknya Kcl. dengan mengaktifkan

teletafit tapi jika terlaiu banyak bisa mempengaruhi kerja jantung ;

Bahwa Kcl. ada yang berupa puyer dan ada yang berupa cairan dan dimasukan

melaiul injeksi ;

Bahwa injeksi itu macam-macam ada injeksi lewat saluran pembuluh darah (intra

vena) dan ada yang lewat otof ;

Bahwa memasukan lewat infus biasa dengan langsung melalui intra vena itu ada

perbedaan karena lewat infra vena lebih cepat masuk ketubub,
Bahwa biasanya kalau nambah obat diinfus itu disuntikan diinfusnya dulu biar
campur dan masuk ke infra vena iiu tadi diatur dimasukan satu harl atau dua han
tetesannya diatur kemudian obatnya dimasukkan pelan-pelan dengan tetesan atau ada

lagi yang langsung iewat inira vena dan tetesan dari atas di tutup dan langsung

disuntikan ke intra vena ;

Bahwa kaiau yang leweat inira vena namanya bolus ;
Bahwa kalau saluran dari atas tidak ditutup itu sama juga namanya kalau disuntikan
lewat intra vena cuma masuknya obat sudah kecampuran cairan infus yang dari atas ;
Bahwa reaksi obat berbeda antara penyuntikan dengan bolus dengan langsung lewat

infus kalau lewat bolus reaksinya lebih cepat masuk ketubuh dan itu mestinya Kcl.

"‘.," Ly %
itu diencerkan lewat infus sehingga masuk ke tubuh pelan-pgﬂféj}/ge_ ek
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Bahwa Kcl. itu tidak dimungkinkan penyuntikan dengan bolus ;

Bahwa mestinya jangan pakai bolus kalau mau pelan-pelan mestinya diencerkan

lewat infus dari atas sampai dua botol begitu sampal dua malam nanti kembungnya

hilang ; namanya bolus pelan-pelan itu tidak ada ;

Bahwa dalam pengenceranpun ada aturannya misainya dalam infus tadi berapa liter

dan Kcl. harus berapa itu ada aturannya ;
Bahwa penyuntikan Kci. dengan bolus tidak dimungkinkan karena kaju lewat boius
memang fatal mestinya harus diencerkan dulu dan dimasukkan pelan-pelan ;-----------
Bahwa kalau lewat bolus reaksinya cepat untuk masuk ketubuh sehingga dapat
menghentikan kerja jantung dan kalau lewat infus masuk ketubuh pelan-pelan ; ~------
Bahwa Kcl. 12,5 mili gram kalan disuntikan sekaligus dapat menghentikan kerja
jantung ; Kcl. itu kandungan didalamnya yaitu kalium Klorida untuk merangsang
saraf simpatik dan kaiau saraf simpatiknya dirangsang jantungya bisa berhenti ; -—---—-
Bahwa kalau Kecl. ini mengaktifkan saraf simpatik dapat menghambat kerja jantung ;-

Bahwa untuk periolongan menggunakan pacu jantung supaya jantungya kerja dan

untuk mengeluarkan cairan Kcl ;

Bahwa dalam ~Ttangka untuk pengobatan dengan menggunakan Kcl. itu

memungkinkan untuk di delegir asal jelas perintahnya ;

Bahwa perintah bolus pelan-pelan itu tidak jelas ;

Bahwa kalau perintah tidak jelas mestinya yang diperintah itu harus bertanya kepada

orang yang memerintah ;
Bahwa kuliah kerja praktek itu untuk melakukan perintah-perintah itu ada dua hal
ada yang boleh dan ada yang tidak boleh, yang boleh misainya dalam melakukan

perintah tersebut harus diawasi oleh seniornya untuk latihan disekolahnya buat

pelajar biasanya calon perawat ;

Bahwa yang merintah yaitu dokter yang menangani pasien, 7

diperintah biasanya perawat ;

% - S Lot
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kepada mahasiswa praktek tetapi harus diawasi / didampingi oleh perawatnya ; -------
Bahwa tidak diatur perawat itu merintah kepada mahasiswa tapi biasanya perawat itu

merintahkan mahasiswa itu sifatnya mendidik kepada calon perawat itu boleh asal di

dampingi atau diawasi oleh seniornya ;

Bahwa mestinya perintah dokter itu dilaksanakan oleh perawat itu ;

Bahwa kalau mendidik di beritahu caranya, diajari tehniknya dan didampingi/diawasi

perawat dalam melakukan kegiatannya ;

Bahwa dalam pelaksanaan ini kalau terjadi sesuatu yang bertanggung jawab

mestinya kembali ke yang merintah tadi yaitu perawat;

Bahwa sebenarnya mahasiswa punya hak untuk menolak tapi selama ini mahasiswa

tidak pernah menolak ;
Bahwa mahasiswa tidak permnah menolak itu ada dua hal yang pertama karena

mungkin mahasiswa itu tidak tahu dan kalau menolak akibatnya mahasiwa itu tidak

boleh praktek disitu ;

Bahwa anak yang saksi periksa bernama Dava Chayanata Oktavianto dan dalam

pemeriksaan anak tersebut ada tim termasuk saksi ikut memeriksa ;
Bahwa di tubuh anak tersebut idak ada kelainan yang nampak dan ada pada batas

yang normal hanya langsung ahli periksa kadar didalam darahnya ternyata hasilnya

10 x lipat normai dan Kcl. dalam darahnya diperiksa ;

Bahwa sebabnya adanya peningkatan kadar kalium sangat tinggi hingga 7 sampai 8

kall lipat karena injeksi bolus ;
Bahwa kalau ternyata perintah dari perawat ke mahasiswa untuk bolus dilaksanakan
dengan kadar yang sudah ditentukan dan sudah disiapkan semua dan dilaksanakan,

walaupun yang melaksanakan bukan mahasiswa atau bukan ahli dengan komposisi

itu tadi akibainya sama mati juga;

gi.

bolus selang dari atas di tutup dan disuntikan lewat intra vengi
\‘ e o
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pertanyaan mestinya perawat itu bertanya diencerkan dengan berapa botol cairan

infus misalnya dibuat untuk dua hari maka Kcl. itu dimasukan dalam cairan infus

dibuat untuk dua hari ;
- Bahwa korban umur 3 tahun dengan menginjeksikan Kcl. 12.5 mili gram itu menurut

ahli seteiah ahli periksa anak tersebut kelebihan kalium ;

- Bahwa intruksi injeksi bolus pelan-pelan itu intruksi tidak jelas mestinya diencerkan

pelan-pelan ;
- Bahwa dengan dosis Kcl. 12.5 mili gram itu Jantung bisa menjadi langsung berhenti;

- Bahwa yang dimaksud tfenaga medis itu dokter dengan perawat sedangkan

mahasiswa praktek tidak bisa dikatakan tenaga medis ;
- Bahwa seorang perawat atau dokfer bisa memerintahkan kepada mahasiswa prakiek
menurut aturannya tidak boleh karena mahasiswa praktek bukan tenaga medis ; -------

- Bahwa uniuk menentukan dosis ditentukan dari berat badan, umur dan keadaan si

pasien ;

- Bahwa kalau perawat tadi melaksanakan perintah dokter maka tanggung jawabnya

ada pada dokter. ;
- Bahwa penyuntikan melalui bolus tersebut apa yang menjadi dasar dari keilmuan

yang sudah baku dan sudah diperhitungkan dan berdasarkan berpengalaman

dilapangan ;

- Bahwa Kcl. itu untuk obat kembung dengan dosis rendah dan itu harus diencerkan

dulu dan dimasukan pelan-pelan;

Atas keterangan saksi tersebut terdakwa menyatakaan cukup ;

7. Saks17:SETYO MUJIONO :
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dibagian perawatan pasien anak tapi sebelumnya ada dibagian pasien dewasa ; --------

Bahwa benar pada tanggal 28 April 2010 pukul 19.00 Wib. saksi bertugas di bagian

ruang perawatan anak ;

Bahwa anak yang bernama Dava Chayanata Oktavianto masuk ke Rumah Sakit

Umum Krian Husada itu diantar orang tuanya ;

Bahwa keadaan anak waktu itu sakit diare dan Kondisi fisiknya waktu datang sore itu

masih normal ;

Bahwa anak Dava Chayanata Oktavianto masuk ke Rumah Sakit itu berdasarkan

rujukan dokter lain atau tidak saksi tidak tahu ;

Bahwa anak Dava Chayanata Oktavianto masuk Rumah Sakit Umum Krian Husada

daftar duiu dibagian pendaftaran ;

Bahwa Anak tersebut langsug mendapatkan tindakan medis dibagian Unit Gawat

Darurat (UGD) ;

Bahwa saksi tidak ada ada dibagian UGD ;

Bahwa kalau dibagian saksitindakan saksi terhadap anak Dava Chayanata

Oktavianto tersebut menyarankan advis dokter’;
Bahwa Pemberian obat anti biotik sama anti- muainya sama sirup malam itu ;----------
Bahwa obat itu langsung diberikan pada malam itu juga dan yang memberikan obat

saksi sendiri kemudian iindakan medis malam itu sama observasi badannya setelah

diperiksa adanya peningkatan interaksi usus;
Bahwa benar besoknya sekira jam 07.00 Wib. saksi melakukan observasi lagi gantian
dengan yang bertugas malam yang bernama ARIF kemudian jam 07.00 Wib. saksi

memberikan terapi lagi pada anak tersebut berdasarkan petunjuk dokter Wida

Parama Astiti ;

Bahwa petunjuk dokter itu dituiis daiam buku medical record ;

o
Bahwa tindakan yang dilakukan pada jam 08.00 Wib. itu Pemb 1&9"’ 1n&k

biotik kepada anak; E; = j% s
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saksi lupa ;

Bahwa kemudian obat oral itu dibawa orangtuanya untuk diberikan kepada anak

tersebut ;
Bahwa Obat oral itu masuk diminum ke anak tersebut pada jam 08.00 Wib. ;----—----

Bahwa Pada jam 09-10 Wib. ada pemeriksaan dokter lagi tapi belum ada perobahan

dan terapi masih diteruskan ;

Bahwa pemeriksaan dokter itu waktu itu ditulis dalam medical recordnya dan

melaksanakan petunjuk dokter sesuai medical recordnya ;

Bahwa petunjuk dokter jam 09,00 Wib. itu masih tetap ;
Bahwa sebelum dokter memberikan terapi ada pihak keluarga pasien datang yang
minta tambahan terapi yang datang waktu itu nencknya dan Ibunya pasien tersebut

dan ngomong “anak ini kembungnya gak hilang-hilang ini bagaimana” dan saksi

sarankan untuk meminumkan obat antasidadon;

Bahwa obat antasidadon tersebut sama keluarganya tidak diminumkan katanya

karena anaknya muntah-muntah ;
Bahwa kemudian si neneknya anak Dava Chayanata Oktavianto itu datang lagi
menemui saksi diruangan untuk minia obat penghilang kembung dengan injeksi 1tu ;-
Bahwa Kemudian saksi konsultasikan ke dokter Wida Parama Astiti kemudian saksi
menghubungi dokter dibawah / dilantai dasar dan saksi melapor kalau ada keluarga

pasien minta tambahan terapi minta obat untuk menghilangkan kembung lewat

injeksi ;

Bahwa tanggapan dokter atas laporan saksi yaitu dokter memberikan terapi dengan

menulis di medical record ;

Bahwa dokter naik keatas keruangan anak dan melihat pasien kemudian dokter

menulis terapi di buku medical record ;

Bahwa terapinya yaitu dengan pemberian Kcl. sebanyak 12/5:
diinjeksikan melalui bolus pelan-pelan ( disuntikan melalui selag‘gg ]
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Bahwa petunjuk dokter itu jelas petunjuknya yaitu bolus pelan-pelan ;

Bahwa benar petunjuk dokter itu saksi lakukan dengan menginjeksikan Kcl. 12.5

mili gram lewat bolus ke tubuh anak Dava Chayanata Oktavianto ;

Bahwa pengertian pelan-pelan artinya injeksi Kcl. itu disuntikan dengan waktu + 2

menit ;

Bahwa untuk pelaksanaan injeksi saksi menyuruh mahasiswa yang praktek di ruang

anak yang bernama Dewi Ayu ;
Bahwa yang praktek di ruang perawatan anak ada 3 (tiga) orang mahasiswa j-----------
Bahwa perintah saksi ke tiga orang mahasiswa yang prakiek di ruangan anak itu ;-----
Bahwa waktu menyerahkan obat yang mau diinjeksikan ke anak Dava Chayanata
Oktavianto di ruangan perawai / ruangan obat dan mahasiswa praktek itu saksi
panggil keruangan saksi dan saksi berkata “dek ini injeksikan ke anak Dava

Chayanata Oktavianto” kedalam bolus pelan-pelan tapi saksi tidak menunjuk salah

satu mahasiwa ;

Bahwa perintah saksi kepada ketiga orang mahasiswa praktek itu ;
Bahwa akhirnya Dew1 Ayu yang melaksanakan Injeksi kepada anak itu ; =~m-=emn=nnme—-
Bahwa waktu Dewr menginjeksi saksi-ada di luar ruangan didepan piniu tapi melihat

dengan jarak + 3 m karena saksi waktu itu mau membuat laporan pasien dan

perawat;
Bahwa pertimbagannya karena teori penyuntikannya sama dengan yang lain dan

karena mereka bertiga sudah pernah dan sering melakukan injeksi kepada anak-anak

maupun ke orang dewasa atas perintah perawat yang jaga ;

Bahwa Mahasiswa prakiek diperboiehkan menginjeksi pasien asal didampingi

perawat dan itu sudah kebiasaan di Rumah Sakit ;

Bahwa mahaiswa diperbolehkan melakukan injeksi karena kebiasaan-yang terjadi di

Rumah Sakit ;

Bahwa setelah injeksi itu dilakukan oleh Dewi Ayu,
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membantu memegangi anaknya

Bahwa waktu itu ada neneknya dan kedua orangtuanya juga ada akhirnya dilakukan

injeksi itu ;

Bahwa orangtuanya bilang “diinjeksi tidak apa-apa menangis yang penting obatnya

bisa masuk™ dan akhirnya obat dalam spuit itu habis di injeksikan ;
Bahwa setelah diinjeksi anak tersebut menangis kemudian kejang-kejang ;--wss=snm=n=m-
Bahwa setelah anak Dava Chayanata Okiavianio tersebut kejang saksi mengambil
obat anti kejang diruang obat dengan pemberian spate yang dimasukan kemulut
pasien dan obat itu saksi masukan lewat dubur dan pemberian oksigen ; --------------—--
Bahwa waktu itu dokter dipanggil dan yang manggil yaitu mahasiswa yang

menyuntik itu dan yang hadir waktu anak kejang itu dokter sama perawat dan ketiga

anak mahasiswa itu ;

Bahwa kemudian dikasih oksigen dan diberikan nafas buatan ;

Bahwa waktu anak tersebut kejang dokter sedang ada dilantai bawah / dasar dan

yang memanggil dokter waktu itumahasiswa praktek ;
Bahwa tindakan dokter waktu itu memeriksa anak itu dan saran dokter pemberian

kejut jantung tapi-setelah upaya-upaya itu dilakukan akhirnya tetap anak itu tidak

tertolong ;
Bahwa yang menentukan anak tersebut tidak tertolong seteiah anak itu diperiksa oieh

dokter KADA yaitu sebagai Direktur Rumah Sakit Umum Krian Husada pada hari

itu juga ;

Bahwa barang bukti ini berupa botol obat sirup neokaulana, antasidadon, botol Kcl.

dan Spuit;

Bahwa obat neokaulana yaitu obat untuk diare diberikan pada pasien anak Dava

sama yaitu pada waktu pertama masuk di UGD ; h o i

Rahwa Wel dibherikan nada tancoal 29 Anril 2010 dang\
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menghilangkan kembung ;

Bahwa cara memberikannya diminumkan dan yang meminumkannya waktu itu

ibunya dan obat-obat itu didapat dari Rumah Sakit;

Bahwa waktu pertama masuk orangtua anak tersebut sudah membawa obat sirup tapi

jenis obat sirup apa saksi lupa ;
Bahwa setelah keluarganya meminta tambahan obat kemudian saksi konsultasikan ke
dokter kemudian dokter periksa, waktu dokter periksa,saksi mendampingi dokter ;----
Bahwa waktu dokter memeriksa saksi mendampingi dan dokter berbicara dengan

keluarganya dan keluarganya, mengeiuhkan anaknya kembung dan saran dokter

untuk meminumkat obat sirupnya dan anfi biotik ;

Bahwa tanggal 29 April 2010 pagi dokter periksa jam 09.00 Wib ;
Bahwa waktu diperiksa ada keluhan kembung tapi dikasih obat yang sama yaitu
pemberian anti biotik dan sirup dan obat anti biotik dikasihkan sudah ada jadwainya,

Bahwa hari itu dokter hanya periksa yang rutin itu saja ; setelah pemeriksaan rutin

keluarga pasien datang Keruangan saksi dan saksi turun lagi kebawah untuk

konsultasi lagi kedokter ;

Bahwa saran dokter agar diberikan-injeksi Kci. perintah dokter kepada saksi begitu

karena neneknya waktu itu minta tambahan obat ;

Bahwa dokter bilang Kcl. ini injeksikan % ampul (12.5 mg), satu ampul Kcl. isinya

2ieey

Bahwa saksi sebelumnya telpon dulu ke dokter dan saksi berbicara masaiah keluhan

keluarga anak itu ;

Bahwa saksi ngambil obat Kcl. itu dari apotik atas rekomendari dari dokter Wida

Parama Astiti ;

Bahwa kata dokter Iya benar Kcl. itu obatnya kemudian dokter bilang p mberian

e

injeksinya separoh ampul saja dan caranya injeksi bolus pelan-

Bahwa saksi tidak bertanya obat Kcl. ini untuk apa dan dosisny%b
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Rahwa Dokter menulis di buku medical record setelah kejadian,

Bahwa 1ﬁda.k ada perintah dari dokter selain bolus pelan-pelan ;
Bahwa tidak ada perintah bahwa Kcl. itu harus diencerkan dulu kemudian di
injesikan sesuai perintah dokter secara lisan dengan perintah dokter yang tertulis; -----
Bahwa sampai di ruang perawat Kcl. itu saksi masukan ke spuit 10 cc dan seteiah

dimasukkan saksi menyuruh mahasiswa praktek pertimbangannya karena tehniknya

saksi berfikiran sama dengan obat lainnya ;

Bahwa obat Kcl. itu saksi tahu untuk menghilangkan kembung tapi dosis dan

reaksinya obat tersebut saksi tidak tahu ;

Bahwa pada waktu mahasiswa menyuntik pasien anak Dava Chayanata Oktavianto

saksi sempat melihat ;

Bahwa setelah kejadian hari itu juga dokter menulis di buku medical record dan

dokter Wida menuiis dl ruangan perawat ,

Bahwa saksi meminta bantuan penyuntikan kepada mahasiswa Pertimbangannya

karena mahasiswa itusudah brasa melakukan injeksi ;.

Bahwa saksi tidak mendampingi tapi saksi melihat dari dekat pintu karena saksi

waktu itu mau membuat laporan ruangan ;

Bahwa saksi merintah mahasiswa tidak sepengetahuan dokter ;

Bahwa matinya anak Dava Chayanata Oktavianto karena obat Kcl. yang diinjeksikan

dosisnya terlalu tinggi ;

Bahwa tahunya Kcl. itu dosisnya tinggi itu tahunya setelah kejadian ;
Bahwa saksi belum pernah meminta maaf ke keluarga korban karena takut ; ---=-------
Bahwa waktu mahasiswa menyuntikan obat Kcl. ke pasien anak Dava Chayanata
Oktavianto itu saksi melihatnya dari arah samping dengan jarak + 3 m ; =-=-m-ms---sn-me

Bahwa dokter melakukan pemeriksaan rutin tiap sif yaitu tiga kali, S_f}f,,i.@.;? jam 10

Wib, sore dan malam ;
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karena ibunya bilang obat sirup itu belum diminumkan;
- Bahwé perintah dokter sama orang tuanya tidak dijalankan kemudian neneknya
datang lagi dan bilang saya juga orang kesehatan dipuskesmas dan bilang toiong di
konsulkan ke dokter agar di mintakan obat injeksi saksi bilang kalau obat injeksi

tidak ada yang ada obat bentuk minuman dan yang ada waktu itu Kcl. yang

diminumkan tapi neneknya tidak mau ;

- Bahwa Setelah itu saksi turun ke bawah dan ditanyakan ke dokter ; -—
- Bahwa pada waktu saksi memegang obat Kcl. saksi tidak baca aturan pakainya ; ------

- Bahwa yang menyuruh memberikan obat Kcl. diinjeksikan ke pasien anak Dava

Chayanata Oktavianto dr. Wida Parama Astiti ;

Atas keterangan saksi tersebut terdakwa menyatakan bahwa keterangan saksi ada yang

salah yaitu bahwa Terdakwa tidak bilang kepada saksi Kcl. itu dikasihkan separo dulu

tapi dikasihkan sedikit dulu dan kalu tidak mempan nanti dikonsultasikan lagi ; ---n=-------

8. Saksi 8 : DEWIAYU YULMASARI :

- Bahwa saksi sebagai mahasiswa dari Poltek Kesehatan dari Mojokerto sekarang

sudah semester VI ;

- Bahwa benar saksi pada anggal 29 April 2010 berpraktek di Rumah Sakit Umum

Krian Husada ;
- Bahwa yang praktek di Rumah Sakit Krian Husada waktu itu + 10 orang ; ------=-==----

- Bahwa benar saksi pada tanggal 29 April 2010 sekitar jam 10.30 Wib. saksi

melakukan injeksi pada pasien anak Dava Chayanata Oktavianto ;

I - Bahwa saksi melakukan injeksi kepada pasien anak itu atas perintah perawat Setyo

Mujiono ;

- Bahwa perintah perawat Setyo Mujiono kepada ketiga mahasiswa yang sedang
L S,

praktek dan memerintahkanya di ruang perawat itu dan isi spyft’dfa sudigh\siap

tinggal menyuntikan saja, iij - A6
- Bahwa perintah perawat Setyo Mujiono “dek ini injeksikan k “%p i€ Qva;

T4
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Chayanata Oktavianto di ruang anak dengan bolus pelan-pelan” ;

Bahwa injeksi dilakukan ;

Bahwa yang melakukan injeksi itu saksi, Ibu dan Bapaknya waktu itu ada

menyaksikan ;

Bahwa waktu itu perawat Setyo Mujiono menengok/melihat dari dekat pintu ; ==---n---

Bahwa perintah tempat posisi injeksinya di bolus ;

Bahwa saksi sudah sering mendapat perintah semacam itu ;
Bahwa disekolah atau di kampus saksi pernah diberikan pendidikan injeksi ; -=---men-m-

Bahwa waktu anak tersebut diinjeksi menangis dan neneknya biiang iidak apa-apa

yang penting obatnya masuk dan tbunya waktu itu ikut memegangi ;

Bahwa menyuntiknya dilakukan peian-peian lewat bolus dan penyuntikannya + 2

menit selesai;
Bahwa setelah dilakukan penyuntikan anaknya menangis kemudian kejang-kejang
dan mukanya langsung biru kemudian sama perawat Setyo Mujiono anak tersebut
duburnya dimasukan cairan-tapi tidak berhasil setelah itu dokternya datang dan
tindakan dokter waktu itu memberi bantuan pacu jantung kemudian ada dokter lain

juga datang membantu dan setelah itu saksi turun kebawah karena ada keluarganya

yaitu tantenya pingsan ;

Bahwa pada wakiu anaknya sudah tidak tertoiong iagi saksi tidak tahu karena saksi

sedang berada dibawabh;
Bahwa obat apa yang disuntikan saksi kepada pasien anak Dava Chayanata
Oktavianto itu saksi tidak tahu karena dari perawatnya tidak ada penjelasan saksi
tinggal menyuntikan saja dan sama perawat tidak dijelaskan ini obat apa ; =-==s====n=n=-

Bahwa saksi tidak berani menolak karena saksi sebaai mahasiswa takut dapat

mempengaruhi nilai dan kalau menolak akibatnya bisa tidak lulus prakie]
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Bahwa saksi pernah praktek di Rumah Sakit Islam Surab

MNMainear 1vioa melaltikban nenvimtilan *
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- Bahwa waktu kejadian saksi pernah minta maaf ke tantenya tapi ke orang tua korban

saksi tidak pernah minta maaf tapi dari pihak Rumah Sakit sudah pernah minta maaf

ke keluarga korban ;
- Bahwa tugas dan tanggung jawab saksi sebagai mahasiswa praktek yaitu membantu

perawat diantaranya mengecek nadi dan ngukur suhu pasien dan tugas lain yang

diperintahkan oleh perawat ;

- Bahwa waktu saksi melakukan injeksi terhadap pasien anak Dava Chayanata

Oktavianto dilihat oleh perawat ;
- Bahwa mahasiswa praktek boieh menyuntik asal didampingi yang senior ; -=-=----------
- Bahwa saksi tidak beani menolak perintah perawat karena takut tidak lulus praktek ; -

- Bahwa yang menilai saksi wakiu praktelc yaitu pembimbing dari Kepala ruangan

perawat ;

Atas keterangan saksi tersebut terdakwa menyatakan tidak tahu ;

Saksi 9 : Dr. KADAROELAH SOEPATMO, SpB

- Bahwa benar saksi ‘pernah diperiksa dihadapan Penyidik Kepolisian dan

keterangannya sudah benar ;
- Bahwa saksi bekerja sebagaiDirektur Rumah Sakit Umum Krian Husada, Kec.
Krian, Kab. Sidoarjo sejak bulan Pebruari 2010 sampai dengan sekarang ; -----=====-=--
- Bahwa saksi mengetahui pada tanggal 28 dan 29 April 2010 ada pasien anak yang

bernama Dava Chayanata Oktavianto yang dirawat di Rumah Sakit Umum Krian

Husada

- Bahwa yang menangani pasien anak Dava Chayanata Oktavianto bernama Dr. Wida

Parama Astiti dan saksi melihat dan tahunya seielah kejadian,

_  Bahwa benar dokter Wida Parama Astiti dalam menangani pasien dibantu oleh
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Bahwa berdasarkan Protap / SOP di Rumaha Sakit atau berdasarkan ketentuan dari

segi kesehatan dokter bisa memerintahkan kepada perawat untuk melakukan

penyuntikan terhadap pasien ;

Bahwa SOP itu sudah merupakan standard tertulis yang telah ditanda-tangani oleh

saksi sebagai Direktu Rumah Sakit ;
Bahwa setiap penyuntikan spuit dokter berhak memberikan wewenang untuk
mendelegasikan untuk memerintahkan penyuntikan itu kepada perawat ; ----------------
Bahwa dokter memerintahkan kepada perawat dalam penyuntikan itu harus sudah

diseriai  ketentuan-ketentuay atau komposisi-komposisi  obatnya yang akan

disuntikan;
Bahwa Perawat boleh menoiak perintah dokter apabila perawat belum pengalaman
atau belum jelas apa yang diperintahkannya dan harus minta dulu penjelasan kepada

dokternya apabila ada keraguan dalam menggunakan obatnya dan belum pernah

menggunakan obat yang diperintahkan dokter tersebut;

Bahwa dokter Wida Parama Asiifi bekerja di Rumah Sakit umum Krian Husada +

sudah 1 (satu) tahun;

Bahwa walktu itu dokter Wida Parama Astiti sebagai dokter piket di bagian anak tapi

dokter wida waktu itu belum berstatus sebagai dokter spesialis anak;

Bahwa dokter piket itu sudah ada jadwainya ;

Bahwa apabila pasien anak itu sudah ditangani oleh dokter piket siang boleh

ditangani oleh dokier lain ;
Bahwa benar perintah dokter itu harus ditulis dalam buku status rekam medik ; --------
Bahwa tulisan di buku rekam medik itu merupakan perintab dokter kepada perawat ;-

Bahwa yang menulis di buku status rekam medik itu dokter menulis obat-obat yang

akan diberikan kepada pasien dan dilaksanakan oieh perawat ;

Bahwa perawat setslah melaksanakan perintah dokter ini «3} ‘
status rekam medik ; AR B2 V. jv‘i:%

L e S
Rahwa Rumah Sakit Umum Krian Husada apakah RumiaghiSakit Um jﬁxian
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Husada itu sudah ada surat ijin operasionalnya dan surat jjinnya masih berlaku;, ~------

Bahwa peristiwa itu terjadi pada tanggal 28 April 2010 ;

Bahwa benar dr. Wida Para Astiti dokter di RSU Krian Husada dan sudah

mempunyai surat ijin kompetensi kemudian keluar surat ijin praktek ;
Bahwa dokter Wida Parama Astiti statusnya masih dokter umum bisa menangani

pasien anak tapi biasanya kalau ada keluhan diluar kemampuan dokter umum maka

dokter umum konsultasi ke dokter spesialis anak melalui telephone;

Bahwa cara memasukkan Kcl. saksi tidak tahu karena sudah lama tidak berkecipung

dibidang itu dan saksi adalah sebagai dokter ahli bedah ;

Bahwa Kcl. bisa disuntikan pada pasien-anak melalui bolus dalam dosis tertentu

sesual dengan berat badan

Bahwa setelah kejadian Terdakwa ada laporan dan kebetulan saksi waktu itu sedang

berada ditempai dan laporannya ada pasien yang meninggal duma ;
Rahwa setelah ada laporan saksi melihat pasien yang meninggal dunia itu ; ===----=---~-

Bahwa waktu  itu saksi tidak membaca rekam medis karena saksi waktu itu

mengurusi pasin yang meninggal dunia itu;

Bahwa perintah dokter yaitu sesuai_yang dilaksanakan oleh perawat yaitu bolus

pelan-pelan dan perintah dokter jelas;

Bahwa kalau perintahnya masih ragu perawat wajib menanyakan lagi perintahnya

kepada dokter ;

Bahwa saksi berianggung jawab terhadap operasional / administrasinya Rumah

Sakit ;
Bahwa saksi pernah memanggil dokter dan perawat dan dimintai keterangan secara

lisan tapi hanya dimintai keterangan secara lisan saja dan tidak dibuat berita acara

secara teriulis;

Bahwa dari pihak Rumah Sakit sudah mengambil undakan? ]

telah melakukan kesalahan tersebut yaitu dengan memberhe

+ercebut sampai permasalahannya selesal ;
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Bahwa yang memberhentikan dokter Wida Parama Astiti supaya tidak praktek saksi

sendiri yang memberhentikannya ;
Bahwa jangka waktunya dokier tidak boleh prakiek sampai kasusnya seiesai ;----------

Bahwa yang mencabut surat ijin praktek itu dari Dinas Kesehatan atas usulan saksi

karena dokter Wida Parama Astiti telah melakukan kesalahan;
Bahwa tindakan Direktur Rumah Sakit apabila terjadi kejadian/kesalahn terhadap
pasien sampai meninggal dunia pihak Direktur Rumah Sakit pernah minta maaf
kerumah korban dan sudah damai dan saksi sebagai Direktu Rumah Sakit telah

memberi santunan ke keluarga korban sebanyak Rp.150.000.000,- yang diterima

oleh keluarga kotban dan ada tanda terimanya ;
Bahwa surat pernyataan damai dibuat setelah perkara ini berjalan di Kepolisian ;------
Bahwa saksi tidak tahu kalau si terdakwa juga pernah minta maaf ke kelurga korban ;

Bahwa saksi tidak mengetahui selama anak itu dirawat di Rumah Sakit dokter Wida

Parama Astiti ini pernah konsultasi dengan dokter spesialis anak ;

Bahwa nang santunan sebanyak Rp.150.000.000,- kepada keluarga korban itu

diberikan dari pihak Rumah Sakit ;
Bahwa sudah ada kesepakatan dengan keluarga korban dengan memberikan santunan
sebanyak Rp.150.000.000,- dengan membuat surat pernyataan yang ditanda-tangani

1 1

oieh kedua belah fihak ;

Bahwa tidak ada laporan obat yang disuntikan kepada pasien itu berapa kali

disuntikan ;
Bahwa Rumah Sakit Umum Krian Husada itu milik bersama yaitu milik Koperasi

nns

dan berdin sejak tahun 2000

Bahwa saksi sebagai Direktur Rumah Sakit Umum Kr1an Husada pernah
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- Bahwa benar dokter dalam menangani pasien yang khusus misalnya setelah pasien

itu ditangani oleh dokter umum pasien tersebut semakin parah maka dokter umum

harus konsultasi dengan dokter spesialis ;

- Bahwa dr. Wida Parama Astiti katanya sudah konsul ke dr. spesialis dalam gejala

dan keluhan perkembangan pasien anak Dava Chayanaia Oktavianio ;

- Bahwa saksi tidak tahu mengenai pemberian obat ke pasian anak Dava Chayanata

Oktavianto apakah dr. Wida sudah konsuitasi ke dr. spesialis ;
- Bahwa perawat diperintah dokter untuk melakukan penyuntikan terhadap pasien

Kemudian oleh perawat perintah tersebut didelegasikan lagi ke mahasiswa magang

boleh harus ada pengawasan dari perawat ;

- Bahwa saksi menyaiakan benar-itu surt ijin praktek dr. Wida Parama Astiti dan

tertera tempat prakte di RSU Krian Husada ;

- Bahwa Seorang dr. untuk mendapatkan Surat Tanda Registrasi (STR), dari IDI

melakukan pengujian / tes seleksi secara tertulis ;
- Bahwa mahasiswa magang itu ada kerja sama dari pihak sekolah dengan rumah sakit

dan ada perjanjian tertulis antara pihak sekolah dengan pihak rumah sakit ada hak

dan kewajibannya,

- Bahwa mahasiswa diperbolehkan untuk menginjeksi pasien tapi harus ada

pengawasan dari perawat ;

- Bahwa sebelumnya belum pernah terjadi baru pertama kali ini ;

- Bahwa seteiah kejadian masih terima pasien anak dan tidak ada permasalahan karena

dokter spesialis anaknya ada ;

- Bahwa dr. Wida sampai sekarang beium ada penggantinya dan kalau ada pasien

langsung ditangani oleh dr. spesialis anak ;
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- Bahwa perjanjian damai itu dibuat secara global antara piliak

pihak korban ; !
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Bahwa ketika saksi dua hari menjelang kejadian saksi sebagai pengurus biro hukum
dan pembinaan anggota lkatan Dokter Indonesia (IDI) Sidoarjo berdasarkan SK
saksi berkewajiban untuk melakukan mediasi dan ketika itu saksi mencari sumber
berita itu dan dilakukan koodinasi dengan anggota IDI pusat Sidoarjo maka mereka
terjadi penolakan kemudian saksi bertanya ke ketua dokternya dimana rumahnya
kemudian saksi mencari rumah keluarga korban dan mereka senang melihat
kedatangan saksi dari IDI dan keluarga korban meminta jangan hanya dari IDI tapi
dari pihak Rumah Sakit kalau bisa hadir dan mereka belum bicara masalah
perdamaian dari direktur Rumah Sakit dan saksi menenangkan mereka karena
kondisi keluarga korban waktu itu cukup emosi maka dengan kehadiran saksi mereka

cukup senang dan mereka menginginkan supaya dari pihak Rumah Sakit paling tidak

direkturnya hadir ke pihak keluarga korba ;
Bahwa Setelah saksi datang, dari keluarga korban besoknya saksi langsung ke
Kepaia Dinas Kesehatan dan- dari-pihak keluarga korban mereka menginginkan
dokter yang menangani korban itu datang dirumah mereka tapi pihak korban pada
saat itu masih emosi “danmereka mencari dokternya mana yang kemaren
melaksanakan tindakan itu termasuk para medis dan saksi belum memberi saran

karena keluarga mereka masih belum kondusiv dan saksi belum menawarkan 1tu

karena masih emosi ;

Bahwa saksi sebagai IDI (lkatan Dokter Indonesia) sebagai pengurus cabang
didaerah dengan pengurus pusat di Jakarta saksi melihat bahwa dalam pasal UU
No.29 UU Kesehatan diarahkan penyelesaian ketika ada permasalahan hukum antara

dokter dengan keluarga korban itu diharapkan diselesaikan dengan cara mediasi dan

-3‘6\.\,f

itu yang saksi upayakan dari pihak keluarga dan pihak geﬁx;;d’lfmgh\menenma

\

upaya itu diselesaikan secara mediasi sehingga pada saat fw%ksif ﬁa
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korban dengan pihak Rumah Sakit sehingga terjadilah mediasi dan ada permintaan

dengan nilai tertentu yang merckeka sepakati dan dari pihak korban juga ada

pengacara yang mendampingi ;

Bahwa benar surat perdamaian itu benar surat perdamaian dari pihak Rumah Sakit
Krian Husada dengan pihak keluarga korban anak Dava Chayanata Oktavianto dan

itu benar karena saksi waktu itu ikut menyaksikan dan ikut menandatangani sebagai

saksi di surat perdamaian itu ;
Bahwa tugas saksi tidak terfokus pada badan usaha tapi persun dokter dengan
keluarga korban jadi ketika terjadi peristiwa hukum antara dokter dengan pasien jadi

saksi berkewajiab-untuk menyelesaikan secara pembinaan dan kalau mereka benar

tetap benar dan ketika dia salah tetap kita saiahkan ;

Bahwa saksi sarankan diselesaikan dengan cara mediasi dan yang hadir dari pihak

keluarga korban dengan pihak Pimpinan Rumah Sakit;

Bahwa terdakwa waktu mediasi tidak ada karena waktu itu masih sedikit emosi

karena tidak mau ada tejadi-yang tidak diinginkan,
Bahwa saksi melihat dari sisi hukummnya dan disarankan bahwa kalau dalam hukum
kedokteran yang harus dipertimbangkan dalam pasal 54 UU Rumah Sakit Tahun
2009 bahwa Rumah Sakit bertanggung jawab dalam keperdataannya yaitu ganti rugi
dan sesuai BW pasal 1367 dan terkait itu dan saksi minta agar yang menjadi pelaku
itu juga terlibat agar memahami aturan Pimpinan Rumah Sakit dengan pihak Dokter
dengan korban dan ketika terjadi ganti rugi dan mereka juga harus tanggung jawab
dan itu harus dibahas dan itu tidak muncul dan hanya dari Rumah Sakit bertanggung

jawab secara penuh terhadap itu dan dari pihak korban dan sebagai pelaku disitu ikut

membantu proses penyelesaian mediasi ; /

Bahwa pihak Rumah Sakit setuju dengan diwakili wakilnya 5
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Bahwa pada intinya dalam perdamaian itn sudah mewakili Rumah Sakit juga

disamping bertindak untuk diri sendiri juga mewakili atas nama doker berdasarkan

pasal 54 UU Rumah Sakit Tahun 2009 ;
Bahwa pada waktu terjadinya penandatanganan tidak memungkinkan pihak terdakwa
uniuk ketemu langsung dengan keluarga korban karena waktu itu pihak korban

masih sedikit emosi tapi waktu itu dari pihak Rumah sakit datang ke keluarga

korban;

Bahwa waktu itu saksi tidak hadir ke keluarga korban tapi saksi hadir sebelumnya

dan hanys menyarankan saja ;

Bahwa benar katena didalam Pasal 54 UU Kesehatan Tahun 2009 bunyinya

demikian : bahwa kerugian yang diakibatkan dari kelalaian oleh tenaga kesehatan di

tanggung oleh pihak Rumah Sakit ;

Bahwa selain pernyataan juga ada uang yang diberikan pihak Rumah Sakit kepada

pihak korban sebesar Rp.150.000.000,- (seratus lima puluh juta rupiah ) ; =--===m=------

Bahwa saksi sebagai pengurus IDI melakukan pendekatan kepada pihak keluarga

korban dan mereka menginginkan direkturnya hadir dan Direktur Rumah Sakit saksi

badirkan ;

Bahwa yang membuat surat perdamaian itu antara pihak Rumah Sakit dengan pihak

korban ;

Bahwa pemahaman saksi justru didalam UU No.54 Tahun 2009 bahwa kelalaian

yang diakibatkan oleh tenaga medis yang diperlukan Rumah Sakit itu ditanggung

oleh piha Rumah sakit ;
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Rumah Sakit tidak datang, kedua dari pihak yang menangani tapi ketika Direkturnya

sudah datang itu pihak korban mau untuk damai ;

- Bahwa para pihak menyatakan tidak ada tuntutan apa-apa lagi ;

Atas keterangan saksi tersebut terdakwa menyatakan cukup ;

Menimbang, bahwa terdakwa dipersidangan telah menerangkan yang pada pokoknya

sebagai berikut :

- Bahwa benar Terdakwa scbagai dokter dan bekerja di Rumah Sakit Umum Krian

Husada, Kec. Kec. Balongbendo, Kab. Sidoarjo;
- Bahwa Terdakwa bekerja di Rumah Sakit Krian Husada sejak Bulan Mei 2009 ;-----—--

- Bahwa pada waktu masuk pertama Terdakwa belum ada SK Pengangkatan tetapi

setelah Terdakwa bekerja maka di susulkan kemudian dan dibuatkan SK sebagai dokter

di Rumah Sakit Krian Husada ;

- Bahwa Terdakwa lulus di fakultas kedokteran tahun 2008 ;

- Bahwa surat ijin praktek di Rumah Sakit Krian Husada itu sudah ada ;

- Bahwa Surat ijin praktek Terdakwa sebagai dokter sudah ada, tanggalnya lupa, sejak

Bulan Januari 2010 ;
- Bahwa yang mengeluarkan ijin praktek dokter yaitu dari Dinas Kesehatan Sidoarjo ;-----

- Bahwa di Rumah Sakit Krian Husada itu Terdakwa pernah merawat seorang anak

bernama Dava Chayanata Oktavianto ;

- Bahwa anak tersebut anak laki-laki berumur + 3 (tiga) tahun ;

- Bahwa anak Dava Chayanata Oktavianto masuk Rumah Sakit Krian Husada hari lupa,

tanggal 28 April 2010 setelah magrib ;

- Bahwa proses pendaftarannya sesuai prosedur / ketentuan yag

g’ﬂfga dmea;h é‘gaklt dan
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Bahwa Terdakwa memeriksa anak Dava Chayanata Oktavianto di Rumah Sakit selepas

magrib itu karena Terdakwa sedang bertugas disana ;

Bahwa anak itu Terdakwa periksa dibagian Poli UGD ;

Bahwa Poli UGD (Unit Gawat Darurat) itu untuk Pemeriksaan Umum ;

Bahwa penyakit anak itu ditemukan diare sama muntah dan kembung ;

Bahwa sebelumny tidak ada rujukan dari salah seorang dokter lain ;

Bahwa waktu itu anaknya kekurangan cairan dan lemas ;

Bahwa anak tersebut hasil pemeriksaan kekuarangan cairan dan iritasi ;

Bahwa kemudian pada malam itu Terdakwa —melakukan tindakan terhadap anak itu

dengan memasang infus dan ada obat-obatnya juga yang dimasukkan dalam infus ;-------

Bahwa selain diberikan infus kemudian diberikan obat anti biotik ;

Bahwa obat anti biotik itu dimasukkan kedalam infus malam itu ;
Bahwa Terdakwa berada di Rumah Sakit Krian Husada sampai jam 21.00 Wib. ;------s--

Bahwa Terdakwa datang ke Rumah Sakit lagi untuk melakukan pemeriksaan besok

paginya sekira jam 08.15 Wib. pagl ;

Bahwa pada waktu itu apa benar Terdakwa melakukan pemeriksaan terhadap anak itu

dan Terdakwa melakukan pemernksaan itu bersama perawat SET YO MUJIONG; ----=----

Bahwa waktu itu Terdakwa meriksa fisik dan keluhan-keluhan anak diperiksa ;-----=-=--

Bahwa keluhan itu dari orang tuanya vang menunggu anak itu ;

Bahwa yang menunggu anak saat itu yaitu kedua orang tuanya yaitu Ibu dan Bapaknya

wakitu 1tu ada disitu ;

muniahnya sudah berkurang ;

Bahwa yang diminumkan hanya obat diare, tapi obat kemb
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tidak dibuka sama orang tuanya ;

Bahwa Terdakwa tanyakan kepada ibunya kenapa obat kembungnya tidak diminumkan

dan dijawab oleh ibunya katanya anaknya tidak mau ;

Bahwa Tetap Terdakwa menyarankan untuk meminumkan obat ke anak tersebut sekira

jam 05.60 Wib. ;

Bahwa Jawaban orang tuanya nanti akan dicoba lagi ;

Bahwa Perkembangan berikutnya orang tuanya minta kepada Terdakwa, “apakah ada

obat alternatif lain yang tanpa diminumkan” kata ayahnya bilang begitu ;

Bahwa tanggapan Terdakwa tetap obat kembung itu Terdakwa suruh diminumkan

dulu;

Bahwa setelah itu kemudian Terdakwa turun ke lantai bawah ke UGD karena

Terdakwa waktu itu bertugas sebagai dokter jaga di UGD ;

Bahwa sekitar jam 11.00 Wib. ada permintaan dari perawat yaitu SETYO MUJIONO

ada permintaan dari orang tuanya dan neneknya minta obat injeksi dan perawat

SETIYO MUJIONO menghadap pada Terdakwa ;

Bahwa perawat SETYO MUJIONO menghadap kepada Terdakwa waktu dilantai

bawah karena ada permintaan dari neneknya pasien |
Bahwa neneknya itu melalui perawat minta obat injeksi untuk mengurangi kembung ; -~

Bahwa Terdakwa tetap menyarankan agar obat itu diminumkan melalui mulut tapi tetap

neneknya tidak mau ;

Bahwa akhirnya Terdakwa mengambil keputusan memberikan obat Kcl. dengan cara

injeksi ;

Bahwa yang menentukan Kcl itu Terdakwa sendiri dan dgﬁggm |_cdra 1 ot
(HECT,
W R

Terdakwa sendiri yang menentukan ;
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Bahwa obat K¢l waktu itu ada di apotik ;

Bahwa Terdakwa putuskan untuk menggunakan obat Kcl yang ada di apotik kemudian

disuntikan ke pasien anak itu;

Bahwa menentukan volume / kadar atau dosis, dosisnya % ampul + 12.5 mili obat Kcl

yang diinjeksikan ke pasien anak Dava Chayanata Oktavianto waktu itu ;

Bahwa untuk injeksi Kcl ini Sdr. perintahkan ke Perawat ;

Bahwa Perintah penyuntikan Kcl ke pasien anak Dava Chayanata Oktavianto itu secara

lisan dan kemudian ditulis di buku medical record ;
Bahwa Terdakwa perintahkan kepada Peraat SETYO MUJIONO di UGD itu dibawah ;

Bahwa perintah Terdakwa kepada Perawat SETYO MUJIONO yaitu : “tolong

Injeksikan K¢l %2 ampul melalul intravena secara pelan-pelan”

Bahwa injeksi itu pengertiannya disuntikan, % ampul itu 12,5 mili, kalau intravena

yaitu melaiui infus pelan-pelan itu mengikuti denyut nadinya sianak itu ;
Bahwa pelan-pelan itu diperhitungkan15-20 menit baru obat itu habis diinjeksikan;------

Bahwa pertimbangannya kalau obat disuntikan melalui intravena masuknya obat agak

lama tapi kalau disuntikan melalui spuit obat cepat masuk ;

Bahwa Kcl itu untuk mengobati kembungnya anak ;

Bahwa secara medis Kcl itu bisa menghentikan kembung ;

Bahwa selain ke anak Dava Chayanata Oktavianto belum pernah diberikan ke anak lain

untuk mengatasi kembung dengan menggunakan Kcl itu ;

Bahwa memang Kcl itu bisa untuk menghilangkan kembung ;

Bahwa Kcl. itu Terdakwa perintahkan ke Perawat SET YO M .
diinjeksikan kepada anak Dava Chayanata Oktavianto 1tu dan px

foa
Bahwa Terdakwa sudah biasa memerintah Perawat Setyo I\&{:ﬂyj

1,
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injeksi kepada pasien-pasien itu ;

Bahwa memang dokter itu memerintahkan tindakan medisnya ke Perawat dan sudah

biasa untuk melakukan penyuntikan ;
Bahwa SETYO MUJIONO itu pendidikannya yaitu lulusan dari Akademi Keperawatan,

Bahwa Terdakwa sering memberikan perimtah / petunjuk kepada SETYO MUJIONO

untuk menyuntik dan akhirnya Terdakwa perintahkan menyuntik anak anak Dava

Chayanata Oktavianto kepada SETYO MUJIONO ;

Bahwa yang mempraktekan injeksi itu perawat SETYO MUIJIONO ;

Bahwa Terdakwa hanya memberikan petunjuk lisan dan menulis sedangkan yang

menginjeksikan adalah SETYO MUJIONO ;

Bahwa waktu'SETYQ MUJIONO memproses ‘obat itu, Terdakwa tidak melihat dan

Terdakwa hanya merintahkan saja dan SETYO yang melaksanakan ;

Bahwa Terdakwa tidak melihat waktu pelaksanaannya dilakukan penyuntikan oleh

perawat SETYO MUJIONO karena waktu itu ada pasien lain di UGD ;

Bahwa selama ini SETYO UJIONO dalam menyuntik kepada pasien lain Terdakwa

tidak pernah perhatikan karena Perawat SETYO MUJIONO sudah biasa melakukan

penyuntikan kepada pasien anak ;

Bahwa Terdakwa merawat anak seumur pasien anak Dava Chayanata Oktavianto ini

sudah sering malah ada anak lebih kecil lagi;
Bahwa Terdakwa sering merawat pasien anak-anak jenis penyakitnya maca-macam ; ---

Bahwa sebelumnya Terdakwa pernah merawat pasien anak yang penyakitnya kembung,

muntah dan mencret dan berhasil sembub;

Bahwa obat yang diberikan kepada pasien yang penyakitnya ks :

mencret hanya obat oral saja tapi obatnya waktu itu bisa dima]&a;;l
£
3

il BN
= 5 j":y 2 b
waktu pasien anak Dava Chayanata Oktavianto tidak bisa rnasuléji_e;%at ﬂ‘mfutn% _ s;’\_:;"*---—-,-




Rahwa mengenai kondisi anak Wakhy fu 2l

MUIJIONO ;

Bahwa Perawat SETYO MUJIONO /

Oktavianto kejang-kejang ; ---------=-=----

Bahwa SETYO MUJIONO melaporse.

Terdakwa dan Terdakwa waktu itu sedang berada di Ut

Bahwa tindakan Terdakwa langsung keatas menemui pasien an Dava S

Oktavianto itu ;

Bahwa waktu Terdakwa keatas anak itu sudah tidak kejang lagi tapi badanya lemas

denyut nadinya masih teraba dan tidak kejang lagi tapi anaknya waktu itu tidak bergerak

lagi;
Bahwa tindakan Terdakwa waktu itu menolong anak Dava Chayanata Oktavianto itu
dengan menggunakan alat pacu juntung tapi alainya waktu itu tidak maksimal karena

alat yang ada di Rumah Sakit tu Cuma itu modelnya model lama sehingga anak itu tidak

ierioiong; -

Bahwa setelah + 30 menit makadenyut nadinya tidak teraba lagi ;

Bahwa waktu itu ada keluarga pasien yaitu ibunya, bapaknya sama neneknya dan

kakeknya juga ada Perawat SETYO MUJIONO, DEWI AYU dan Terdakwa sendiri

sama perawat UGD ;
Bahwa tahunya setelah kejadian kalau yang menyuntikan itu anak mahasiwa magang
yang bernama DEWI AYU padahal perintah Sdr. kepada SETYO MUJIONO ; ~=mmmnemamen

Bahwa Tindakan dari Rumah Sakit waktu itu ada dr. KADARULLAH melakukan

membantu menolong iapi tetap anak itu tidak tertolong dan dp KA BLbAH minta

% E‘; %
?.“'Z i

Bahwa waktu itu yang langsung lapor yaitu ayahnya samak _Ilg(ga /?Pg?s\krf Polres

\2& 9

maaf kepada keluarganya dan bilang kami sudah berusaha ta ‘

ey
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dan marah-marah ;

Bahwa waktu ayahnya dan kakenya marah Terdakwa diam saja ,

Bahwa yang minta maaf tadi yaitu dr. KADARULLAH sebagai Kepal Rumah sakit

keluarga korban waktu itu diam saja;

Bahwa benar pada hari Jum’at waktu itu dari pihak Rumah Sakit mau kerumah keluarga
korban dan rencananya waktu itu Terdakwa mau ikut tapi oleh pihak Rumah Sakit

Terdakwa tidak boleh ikut katanya karena situasinya tidak memungkinkan keluarganya

masih emosi katanya pihak manajemen rumah sakit bilang begitu ;

Bahwa kemudian Terdakwa menunggu sampai pihak Rumah Sakit mengijinkan lagi

kemudian bulan berikutnya bareng-bareng kesana tapi tidak ketemu akhirnya Terdakwa

datang sendiri kerumahnya ;

Bahwa benar Terdakwa ~pernah datang kerumah keluarga korban bersama Pak De

seielah Terdakwa melahirkan ;
Bahwa pertama tidak ada “respon dan tidak dibukakan pintu padahal orangnya didalam

ada kemudian Terdakwa pulang kemudian terakhir pada tanggal 16 April 2011 kesana

lagi dengan Pak De diterima oleh Tbunya ;

Bahwa terdakwa bilang minta maaf atas kejadian yang menimpa anak Ibu, dan Ibunya
bilang kejadian itu memang tidak bisa dilupakan tapi sudah dimaafkan tapi Terdakwa

disuruh datang lagi untuk menemui Bapaknya karena waktu itu bapanya tidak ada

dirumah karena belum pulang kerja dan Terdakwa belum kesana lagi ;

Bahwa Terdakwa pernah mendengar dari pihak Rumah Sakit telah memberikan
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bilang masih belum membutuhkan tapi nanti kalau diperlukan Terdakwa akan di beri

tahu katanya begitu ;

Bahwa terdakwa pernah menyampaikan ke Kepala Rumah Sakit ingin patungan

partisipasi untuk bantuan itu ;

Bahwa uvang yang Rp.150.000.000,- itu murni dari Rumah Sakit belum ada partisipasi

dari Terdakwa ;

Bahwa Rumah Sakit itu sudah punya ijin operasional praktek tapi Terdakwa belum

pernah melihat sendiri bukti surat ijin prakteknya itu tapi Terdakwa hanya mendengar ;

Bahwa pada malam itu anak yang dirawat inapada + 3-4 orang anak ;

Bahwa kalau pasien dewasa ada 1 (satu) orang )}ang ada di kelas I sedangkan yang

melamrkan wakiu 1tu banyak ;

Bahwa terdakwa hanya membaca di buku kalau Kcl. itu untuk kembung tapi tidak

mendalami secara detall obai Kei. itu |

Bahwa Terdakwa hanya mengetahui kalau Kcl. itu obat untuk kembung ;

Bahwa terhadap pasien anak Dava Chayanata Oktavianto itu sebelum Sdr. melakukan

suatu tindakan medis Terdakwa pernah menimbang berat badan itu ditulis di buku

medicai record diawal pemeriksaan dan berat badan anak itu +17 Kg. ;

Bahwa Terdakwa menulisnya di buku medical record setelah kejadian dan perintahnya

waktu itu secara lisan kemudian setelah kejadian Terdakwa menulis di buku medical

record ;

Bahwa anak itu meninggal dunia antara jam 12.30 s/d. jam 13.00 Wib. ;

meninggal dunia, seharusnya di catat dulu baru dilaksanakan:-
fao
|
1
\

Bahwa yang menyuruh menulis setelah kejadian itu yaity, pa

yang memegang management ;
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Bahwa sebelumnya Terdakwa belum pemah menggunakan obat Kcl. ;

Bahwa obat Kcl. itu tidak sempat konsultasikan ke dokter anak ;

Bahwa Terdakwa merasa bersalah karena tidak memahami pemakaian dan dosis

penggunaannya Kcl. dan bisa disuntikan lewat mana Terdakwa tidak memahami dan

Terdakwa lakukan itu begitu tanpa konsultasi kepada dokter ahlinya ;
Bahwa Terdakwa pernah mendengar kalau Kcl. harus lewat cairan infus ;--------=---------

Bahwa bahwa injeksi Kcl. yang dilakukan terhadap anak tersebut karena ada permintaan

dari orang tuanya korban ;

Bahwa terdakwa menyuruh menyuntikan Kcl. ke Perawat sebanyak 12,5 mili terhadap

anak Dava Chayanata Oktavianto itu karena waktu, itu perawat bilang keadaan anak

tersebui masih kembung ;

Bahwa Pengecekan fisik secara langsung tidak dilakukan karena Terdakwa waktu itu

sedang menangani pasien iain yaitu pasien kecelakaan di UGD ;

Bahwa Terdakwa' merasa bersalah karena tidak mengecek fisiknya dulu sebelum

menginjeksikan Kcl. 1tu ;
Bahwa setelah korban meninggal dunia ada upaya pendekatan dari pihak Rumah Sakit

terhadap keluarga korban namun wakiu itu Terdakwa tidak diijinkan oleh pihak Rumah

Sakit ;

Bahwa pihak Rumah Sakit sudah melakukan mediasi dengan keluarga korban dan

Terdakwa tahu sendirn ;

Bahwa hasil mediasi itu ada perdamaian dari pihak Rumah Sakit dengan keluarga

o i
v
£
Vs 4 i
; ¥

kedua belah pihak ;

= .f;__;‘h g [} »‘ ? )
telah menemui
‘.:Eff

Bahwa mediasi itu sudah Terdakwa tindak lanjuti den

5 A
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Ibu korban dirumahnya dan waktu Terdakwa datang kerumahnya Terdakwa direspon

baik oleh keluarga korban dengan mengatakan memang kejadian itu tidak bisa

dilupakan tapi itu sudah dimaafkan, ibu korban bilang begitu ;

- Bahwa sekarang Terdakwa tidak bekerja di Rumah Sakit Umum Kﬁan Husada sejak

kejadian itu ;
- Bahwa Terdakwa di non aktifkan oleh pihak Rumah Sakit tapi secara lisan j----===-=-----

- Bahwa Terdakwa sudah mengajukan permohonan ke IDI untuk buka praktek di rumah

tapi sampai sekarang belum turun;

- Bahwa terdakwa belum pernah dihukum dan menyesali perbuatannya ;

Menimbang, bahwa Jaksa Penuntut Umum di persidangan juga telah memperlihatkan

barang bukti berpa :

[Ty

1 (satu) botol kecil sisa obat Neo Kaolana Kaolin Pectin Suspension,

pa

1 (satu) buah alat suntik / spuite ukuran 10 ml;

(98]

. 1 (satu) botol kecil sisa obat Antasida Doen;

$

. 1 (satu( botol kecil sisa obat Otsu KCL 7,46 %;

n

. Kotoran korban yang terdapat pada kapas;

1 (satu) berkas rahasia medis RSU "krian Husada An. Pasien Dava Chayanata

(=)

QOctavianto";

Menimbang, bahwa segala sesuatu yang terjadi di persidangan telah tercatat secara
lengkap dalam berita acara sidang, untuk mempersingkat putusan ini segala yang termaktub

dalam berita acara sidang dianggap sebagai bagian yang tidak terpisahkan dalam putusan

ini;

Menimbang, bahwa Terdakwa untuk dapat

Y J 5 ‘.‘ 5
perbuatan/tindak pidana, sehingga apa yang dilakukan Terdakwa ﬁars bl.gl“h‘amé I?emenuhl
' A £

seluruh unsur dari dakwaan Penuntut Umum ;
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Menimbang, bahwa terdakwa dihadapkan dipersidangan didakwa dengan dakwaan
yang disusun secara Subsidairitas yaitu : Primair Perbuatan terdakwa sebagaimana diatur :

dan diancam pidana dalam pasal 359 KUHP jo.pasal 361 KUHP, Subsidair Perbuatan

terdakwa sebagaimana diatur dan diancam pidana dalam pasal 359 KUHP ;

Menimbang, bahwa oleh karena Terdakwa didakwa yang disusun secara sacara
susidairitas, sehingga Majelis Hakim akan membuktikan dakwaan Penuntut Umum dalam
dakwaan Primair, apabila dalam dakwaan Primair tersebut telah terbukti sehingga Majelis
Hakim tidak perlu membuktikan dakwaan yang subsidair, begitu pula apabila dakwaan

primair ternyata tidak terbukii sehingga Majelis Hakim akan membukiikan subsidair; ~=-------

Menimbang, bahwa Terdakwa didakwa dengan dakwaan Primair pasal 359 KUHP

jo.pasal 361 KUHP yang mengandung unsur-unsur sebagai berikut:

1. Barang siapa;

2. Karena salahnya ;

3. Menyebabkan orang lain mati;

4. Dilakukan dalam melakukan sesuatu jabatan atau pekerjaannya;

Ad.l. Unsur "barang siapa" ;

Menimbang, bahwa menurut teori hukum yang dimaksud barang siapa adalah orang
perseorangan atau badan hukum sebagai subyek hukum sebagai penyandang hak dan

kewajiban yang yang mampu bertanggung jawab terhadap setiap perbuatannya; ----------------

Menimbang, bahwa kemampuan bertanggung-jawab itu sendiri menurut para ahli
hukum pidana dapat didiskripsikan bahwa pelaku tindak pidana sebagai subyek hukum yang

mempunyai kemampuan untuk membedakan mana perbuatan y
#

buruk, yang sesuai hukum dan yang meiawan hukum, disamping;i
sy
5.‘?-'?’7

" . F s 4 ;g
mempunyai kemampuan untuk menentukan mengerti akag»- Az i51&1:1 dapat

T

/

menentukan kehendaknya secara sadar ; Q{ s
e/

' '
W_‘_.:-_ s
~Menmimbane. ...........
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Menimbang, bahwa dari fakta di persidangan Terdakwa adalah benar sebagai subyek
hukum yang mempunyai identitas sebagaimana disebutkan dalam surat dakwaan, dengan
demikian terbukti tidak terjadi kesalahan orang (error in persona), in casu adalah dr. WIDA
PARAMA ASTITI, disamping itu Terdakwa sehat dan cakap menurut hukum hal demikian

dibuktikan atas kemampuannya untuk menjawab setiap pertanyaan yang diajukan kepadanya

secara lancar dan terhadap diri Terdakwa;

Menimbang, bahwa bahwa dari uraian dan pertimbangan hukum tersebut diatas maka

Majelis berpendapat unsur "barang siapa" telah terpenuhi ;

Ad. 2. Unsur "karena salahnya";
Menimbang, bahwa karena salahnya sama dengan kurang hati-hati, lalai, lupa, amat
kurang perhatian (Kitab Undang-Undang Hukum Pidana (KUHP) serta Komentar-

Komentarnya Lengkap Pasal demi Pasal, R. SOESILO, Politea Bogor, cetakan ulang tahun

1996);

Menimbang, bahwa menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia, Edisi ke tiga, terbitan
Balai Pustaka, Jakarta 2002, halaman 582 yang dimaksud dengan "salahnya" asal kata darn
salah yang artinya "tidak benar, tidak betul”; sehingga yang dimaksud dengan salahnya

adalah tidak benar atau tidak betul pada diri si pembuat atau si pelaku mengenai apa yang

dilakukan;

Menimbang, bahwa saksi Diyan Cristian Oktavianto dan saksi Evayanti Hudono pada
pokoknya mengatakan bahwa saksi Diyan Cristian Oktavianto dan saksi Evayanti Hudono
selaku suami istri pada hari rabu tanggal 28 April 2010 sekitar jam 18.00 Wib anaknya yang
bernama DAVA CHAYANATA OKTAVIANTO lahir 17 Maret 2007 menderita sakit
kembung dan mencret serta muniah dibawa berobat ke rumah sakit Krian Husada, setelah

diperiksa dan diberi obat karena saksi kawatir sehingga atas permm&a‘én &aks; }ggfban Dava

[

Chayanata Oktavianto di op name di ruang anak dan diinfus, pada ESZ

29 April 2010 saksi menanyakan dengan dokter bahwa anak saks@f masi

5
* ;‘
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ada obat lain, sehingga dokter menyuruh meminumkan obat sirup tapi anak saksi susah
minum dan tidak ada perubahan kemudian saksi datang lagi ke ruang Dokter dan kata
Dokter tidak ada obat lain, itu saja diminumkan, setelah sholat dhuhur datang 3 orang
perawat magang membawa suntikan kemudian menyuntikan diselang infus katanya cairan
KCL saat itu Perawat dan dokter yang sering menangani tidak ada, kemudian + 1 (satu)
menit anak saksi badannya membiru, kejang-kejang selanjutnya saksi melapor ke doter,
sehingga anak saksi dipindah ruangan dan dipasang oksigin kemudian anak saksi
mengeluarkan kotoran dari dubur dan muntah, selang + 20 menit anak saksi DAVA

CHAYANATA OKTAVIANTO meninggal dunia, keterangan saksi tersebut dibenarkan

oleh Terdakwa;

Menimbang, bahwa saksi Setyo Mujiono meﬁgatakan bahwa saksi tanggal 28 April
2010 sebagai perawat di Rumah Sakit Krian Husada di bagian ruang perawatan anak
ferdapat pasien anak bernama Dava Chayanata Oktavianto, setelah diopserfasi sakitnya
diare, kembung sehingga diberi obat anti biotik, dan anti mual dengan sirup, esok harinya
tanggal 29 April 2010 sekitar jam 7 saksi menggantikan perawat ARIF yang bertugas
malam, saksi melakukan injeksi antibiotik kepada Dava Chayanata Octavianto, pada jam
9-10 ada pemeriksaan dokter (Terdakwa) saksi mendampingi pemeriksaan, pihak keluarga
pasien yaitu Neneknya dan Ibunya datang ke ruangan saksi meminta tambahan terapi saksi
menyarankan untuk meminumkan obatnya, kemudian Nenek Dava Chayanata Octavianto
datang lagi menemui saksi di ruangan untuk meminta obat penghilang kembung dengan
injeksi, selanjuinya saksi berkonsuitasi ke terdakwa dokter Wida Parama Astiti dengan
melaporkan kalau ada keluarga pasien meminta tambahan terapi minta obat untuk
menghilangkan kembung lewat injeksi, terapi dokter dengan pembenian KCL sebanyak 12,5
ml. yang diinjeksikan melalui bolus pelan-pelan (disuntikan melalui‘"iil_ang infus), tidak

s,

o
diencerkan iebih dahulu, atas Rekomendasi Terdakwa saksi tﬁ'
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berisi 25 ml., injeksikan boius pelan-pelan, seteieh sampai di rti%angg perawat, K/ %terseout
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Apotik, selanjutnya Terdakwa bilang KCL ini injeksikan %2




56

dimasukan kedalam spuit (suntikan) berukuran 10 ml., selanjutnya tanpa sepengetahuan
Terdakwa sebé.gai dokter, saksi menyuruh mahasiswa yang sedang praktek diruangan anak
ada 3 orang mahasiswa, saksi panggil ke ruangan saksi dan saksi mengatakan "dek ini
injeksikan ke anak Dava Chayanata Oktavianto pada bolus pelan-pelan” dengan
pertimbangan karena Mahasiswa tersebut sudah sering melakukan injeksi (penyuntikan},
teknik penyuntikan sama dengan penyuntikan dengan obat-obat yang lainnya, Mahasiswa
prakiek diperbolehkan menginjeksi pasien asal didampingi Perawat, selanjutnya alat suntik
yang telah berisi KCL diterima oleh saksi Dewi Ayu Yulmasari sebagai Mahasiswa yang
berprakiek schingga disuniikan sesuai dengan perintah Terdakwa yaitu "injeksikan pada
bolus pelan-pelan" dan Terdakwa juga tidak permah ada memerintahkan bahwa KCL itu
harus diencerkan dahulu kemudian diinjeksikan, saat penyuntikan saksi tidak mendampingi
akan tetapi saksi mengawasi didekat pintu dengan jarak 3-m karena saat itu saksi akan
membuat laporan, saat diinjeksi Korban Dava Chayanata Oktavianto menangis tetapi
Neneknya bilang yang penting obatnya masuk sehingga obat dalam spuit habis diinjeksikan
sehingga korban mengalami kejang-kejang saksi ambii obat anti kejang dimasukan kemuiut

dan dubur serta memberi bantuan oksigin sedangkan Mahasiswa yang menyuntik

memanggil Terdakwa, sehingga Korban meninggal-dunia;

Menimbang, bahwa saksi Dewi Ayu Yulmasari mengatakan bahwa saksi selaku
mahasiswa darn Politek Kesehatan Mojokerto semester VI melakukan prakiek di Rumah
Sakit Krian Husada sekitar 10 orang yang berpraktek, pada tanggal 29 April 2010 sekitar
jam 10.30 saksi bersama saksi Eka Kuswarini dan Irnan Khoiriah sebagai Mahasiswa yang
praktek saat diruangan perawat diperintah oleh perawat Setyo Mujiono untuk melakukan
injeksi kepada pasien anak yang mana obatnya sudah diisikan dalam spuit atau alat suntik

Sy

tersebut sedangkan saksi tinggal menyuntikan perintahnya "dik ini m’wig:& 1 "“‘kﬁ\ pasien
£F &

Dava Chayanata Oktavianto di ruang anak dengan bolus pelan-peian’

FiE
5
. . . . . £ g
menolak karena sebagai mahasiswa takut mempengaruhi nilai dan bisa
y
di kampus saksi telah diajarain injeksi, saksi sudah beberapa kali meiakukan
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sebelumnya, saksi perrah melakukan prakiek di Rumah sakit Islam Surabaya dan Rumah
Sakit Mojokerto juga pernah melakukan penyuntikan, selanjutnya dilakukan penyuntikan '
pelan-pelan lewat bolus kurang iebih selama 2 menit, saat disuntik korban menangis tetapi
Neneknya mengatakan tidak apa-apa yang penting obatnya masuk dan ibunya memegangi
korban, setelah dilakukan penyuntikan korban kejang-kejang, muka membiru kemudian oleh
perawat Setyo Mujiono anak tersebut duburnya dimasuki cairan tapi tidak berhasil setelah

dokternya datang diberi bantuan pacu jantung dan dokter lain juga menolong tetapi korban

tidak tertolong;

Menimbang, bahwa saksi ahli H. Agus Moch Algozi Dr. Spd (K) DEM, SH., pada

pokoknya memberikan pendapat bahwa :

- Bentuk obat KCL ada yang berbentuk puyer dan ada yang berbentuk cair, yang berbentuk
cair dimasukan dalam tubuh dapat melalui saluran pembuluh darah (intravena) atau
melalui otot, melaiui intravena ada yang dicampur dengan air infus lebih dahulu atau
dengan cara menyuntikan pada intravena, penyuntikan pada intravena reaksi obat

kedaiam tubuh iebih cepat dari pada yang dicampurkan dengan air infus lebih dahulu; -----

- Setiap pasien untuk menerima reaksi KCL dalam tubuhnya berbeda-beda tergantung
kemampuan dari pasien tersebut, perbedaan kemampuan tersebut dapat dikarenakan
antara lain waktor usia, keadaan tubuh itu sendiri, dan berat badan, sehingga dalam
memberikan obat KCL terhadap pasien berbeda-beda dosis dan kecepatan reaksi obat
tersebut, sehingga untuk menentukan ketepatan obat yang diberikan dan kecepatan reaksi
obat pada pasien harus dilakukan opservasi dengan cara antara lain melakukan

pemeriksaan laboratorium, bila pasiennya anak-anak juga harus diketahui umur/usia, dan

berat badanya,

eran“gSang syaraf

- KCL memiliki kandungan Kalium Klorida yang funfsinya unt;if( %
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tekanannya juga tinggi sehingga dapat menghentikan kerja jantung berakibat meninggal; -

Yang dinamakan penyuntikan atau injeksi dengan bolus pelan-pelan hal ini secara medis
tidak ada atau tidak jelas, karena penyuntikan yang dilakukan lewat intravena namanya
penyuntikan lewat bolus artinya penyuntikan dengan reaksi obat cepat, sedangkan kata
pelan-pelan ini apa yang dimaksud tidak jelas, yang seharusnya bukan pelan-pelan tapi
diencerkan dengan air infus dari botol di atas yang sedang diinfuskan sehingga masuknya
obat secara pelan-pelan tinggal pengaturan sesuai dengan infus, apabila dalam

penyuntikan dilakukan pada selang infus sedangkan air infusnya terhenti atau dihentikan

hal ini sama dengan injeksi ataupenyuntikan lewat bolus;

Bahwa oleh siapapun yang menyuntikan obat KCL sebanyak 12,5 ml melalui intravena

(bolus) kedalam tubuh pasien Dava Chayanata Oktavianto yang berumur 3 tahun, pasien

Dava Chayanata Oktavianto tetap meninggal;

Saksi ikut dalam tim pemeriksaan jenazah yang dituangkan dalam Visem Et Repertum

kesimpulannya antara lain :

a. Jenazah anak laki-laki nama Dava Chayanata Oktavianto, umur kurang lebih 3 tahun,

berat badan 18 Kg; panjang badan 106 centi meter ;

b. Pada pemeriksaan luar: ditemukan bintik-bintik pendarahan (ptechie) pada selaput

lender mata, hal ini lazim ditemukan pada keadaan mati lemas (asfiksia) ;----------=----

¢. Pada Pemeriksaan dalam tidak ditemukan kelainan fisik yang nyata ;

d. Pada pemeriksaan tambahan, pemeriksaan histopalogi ditemukan kelainan organ
yang lazim didapatkan pada jenazah maii lemas, Pemeriksaan toksologi tidak

diketemukan racun, Pemeriksaan elektrolit: ketidak seimbangan kadar elektrolit

iz
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¢. Peningkatan kadar kalium yang sangat tinggi hingga tujuh. sampai delapan kali lipat

dari nilai normal menyebabkan gangguan irama jantung hingga berhentinya kerja

jantung yang menyebabkan kematian;-

Menimbang, bahwa Terdakwa di persidangan pada pokoknya mengatakan bahwa
Terdakwa lulus dari fakuitas kedokteran tahun 2008, bekerja dan telah diberi ijin praktek di
Rumah Sakit Krian Husada telah merawat seorang pasien bernama Dava Chayanata
Oktavianto (korban), jenis kelamin laki-laki, umur kira-kira 3 tahun, datang setelah magrip
tanggal 28 April 2010, diperiksa dibagian Poli UGD pemeriksaan umum ditemukan
penyakit diare, muniah kembung, kurang cairan dan iritasi, sehingga diberi infus dan
antibiotik, esok harinya jam 08.15 WIB Terdakwa memeriksa Dava Chayanata Oktavianto
{(korban) kemudian orang tua korban mengatakaﬁ “masih kembung tapi muntahnya sudah
berkurang", setelah dilihat Terdakwa saat itu obat kembung masih utuh sehingga Terdakwa
menyarankan supaya diminumkan, selanjutnya orang tuanya bilang "apakah ada obat
alternatif lain yang tanpa diminumkan", Terdakwa ftetap menyarankan supaya obat
diminumkan, pada jam i1.00 saat Terdakwa bertugas di UGD datang seorang pérawat Setyo
Mujiono mengatakan ada permintaan Orang Tua dan Nenek korban minta obat injeksi untuk
mengurangi rasa kembung, tetapi Terdakwa tetap menyarankan supaya obatnya diminumkan
akan tetapi korban tidak mau, sehingga Terdakwa mengambil sikap untuk memberikan obat
KCL dengan cara diinjeksi, Terdakwa memerintahkan secara lisan kepada perawat Setyo
Mujiono ambil obat XCL dari Apotik dengan menentukan volume/kadar/dosis %2 ampul
kurang lebin 12,5 mili, perintahnya "tolong injeksi KCL Y2 ampui melaiui intravena (bolus)
secara pelan-pelan”, dengan tujuan obat cepat masuk, kemudian Terdakwa mendapat

laporan dari perawat Setyo Mujiono melalui telepon bahwa pasien Dava Chayanata

dokter lain dan perawat melakukan tindakan penyelamatan; be kan pertolongan
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memberikan oksigen dan stesolid supp (obat depresan) yang pelaksanaannya dilakukan

melalui anus atau lubang anus, serta tindakan lain yaitu melakukan RIP (resusitasi jantung
paru), akan tetapi usaha penyelamatan terhadap korban tidak berhasii dan korban akhimya

meninggal dunia, Terdakwa baru mengetahui setelah kejadian kalau yang menyuntikan obat
KCL kepada Dava Chayanata Oktavianto dilakukan oleh saksi Dewi Ayu Yulmasari selaku
mahasiswa yang sedang Pendidikan Kuliah Lapangan (PKL), Terdakwa merasa bersalah

karena tidak memahami pemakaian dan dosis penggunaan obat KCI. serta tidak melakukan

konsultasi kepada dokter ahli, Terdakwa merasa menyesal, sudah pernah datang ke rumah

orang tua korban untuk meminta maaf tetapi hingga kini beium berhasil ;

Menimbang, bahwa berdasarkan keterangan saksi-saksi, pendapat ahli dan keterangan
Terdakwa serta memperhatikan barang bukti tersebut, Majelis hakim berpendapat bahwa
Terdakwa telah memberi perintah atau intruksi kepada perawat Setyo Mujiono untuk
melakukan injeksi kepada pasien Dava Chayanata Oktavianto dengan obat KCL sebanyak
12,5 ml lewat bolus pelan-pelan, kemudian saksi Setyo Mujiono memasukan obat KCL
tersebut kedalam alat suntik atau spuit sebanyak 10 mi. dan saksi Setyo Mujiono untuk
menginjeksikan menyurth kepada saksi Dewi Ayu Yulmasari selaku Mahasiswa yang
sedang melakukan PKL perintahnya "dek ini injeksikan ke anak Dava Chayanata Oktaviantc
pada bolus pelan-pelan”, kemudian oleh saksi Dewi Ayu Yulmasari melakukan penyuntikar
atau injeksi melaiui selang infus yang dekat dengan lengan Dava Chayanata Oktavianto atat
melalui bolus, adalah merupakan perintah atau tindakan Terdakwa yang tidak benar ata
tidak betul, karena Terdakwa dalam menentukan obat KCL sebanyak 12,5 ml. Untul
diinjeksikan kedalam tubuh pasien Dava Chayanata Oktavianto umur 3 tahun tidal
dilakukan lebih dahulu atau tidak didahului dengan pemeriksaan laboratorium, dan tidal
melihat secara nyata atau jelas mengenai keadaan atau kondisi tubuh, serta tidal
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dimasukan dalam tubuh pasien Dava Chayanata Oktavianto, dan cara bagaimana
memasukan kalium, serta dibutuhkan berapa lama reaksi dari kalium dalam tubuh pasien

Dava Chayanata Oktavianto untuk merangsang atau mengaktifkan syaraf teletafit, sehingga

Terdakwa dalam memberika obat KCL sebanyak 12,5 ml. Merupakan pemberian yang
beriebihan atau over dosis, oleh karena itu dengan diinjeksikan melalui intravena (bolus)
obat KCL sebanyak 10 ml kedalam tubuh Dava Chayanata Oktavianto umur 3 tahun
berakibat ketidak seimbangan kadar elektroiit dailam darah yang berarti telah terjadi
kerusakan jaringan yang mendadak (akut) dan ditemukan peningkatan kadar kalium yang
sangat tinggl hingga tujuh sampai delapan kaii lipat dari nilai normal menyebabkan
gangguan irama jantung hingga berhentinya kerja jantung yang menyebabkan kematian,
bahkan seorang ahli H. Agus Moch Aigozi Dr. Spd (K), DFM, SH., mengatakan bahwa

siapapun yang menyuntikan obat KCL sebanyak 12,5 ml melalui intravena (bolus) kedalam

tubuh pasien Dava Chayanata Oktavianto yang berumur 3 tahun, sehingga pasien Dava

Chayanata Oktavianto tetap meninggal, dengan demikian unsur "karena salahnya" telah

terpenuhi ;

Ad. 3. Unsur "menyebabkan matinya orang lain";

Menimbang, bahwa matinya orang disini tidak dimaksudkan sama sekali oleh
Terdakwa, akan tetapi kematian tersebut hanya merupakan akibat kurang hati-hati atau lalai
(Kitab Undang-Undang Hukum Pidana (KUHP) serta Komentar-Komentarnya Lengkap

Pasal demi Pasal, R. SOESILO, Politea Bogor, cetakan ulang tahun 1996, hal. 248); --------——-

Menimbang, bahwa dalam mempertimbangkan unsur ini berkaitan erat dengan unsur

Ke- 2 yang telah terpenuhi sebelumnnya, oleh karenanya apa yang telah dipertimbangkan

pada unsur Ke- 2 menjadi bagian yang tidak terpisahkan pada pertlmbangan unsur ke-3 ini,
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diatas, menurut Majelis Hakim sudah cukup untuk membuktikan unsur menyebabkan
matinya orang lain, yakni dengan adanya akibat dari perbuatan Terdakwa yang telah
memberi perintah atau intruksi kepada saksi Setyo Mujiono selaku Perawat untuk
melakukan injeksi kepada pasien Dava Chayanata Oktavianto dengan obat KCL sebanyak
12,5 miii iewat bolus pelan-pelan, kemudian saksi Setyo Mujiono memasukan KCL tersebut
kedalam alat suntik atau spuit sebanyak 10 ml dan saksi Setyo Mujiono untuk
menginjeksikan saksi Setyo Mujiono menyuruh kepada saksi Dewi Ayu Yulmasari seiaku
Mahasiswa yang sedang melakukan PKL, kemudian oleh saksi Dewi Ayu Yulmasari
dilakukan penyuniikan atau injeksi melalui selang infus yang dekat dengan lengan Dava
Chayanata Oktavianto atau melalui bolus, sehingga mengakibatkan pasien Dava Chayanata
Oktavianto meninggal dunia, sedangkan meninggalnya Dava Chayanata Oktavianto ini tidak
dikehendaki oleh Terdakwa akan tetapi karena pemberian obat KCL yang semula Terdakwa
bertujuan agar kembungnya menjadi berkurang atau sembuh, karena lalainya Terdakwa
dalam memberi obat KCL tidak dilakukan lebih dahulu pemeriksaan laboratoris, tidak
memperhatikan keadaan tubuh, dan tidak mempertimbangkan usia dan berat badan Dava
Chayanata Oktavianto, sehingga pemberian obat KCL berlebihan mengakibatkan kerja

jantung terhenti akimya Dava Chayanata Oktavianito meninggal dunia, dengan demikian

unsur ke-3 "mengakibatkan meninggalnya orang lain", telah terpenuhi;

Ad. 4. Unsur "Dilakukan dalam melakukan sesuatu jabatan atau pekerjaan” ;

Menimbang, bahwa dakwaan Jaksa Penuntut Umum pasal 359 KUHP ini dihubungkan
dengan pasal 361 KUHFP yaitu "Jika kejahatan yang diterangakan dalam bab ini dilakukan
dalam melakukan sesuatu jabatan atau pekerjaan", yang mana unsur ini bukan merupakan
unsur pokok akan tetapi merupakan unsur tambahan yang sifatnya dapat memperberat

hukuman apabila terbukti, akan tetapi apabila unsur ini tidak terbykti bukan berarti
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itu apa yang telah dipertimbangkan pada unsur sebelumnya menjadi bagian dari
pertimbangan unsur ini dan dalam membuktikan unsur ini Majelis Hakim akan mengambil

alih fakta-fakta hukum yang terdapat pada unsur ke-2 sebagai pertimbangan untuk

pembuktian pada unsur ini;

Menimbang, bahwa telah menjadi fakta hukum bahwa Terdakwa adalah selaku dokter
yang telah memiliki ijin praktek dan bekerja di Rumah Saksi Krian Husada pada tanggal 29
Aprii 2010 sekitar jam 11,30 WIB sedang menjalankan pekerjaan atau jabatannya sebagai
dokter di Rumah Sakit Krian Husada telah memberi perintah atau intruksi kepada saksi
Setyo Mujiono seiaku Perawat untuk melakukan injeksi kepada pasien Dava Chayanata
Oktavianto dengan obat KCL sebanyak 12,5 mili lewat bolus pelan-pelan, kemudian saksi
Setyo Mujiono memasukan KCL tersebut kedalam alat suntik atau spuit sebanyak 10 mil.
dan saksi Setyo Mujiono untuk menginjeksikan menyuruh kepada saksi Dewi Ayu
Yulmasari seiaku Mahasiswa yang sedang meiakukan PKL, kemudian oleh saksi Dewi Ayu
Yulmasari dilakukan penyuntikan atau injeksi melalui selang infus yang dekat dengan

iengan Dava Chayanata Okiavianio atau melalui bolus, sehingga mengakibatkan pasien

Dava Chayanata Oktavianto meninggal dunia, dengan demikian unsur ke-4 " dilakukan

dalam melakukan sesuatu jabatan atau pekerjaan”, telah terpenuhi;

Menimbang, bahwa Penasehat Hukum Terdakwa dalam pembelaannya pada pokoknya
mengatakan bahwa tuntutan Jeksa Penuntui Umum kabur (obscuur libel), kerana tidak
mampu memerinci secara jelas peran Terdakwa apakah sebagai "yang melakukan", ataukah
sebagai "yang menyuruh melakukan", ataukah sebagai "turut serta melakukan", ataukah

"membantu melakukan" ataukah "hanya sebagai penganjur” (intelectual dader) ;----=-=mmr=n----

Menimbang, bahwa terhadap pledoi Penasehat hukum Terdakwa, Majelis Hakim

berpendapat bahwa pledoi tersebut tidak memiliki alasan atau dasar hukum sehingga harus
fi’. Ry

penyeriaan sebagaimana diatur dalam pasai 55 KUHF, karpn’% aalé‘h pa;al penyerraan
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terdapat faktor kesengajaan (dolus), sedangkan dalam pasal 359 tidak terdapat faktor
kesengajaén (dolus) yang ada faktor kealpaan (culpa), apabila ada kesengajaan schingga
pasalnya bukan 359 KUHF akan tetapi bisa diancam pasal lainnya seperti pembunuhan biasa
pasal 330 KUHP , dan dengan fakta-fakta hukum yang ada serta telah dipertimbangkan dari
unsur-unsur yang ada pada pasal 359 KUHP Jo. Pasal 361 KUHP tersebut di atas sehingga
telah terpenuhinya seluruh unsur tesebut, yang pada pokoknya Terdakwa dalam memberikan
obat KCL sebanyak 12,5 mii melalui injeksi boius terhadap pasien anak bernama Dava
Chayanata Oktavianto umur 3 tahun tidak dilakukan obserfasi lebih dahulu yaitu tidak
dilakukan pengetesan iaboratorium, tidak memperhatikan keadaan atau kemampuan tubuh
Dava Chayanata Oktavianto, tidak mempertimbangkan umur dan berat badan Dava
Chayanata Okiavianio, serta tidak Iebih dahulu melakukan konsuitasi dengan dokter
spesialis anak, sehingga pemberian obat KCL sebanyak 12,5 mili merupakan pemberian

yang beriebihan atau over dosis, menyebabkan kerja jantung terhenti sehingga menimbulkan

kematian terhadap Dava Chayanata Oktavianto;

Menimbang, bahwa berdasarkan pertimbangan-pertimbangan tersebut di atas seluruh
unsur telah terpenuhi, sehingga Terdakwa telah terbukti melakukan tindak pidana,
sedangkan Majelis Hakim berdasarkan fakta-fakia hukum yang ada telah mempunyai

keyakinan tentang kesalahan Terdakwa, sehingga Terdakwa harus dinyatakan telah terbukti

secara sah dan meyakinkan bersalah melakukan tindak pidana;

Menimbang, bahwa Terdakwa telah terbukti secara sah dan meyakinkan melakukan
tindak pidana dan dalam diri Terdakwa tidak terdapat alasan yang dapat menghapuskan
kesalahannya baik yang bersifat sebagai pemaaf maupun pembenar, dan Terdakwa mampu

bertanggung jawab atas perbuatannya, sehingga Terdakwa harus dijatuhi pidana yang

amar putusan ini ;

Menimbang, bahwa sebelum menjatuhkan hukuman pe

yang memberatkan dan hal-hal yang meringankan,
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Hal-hal vang memberatkan :

- Tidak diketemukan di persidangan ;

Hal-hal vang meringankan :

Terdakwa memiliki tanggungan keluarga ;

- Terdakwa sopan di persidangan ;

- Terdakwa belum pernah dihukum ;

- Terdakwa dalam mengambil sikap menggunakan obat KCL cair yang diinjeksikan

kedalam tubuh Dava Chayanata Oktavianto karena permintaan atau karena desakan

orang tuanya dan neneknya korban Dava Chayanata Oktaviarnto;

- Terdakwa telah berusaha meminta  maaf dan melakukan perdamaian dengan

orang tua korban hingga sekarang beium berhasil, walaupun Terdakwa sudah pernah

mendatangi ke rumah orang tua korban;

- Telah dilakukan perdamaian antara Diyan Christian Oktavianto sebagai Orang Tua
Korban dengan dr. Kadaroellah Soepadmo, Sp.B bertindak atas nama Rumah Sakit
Krian Husada, dan para medis yang diwakili oleh dr. Rudy Sapulete, Akp, SH. MBA.,

yang mana keluarga korban telah menerima uang duka sebesar Rp. 150.000.000;-

( seratus limapuluh juta rupiah ) dari pthak Rumah Sakit;
- Terdakwa mempunyai bayi yang masih kecil dan masih memberikan ASI pada anaknya;

Menimbang, bahwa oleh karena terdakwa telah terbukti melakukan tindak pidana
sechingga terdakwa harus dihukum dan berdaarkan apsal 197 huruf k KUHAP apabila

terdakwa telah terbukii harus ada perintah supaya terdakwa ditahan, dan mendasarkan pada

pasal 22 ayat 1 KUHAP terdapat jenis penahanan Rutan, T ahaﬁa‘xg}R”ﬁmal{*ﬂan Tahanan

J 754 4y

Kota, serta mendasarkan pasal 21 KUHAP, pasal 193 K ‘}iAngdan :
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Menimbang, bahwa terhadap keseluruhan barang bukti yang telah disita dan diajukan
di persidangﬁn berupa 1 (satu) botol kecil sisa obat NEO KAOLANA KAOLIN, PECTIN |
SUSPENSION, 1 ( satu ) buah aiat suntik / spuiie ukuran 10 mi, 1 {satu) botol kecil sisa obat
ANTASIDA DOEN, 1 (satu) botol kecil sisa obat OTSU KCL 7,46 %, Kotoran korban yang
terdapat pada kapas, 1 ( satu ) berkas rahasia medis RSU KRIAN HUSADA An pasien

DAVA CHAYANATA OCTAVIANTO, diserahkan kepada Jaksa Penuntut Umum untuk

dipergunakan dalam perkara lain yang berhubungan dengan perkara ini;

Menimbang, bahwa oleh karena perbuatan terdakwa telah terbukti melakukan tindak

pidana, maka Terdakwa harus dibebani untuk membayar biaya perkara yang besamya

tercantum dalam amar putusan ini ;

Memperhatikan pasal 359 KUHP Jo. Pasal 361 KUHP, beserta peraturan-peraturan

lainnya yang berhubungan dengan perkara ini;

~-M ENGADTILI

- Menyatakan terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI sebagaimana identitas tersebut di
atas telah terbukil secara sah dan meyakinkan bersalah melakukan tindak pidana
"KARENA SALAHNYA MENYEBABKAN MATINYA ORANG YANG

DILAKUKAN DALAM  MELAKUKAN  SUATU JABATAN  ATAU

PEKERJAANNYA", sebagaimana dalam dakwaan primair ;

- Menjatuhkan pidana terhadap terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI oleh karena itu

dengan pidana penjara selama: 10 ( sepuluh ) bulan ;

- Menetapkan dan memerintahkan agar Terdakwa segera ditahan dengan jenis tahanan

kota di Sidoarjo ;

- Memerintahkan barang bukti berupa : SEIBEG
/57
I ? s

1. 1 (satu) botol kecil sisa obat NEO KAOLANA KAOLJN
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i ( satu ) buah alat suntik / spuite ukuran 10 ml;
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2. 1 (satu) botol kecil sisa ohat ANTASIDA DOEN ;

3. 1 (satu) botol kecil sisa obat OTSU KCL 7,46 % ;

4. Kotoran korban yang terdapat pada kapas;

5. 1 ( satu ) berkas rahasia medis RSU KRIAN HUSADA An pasien DAVA

CHAYANATA OCTAVIANTO ;

Dipergunakan dalam perkara lain ;

- Membebani Terdakwa untuk membayar biaya perkara sebesar Rp.5.000,- ( lima ribu

rupiah ) ;

Demikian diputuskan dalam rapat permusyawaratan Majelis Hakim pada hari : Senin

tanggal: 11 Juli 2011, oleh Kami H. YAHYA SYAM, SH. MH., sebagai Hakim Ketua

Sidang, Drs. ADHI DAHROWI, SHMH. dan SUPRIYONO, SH.M.Hum. masing-masing
sebagai Hakim Anggota, putusan mana diucapkan pada persidangan yang terbuka untuk

umum pada hari ; Selasa tanggal i9 Juii 2011, oleh Halam Ketua Sidang tersebut dan

didampingi oleh Hakim-Hakim Anggota tersebut, dibantu oleh IBNU FAUZI, SH dan
MUMUN MULYANA, SH. MHum. masing-masing sebagai Panitera Pengganti, dibadiri

oleh * FATHOL RASYID, SH “Penuntut-Umum, dan EKO NURYANTO, SH. sebagai

Penasehat Hukum Terdakwa serta Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI;-

ki FAUZILSH
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PUTUSAN SELA

Vi)

Nomor: 1165/P1d.B/2010/PN.Sda
“DEMI KEADILAN BERDASARKAN KETUHANAN YANG MAHA ESA”

Pengadilan Negeri Kias 1A Khusus Sidoario yang memeriksa dan mengadili perkara-

perkara pidana pada peradilan tingkat pertama, telah mengambil Putusan Sela seperti

tersebut dibawah ini daiam perkara Terdakwa: -

Nama lengkap : dr. WIDA PARAMA ASTITI,

Tempat lahir . Surabaya;

Umur/ tgl. Lahir  : 30 Tahun /02 Agustus 1980 ;

Jenis kelamin Perempuan; -

Kebangsaan : Indonesia;

Tempat tinggal ; Dusun Munggon Ri.13 RW.02 Desa Tank, Kecamatan Tank,
Kabupaten Sidoarjo;-

Agama : isiam,

Pekerjaan " Dokter Umum di RSU. Kriyan Husada ;

Pendidikan : S 1 (Dokter);

-
Terdakwa tidak tidak pernah. dilakukan penahanan dari tingkat Penyidikan hingga pada
tingkat pemeriksaan di sidang Pengadiian Nneger Sidoarjo :
Terdakwa didampingi oleh tim Penasehat Hukumnya yang terdiri dari

1. BAMBANG SOETJiPTO, SH. MHum., 2. YUNUS SUSANTO, SH., 3. EKO
NURYANTO, SH., 4. RISAL RAHIM, SH., para Advokad dari "Law Firm & Legal
Consuitant BAMBANG SOETJIPTO, SH., M.Hum., & ASSOCIATES", berkantor di
Kompleks Pertokoan Bumi Jenggala Plaza Blok D No. 1 JI. KH. Mukmin No. 11

Sidoarjo, Jawa Timur, berdasarkan Surat Kuasa Khusus tanggai 03 januari 2011 ; —~--------

PENGADILAN NEGERI tersebut; -

Telah membaca penetapan Ketua Pengadilan Ne
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Telah membaca penetapan Hakim Ketua Majelis Pengadilan Negen Sidoario,
Nomor : 1165/Pid. B/2010/PN.Sda., tertanggal 28 Desember 2010, tentang penentuan hari

sidang perkara Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI;

Telah membaca berkas perkara yang bersangkutan beserta surat - suratnya;- ------—-—-
Menimbang, bahwa Terdakwa telah diajukan ke persidangan oleh Penuntut Umum

dengan surat dakwaan No. Reg. Perkara : PDM - 704 / SIDOA/Ep/12/2010, tertanggal 15

Desember 2010 yang dibacakan di persidangan yaitu;

DAKWAAN;

AT AR

Bahwa ia terdakwa Dr. WIDA PARAMA ASTITI yang melaksanakan pekerjaan sebagal
dokter di Rumah Sakit Knan Husada berdasarkan Surat Izin Praktik (SIP) Dokter /
Dokter Gigi No. 5351.41/i812/iF.DU/L/404.3.2/2010 . tanggal 20 januan 2010 yang
ditandatangani oleh Kepala Dinas Kesehatan kabupaten Sidoarjo yaitu Dr. dr. Hj. TRI

TIH AGUSTINA, MARS pada hari Kamis tanggai 29 April 2010 sekitar pukul 11.30
Wib atau setidak - tidaknya pada waktu lain dalam bulan April 2010 atau setidak
tidaknya dalam tahun 2010, bertempat di Rumas Sakit Umum Krian Husada Kecamatan
Balong Bendo Kabupaten Sidoarjo atau setidak-tidaknya pada tempat lain yang masih
termasuk dalam daerah hukum Pengadilan Negeri Sidoarjo, yang berwenang memeriksa

dan mengadili perkara ini karena kealpaannya atau lalainya dalam menjalankan suatu

pekerjaan atau pencarian telah menyebabkan orang lain meninggal dunia perbuatan

mana dilakukan oleh terdakwa dengan cara-cara sebagai berikut;
Pada éwainya terdakwa bekerja sebagai seorang dokier yang bekerja di Rumah Sakit
Krian Husada dengan tugas diantaranya adalah memberikan pengobatan terhadap orang
yang sakit supaya sembuh. Kemudian pada hari Rabu tanggal 28 April 2010 sekitar pukul

19.00 Wib datang pasien seorang anak kecil yang bernama Dava Chayanata Oktavianto

ok m:r\e}t\ng tuanya
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diperlukan) obat oral antasida doen (diminumkan dalam bentuk sirup namun belum

digunakan, pemberian obat neokaulana sirup dan terhadap pasien tersebut dilakukan

rawat inap di Rumah Sakit Krian Husada ;

Kesimpulan:

a.

Bahwa kemudian pada hari kamis tanggal 29 April 2010 sekitar pukul 11.30 Wib
terdakwa mengambil tindakan medis kepada pasien Dava Chayanata Oktavianio
dengan cara meminta perawat Setyo Mujiono untuk melakukan penyuntikan KCI
12,5 ml dimana pada wakitu itu terdakwa masih berada di poii Umum yang ietaknya
dilantai bawah dimana waktu itu terdakwa meminta sdr. Setyo Mujiono selaku
perawat di Rumah Sakit Umum tersebut yang berada dilantai 2 untuk melakukan
injeksi KCI sebanyak 12,5 ml dengan lebih dahulu diencerkan dengan menggunakan
Aqua Bides dengan cara peian-pelan pada bagian injeksi Inira vena kepada pasien
tersebut. Bahwa tindakan terdakwa yang meminta perawat Setyo Mujiono melakukan
tindakan medis tanpa dilakukan pengawasan oleh terdakwa atas tindakan medis

tersebut hingga menyebabkan pasien Dava Chayanata Oktavianto mengalami kejang-

kejang ;
Bahwa berdasarkan ketarangan ahli, seharushya penyuntikan kcl dapat dilakukan
dengan cara meneampurkan kedalam infuse schingga cairan KCI dapat masuk
kedalam tubuh penderita dengan cara masuk secara pelan - pelan.

Akibat kelalaian terdakwa tersebut megakibatkan korban Dava Chayanata Oktavianto
meninggal dunia. Untuk korban atas nama Dava Chayanata Oktavianto, umur 3
tahun, aiamat Perumahan Dua permata A-1 No.04 RT.07/RW.01 Kecamatan Krian
kabupaten Sidoarjo sesuai Visum Et Repertum (jenasah) No. Kf. 10.341 tertanggal 29
April 2010 yang dibuat dan ditandatangani oleh dokter pemeriksa yaitu dokter EVi

DIANA FITRI dokter pada Rumah Sakit Umum Dr. Soetomo Surabaya pada

pokoknya menerangkan sebagai beriku:




b. Pada pemeriksaan luar : ditemukan bintik-bintik pendarahan (ptechie) pada selaput
lender mata. Hal ini lazim ditemukan pada keadaan mati lemas (Asfiksia) ; ~-----=-=--—--

¢. Pada pemeriksaan dalam tidak ditemukan kelainan fisik yang nyata ;

d. Pada pemeriksaan tambahan :

- Pemeriksaan histopalogi : ditemukan kelainan organ yang iazim didapatian pada

jenazah mati lemas ;

- Pemeriksaan toksoiogi: tidak ditemukan racun ;
- Pemeriksaan elektrolit ketidakseimbangan kadar elektrolit dalam darah yang
berarti telah terjadi kerusakan jaringan yang mendadak (akut) dan ditemukan

peningkatan kadar kalium yang sangat tinggi hingga tujuh sampai delapan kali

lipat dari nilai normai ;
e. Peningkatan kadar kalium yang sangat tinggi hingga tujuh sampai delapan kali lipat

dari nilai normal menyebabkan gangguan irama jantung hingga berhentinya kerja

jantung yang menyebabkan kematian ;
Perbuatan terdakwa sebagaimana diafur dan diancam pidana dalam pasai 359 KUHP

jo.pasal 361 KUHP ;

SUBSIDAIR:
Bahwa ia terdakwa Dr. WIDA PARAMA ASTITI pada waktu dan tampat sebagaimana
tersebut pada Dakwaan Primair diatas karena kealpaannya atau lalainya teiah

menyebabkan orang lain meninggal dunia perbuatan mana dilakukan oleh terdakwa

dengan cara-cara sebagai berikut:
Pada awalnya terdakwa sebagai seorang dokter yang bekerja di Rumah Sakit Krian
Husada dengan tugas diantaranya adalah memberikan pengobatan terhadap orang yang
sakit supaya sembuh. Kemudian pada haru Rabu tanggal 28 April 2010 sekitar pukul

YT

15.00 Wib datang pasien seorang anak kecii yang bernama Dava Chayanata Oktavianto
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Colsacentin 250 mg, injeksi vitamin C 50 mg, injeksi Etiferan 3 x Vz ampul (jika
diperlukan) obat oral antasida doen (diminumkan dalam bentuk sirup namun belum

digunakan, pemberian obat neokaulana sirup dan ierhadap pasien tersebut dilakukan

rawat inap di Rumah Sakit Krian Husada ;
- Bahwa kemudian pada hari kamis tanggal 29 April 2010 sekitar pukul 11.30 Wib
terdakwa mengambil tindakan medis kepada pasien Dava Chayanata Oktavianto
dengan cara memerintahkan perawat Setyo Mujiono untuk melakukan penyuntikan
KCL 12,5 ml dimana pada waktu itu terdakwa masih berada di poli Umum yang
1etéknya dilaniai bawah dimana waktu itu terdakwa meminta sdr. Setyo Mujiono
selaku perawat di Rumah Sakit Umum tersebut yang berada dilantai 2 untuk
melakukan injeksi KCL sebanyak 12,5 mi dengan-iebih dahuiu diencerkan dengan
menggunakan Aqua Bides dengan cara pelan-pelan pada bagian injeksi Intra vena
kepada pasien terscbut. Bahwa tindakan terdakwa yang meminta perawat Setyo
Mujiono melakukan tindakan medis tanpa dilakukan pengawasan oleh terdakwa atas

tindakan medis tersebut hingga menyebabkan pasien Dava Chayanata Oktavianto

mengalami kejang-kejang.
- Bahwa berdasarkan ketarangan ahli, seharusnya penyuniikan kci dapat dilakukan

dengan cara mencampurkan kedalam infuse sehingga cairan kcl dapat masuk kedalam

tubuh penderita dengan cara masuk secara pelan — pelan ;
Akibat kelalaian terdakwa tersebut megakibatkan korban Dava Chayanata Oktavianto
meninggai dunia. Untuk korban atas nama Dava Chayanata Oktavianio, umur 3
tahun, alamat Perumahan Dua permata A-1 No.04 RT.07/RW.01 Kecamatan Krian
kabupaten Sidoarjo sesuai Visum Et Repertum (jenasah) No. Kf: 10.341 tertanggai 29

April 2010 yang dibuat dan ditandatangani oleh dokter pemeriksa yaitu dokter EVI

pokoknya menerangkan sebagai berikut:

Kesimpuian:




centimeter, berat delapan belas kilogram, warna kulit kuning langsat, keadaan gizi

cukup ;
b. Pada pemeriksaan luar : ditemukan bintik-bintik pendarahan (ptechie) pada selaput

lender mata. Hal ini lazim ditemukan pada keadaan mati lemas (Asfiksia) ; ~=--m--------

c. Pada pemeriksaan dalam tida ditemukan kelainan fisik yang nyata ;

=%

Pada pemeriksaan tambahan :

- Pemeriksaan histopalogi : ditemukan kelainan organ yang lazim didapatkan pada

jenazah mati lemas ;

- Pemeriksaan toksologi: tidak ditemukan racun ;

- Pemeriksaan eiekirolit ketidakseimbangan kadar elekirolit dalam darah yang
berarti telah terjadi kerusakan jaringan yang mendadak (akut) dan ditemukan

peningkatan kadar kaitum yang sangat iinggi hingga tujuh sampai delapan kali

lipat dari nilai normal;
e. Peningkatan kadar kalium yang sangat tinggi hingga tujuh sampai delapan kali

lipat dari nilai normal menyebabkan gangguan irama jantung hingga berhentinya

kerja jantung yang menyebabkan kematian ;
Perbuatan terdakwa sebagaimana diatur dan diancam pidana dalam pasal 359 KUHP ;----
Menimbang, bahwa ierhadap surat dakwaan Penuntut Umum yang telah dibacakan
“tersebut, Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI mengatakan mengerti apa yang
menjadi isi dari dakwaan tfersebut, selanjuinya tim Penasehai Hukum Terdakwa

mengajukan Eksepsi / Keberatan yang dibacakan di persidangan berbunyi sebagai

berikui:

PENGERTIAN EKSEPSI :

/v‘p .1-\ 1
u Penasenat

1

Pasal

g, 2
156 ayat (1) KUHAP telah menegaskan bahwa, dalam hal Terdakwa:



Hukum mengajukan keberatan bahwa PENGADILAN TIDAK BERWENANG
MENGADILI PERKARANYA ATAU DAKWAAN T1DAK DAPAT DITERIMA
ATAU SURAT DAKWAAN HARUS DIBATALKAN, dsi., maka jelasLah berdasarkan

ketentuan Pasal 156 ayat (1) KUHAP tersirat ada 3 (tiga) macam Eksepsi, yakni : ==--------

1.  Eksepsi teniang kewenangan Pengadiian mengadili,

2. Surat Dakwaan tidak dapat diterima, dan

Surat Dakwaan batai demi hukum ;

(5%

Sedangkan Pasal 143 ayat (2) dan (3) KUHAP hanya mengakomodir 1 (satu) macam
Eksepsi saja tentang Surat Dakwaan batal demi hukum, dan bahkan M. YAHYA
HARAHAP, SH. dalam bukunya PEMBAHASAN PERMASALAHAN DAN
PENERAPAN KUHAP Edisi kedua, masih menambahkan beberapa macam Eksepsi
termasuk di luar KUHAP sebagaimana tersirat dalam Pasal 76 s/d 82 KUHP, namun
kami wajib memberikan kepercayaan sepenuinya bahwa Majelis Hakim Pengadiian
Negeri Sidoarjo yang memeriksa dan mengadili perkara ini akan mampu bersikap arif
dan bijaksana serta opiimal dalam memperhatikan dan mencermati materi surat dakwaan
yang telah diajukan dan dibacakan oleh Saudara Jaksa Penuntut Umum pada persidangan

yang lalu, selanjuinya menerapkannya sesuai dengan ketentuan hukum acara pidana

sebagaimana kami kemukakan di atas ;
PENYUSUNAN SURAT DAKWAAN ©

Berdasarkan ketentuan Pasal 143 ayat (2) KUHAP, telah ditentukan bahwa Surat

Dakwaan Sdr. Jaksa Penuntut Umum, harusiah memenuhi dua macam syarat dalam

menyusun Dakwaan :

a. Memenuhi syarat Formii :

1. Penyebetan identitas lengkap dari Terdakwa ;

2. Pemberian tanggal dan tandatangan Pepuntut Umum ;

b. Memenuhi syarat materil :

1. Surat dakwaan barus memuat tempus delicti dan iocus delicti; -

t
A Quireat dalvrant barie Aicoricrin cerara cartmat 1elae dan o



Dan bilamana Surat Dakwaan tidak memenuhi syarat materil sebagaimana diatur

dalam Pasal 143 ayat (2) huruf b KUHAP, maka sesuai ketentuan Pasal 143 ayat (3)

FTTT T A rI'r'r‘r‘r'rr'rﬂr_

UHAP surat dakwaaan yang demikian BATAL DEMI HUKUM ;

Uraian cermat, jelas dan Jengkap mengenai tindak pidana yang didakwakan dalam
surat dakwaan berarti harus memuat dengan lengkap unsur-unsur tindak pidana yang
didakwakan. Jikalau unsur-unsur tindak pidana yang didakwakan tidak dijelaskan secara
keseluruhan, terdapat kekaburan dalam surai dakwaan, bahkan pada hakekatnya surat
dakwaan yang tidak memuat secara jelas dan lengkap unsur-unsur tindak pidana yang

didakwakan, dengan sendirinya mengakibatkan tindak pidana yang didakwakan kepada

Terdakwa " bukan merupakan tindak pidana " ;

A NT ATTIF A YT 4T

( Mohon periksa pendapat M. YAHYA HARAHAP, SH. dalam bukunya : Pembahasan

Permasalahan dan Penerapan KUHAP edisi kedua, halaman 381 ) ;
Di dalam menyusun surat dakwaan harusiah diuraikan secara cermat, jeias dan
lengkap tentang unsur-unsur obyektif, yakni mengenai bentuk atau macam tindak pidana
dan cara-cara Terdakwa melakukan tindak pidana, serta unsur-unsur subyekuif, yakni
mengenai masalah pertanggung-jawaban seseorang menurut hukum misalnya tentang
kesengajaan aiau kelalaian ;
( Mohon periksa pendapat HARI SASANGKA, Drs. TJUK SUHARJANTO, SH. dan
LILY ROSITA, SH. dalam bukunya : * Penuntuian dan Tehnik Membuat Surat Dakwaan

" halaman 77 ) ;

Majelis Hakim yang kami muliakan dan Saydara Jaksa Penuntut Umum yang

kami hormati .......... 3

Kini, perkenankaniah kami selaku Team Penasehat Hukum Terdakwa hendak

menyampaikan Eksepsi Terdakwa sebagai berikut:

8

EKSEPSI SURAT DAKWAAN KABUR :




keseluruhan, maka terdapat kekaburan surat dakwaan, berdasarkan pendapat hukum
itulah maka kami Team Penasehat Hukum Terdakwa mencoba mengajak bersama-sama
untuk mencermati dan meneliti surai dakwaan Saudara Jaksa Penuntui Umum, yang
mana dalam surat dakwaannya ternyata Saudara Jaksa Penuntut Umum tidak dapat
tnenguraikan secara cermat dan jelas peran Saudari Terdakwa daiam pelaiksanaan tindak
pidana sebagaimana diatur daiam Pasal 359 KUHP jo. Pasal 361 KUHP, dan hal tersebut
sejatinya menunjukkan bahwa Sdr. Jaksa Penuniut Umum tidak dapat menentukan secara
pasti apa tepatnya peran Saudari Terdakwa dalam hubungannya dengan pelaksanaan
tindak pidana tersebui, apakah Terdakwa berperan sebagai " yang melakukan "
menyuruh melakukan ", " turut serta -melakukan” pembantuan " ataukah hanya

sebagai " penganjur " ( inteliectual dader ) 7777

Bahwa, Saudara Jaksa Penuntut dalam uraian dakwaan primairnya telah tidak pula

menguraikan dengan cermat dan jelas, siapakah yang telah " alpa " dan/atau " laiai "

schingga mengakibatkan meninggalnya korban yaitu anak DAVA CHAYANATA
OKTAVIANTO, apakah Saudari Terdakwa ataukah Saudara SETYO MUJIONO 777 ~e---

Dengan demikian teranglah di sini bahwa terdapat kekaburan yang amar fatal dalam
Surat Dakwaan Saudara Jaksa Penuniut Umum, yang nyata-nyata ietah berieniangan
bahkan menyimpang dari ketentuan Pasaf 143 ayat (2) b KUHAP, dan oleh karenanya
terhadap Surat Dakwaan Saudara Jaksa Penuntut Umum tersebut menurut hukum patut

dinyatakan : " BATAL DEMI HUKUM ", dan sebagai konsekuensi yuridisnya Saudari

Terdakwa tidak dapat dipidana berdasar atas Surat Dakwaan Saudara Jaksa Penuntut a

quo ;

II. EKSEPSI SURAT DAKWAAN TIDAK DAPAT DITIRIMA :

L. At L AL YV L AL ALY L AL A0 L2 AL

Bahwa, bilamana surat dakwaan Saudara Jaksa Penuntut Umum dicermati dengan

seksama, tampak sangat nyata

Terdakwa merupakan dakwaan kumulatif, yaitu primair melanggarf:f{e%”
gis
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antara uraian peristiwa pidana dalam dakwaan primair dengan uraian peristiwa pidana
dalam dakwaan suhsidair, atau dengan lain perkataan tampak sangat nyata
ketidakcermatan Saudara Jaksa Penuntut Umum dalam menguraikan uraian peristiwa
pidana dalam dakwaan suhsidair yang hanya mengadopsi dan mengambil-oper seluruh
uraian peristiwa pidana dalam dakwaan primair, padahal unsur-unsur dalam dakwaan
primair berbeda dengan unsur-unsur dalam dakwaan suhsidair, perbedaannya terletak

pada adanya penekanan unsur " menjalankan sesuatu jabatan atau pekerjaan " ( vide Pasal

361 KUHP);

Bahwa, Saudara Jaksa Penuntut Umum dalam menyusun uraian peristiwa pidana
dalam dakwaan subsidair terhadap Saudari Terdakwa, seharusnya " menghilangkan "
penekanan unsur ! menjalankan sesuatu jabaian atau pekerjaan "in casu dokter pada
diri Terdakwa, dengan cara menyusun uraian penstiwa pidana tersendiri, yang disusun
sedemikian mpa sehingga nampak bahwa tindak pidana kealpaan dan/atau keialaian yang
menyebabkan meninggalnya korban yaitu anak DAVA CHAYAINATA
OKTAVIANTO, yang dilakukan oleh Saudari Terdakwa BUKAN ketika ( sedang )
menjalankan pekerjaannya yang notabene adalah seorang dokter umum pada RSU. Krian

Husada, hal ini untuk membedakan dengan uraian penstiwa pidana sebagaimana daiam

dakwaan primair terhadap diri Saudari Terdakwa ;
B‘ahwa, M. YAHYA HARAHAP dalam bukunya yang berjudul: " Pembahasan
Permasalahan dan Penerapan KUHAP Jilid II Penerbit Pustaka Kartini 1985, halaman

662 - 663, menyebuikan dalam hai-hal apa saja eksepsi mengenai * dakwaan tidak dapat

diterima " boleh diajukan, yaitu ;

i. Apabila apa yang didakwakan tersebut bukan merupakan tindak pidana kejahatan

atau pelanggaran, jadi tidak ada unsur " melawan hukum " ;

)

Apabiia apa yang didakwakan tersebut telah ne bis in idem ;

Terdakwa ; 1 L“(\_f f
W 42y

A
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5. Apabila apa yang didakwakan telah kadaluwarsa ;

6. Apabila apa yang didakwakan adalah tindak pidana aduan, padahal tidak ada

pengaduan ;
Bertalian dengan apa yang diuraikan seperti tersebut di atas, maka apabila
diperhatikan dengan cermat dan seksama Surat Dakwaan Saudara Jaksa Penuntut Umum
tersebut, dapatlah disimputkan bahwa APA YANG DIDAKWAKAN DALAN

TTAT T A RT

DAKWAAN SUBSIDAIR, TIDAK SESUAI DENGA!I

TINDAK PIDANA YANG
DILAKUKAN OLEH SAUDARI TERDAKWA, dengan demikian menurut hukum

adalah cukup beralasan kiranya bilamana dakwaan Saudara Jaksa Penuntut Umum

dinyatakan " TIDAK DAPAT DITERIMA *

Berdasarkan hal-hal fersebut di atas, maka adaiah hal yang tidak beriebiban kiranya
jikalau kami, Team Penasehat Hukum Saudari Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITL,
memohon kepada Yang Mulia Majelis Hakim Pengadilan Negeri Sidoarjo Pemeriksa

perkara pidana a quo, agar berkenan menjatuhkan putusan sela terhadap Eksepsi Saudari

Terdakwa, sebagai berikut :

1. Menerima dan'mengabulkan Eksepsi Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITT untuk

seluruhnya ;
2. Menyatakan " BATAL DEMI HUKUM " Surat Dakwaan Jaksa Penuntut Umum No.

raY jon e I

Reg. Perk. : PDM-704/Sidoa/Ep/i12/2010, tertanggai 15 Desernber 2010 terhadap

Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI;

-—atau

Menyatakan dakwaan Jaksa Penuntut Umum " TIDAK DAPAT DITERIMA " ; ----memmemme

atau

Menyatakan Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI " TIDAK DAPAT DIPIDANA

704/S1doa/Ep/12/2010, tertanggal 15 Desember 2010 ;

3. Membebaskan Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITIi

3 [ T I Ly (i (I BTN L S [ 1 gi Q
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4 Memulihkan hak Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI tersebut dalam

kedudukan, kemampuan harkat danmartabatnya ;

W

Membebankan beaya perkara kepada Negara. —
Menimbang, bahwa atas eksepsi / keberatan Tim Penasehat Hukum Terdakwa

tersebut, Penuntut Umum telah mengajukan tanggapan/pendapainya secara tertulis yang

dibacakan di persidangan yang berbunyi sebagai berikut:

TANGGAPAN EKSEPSI

Memperhatikan Eksepsi / keberatan Penasihat Hukum terdakwa yang telah diajukan

pada Hari Seiasa tanggal 11 Januari 2011, kiranya Majelis Hakim akan sependapat

dengan kami bahwa Eksepsi Penasihat Hukum terdakwa tersebut yaitu :
Bahwa kami tidak sependapat dengan Eksepsi / keberatan dari Penasehat Hukum

terdakwa drr WIDA PARAMA ASTITI karena :

Bahwa apa yang kami Dakwakan fersebut sudah disusun secara cerrnai, jelas dan
lengkap (waktu dan tempat) sesuai dengan pasal 143 ayat (2) huruf a dan b KUHAP ; -----
. Bahwa dalam Eksepsi tersebut saudara Penasehat Hukum menilai bahwa Surat
Dakwaan yang didakwakan kepada terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI adalah
kabur yaitu tidak Cermat, tidak jelas dan.iengkap (obscuur libel), sehingga tidak
memenuhi Syarat materiil sebagaimana diatur dalam ketentuan pasal 143(2) b

rr

DﬂTjﬁ;

Dalam hal ini KUHAP tidak memberikan penjelasan tentang pengertian : cermat,
jelas dan lengkap. Secara umum yang dimaksud dengan cermat, jelas dan lengkap
adalah bahwa dalam merumuskan tindak pidana yang didakwakan itu hruss dilakukan
dengan seksama, teliti dan berhati-hati dalam penerapan hukumnya, terang, nyata dan

gamblang dalam menguraikan tindak pidana yang didakwakan, genap dan komplit

Dakwaan tidak dapat diterima karena uraian peristiwaj pl aﬁ;@\ ﬂ@gng ;amvaan
f

Sheidair hanva meneadonsi seluruh uraian peristiwa pldana;x;lg{a‘ﬁl Dakvéq,p’ Primair.
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Atas Eksepsi atau keberatan Penasehat hukum tersebut dapat kami tanggapi, sebagai

berikut :
Bahwa uraian peristiwa pidana dalam Surat Dakwaan adaiah kami susun berdasarkan
uraian fakta dan keadaan yang tercantum dalam berkas perkara atas nama dr. WIDA
PARAMA ASTITI dan uraian yang kami susun tersebut telah dibuat secara jeias,
cermat dan lengkap menguraikan tindak pidana yang kami dakwakan sehingga salah

dan keliru apabila Sdr. Penasebat Hukum berpendapat bahwa Dakwaan Jaksa

Penuntut Umum kabur ;
Untuk mengetahui bahwa Surat Dakwaan Obscuur Libel atau tidak, patokan yang
paling sederhana untuk mengkajinya adalah dengan menguraikan tindak pidana

tersebui menurut kronologisnya, sehingga dalam uraian tersebut tergambar komponen

- komponen sebagai berikut:

- Siapakah yang dihadapkan sebagai terdakwa daiam perkara itu ;

- Tindak pidana apa yang telah dilakukan oleh terdakwa ;

- Kapan dan' dimana tindak pidana itu diiakukan oleh terdakwa ;

- Bagaimana terdakwa melakukan. tindak “pidana itu (modus operandi yang

dilakukan) ;

- Apa yang dipergunakan, apa yang menjadi sasaran dan apa yang dihasilkan oleh

tindak pidana itu ;
- Motivasi apa yang telah mendorong terdakwa untuk melakukan tindak pidana itu.

(Vide : H Hamrat Hamid, SH dan Harun M. Husein, SH: Pembahasan

Permasalahan KUHAP bidang penuntutan dan Eksekusi, hal. 65) ;

Maka berdasarkan uraian secara singkat tersebut diatas, kiranya menjadi jelas bahwa
Surat Dakwaan yang kami susun telah memenuhi syarat sebagaimana ketentuan pasal

143 ayai (2) huruf b KUHAP, dan hai terscbut men 0&@% Dakwaan

N NN

Penuntut Umum tidak mengandung Obscuur Libel ; {
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keadaan yang menyertai perbuatan yang dituduhkan tidak secara lengkap tergambar,

tidak dengan sendirinya mengakibatkan batalnya putusan ;
Bahwa menurut ahli hukum M. Yahya Harahap, SH dalam bukunya yang berjudul
Pembahasan Permasalahan dan Penerapan KUHAP, Penyidikan dan Penuntutan Edisi
Kedua Sinar Grafika, Cetakan Pertama, Oktober 2000, halaman 384 membern
pendapat bahwa Surat Dakwaan yang tidak memuat uraian tentang fakta dan keadaan
secara sempurna dan lengkap tidak mengakibatian batainya Surat Dakwaan sehingga
salah dan keliru tuduhan Penasehat Hukum terdakwa yang menyatakan Dakwaan
jaksa Penuniut Umum kabur yaitu tidak cermat, tidak jelas dan tidak liengkap

tersebut, sehingga menurut saya Eksepsi yang demikian haruslah dinyatakan ditolak

dan tidak diterima Demi Hukum ;
- Bahwa terthadap keberatan dari Penasehat Hukum-yang lainnya tidak perlu kami

tanggapi karena sudah masuk dalam materi pokok perkara yang akan kami buktikan

dalam persidangan ;
Berdasarkan uraian dan ianggapan di atas, maka kami berkesimpulan bahwa : =--=-m-mmmmmmmn
1. Keberatan yang diajukan dalam Eksepsi Penaschat Hukum terdakwa dr. WIDA

PARAMA ASTITI terhadap Surat Dakwaan kami adaiah tidak beralasan dan

karenanya harus ditolak ;
2. Dakwaan yang kami Dakwakan terhadap terdakwa tersebut adalah sah  menurut

hukum karena sudah memenuhi ketentuan Formil maupun Materiil sebagaimana

ditentukan daiam Pasal 143 ayat (2) huruf a dan b KUHAP ;
3. Bahwa apa yang dituangkan dalam Eksepsi Penasehat Hukum terdakwa tidak

N T

memenuhi unsur Pasal 156 ayat (1) KUHAP karena sudah memasuki materi perkara

sehingga tidak perlu dipertimbangkan ;

menetapkan agar:

1. Menolak Eksepsi / keberatan Penasehat Hukum terr{k

AQTTTT -
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2. Menyatakan Surat Dakwaan Penuntut Umum pada Kejaksaan Negeri Sidoatjo Nomor
Reg. Perkara PDM- 704/Sidoa/Ep/12/2010 tanggal 15 Desember 2010, adalah sah

menurui ketentuan hukum dan perundang- undangan yang beriaku ;

3. Menyatakan melanjutkan pemeriksaan perkara terdakwa dr. WIDA PARAMA

Menimbang, bahwa segala sesuatu yang terjadi di persidangan telah tercatat secara
lengkap dalam berita acara persidangan, untuk mempersingkat uraian putusan ini segala

sesuatu yang termaktub dalam berita acara sidang dianggap sebagai bagian yang tidak

terpisahkan dalam putusan seia ini ;-

Menimbang, bahwa selanjutnya Majelis Hakim akan mempertimbangkan secara
hukum apakah  alasan-alasandalam. eksepsi "yang dikemukakan Penasehat hukum
Terdakwa tersebut beralasan secara hukum sehingga penyusunan surat dakwaan Penuntut
Umum telah melanggar syarat formil dan syarat materiil sebagaimana diatur daiam pasai

143 ayat (2) sub. a dan b KUHAP, sehingga surat dakwaan batal demi hukum atau

setidak-tidaknya harus dinyatakan baial ;-

Menimbang;. bahwa Nota Keberatan atau eksepsi Penasehat Hukum Terdakwa
serdiri dari 6 halaman antara iain memehon agar: Menerima dan mengabuikan Eksepsi
untuk seluruhnya, Menyatakan batal demi hukum surat dakwaan Jaksa Penuntut Umum
No. Reg Perk.:PDM-704/Sidoa/Ep/i2/2010, terianggal 15 Desember 20i0 atau
Menyatakan dakwaan Jaksa Penuntut Umum tidak dapat diterima, atau Menyatakan

Terdakwa dr. WiDA PARAMA ASTITI "tidak dapat dipidana” berdasarkan dakwaan

Jaksa. Penuntut Umum No. Reg, Perkara : PDM - 704 / SIDOA/Ep/12/2010, tertanggal 15

Desember 2010 ; dengan alasan :

1. Surat dakwaan kabur, karena Jaksa Penuntut Umum tidak dapat menguraikan secara

diatur dalam pasal 359 Jo. Pasal 361 KUHP., Jaksa

menentukan secara pasti Terdakwa dalam hubungannyg

F\

midana tersehut apakah berperan sebagai yang melalcﬁl{
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dan dalam dakwaan Primair tadak menguraikan siapa yang telah alpa dan atau lalai

apakah Terdakwa atau Setyo Mujiono ;-

Dakwaan Subsidair hanya mengadopsi dan mengambil oper seiurub uraian

o

peristiwa pidana dalam dakwaan Primair, pada hal unsur-unsur dalam dakwaan
primair berbeda dengan unsur-unsur dalam dakwaan Subsidair, perbedaan terletak
pada adanya unsur "menjalankan sesuatu jabatan atau pekegaan", yang seharusnya
unsur menjalankan jabatan atau pekerjaan pada dakwaan Subsidair dihilangkan; -------
Menimbang, bahwa atas eksepsi tersebut, Penuntut Umum telah menanggapi yang
pada pokoknya menyatakan bahwa dakwaan telah disusun memenuhi syarat sebagaimana
ketentuan pasal 143 ayat (2) huruf b KUHAP, karena surat dakwaan telah menguraikan
mengenai siapakah yang dihadapkan sebagai terdakwa, tindak pidana apa yang ielah
dilakukan oleh Terdakwa, Kapan dan dimana tindak pidana dilakukan, bagaimana
Terdakwa melakukan tindak pidana itu (modus operandi yang dilakukan), Apa yang
dipergunakan, apa yang menjadi sasaran dan apa yang dihasilkan oleh tindak pidana itu,
Motifasi apa yang telah mendorong Terdakwa untuk melakukan tindak pidana ;-----~------;
Menimbang, bahwa sebelum menanggapai eksepsi tersebut, Majelis Hakim akan
mengutip lebih dahulu aturan atau pasal yang menjadi dasar pembuatan surat dakwaan

yaitu 143 ayat (2) yang berbunyi "Penuntut Umum membuat surat dakwaan yang diberi

tanggal dan ditandatangani serta berisi:

a. Nama lengkap, tempat lahir umur atau tanggal lahir, jenis kelamin, kebangsaan,

tempat tinggal, agama, pekerjaan tersangka,

b. Uraian secara cermat, jelas dan lengkap mengenai tindak pidana yang didakwakan

dengan menyebut wakiu dan tempat tindak pidana itu dilakukan;

Menimbang, bahwa dalam KUHAP tidak terdapat penjelasan mengenai apa yang

dimaksudkan dengan Cermat, Jelas dan Lengkap dalam surat dakwaan, sehingga Majelis
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berarti uraian kejadian atau fakta dalam surat dakwaan harus terang, nyata, dan
gamblang, sedangkan artinya lengkap adalah tidak ada kurangnya dan sempuma,

sehingga dalam surat dakwaan harus memuat unsur-unsur aiau eiemen tindak pidana

- yang didakwakan secara tidak ada kurangnya atau sempurna;
Menimbang, bahwa terhadap eksepsi tersebut, ieriepas ada atau tidak ada tanggapan
dari Penuntut Umum terhadap eksepsi tersebut, Majelis Hakim menanggapi sebagai

berikui:

Ad. 1. Surat dakwaan kabur, karena Jaksa Penuntut Umum tidak dapat menguraikan
secara cermat dan jelas peran Terdakwa dalam pelaksanaan tindak pidana
sebagaimana diatur dalam pasal 359 Jo. Pasal 361 KUHP., apakah berperan
sebagai yang melakukan, menyuruh meiakukan, turut seria meiakukan, pembantu

ataukah hanya sebagai penganjur (intellectual dader) dan dalam dakwaan Primair

tadak menguraikan siapa yang telai aipa dan atau iaiai ;-
Menimbang, bahwa terhadap eksepsi tersebut, setelah Majelis Hakim membaca dan
mencermati surat dakwaan, yang ternyata dalam surat dakwaan teiah diuraikan mengenai
pekerjaan terdakwa sebagai dokter dan saat itu sedang menjalankan pekerjaannya sebagai
dokter di Rumah Sakit Krian Husada, dan juga ielah menguraikan tentang apa yang
menjadi peran Terdakwa dan apa yang dilakukan atau apa yang diambil tindakan serta
caranya melakukan Terdakwa seiaku doter saat datangnya pasien bernama DAVA
CHAYANATA OKTAVIANTO untuk berobat hingga Terdakwa melakukan tindakan
selanjuinya yang akhimya pasien meninggal, dengan demikian surat dakwaan tersebut

telah menguraikan kejadian atau fakta dengan terang dan teliti;

Menimbang, bahwa walaupun dalam tindak pidana kurang hati-hatinya
menyebabkan orang lain meninggal dunia ini terdapat pelaku lain seperti Setyo Mujiono

yang mana antara pelaku yang satu dengan lainnya terdapat kaitannya akan tetapi

e

?\;\“\. _ﬁ: *‘ 1.1
) /ﬂjg elaku

|t Al
| W e z &l
analah dalam melakukan tindakan atau neran ada faktor atau unss hatithafi. akan
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tetapi untuk menetukan siapa saja atau termasuk Terdakwa yang alpa atau lalai hal im

harus dibuktikan lebih dahulu sehingga telah memasuki pokok perkara;

| Menimbang, bahwa disamping terdapainya peran masing-masing seperti tersebut di
atas dan juga harus dipertanggungjawabkan masing-masing, menurut Majelis Hakim
dalam ﬁndak pidana yang diatur pada pasall 359 KUHP ini suiit atau tidak dapat
dihubungkan dengan penyertaan sebagaimana diatur pada pasal 55 ayat (1) ke-1 KUHP
seperti dalam eksepsi Penasehat Hukum Terdakwa, dengan alasan bahwa tindak pidana
dalam penyertaan pasal 55 ayat (1) ke-1 KUHP tersebut diperlukan suatu kesadaran yang
penuh sehingga merupakan sebagai orang yang melakukan, menyuruh iakukan atau turut
melakukan, sedangkan tindak pidana pada pasal 359 tidak diperlukan kesadaran penuh
atau yang dinamakan cuipa atau Kurang hati-hati walaupun daiam teori terdapat tingkatan
culpa akan tetapi akibat yang timbul atau terjadi atas perbuatannya tidak dikehendaki si
pelaku (Terdakwa), apabiia akibat yang timbul itu dikehendaki oleh peiaku hal ini bukan

merupakan culpa;

Menimbang; bahwa dalam perkara ini uniuk mengeiahui apakah akibat yang timbuli
yaitu meninggalnya pasien Dava Chayanata Oktavianto dikehendaki oleh Terdakwa atau
tidak, hal ini diperiukan pembuktian, bila memang akibat yang timbul dikehendaki oleh
Terdakwa hal ini tidak termasuk dalam tindak pidana kurang hati-hatinya atau culpa

sebagaimana diatur pada pasal 355 KUHP akan tetapi masuk daiam pasai pembunuhan ;-

Menimbang, bahwa berdasarkan pertimbanga-pertimbangan tersebut di atas eksepsi

Penasehat Hukum Terdakwa tidak beralasan, sehingga harus ditolak;
Ad. 2. Dakwaan Subsidair hanya mengadopsi dan mengambil oper seluruh uraian

peristiwa pidana dalam dakwaan Primair, pada hal unsur-unsur dalam dakwaan

primair berbeda dengan unsur-unsur dalam dakwaan Subsidair, perbedaan terletak
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KUHP, yang mana surat dakwaan telah menguraikan sebagaimana yang diamanatkan
dalam pasal 143 ayat (2) huruf b KUHAP, yaitu Uraian secara cermat, jelas dan lengkap
mengenai tindak pidana yang didakwakan dengan menyebut waktu dan tempat tindak
pidana itu dilakukan, sehingga walaupun dalam uraian dalam dakwaan Subsidair terdapat
unsur menjaiankan jabatan atau pekérj aan tidak membuat dakwaan tersebut menjadi tidai

sesuai dengan tindak pidana yang dilakukan pekerjaan, dengan demikian eksepsi tersebut

tidak beralasan sehingga harus ditoiak;
Menimbang, bahwa berdasarkan pertimbangan-pertimbangan tersebut, maka
keberatan-keberaian/eksepsi-eksepsi Penasehat Hukum Terdakwa tidak beralasan
keseluruhannya, sehingga keberatan/eksepsi tersebut harus ditolak seluruhnya ;- «==-=n-=n=m-
Menimbang, bahwa oleh karena eksepsi Penasehat Hukum Terdakwa ditolak maka

memerintahkan kepada Jaksa Penuntut Umum untuk melanjutkan pemeriksaan perkara

ini dan biaya dalam putusan ini akan dibebankan pada putusan akhir ;-

Memperhatikan Pasal 143 ayat (2) a dan b, pasal 156 KUHAP dan Peraturan lain

yang berkaitan dengan perkara ini ;

o MENGADILI

o 1,1 s 1_ B ST ~ iy e o TTY 1 ™ i i
1. Menolak nota keberatan (eksepsi) Penasenat Hukum Terdakwa ;-

2. Memerintahkan kepada Penuntut Umum untuk melanjutkan pemeriksaan perkara

Pidana Nomor: 1165/Pid.B/2010/PN.Sda atas anama terdakwa dr. WIDA PARAMA
ASTITI, tersebut ;-

3. Ongkos perkara dibebankan pada putusan akhir ;-
Demikian diputuskan dalam rapat permusyawaratan Majelis Hakim pada hari :

.-v 1 1 T Y ATTYT A -« LTT

Kamis tanggai: 27 Japuari 2011, oleh Kami H. YAHYA SYAM, SH. MH, sebagal

Hakim Ketua Sidang, Drs. ADHI DAHROWI, SHMH. dan SUPRIYONO, SH.M.Hum.

1

masing-masing sebagai Hakim Anggota, putusan mana diucapkan pada

terbuka untuk umum pada hari : Kamis tanggal 27 Januari 291?1;;

Sidang tersebut dan didampingi oieh Hakim-Hakim Anggota ter :‘:"b

FAUZIL SH dan MUMUN MULYANA, SH. MHum., masmgkgn%@g\sebag& Eamtera



20

NURYANTO, SH. sebagai Penasehat Hukum Terdakwa serta Terdakwa dr. WIDA

?ﬂm Ketua Majelis

/ﬁ YAHYA SYAM, SH. MH.

PARAMA ASTITI;-

Hakim Anggoia

-

3

-~

Drs. ADHI DACHROWI, SH. MH. SUPRIYONO, SH. MHum

Panitera ganti,

1.IBN AAT B9,

[ anitera
et egeri Sidoarjo
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NOMOR: 63% /111D /20011 /171 . SBY

“ DEMI KEADILAN BERDASARKAN KETUHANAN YANG MAHA FSA %
PENGADILAN TINGGI SURABAYA, yang memeriksa dan mengadili
perkara pidana dalam peradilan tingkat banding telah menjatuhkan

puttsan seogeal ekt dalan poikats obdukoiam « sesesns SEes e s

Nama lengkap : dr. WIDA PARAMA ASTITI ;
Tempat lahir : Surabaya ;

Umur / tanggal lahir : 30 tahun/ 02 Agustus 1980 ;

Jenis kelamin :  Perempuan;
Kebangsaan :  Indonesia;
Tempat tinggal : Ds. Munggon Rt. 13 Rw. 02 Desa.

Tarik, Kec. Tarik, Kab. Sidoarjo ;

Agama : [slam ;
Pekerjaan © okiers Umtm  di RSU  Krian
=t b
Terdakwa tidak ditahan dan /didampingidolchl Kudsanya 1. Bambang

Soetjipto, SH.M.Hunmi\2. EWoiiee®\fGadl/ 3. fsal Rahim, SH. Para
Advokat dan Penasehat Hukum yang berkantor pada Law FFirm & legal
Consultant ©“ Bambang Soetjipto, SILM.FHum & Associates = di Komplek
Pertokoan Bumi Jenggala Plaza Blok D-ING 1 Jalan Kl Mukmin No. 11
S1dOAL]O § =mmmmmmm e
PR A DI AR TG LBIREHIIE § oot s i b
Telah membaca Penetapan Wakil Ketua Pengadilan Tinggi
Surabaya tanggal 10 Oktober 2010 Nomor : 638 / PEN.MAJ / 2011 /
PT.Sby, serta berkas perkara No. 1165/Pid.B/2010/PN.Sda dan surat-
surat yang bersangkutan dengan perkara tersebut ; —---mcccoommmoo

Membaca, surat dakwaan dari Jaksa Penuntut Umum Kejaksaan

AAAAAA
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PARAMA ASTITY

Yang
Rumualh

dokter (i Sakit Krian Husady
.!_wrd;as»;_n'i\;m Surat [ein

Praktik (S11)
A1/1812 1P Ui 043 2/2010

ditandatangani oleh Kepala Dina

Dokter
s

Dokter ¢ i No.

tangeal 20 Januari 2019

Yang,

s KNeschatan K
TR RATIH A(illS'l'iN/\, M
April 2010 sckitar

waktu ]

abupaten Stdoarjo y
Dr. dr. 115,

attuy
ARS pada hari Kamis tanggal

¢ . 3 :

o9 pukul 11.30 wip atau setidak

aimn dalam bulan April 2010
2010, bertempat  dj

- tidaknya pada
atau sctidak tidaknya dalam t

Umum Krian

ahun
Rumah Sakij Husada Kecamatan
Balong Bendo Kabupaten Sidoarjo atay setidak-tidakny

a pada tempat
termasuk  dalam

lain yang masih dacrah hukum Pengadilan Negeri

Sidoarjo, yang, hcrwcnung memeriksa.-d

an mengadili perkara ini karena

kealpaannya atau lalainyd  dalam menjalakan  suatu

pekerjaan  atau
pencarian  telah menyebabkan orang [ain meninggal dunia perbuatan

mana dilakukan olel terdak wa dengan cara-cara sebagai berikut :

>ada awalnya terdakwa bekerja sebagai seo ang dokter yang,

bekerja di Rumah Sakit Krian FHusada dengan tugas dianta anya adalah

memberikan pengobatan terhadap -orang/yang | sakit supaya sembuh

Kemudian pada hari Rabu tanggal-28-April 2010 sekitar pukul 19.00 Wib

datang pasien seorang anak- kecil yailg bernama Dava Chayanata
Oktavianto yang datang ke Rumah sakit Umum Krian Husada dc:ngjm}
dibawa oleh orang tuanya karena sakit diare dan kembung, kemudian
pasicn tersebut langsung ditangani oleh terdakwa dr. WIDA PARAMA
ASTITI dengan diambil tindakan medis berupa pemasangan in(‘l.ls.c- i\:u:*:(;
*tes permenit, injeksi Cefitaxine 500 mg, injeksi Colsacentin 25

B i injeksi Etiferan 3 x Y% ampul (jika
mg, injeksi vitamin C 50 mg, injeksi Etifer: i
di;‘rcrm-kun) obat oral antasida doen (diminumkan dalam bentuk sirup

| | i obat neokaulana si dan terhadap
namun belum digunakan, pemberian obat neokaulana sirup d

| i -awat  in: t Rumah Sakit Krian Husada ;
pasien tersebut dilakukan rawat map di |

: S 9 April 2010 sekitar
Bahwa kemudian pada hari kamis tanggal 29 April 2010 sek

Pukul 11.30 Wib...............3)



pukul 11.30 Wib terdakwa mengambil tindakan medis kepada pasien
Dava Chayanata Oktavianto dengan cara meminta perawat Setyo
Mujiono untuk melakukan penyuntikan KCI. 12,5 ml dimana pada waktu
itu terdakwa masih berada di poli Umum yang letaknya dilantai bawah
dimana waktu itu terdakwa meminta sdr. Setyo Mujiono selaku perawat
di Rumah Sakit Umum tersebut yang berada dilantai 2 untuk melakukan
injeksi KCL sebanyak 12,5 ml dengan lebih dahulu diencerkan dengan
menggunakan Aqua Bides dengan cara pelan-pelan pada bagian injeksi
Intra vena kepada pasien tersebut. Bahwa tindakan terdakwa yang
meminta perawat Setyo Mujiono melakukan tindakan medis tanpa
dilakukan pengawasan oleh terdakwa atas tindakan medis tersebut hingga

menyebabkan pasien Dava Chayanata Oktavianto mengalami kejang-

kejang ; ~---=e-emeeev .

Bahwa berdasarkan keterangan ahli, ‘seharusnya penyuntikan
kCL dapat dilakukan/ dengan cara mencampurkan kedalam infuse
sehingga cairan KCIL. 'dapat masuk kedalam tubuh penderita dengan cara
masuk secara pelan — pelan ; -~
Akibat kelalaian terdakwa tersebut mengakibatkan korban Dava
Chayanata Oktavianto meninggal dunia. Untuk korban atas nama Dava
Chayanata Oktavianto, umur 3 tahun, alamat'Perumahan Dua permata
A-1 No.04 RT.07/RW.01 Kecamatan Krian kabupaten Sidoarjo sesuai
Visum Et Repertum (jenasah) No. Kf. 10.341 tertanggal 29 April 2010
vang dibuat dan ditandatangani oleh dokter pemeriksa yaitu dokter EVI

DIANA FITRI dokter pada Rumah Sakit Umum Dr. Soetomo Surabaya

pada pokoknya menerangkan sebagai berikut : ——~——-emmmeee____ s

Kesimpulan : -----------

AN S S S M i o o . S o W S o S i . S i . o i s s

o

-

a. Jenasah anak laki-laki berumur lebih kurang tiga tahun, panjang

badan seratus enam centimeter, berat delapan belas kilogram, warna

kulit kuning langsat, keadaan gizi cukup ; ----- o A

b. Pada pemeriksaan luar : ditemukan bintik-bintik pendarahan (ptechie)

pada selaput lender mata. Hal ini lazim ditemukan pada keadaan mati

Ieias. ....... 0. %

&
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dan termnmpat ‘sebagaimana (Srsebut pada Pakwaan Primair diatas karena
1 = e er, +olal - b bk _ TR i&" : enincgal
kealpaannya atau lalainyaz telah menyvebabkan orang lain m oo

-

dunia perbustan mana dilakukan oleh terdakwa dengan cara-cara sebagai

- T . Bkt
5’;‘:2’};(:1,{;, " g

Pada awalnya terdakwa sebagai seorang dokter vang bekerja di Rumah
Sakit Krian Husada dengan tugas diantaranya T IR e
penigobatan terhadap orang yang sakit supaya sembuh. Kemudian pada
hari Rabu tanggal 28 April 2010 sekitar pukul 19.00 Wib datang pasien
weorang anak kecil yang bernama Dava Chayanata Oktavianto yang
dutang ke Rumah Sakit Umum Krian Husada dengan dibawa oleh orang
tuariya karena sakit diare dan kembung, kemudian pasien tersebut

langsung  ditangani oleh terdakwa dr. WIDA PARAMA‘ ASTITI



dengan  dramibil undakan medis berupa pemasangan intuse Kaen 382
5 tetes perment, injehsi Celitaxine 500 myg, injeksi Colsacentin 250 muw,
injekst vitamin O 50 myg, injeksi Btiteran 3 x ¥ ampul (jika diperiukan
obat oral antasida doen (diminumkan dalam bentuk sirup namun belum
digunakan, pemberian obat neokaulana sirup dan terhadap pasicn terscbut
dilakukan rawat inap di Rumah Sakit Krian Husada ; ————ceescmmsomma oo,
Bahwa kemudian pada hari kamis tanggal 29 April 2010 sekitar
pukul 11.30 Wib terdakwa mengambil tindakan medis kepada pasien
Dava Chayanata Oktavianto dengan cara memerintahkan perawat Setyo
Mujiono untuk melakukan penyuntikan KCIL. 12,5 ml dimana pada waktu
itu terdakwa masih berada di poli Umum yang letaknya dilantai bawah
dimana waktu itu terdakwa meminta sdr..Setyo Mujiono selaku perawat
di Rumah Sakit Umum tetsebut yang berada dilantai 2 untuk melakukan
injeksi KCL sebanyak 12,5 ml dengan lebih dahulu diencerkan dengan
menggunakan Aqua Bides dengan c¢ara pelanipelan pada bagian injeksi
Intra vena kepada pasien tersebut. Bahwa tindakan terdakwa yang
meminta perawat Setyo Mujiono melakukan tindakan medis tanpa
dilakukan pengawasan oleh terdakwa atas ' tindakan medis tersebut
hingga menyebabkan pasien “Dava Chayanata Oktavianto mengalami
kejang-kejang ; —m-mmmmmmmmmm e SR —
Baﬁwa berdasarkan keterangan ahli, seharusnya penyuntikan
KCL dapat dilakukan dengan cara mencampurkan kedalam infuse
sehingga cairan KCL dapat masuk kedalam tubuh penderita dengan cara
masuk secara pelan —pelan § ~—----——oeoeee ___________
Akibat kelalaian terdakwa tersebut mengakibatkan korban Dava
Chayanata Oktavianto meninggal dunia. Untuk korban atas nama [Java
Chayanata Oktavianto, umur 3 tahun, alamat Perumahan Dua permata
A-1 No.04 RT.07/RW.01 Kecamatan Krian kabupaten Sidoarjo sesuai
Visum Et Repertum (jenasah) No. Kf: 10.34] tertanggal 29 April 2010
yang dibuat dan ditandatangani oleh dokter pemeriksa yaitu dokter EVI

DIANA FITRI dokter pada Rumah Sakit Umum Dr. Soetomo Surabava

pada......... £



pada pokokny a mencranghan ~ebacat berhoan
Nosumpulan

A Jenasah anak lakt taki beramur lebih Kurang, tiga tahun Panjang
t‘kiki\.‘ii"} }‘\‘Ia!{tl?: ST L‘R‘i‘ti]“&‘lk_“', 13(“[';1{ l{t‘lxli’«]!} !‘t‘hl"\‘ !\il()}'s‘llll
warna hulit Kuning lanesat, kead

aan gz cukup ;
3, . . g b g SRgE =S . 3 3 |
b. Pada pemeriksaan luar :© ditemukan bintik-bintik pendarahan (ptechic)

pada selaput lender mata. Hal ini lavim ditemukan pada keadaan mati

s TASIIREIE & ot S s

7

b . > wrvr ke inin i i . x 1 < T
Pada pemeriksaan dalam tidak ditemukan kelaman fisik yang nyata ;

o

d. Pada pemeriksaan tambahan -

2 s nret Lo v e s z g o 1
- Pemeriksaan histopalogi : dittmukan kelainan organ yang lazim

didapatkan pada jendzah mati lemas :

Pemeriksaan toksologi: tidak ditermukan racun :

-

Pemeriksaan-elektrolit ketidak seimbangan Kadar elektrolit dalam
darah yang berarti telah tegjadi kerusakan jaringan yang mendadak
(akut) dan ditemukan peningkatan kadar kalium yang sangat tinggi

hingga tujuh sampai delapan kall lipat dari nilai normat ;

o

Peningkatan kadar kaliunt-yang-sangat tinggi hingga tujuh sampai
delapan kali lipat dari nilai’ normal menyebabkan gangguan irama
jantung .. hingga berhentinya “kerja jantung  yang menyebabkan
Rematian § —=mmmmm s e
Perbuatan Terdakwa sebagaimana diatur dan diancam pidana

dalam pasal 359 KUHP ; --—mmmmmmmm e
Membaca, surat tuntutan Jaksa Penuntut Umum Kejaksaan

Negeri Sidoarjo tertanggal 01 Juni 2011 No.Reg.Perk : PDM -704 / Sidoa
/Ep /12 /2010, Terdakwa telah dituntut sebagai berikut ;

1. Menyvatakan terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI telah bersalah
melakukan tindak pidana karena Kealpaannya atau lalainya dalam
menjalankan suatu pekerjaan atau pencarian telah menyebabkan

()r““g..-qe.-.-.--..g?)
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o, ORCH st sisa obat ANTASIDA DOEN © caeen. A o T
~ Aty Botol keoot] gisa obazt ) Bl 10 P o dsin i
= Beforan korban FAN: widdpaveada’tapas G W o o e e il

- Loisat beridY gt AR N RN HUSADA An.
Pasten DAV CHAY AN @RI A VIR - e

D pergunakan fiis sy o TRNESSR R NNUVSH AESRSUP T T S S|
<. Menewapkan acdtedddlonagibebam membayar biava perkara sebesar
Rp 3.000.- {Lima Qb Rupiahi T —rle T e ————
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27 Januari 2011, Nomor : 1163/Pid.B/2010/PN.Sda. yang amarnya

berbunyi sebagal berikut ; e —

Menolak nota keberatan (eksepsi) Penasehat Hukum Terdakwa :

2

Memerintahkan  kepada Penunmut Umum  untuk  melanjutkan
pemeriksaan perkara Pidana Nomor : 1165/Pid.B/2010/PN.Sda atas
nama terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI. tersebut : ——-emmmmmmeeee

#3

3. Ongkos perkara dibebankan pada putusan akhir ; -————-memameemcemmmeean

Membaca, putusan Pengadilan Negeri Sidoarjo tanggal 19 Juli
2011 Nomor : 1165/Pid.B/2010/PN.Sda, yang amarnya berbunyi

SEt}ﬁgai h*o-ugt*mm‘n'-nnls.‘}
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Mo atakan werdakwa Jdr WD P MRAMX ASTLHLY sebasating
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bersalah melakukan tndak prudana NARENA  SAL ALINY A
MENYEBABR AN MATINY A ORANG YANG DU AKUS AN
PYAT AN MET ARKUVKAN SUATH JTABATAN A TAL
PERFRIAANNY A ™ sebapamuana datam dakw aan primaie

Mewatuhhan prdana tethadap terdahkwa dee WIHIDA PARAMA
ASTITT oleh Kavena it denpan prdana penjara selama 10 ( sepuluh )
bulan | ceomm e A S B BRI -

Menetaphan dan memerintabhan agar  Perdakwa scpera ditahan

dengan jenis tahanan Kota di N T
Memerintahkan e it S T e RIS ————

Lo T (sat) botol / Reeil sisa  obat " NEFOURAOL ANA KAOLIN,
PECTIN SUSPENSION 1 ¢ satu) bualyalay suntlh spuite uburan

Oml |~ O PSS e L ———
2. 1 (satu) botal kectl 8182 obat/ AN TASID A DIOEN | commreemmcmmmma
3. 1 (satu) botollkec sistobat OTSU NCL THo Q0 @ camee- M- i
4. Kotoran korbatNgrigrtehdapiipalarhaphe; - maemmvemmanamamans I
5. 1 ( satu ) berkas rahasta medis RSUKRIAN HUSADA An pasien

DAVA CHAYANRATAODUTAVIANTD | s s i

Dipergunakan dalam perkam lain { ~mmeemmmmemmcacas i hernsiae s

Membebani Terdakwa untuk membayar biaya perkara  sebesar

Rp.5.000,- ( lima ribu rupialt ) { =s=sm e A

Membaca berturut-turut : ===---=====s-e<eee i

i,

Akte permintaan banding yang dibuat oleh Panitera Muda Pidana
Pengadilan Negeri Sidoatjio baliwa pada wnggal 23 Jult 2011, Jaksa
Penuntut Umum telah mengajukan penmintaan banding rerhadap

putusan Pengadilan Negeri  Sidoarjo  manggal 19 Juli o

NOBMIOE Iiiiiiinear e
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e

SNotor P EeS/d 13/ AIRRE O

¥ ¢
2. Relaas pretnberitabinn Pt iraratinng
Pengeonti - Penwvadilan Mewert Sidoarie

05 Agustus 201 | permuntaan banding tersebng

kepada Penasehat kv Terdak wa -

" - _
3. Memori banding tertangpal 01 Agustus 20611, ang 4 Vi
123 " b P ¥ - - .
Jaksa Penuntut Umurmn, diterima i Kepaniteraan Panoad ar e, a8
Sidoarjo tanggal 02 Agustus 20] 1, telah dicssahkan salinas ressiiing
kepada Penasehat Hukum Terdak s pada tanggal 67 Asustug 20
4. Kontra memori banding tertangoal 23 Agustus 201§, vang diaukar

oleh Penaschat lukum Lferadltwras, diterima di  Kenasnitersar
Pengadilan Negeri—Sidoarjo_tanggal 09 September 2011, :=izk
diserahkan salinan resminya Kepada Jaksa Pernuntut Tmumr tarssa

14 SeptembeN¥013; f~—-/RanERl ___\* "7
5. Risalah pemberitahuan dmemerikgahberkas perkarz (nsazs, sarne
dibuat oleh Jurusita, Pengganti Pengadilan Neperi Sidoaro tanzpgs
20 September 201 17%kepada/PefiaschayHukup Terdakwa dan kepsda
Jaksa Penuntut Umum jtanggal 14 September 2011 t2lalh diber
kesempatan untuk mempelajari berkas-perkara tersebu
Menimbang, bahwa permintaan banding dari Jzksz Peruntus
Umum telah diajukan dalam tenggang waktu dan menurut carz serz
syarat - syarat yang ditentukan oleh Undang-Undang, oleh karenz it

permohonan banding tersebut secara formal dapat diterima ; -

Menimbang, bahwa setelah Majelis Hakim Pengadilan Tinggl
memeriksa dan meneliti dengan seksama berkas perkarz beseriz torunan
resmi putusan Pengadilan Negeri Sidoarjo tanggal 19 Juli 2011 Nemer :
1165/Pid.B/2010/PN.Sda, dan telah membaca, memperhatikan, ¢ zmori
banding yang diajukan oleh Jaksa Penuntut Umum serta kontra memor!
banding yang diajukan oleh Penasehat Hukum Terdakwa, Majeliz Hakim

Pengadilan............... 10}



¥~ e I i ‘o S T v . 1
Pengaditan linggi berpendapat bahwa pertimbangan hukum Majeh
28 o viapeins
Hakim Tingkat Pertama dalam putusannya berdasarkan alasan vang dep
) S8 TS BT A = ;_\E ;\1
dan benar A kal’eﬂa itu dl_] adlkan Sebaﬁ’;ﬂi pei‘tinlbangan hl.lkl.lln. }\:18]’3138

Hakim Pengadilz i ‘ ; : o B e
gadilan Tinggi dalam memutus perkara ini ditingkat bandis

10
&

Menimbang, bahwa menurut pendapat Majelis Hakim
Pengadilan Tinggi perlu pula adanya hal yang memberatkan yang
dipertimbangkan terhadap Terdakwa vyaitu Terdakwa telah bertindak
ceroboh dalam pemberian KCI. kepada pasien dimana scharusnya
Terdakwa extra hati-hati yaitu melalui observasi atau konsultasi dengan

dokter spesialis anak tetapi Terdakwa tidak melakukannya :

Menimbang, bahwa aKan tetapi dengan mengingat hal-hal yang
meringankan yang telah dipertimbangkan Hakim Tingkat Pertama serta
tentang lamanya | pidana” yang telah. dijatubkan menurut pendapat
Pengadilan Tinggi lama pidana tersebut cukup patut dan adil bagi
Terdakwa karena Terdakwa pun telah dinon aktifkan dari Rumah Sakit
Krian Husada dan Pengadilan Tinggi berpendapat pula bahwa lama
pidana tersebut . akan dapat menyadarkan Terdakwa terhadap
kepeduliannya tentang prosedur penanganan pasien ;

Menimbang, bahwa karenanya maka Majelis Hakim Pengadilan
Tinggl dapat menyetujui dasar pertimbangan Majelis Hakim Tingkat
Pertama tersebut maupun lama pidana yang dijatuhkan, kesemuanya itu
dijadikan pertimbangan hukum sendiri oleh Majelis Hakim Pengadilan
Tinggi dalam memutus perkara ini di tingkat banding, kecuali mengenai
penyebutan kwalifikasi pidana dalam amar putusan Hakim Tingkat
Pertama dinilai kurang tepat maka Majelis Pengadilan Tinggl akan
memperbaiki kwalifikasinya seperti dalam amar putusan di bawah ini ; --

Menimbang, bahwa oleh karena menurut pendapat Majelis
Hakim Pengadilan Tinggi alasan yang termuat dalam pertimbdngan
Hakim Tingkat Pertama untuk menahan Terdakwa dengan jenis

penahanan.....iee.ccess.11)
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4. Memerintahkan barang bukti berupa : ------=----—=-==-

T T i NP ¥ .
depacrintahl o o fethadap

ir !1“%;;-.1!. |I:;l’III‘L]!%HI‘iJ?.HH]*lii‘lifiilil.ul_z“&,lﬁ)
,:l' tieeyid Y33 i Il i ; i‘
¥ d LER RN 3 4y "il ;.-H“]i;i i AL 54 1 1 i
li )}! 'i iy til i1} : ¢
[ERRRRERT !’!fl:”i-3 l]lrii 1 l‘]hl‘i«”l,’-’i ]1-”“'.

chibebam antal

s perhia dalinn kedua tnpkat peradilan |
Meapgat, pasal 559 KULIP Jo Pasal sOL KLU, Undans

Fabats TORT tentang, KUHAY serta Peraturan Perundang

MENGADTILI

NMenerima permintaan banding Jaksa Penuntut Umum ) ——-——=——eeeem

kl

Memperbatkt Putusan Penpgadilan Negeri Sidoarjo tanggal 19 Juli
2011 Nomor : 11657/ PidBB v/ 2010 Y“N.Sda. yang dimintakan
banding sckedar/ mengenal amar. putusan  tentang  kwalifikasi
schingga sclengkapnya sebagai berikut 5 ——--sc=mmsmmmmmommmmmmmmm oo
. Menyatakan  terdakwa - dr.WIDA = PARAMA  ASTITI
schagaimana identitas tersebut diatas telah terbukti secara sah
dan meyakinkan bersalah melakukan tindak pidana “ KARENA
SALAHNYA MENYLBABKAN MATINYA ORANG
YANG DILAKUKAN DALAM SUATU JABATAN ATAU
PEK ERJAANNYA - sebagaimana_dalam dakwaan primair ;

2. Menjatuhkan pidana terhadap terdakwa dr. WIDA PARAMA

ASTITI oleh karena itu dengan pidana penjara selama

18+ sepuilah ¥ bitlan | Seecseme oottt A

3. Menetapkan dan memerintahkan agar Terdakwa segera ditahan

dengan jenis tahanan kota di Sidoarjo ; ~-——-mm-m--=mmmmmmmmeme

= | (satu) botol kecil sisa obat NEO KAOLANA KAOLIN,
PECTIN SUSPENSION 1 ( satu ) buah alat suntik / spuite

e s e e s A i e e e o e S M R A e
—— - - -
—— -

ukuran 10 ml;
= | (satu) botol kecil sisa obat ANTASIDA DOEN ; -s-—rmms—-

m 1(SAtW)eceennerrearsinl?)
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* Foturan kothan vany terdapat pada s K
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atie g berkas rahasia medis RS KRIAN HUSADA An
pavaen DAVA CHAYANATA (X "TAVIANTO ;

Diperpunakan dalam perkara Jain ;

W N . o o ] sprde Tare 4 i
Actibebankan Terdakwa untuk membayar biaya perkara dalam

bediua tinpkat peradilan sebesar Rp 2.500,-(Dua Ribu Lima
fatus Rupiah) ;

Demikian diputus dalam Sidang Musyawarah Majelis Hakim
pada hari SENIN tanggzl 07 NOVEMBER 2011 oleh kami
Hj. HINDRATI SUHANDARU,SH Hakim Tinggl pada Pengadilan
Tinggi Surabaya sclaku KetiaMajelis HESMU PURWANTO, SH.MH
dan CELINE RUMANSIE, SH. masing ¢ masing, Hakim Tinggi pada
Pengadilan Tinggi Surabaya sejaka Hakim Anggota \dan putusan tersebut
diucapkan dalam persidangan terbuka untuk umum oleh Ketua
Majelis pada hari dan tanggal 1 juga dengan dihadiri oleh para Hakim
Anggpota tersebut, serta Hj. CYNTHIANA HARJONO, SH Panitera
Pengpanti dengan . tanpa  dihadiri _oleh Jaksa Penuntut Umum dan

Terdakwa ; -m-mee-Sgagomnopeas i3 o el

HAKIM ANGGOTAZ KETUA MAJELIS :

Hj.HINDRATI SUHANDARU, SH

HES¥IU PURWANTO, SH.MH.

i

¥

PANIT PENGGANTI

Hj. CYNTHIANA HARJONO, SH




Direktori Putusan Mahkamah Agung Republik Indonesia

putusan.mahkamahagung.go.id

PUTUSAN
No. 590 K/Pid/2012
DEMI KEADILAN BERDASARKAN KETUHANAN YANG MAHA ESA
MAHKAMAH AGUNG

memeriksa perkara pidana dalam tingkat kasasi telah memutuskan sebagai berikut dalam
perkara Terdakwa :

Nama : dr. WIDA PARAMA ASTITI ;

Tempat lahir : Surabaya ;

Umur/tanggal lahir  : 30 Tahun/ 02 Agustus 1980 ;

Jenis kelamin : Perempuan ;

Kebangsaan : Indonesia ;

Tempat tinggal : Dusun Munggon Rt. 13 Rw. 02 Desa Tarik,

Kecamatan Tarik, Kabupaten Sidoarjo;

Agama : Islam ;
Pekerjaan : Dokter Umum di Rumah Sakit Umum Krian
Husada ;

Terdakwa berada di luar tahanan ;
yang diajukan di muka persidangan Pengadilan Negeri Sidoarjo karena didakwa :
PRIMAIR :

Bahwa ia Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI yang melaksanakan
pekerjaan sebagai dokter di Rumah Sakit Krian Husada berdasarkan Surat Izin
Praktik. (SIP) Dokter /- Dokter Gigi No. 551.41/1812/IP.DU/1I/404.3.2/2010
tanggal 20 Januari 2010 yang ditandatangani oleh Kepala Dinas Kesehatan
Kabupaten Sidoarjo yaitu Dr. dr. Hj. TRIRATIH AGUSTINA, MARS pada hari
Kamis tanggal 29 April 2010 sekitar pukul 11.30 WIB atau setidak- tidaknya
pada waktu lain dalam bulan April 2010 atau setidak-tidaknya dalam tahun 2010,
bertempat di Rumah Sakit Umum Krian Husada Kecamatan Balong Bendo,
Kabupaten Sidoarjo atau setidak-tidaknya pada tempat lain yang masih termasuk
dalam daerah hukum Pengadilan Negeri Sidoarjo, yang berwenang memeriksa
dan mengadili perkara ini karena kealpaannya atau lalainya dalam menjalankan
suatu pekerjaan atau pencarian telah menyebabkan orang lain meninggal dunia

perbuatan mana dilakukan oleh Terdakwa dengan cara-cara sebagai berikut :
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Pada awalnya Terdakwa bekerja sebagai seorang dokter yang bekerja di
Rumah Sakit Krian Husada dengan tugas di antaranya adalah memberikan
pengobatan terhadap orang yang sakit supaya sembuh. Kemudian pada hari Rabu
tanggal 28 April 2010 sekitar pukul 19.00 WIB datang pasien seorang anak kecil
yang bernama Dava Chayanata Oktavianto yang datang ke Rumah Sakit Umum
Krian Husada dengan dibawa oleh orang tuanya karena sakit diare dan kembung,
kemudian pasien tersebut langsung ditangani oleh Terdakwa dr. WIDA
PARAMA ASTITI dengan diambil tindakan medis berupa pemasangan infuse
Kaen 3B 15 tetes permenit, injeksi Cefitaxine 500 mg, injeksi Colsacentin 250
mg, injeksi vitamin C 50 mg, injeksi Etiferan 3 x Y2 ampul (jika diperlukan) obat
oral antasida doen (diminumkan dalam bentuk sirup namun belum digunakan,
pemberian obat neokaulana sirup dan terhadap pasien tersebut dilakukan rawat
inap di Rumah Sakit Krian Husada.

Bahwa kemudian pada hari Kamis tanggal 29 April 2010 sekitar pukul
11.30 WIB Terdakwa mengambil tindakan medis kepada pasien Dava Chayanata
Oktavianto dengan cara meminta perawat Setyo Mujiono untuk melakukan
penyuntikan KCL 12,5 ml di mana pada waktu itu Terdakwa masih berada di
Poli- Umum yang letaknya di lantai bawah di mana waktu itu Terdakwa meminta
sdr. Setyo Mujiono selaku perawat di Rumah Sakit Umum tersebut yang berada
di lantai 2 untuk melakukan injeksi KCL sebanyak 12,5 ml dengan lebih dahulu
diencerkan dengan menggunakan Aqua Bides dengan cara pelan-pelan pada
bagian injeksi Intra vena kepada pasien tersebut. Bahwa tindakan Terdakwa yang
meminta perawat.Setyo’ Mujiono ‘melakukan tindakan medis tanpa dilakukan
pengawasan-oleh Terdakwa atas tindakan medis tersebut hingga menyebabkan
pasien Dava Chayanata Oktavianto mengalami kejang-kejang.

Bahwa berdasarkan ketarangan ahli, seharusnya penyuntikan KCL dapat
dilakukan dengan cara mencampurkan ke dalam infuse sehingga cairan KCL
dapat masuk ke dalam tubuh penderita dengan cara masuk secara pelan-pelan.

Akibat kelalaian Terdakwa tersebut mengakibatkan korban Dava
Chayanata Oktavianto meninggal dunia. Untuk korban atas nama Dava
Chayanata Oktavianto, umur 3 tahun, alamat Perumahan Dua permata A-1 No.04
RT.07/RW.01 Kecamatan Krian, Kabupaten Sidoarjo sesuai Visum Et Repertum
(Jenasah) No. Kf: 10.341 tertanggal 29 April 2010 yang dibuat dan
ditandatangani oleh dokter pemeriksa yaitu dokter EVI DIANA FITRI dokter
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pada Rumah Sakit Umum Dr. Soetomo Surabaya pada pokoknya menerangkan

sebagai berikut :

Kesimpulan :

a. Jenasah anak laki-laki berumur lebih kurang tiga tahun, panjang badan
seratus enam centimeter, berat delapan belas kilogram, warna kulit kuning
langsat, keadaan gizi cukup.

b. Pada pemeriksaan luar : ditemukan bintik-bintik pendarahan (ptechie) pada
selaput lender mata. Hal ini lazim ditemukan pada keadaan mati lemas
(Asfiksia).

c. Pada pemeriksaan dalam tidak ditemukan kelainan fisik yang nyata.

d. Pada pemeriksaan tambahan :

- Pemeriksaan histopalogi : ditemukan kelainan organ yang lazim
didapatkan pada jenazah mati lemas.

- Pemeriksaan toksologi :tidak ditemukan racun.

- Pemeriksaan elektrolit ketidakseimbangan kadar elektrolit dalam darah
yang berarti telah terjadi kerusakan jaringan yang mendadak (akut) dan
ditemukan peningkatan kadar kalium yang sangat tinggi hingga tujuh
sampai delapan kali lipat dari nilai normal.

e. Peningkatan kadar kalium yang sangat tinggi hingga tujuh sampai delapan
kali lipat dari nilai normal menyebabkan gangguan irama jantung hingga
berhentinya kerja jantung yang menyebabkan kematian.

Perbuatan ~ Terdakwa sebagaimana diatur dan diancam pidana dalam
Pasal 359 KUHP jo. Pasal 361 KUHP.

SUBSIDAIR :

Bahwa ia Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI pada waktu dan
tampat sebagaimana tersebut pada Dakwaan Primair di atas karena kealpaannya
atau lalainya telah menyebabkan orang lain meninggal dunia perbuatan mana
dilakukan oleh Terdakwa dengan cara-cara sebagai berikut :

Pada awalnya Terdakwa sebagai seorang dokter yang bekerja di Rumah
Sakit Krian Husada dengan tugas di antaranya adalah memberikan pengobatan
terhadap orang yang sakit supaya sembuh. Kemudian pada hari Rabu tanggal 28
April 2010 sekitar pukul 19.00 WIB datang pasien seorang anak kecil yang
bernama Dava Chayanata Oktavianto yang datang ke Rumah Sakit Umum Krian
Husada dengan dibawa oleh orang tuanya karena sakit diare dan kembung,

kemudian pasien tersebut langsung ditangani oleh Terdakwa dr. WIDA
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PARAMA ASTITI dengan diambil tindakan medis berupa pemasangan infuse
Kaen 3B 15 tetes permenit, injeksi Cefitaxine 500 mg, injeksi Colsacentin 250
mg, injeksi vitamin C 50 mg, injeksi Etiferan 3 x Y2 ampul (jika diperlukan) obat
oral antasida doen (diminumkan dalam bentuk sirup namun belum digunakan,
pemberian obat neokaulana sirup dan terhadap pasien tersebut dilakukan rawat
inap di Rumah Sakit Krian Husada.

Bahwa kemudian pada hari Kamis tanggal 29 April 2010 sekitar pukul
11.30 WIB Terdakwa mengambil tindakan medis kepada pasien Dava Chayanata
Oktavianto dengan cara memerintahkan perawat Setyo Mujiono untuk
melakukan penyuntikan KCL 12,5 ml di mana pada waktu itu Terdakwa masih
berada di Poli ~Umum yang letaknya di lantai bawah di mana waktu itu
Terdakwa meminta sdr. Setyo Mujiono selaku perawat di Rumah Sakit Umum
tersebut yang berada di lantai 2 untuk melakukan injeksi KCL sebanyak 12,5 ml
dengan lebih dahulu diencerkan dengan menggunakan Aqua Bides dengan cara
pelan-pelan pada bagian injeksi “Intra vena kepada pasien tersebut. Bahwa
tindakan Terdakwa yang meminta perawat Setyo Mujiono melakukan tindakan
medis tanpa dilakukan pengawasan oleh Terdakwa atas tindakan medis tersebut
hingga menyebabkan pasien Dava Chayanata Oktavianto mengalami kejang-
kejang.

Bahwa berdasarkan ketarangan ahli, seharusnya penyuntikan KCL dapat
dilakukan dengan cara mencampurkan ke dalam infuse sehingga cairan KCL
dapat masuk ke dalam tubuh penderita dengan cara masuk secara pelan-pelan.

Akibat kelalaian Terdakwa tersebut megakibatkan korban Dava
Chayanata Oktavianto meninggal dunia. Untuk korban atas nama Dava
Chayanata Oktavianto, umur 3 tahun, alamat Perumahan Dua Permata A-1 No.04
RT.07/RW.01 Kecamatan Krian, Kabupaten Sidoarjo sesuai Visum Et Repertum
(jenasah) No. Kf : 10.341 tertanggal 29 April 2010 yang dibuat dan
ditandatangani oleh dokter pemeriksa yaitu dokter EVI DIANA FITRI dokter
pada Rumah Sakit Umum Dr. Soetomo Surabaya pada pokoknya menerangkan
sebagai berikut :

Kesimpulan :
a. Jenasah anak laki-laki berumur lebih kurang tiga tahun, panjang badan
seratus enam centimeter, berat delapan belas kilogram, warna kulit kuning

langsat, keadaan gizi cukup.
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b. Pada pemeriksaan luar : ditemukan bintik-bintik pendarahan (ptechie) pada
selaput lender mata. Hal ini lazim ditemukan pada keadaan mati lemas
(Asfiksia).

c. Pada pemeriksaan dalam tidak ditemukan kelainan fisik yang nyata.

d. Pada pemeriksaan tambahan :

- Pemeriksaan histopalogi : ditemukan kelainan organ yang lazim
didapatkan pada jenazah mati lemas.

- Pemeriksaan toksologi : tidak ditemukan racun.

- Pemeriksaan elektrolit ketidakseimbangan kadar elektrolit dalam darah
yang berarti telah terjadi kerusakan jaringan yang mendadak (akut) dan
ditemukan peningkatan kadar kalium yang sangat tinggi hingga tujuh
sampai delapan kali lipat dari nilai normal.

e. Peningkatan kadar kalium yang sangat tinggi hingga tujuh sampai delapan
kali lipat dari nilai normal menyebabkan gangguan irama jantung hingga
berhentinya kerja jantung yang menyebabkan kematian.

Perbuatan = Terdakwa sebagaimana diatur dan diancam pidana dalam

Pasal 359 KUHP ;

Mahkamah Agung tersebut ;

Membaca tuntutan pidana Jaksa Penuntut Umum pada Kejaksaan Negeri

Sidoarjo tanggal 01 Juni 2011 sebagai berikut :

1. Menyatakan Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI telah bersalah melakukan
tindak pidana karena kealpaannya atau lalainya dalam menjalankan suatu
pekerjaan . atau pencarian telah « menyebabkan orang lain meninggal dunia
sebagaimana dimaksud dalam-Pasal 359 KUHP jo. Pasal 361 KUHP dalam Surat
Dakwaan Jaksa Penuntut Umum ;

2. Menjatuhkan pidana penjara terhadap Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI
selama 1 (satu) tahun dan 6 (enam) bulan ;

3. Menyatakan barang bukti berupa :

- 1 (satu) botol kecil sisa obat NEO KAOLANA KAOLIN, PECTIN

SUSPENSION ;

- 1 (satu) buah alat suntik / squite ukuran 10 ml ;
- Satu botol kecil sisa obat ANTASIDA DOEN ;
- Satu botol kecil sisa obat OTSU KCL 7,46 % ;

- Kotoran korban yang terdapat pada kapas ;
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- 1 (satu) berkas rahasia medis RSU “ KRIAN HUSADA a.n. Pasien DAVA
CHAYANATA OCTAVIANTO :
Dipergunakan dalam perkara lain ;

4. Menetapkan agar Terdakwa dibebani membayar biaya perkara sebesar Rp 5.000,-
(lima ribu rupiah) ;

Membaca putusan Pengadilan Negeri Sidoarjo No. 1165/Pid.B/2010/ PN.Sda.
tanggal 19 Juli 2011 yang amar lengkapnya sebagai berikut :

- Menyatakan Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI sebagaimana identitas tersebut
di atas telah terbukti secara sah dan meyakinkan bersalah melakukan tindak pidana
"KARENA SALAHNYA MENYEBABKAN MATINYA ORANG YANG
DILAKUKAN DALAM MELAKUKAN SUATU JABATAN ATAU
PEKERJAANNYA", sebagaimana dalam Dakwaan Primair ;

- Menjatuhkan pidana terhadap Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI oleh karena
itu dengan pidana penjara selama : 10 ( sepuluh ) bulan ;

- Menetapkan dan memerintahkan agar Terdakwa segera ditahan dengan jenis tahanan
Kota di Sidoarjo;

- Memerintahkan barang bukti berupa :

1. 1 _(satu) botol kecil sisa obat NEO KAOLANA. KAOLIN, PECTIN
SUSPENSION ;

1 (' satu ) buah alat suntik / spuite ukuran 10 ml;

2. 1 (satu) botol kecil sisa obat ANTASIDA DOEN ;

3. 1 (satu) botol kecil sisa obat OTSU KCL 7.46 % ;

4. Kotoran korban yang terdapat pada kapas ;

5. 1 ( satu") berkas rahasia-medis RSU KRIAN HUSADA a.n pasien DAVA
CHAYANATA OCTAVIANTO ;

Dipergunakan dalam perkara lain ;
- Membebani Terdakwa untuk membayar biaya perkara sebesar Rp.5.000,- (lima ribu
rupiah ) ;
Membaca putusan Pengadilan  Tinggi  Surabaya No.638/PID/2011/
PT.SBY.tanggal 07 November 2011 yang amar lengkapnya sebagai berikut :
- Menerima permintaan banding Jaksa Penuntut Umum ;
- Memperbaiki putusan Pengadilan Negeri Sidoarjo tanggal 19 Juli 2011 Nomor :
1165/Pid.B/2010/PN.Sda. yang dimintakan banding sekedar mengenai amar putusan

tentang kualifikasi sehingga selengkapnya sebagai berikut :
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1. Menyatakan Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI sebagaimana identitas
tersebut di atas telah terbukti secara sah dan meyakinkan bersalah melakukan
tindak pidana “ KARENA SALAHNYA MENYEBABKAN MATINYA
ORANG  YANG DILAKUKAN DALAM SUATU JABATAN ATAU
PEKERJAANNYA “ sebagaimana dalam Dakwaan Primair ;

2. Menjatuhkan pidana terhadap Terdakwa dr. WIDA PARAMA ASTITI oleh
karena itu dengan pidana penjara selama : 10 ( sepuluh ) bulan ;

3. Menetapkan dan memerintahkan agar Terdakwa segera ditahan dengan jenis
tahanan Kota di Sidoarjo ;

4. Memerintahkan barang bukti berupa :

- 1 (satu) botol kecil sisa obat NEO KAOLANA KAOLIN, PECTIN
SUSPENSION 1 ( satu ) buah alat suntik / spuite ukuran 10 ml ;

- 1 (satu) botol kecil sisa obat ANTASIDA DOEN ;

- 1 (satu) botol kecil sisa obat OTSU KCL 7,46 % ;

- Kotoran korban yang terdapat pada kapas ;

- 1 ( satu) berkas rahasia medis RSU KRTAN HUSADA a.n pasien DAVA
CHAYANATA OCTAVIANTO ;

Dipergunakan dalam perkara lain ;

5. Membebankan Terdakwa untuk membayar biaya perkara dalam kedua tingkat

peradilan  sebesar  Rp. 2:500,-(duva ribu lima ratus rupiah) ;

Mengingat akan akta tentang permohonan kasasi No. 638/PID/2011/PT.SBY. Jo.
No. 1165/Pid.B/2010/PN.Sda. yang dibuat oleh Panitera/Sekretaris pada Pengadilan
Negeri Sidoarjoyang menerangkan, bahwa pada tanggal 13 Desember 2011 Jaksa
Penuntut Umum pada Kejaksaan Negeri Sidoarjo mengajukan permohonan kasasi
terhadap putusan Pengadilan Tinggi tersebut ;

Memperhatikan memori kasasi tanggal 16 Desember 2011 dari Jaksa Penuntut
Umum sebagai Pemohon Kasasi yang diterima di Kepaniteraan Pengadilan Negeri
Sidoarjo pada tanggal 19 Desember 2011 ;

Membaca surat-surat yang bersangkutan ;

Menimbang, bahwa putusan Pengadilan Tinggi tersebut telah diberitahukan
kepada Jaksa/Penuntut Umum pada tanggal 06 Desember 2011 dan Jaksa Penuntut
Umum mengajukan permohonan kasasi pada tanggal 13 Desember 2011 serta memori
kasasinya telah diterima di Kepaniteraan Pengadilan Negeri Sidoarjo pada tanggal 16

Desember 2011 dengan demikian permohonan kasasi beserta dengan alasan-alasannya
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telah diajukan dalam tenggang waktu dan dengan cara menurut undang-undang, oleh

karena itu permohonan kasasi tersebut formal dapat diterima ;

Menimbang, bahwa alasan-alasan yang diajukan oleh Pemohon Kasasi pada
pokoknya sebagai berikut :

Bahwa Pengadilan Tinggi Jawa Timur dalam putusannya No. 638/Pid/2011/

PT.SBY tanggal 07 Nopember 2011 yang telah menjatuhkan putusan yang

amarnya berbunyi seperti tersebut di atas adalah sangat ringan sehingga tidak

memenuhi rasa keadilan yang hidup dalam masyarakat dan tidak membuat jera
pelaku atau orang lain yang akan melakukan perbuatan yang sama, perbuatan

Terdakwa juga bisa merusak kepercayaan masyarakat terhadap aparat penegak

hukum.

Menimbang, bahwa atas alasan-alasan tersebut Mahkamah Agung berpendapat :
Mengenai alasan-alasan kasasi :

1. Bahwa judex facti tidak salah menerapkan hukum, karena telah mempertimbangkan
pasal aturan hukum yang menjadi dasar pemidanaan dan dasar hukum dari putusan
serta pertimbangan keadaan-keadaan yang memberatkan dan keadaan-keadaan yang
meringankan sesuai Pasal 197 ayat (1) f KUHAP ;

2. Bahwa alasan-alasan tersebut tidak dapat dibenarkan, oleh karena alasan tersebut
mengenai penilaian hasil pembuktian yang bersifat penghargaan tentang suatu
kenyataan, keberatan semacam itu tidak dapat dipertimbangkan dalam pemeriksaan
pada tingkat kasasi, karena pemeriksaan dalam tingkat kasasi hanya berkenaan
dengan tidak diterapkan suatu peraturan hukum atau peraturan hukum tidak
diterapkan ‘sebagaimana mestinya, atau apakah cara mengadili tidak dilaksanakan
menurut ketentuan undang-undang; dan apakah Pengadilan telah melampaui batas
wewenangnya, sebagaimana yang dimaksud dalam Pasal 253 Kitab Undang-Undang
Hukum Acara Pidana (Undang-Undang No. 8 tahun 1981) ;

Menimbang, bahwa berdasarkan pertimbangan di atas, lagi pula ternyata,
putusan judex facti dalam perkara ini tidak bertentangan dengan hukum dan/atau
undang-undang, maka permohonan kasasi tersebut harus ditolak ;

Memperhatikan Pasal 359 KUHP Jo Pasal 361 KUHP Undang-Undang No.48
Tahun 2009, Undang-Undang No.8 Tahun 1981 dan Undang-Undang No.14 Tahun 1985
sebagaimana yang telah diubah dengan Undang-Undang Nomor 5 Tahun 2004 dan
perubahan kedua dengan Undang-Undang No.3 Tahun 2009 serta peraturan perundang-
undangan lain yang bersangkutan ;

MENGADILI

Disclaimer

Kepaniteraan Mahkamah Agung Republik Indonesia berusaha untuk selalu mencantumkan informasi paling kini dan akurat sebagai bentuk komitmen Mahkamah Agung untuk pelayanan publik, transparansi dan akuntabilitas pelaksanaan fungsi peradilan. |
Dalam hal Anda menemukan inakurasi informasi yang termuat pada situs ini atau informasi yang seharusnya ada, namun belum tersedia, maka harap segera hubungi Kepaniteraan Mahkamah Agung RI melalui :

Email : kepaniteraan@mahkamahagung.go.id

Telp : 021-384 3348 (ext.318) Halaman 8



Direktori Putusan Mahkamah Agung Republik Indonesia

putusan.mahkamahagung.go.id

Menolak permohonan kasasi dari Pemohon Kasasi : JAKSA PENUNTUT
UMUM PADA KEJAKSAAN NEGERI SIDOARJO tersebut ;

Membebankan Termohon Kasasi/Terdakwa tersebut untuk membayar biaya
perkara dalam tingkat kasasi ini sebesar Rp. 2.500,- ( dua ribu lima ratus rupiah ) ;

Demikianlah diputuskan dalam rapat permusyawaratan Mahkamah Agung pada
hari Jum’at, tanggal 28 September 2012, oleh Dr. Artidjo Alkostar, SH., LL.M.
Ketua Muda Pidana yang ditetapkan oleh Ketua Mahkamah Agung sebagai Ketua
Majelis, Dr. Sofyan Sitompul, SH., MH. dan Dr. Drs. Dudu D. Machmudin, SH.,
M.Hum. Hakim-Hakim Agung sebagai Hakim Anggota, dan diucapkan dalam sidang
terbuka untuk umum pada hari itu juga oleh Ketua Majelis beserta Hakim-Hakim
Anggota tersebut, dan dibantu oleh Emilia Djajasubagia, SH.,MH. Panitera Pengganti

dan tidak dihadiri oleh Pemohon Kasasi : Jaksa Penuntut Umum dan Terdakwa.

Anggota-Anggota, Ketua,
ttd/ ttd/
Dr. Sofyan Sitompul, SH., MH. Dr. Artidjo Alkostar, SH., LL.M.
ttd/

Dr. Drs. Dudu D. Machmudin, SH., M.Hum.

Panitera Pengganti,
ttd/
Emilia Djajasubagia, SH.,MH.

Untuk Salinan
Mahkamah Agung RI
a.n. Panitera

Panitera Muda Perkara Pidana

MACHMUD RACHIMI, SH.MH.
NIP: 040 018 310

Hal. 9 dari 9 hal. Put. No. 590 K/Pid/2012

Disclaimer

Kepaniteraan Mahkamah Agung Republik Indonesia berusaha untuk selalu mencantumkan informasi paling kini dan akurat sebagai bentuk komitmen Mahkamah Agung untuk pelayanan publik, transparansi dan akuntabilitas pelaksanaan fungsi peradilan. |
Dalam hal Anda menemukan inakurasi informasi yang termuat pada situs ini atau informasi yang seharusnya ada, namun belum tersedia, maka harap segera hubungi Kepaniteraan Mahkamah Agung RI melalui :

Email : kepaniteraan@mahkamahagung.go.id

Telp : 021-384 3348 (ext.318) Halaman 9
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Nomor - 339/B.7. 3PMHKAI2019 Semarang, 14 Februari 2019
Lampiran ‘-
Perihal - WJIN PENELITIAN
.
Kepada Yth.
LAW FIRM & LEGAL CONSULTANT

BAMBANG SOETJIPTO, SH.,M.Hum.
JI. KH.Mukmin No.11 Kompleks Pertokoan EI.IITIl Jenggala
Plaza Blok D No.1 Kapasan

SIDOARJO

Dengan hormat,
Dalam rangka penyelesaian tesis Program’ Studi Mamister Mukum Konsentrasi Hukum Kesehatan
Universitas Katolik Soegijapranata Semarang untuk mehasiswa tersabut dibawal ini:

Nama : THOMAS CHRISTIAN BAUNEGORG, SH.
NIM - 14.02.0062
Judul Tesis

“ PERTANGGUNGJAWABAN PIDANA BOKTER YANG MELIMPAHKAN KEWENANGAN MELAKUKAN
TINDAKAN MEDIK PADA PERAWAT YANGMENGAKIBATKAN PASIEN MENINGGAL DUNIA
(STUDI KASUS PUTUSAN PENGADILAR-NEGERT SIDOARJO NO-1165/Fid. B/2010/PN.SDA)

bersama ini kami mohon kepada Bapakllbu-berkenan memberikan-izin mahasiswa tersebut diatas untuk
melakukan wawancara dengan Penasehiat Hukwin-dengan iopik nota' pembelzan klien dr.Wida Parama
Astiti (Putusan Pengadilan Negeri Sidoarjo No.1165/Pid.B/2010/PN.Sda)

Demikian, atas perhatian dan kerjasama Bapak / Ibu kami ucapkan lerima kasih.




PROGRAM STUDI MAGISTER HUKUM KESEHATAN
FAKULTAS HUKUM DAN KOMUNIKAS| nik
JI, Pawiyatan Luhur IV/1 Bendan Duwur Semarang 50234 I a

Telp. (024) 8441555 ,B505003(hunting) Fax.(024) 8415429 - 8445265

e-mail: mh.kes@unika.ac.id hitp:/ ‘'www.unika.ac.id IJAPRANATA
Nomor - 338/B.7.3/PMHK/I/2019 Semarang, 14 Februari 2019
Lampiran i-
Perihal - WIN PENELITIAN
Kepada Yth. .
IKATAN DOKTER INDONESIA
Wilayah Sidoarjo

JI. Untung Suropati RW.01, Sidokumpul

Kec.Sidoarjo, Kab. Sidoarjo 2 <
JAWA TIMUR 61212

Dengan hormat,
Dalam rangka penyelesaian tesis Program Sludi Magister -Hukum Kopsentrasi Hukum Kesehatan
Universitas Katolik Soegijapranata Semarang uniukmahasiswa tersebut dibawah ini.

Nama : THOMAS CHRISTIAN BAUNEGOROQ, SH.
NIM : 14.G2.0062
Judul Tesis

“ PERTANGGUNGJAWABAN.PIDANA DOKTER YANG MELIMPAHKAN KEWENANGAN MELAKUKAN
TINDAKAN MEDIK PADA PERAWAT.Y ANG MENGAKIBATKAN PASIEN MENINGGAL DUNIA
(STUDI KASUS PUTUSAN FENGADILAN.NEGERFSIDOARJO NO.M05/Pid B/2010/PN.SDA)"

bersama ini kami mohon kepada Bapak/lbu berkenan memberikan izin mahasiswa tersebut diatas untuk
melakukan wawancara dengan pihak |DimEngensai permasalahan tindakan medik di RS Krian Husada.

Demikian, atas perhatian dan kerjasama Bapak / Ibu kami ucapkan terima kasih.
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PAUTAS HUUH O KON | e o
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Nomor - 336/B.7.3IPMHKA1/2019 Semarang, 14 Februari 2019
Lampiran -
Perihal : WIN PENELITIAN
.
Kepada Yth.
PENGADILAN TINGGI SURABAYA
JI. Sumatera No .42
SURABAYA - 60281
Dengan hormat,

Dalam rangka penyelesaian tesis /Program Stwdi Magister. Hukum Konsentrasi Hukum Kesehatan
Universitas Katolik Soegijapranata Semarapg untuk mahasiswa érsebut dibawah ini:

Nama : THOMAS CHRISTIAN BAUNEGORD, SH.
NIM - 14.G2,0062
Judul Tesis

“ PERTANGGUNGJAWABAN PIDANA DOKTER YANG MELIMPAHKAN KEWENANGAN MELAKUKAN
TINDAKAN MEDIK PADA PERAWAT YANG MENGAKIBATKAN PASIENMENINGGAL DUNIA
(STUDI KASUS PUTUSAN PENGADILAN NEGERI SIDOARIO NO.1165/Pid.B/2010/PN.SDA)"

bersama ini kami mohon kepada Bapakilbu’ berkenan salinan fotogopy Putusan Pengadilan Tinggi
Surabaya Nomor 638/Pid/2011/PT.Sby kepada mahasiswa tersebit oi atas.

Demikian, atas perhatian dan kerjasama Bapak / Ibu kami ucapkan terima kasih.

J‘-"rf--lll“:L-' ]:- u”ﬂb



PROGRAM STUDI MAGISTER HUKUM KESEHATAN
FAKULTAS HUKUM DAN KOMUNIKASI U n i k a G

J.. Pawiyatan Luhur IV/1 Bendan Duwur Semarang 50234
Telp. (024) 8441555,8505003(hunting) Fax.(024) 8415429 - 8445265

e-mail: mh.kes@unika.ac.id http://www.unika.ac.id SOEG IJAP RANATA

Nomor : 337/B.7.3/PMHK/I1/2019 Semarang, 14 Februari 2019
Lampiran -

Perihal : IJIN PENELITIAN

Kepada Yth.

PENGADILAN NEGERI SIDOARJO
JI. Jaksa Agung R.Soeprapto No.10
SIDOARJO

Dengan hormat,
Dalam rangka penyelesaian tesis Program Studi Magister Hukum Konsentrasi Hukum Kesehatan
Universitas Katolik Soegijapranata-Semarang untuk mahasiswa tersebut dibawah ini:

Nama : THOMAS CHRISTIAN BAUNEGORO, SH.
NIM : 14.C2.0062
Judul Tesis

“ PERTANGGUNGJAWABAN PIDANA DOKTER YANG MELIMPAHKAN KEWENANGAN MELAKUKAN
TINDAKAN MEDIK PADA PERAWAT YANG MENGAKIBATKAN PASIEN MENINGGAL DUNIA
(STUDI KASUS PUTUSAN PENGADILAN NEGERI SIDOARJO NO.1165/Pid.B/2010/PN.SDA)’

bersama ini kami mohon kepada Bapak/lbu berkenan memberikan izin mahasiswa tersebut diatas untuk
melakukan wawancara dengan Hakim Pengadilan Negeri Sidoarjo dalam studi putusan malpraktek medik
pasal 359 jo.361 KUHP.

Demikian, atas perhatian dan kerjasama Bapak./ ou kami-ucapkan terima kasih.
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