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SUMMARY

This research discusses about the principles in physician liability insurance
and the limitations of physician civil liability in alleged medical malpractice cases.
This research will address two legal issues: (1) the characteristics in physician
liability insurance, (2) the limitations of physician civil liability when medical
negligence, medical risk, medical error, and medical mishaps occur. The research
methods include statutory approach, conceptual approach, comparative study, and
case approach.

Physician liability insurance is a type of professional liability insurance
covering liability risks related to patient’s injury or death. The object of physician
liability insurance is the interest of insured related to physician civil liability arising
from an unlawful act (onrechtmatigedaad in Article 1365 Indonesian Civil Code) in a
medical treatment agreement. The characteristics in this kind of insurance are : long-
tail (since the injury needs some time to be found out after a surgery or procedure is
performed; the settlement process requires quite long time; and a medicolegal team
must be involved in case investigation); the payout for medical malpractice settlement
is not easily predicted; the risk exposure and premium costs are different for each
specialty; and there is a difficulty in recognizing and grouping specialties accurately
within different classes due to lack of data. Medical malpractice insurance must
uphold such principles as consensuality, autonomy, balancing, proportionality, good
faith, and confidentiality of contract, in order to protect the physicians’ reputation as
well as ensure fair and timely compensation to the victim.
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The limitation of physicians’ civil liability is when his/her act falls below the
expected standard, so the medical negligence is established. The unlawful act might
result from treatment malpractice (failure to comply with the professional standards)
and disclosure malpractice (failure to fulfill the duty of informed consent). On the
other hand, medical risk, medical error, and medical mishaps are merely a bad
outcome where negligence is not found. In the event of medical negligence, the
medical malpractice insurer will be responsible for legal defense cost and payout to
the victim; while in the event of medical risk, medical error, and medical mishap, the
insurer will only provide legal defense cost since the civil liability does not arise.

There are three recommendations in this research. First, medical malpractice
insurance should be mandatory. Second, statistical data regarding frequency of
medical malpractice cases and related specialties as well as the sum of payouts to the
victim, should be collected in order to fairly and accurately estimate the premium
costs among specialties. Third, such damages as mental anguish and emotional

distress should be covered by medical malpractice insurance.
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RINGKASAN

Disertasi ini membahas mengenai prinsip-prinsip dalam asuransi tanggung
gugat profesi dokter serta batas-batas tanggung gugat dokter dalam hal terjadi suatu
dugaan malapraktik medis. Permasalahan dalam disertasi ini adalah: (1) Karakteristik
asuransi tanggung gugat profesi dokter, (2) Tanggung gugat dokter dalam kasus-
kasus dugaan malapraktik medis saat terjadi kelalaian medis, risiko medis, dan error
medis. Pendekatan yang digunakan adalah pendekatan undang-undang, pendekatan
konseptual, pendekatan studi perbandingan, dan pendekatan kasus.

Asuransi tanggung gugat profesi dokter adalah salah satu jenis asuransi
kerugian, yang bertujuan melindungi dokter dari risiko tanggung gugat yang dihadapi
selama menjalankan profesinya. Obyek yang dipertanggungkan dalam asuransi ini
adalah tanggung gugat dokter, di mana tanggung gugat tersebut lahir pada saat terjadi
peristiwa tidak pasti (evememen) yang diperjanjikan yaitu perbuatan melanggar
hukum berdasarkan Pasal 1365 Burgerlijk Wetboek Indonesia (BW) dalam ruang
lingkup hubungan terapeutik. Karakteristik asuransi tanggung gugat profesi dokter
adalah rentang waktu antara peristiwa tidak pasti dan waktu pengajuan klaim
(tuntutan) tidak dapat dipastikan karena luka atau cedera pasien seringkali
memerlukan waktu yang cukup lama untuk disadari atau ditemukan serta
memerlukan ahli-ahli kedokteran dan hukum untuk menilai kasusnya (bersifat long-
tail), nominal tuntutan ganti rugi yang agak sukar diprediksi, paparan risiko dan
premi yang berbeda-beda pada setiap spesialisasi praktik, serta terdapat kesulitan
dalam mengenali dan mengelompokkan antara spesialisasi-spesialisasi yang berisiko
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tinggi dan rendah secara akurat. Pelaksanaan asuransi tanggung gugat profesi dokter
bertumpu pada asas konsensualisme, asas kebebasan berkontrak, asas keseimbangan
dan proporsionalitas antara risiko yang dialihkan dan premi pada setiap spesialisasi
profesi kedokteran, asas itikad baik, serta asas konfidentialitas dalam proses
penyelesaian sengketa, yang seluruhnya bertujuan untuk melindungi dan
mempertahankan reputasi dokter sebagai profesi yang melandaskan pekerjaannya
berdasarkan kepercayaan pasien dan memulihkan kondisi kesehatan pasien.

Batas tanggung gugat dokter adalah sebatas tindakan dalam proses pelayanan
kesehatan tersebut memenuhi kualifikasi perbuatan melanggar hukum dalam Pasal
1365 BW. Perbuatan melanggar hukum dapat bersumber dari pelayanan yang tidak
memenuhi standar-standar yang ditetapkan profesi (treatment malpractice) maupun
pelanggaran atas kewajiban persetujuan tindakan kedokteran (disclosure
malpractice), yang mana terdapat unsur kelalaian medis (medical negligence) di
dalamnya. Sementara itu risiko medis, error medis, dan kecelakaan medis berturut-
turut merupakan suatu bentuk ketidakmaksimalan hasil, ketidakmaksimalan proses,
dan kondisi yang menyulitkan penanganan, di mana tidak ada unsur kelalaian medis
pada tindakan dokter. Jika terjadi kelalaian medis (perbuatan melanggar hukum yang
merupakan peristiwa tidak pasti yang diperjanjikan dalam asuransi), maka
Penanggung asuransi tanggung gugat profesi dokter akan bertanggung jawab atas
pembayaran biaya-biaya pendampingan hukum dan ganti rugi pada pasien.

Sedangkan pada risiko medis, error medis, dan kecelakaan medis, Penanggung tidak
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bertanggung jawab atas kerugian pasien karena tanggung gugat tidak lahir, tetapi
tetap akan memberikan pendampingan hukum kepada Tertanggung.

Dalam disertasi ini ada tiga hal yang direkomendasikan. Pertama, asuransi
tanggung gugat profesi dokter seharusnya diwajibkan dan dijadikan syarat pemberian
izin praktik kedokteran. Kedua, perlunya data statistik yang lengkap dan berkala
mengenai frekuensi gugatan malapraktik medis, spesialisasi yang sering menghadapi
gugatan, dan nominal ganti rugi yang berhasil diberikan kepada korban sebagai bahan
pertimbangan penetapan premi asuransi yang layak dan sesuai dengan paparan risiko
setiap spesialisasi. Ketiga, perlunya perluasan definisi cedera badan yang ditanggung
oleh asuransi tanggung gugat profesi dokter, sehingga meliputi juga cedera dan
penderitaan mental yang juga dapat berpengaruh pada kondisi fisik korban

malapraktik.
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ABSTRACT

Physician liability insurance is a method to shift liability risk to the insurer, in
order to protect him/her against lawsuit filed by the patient. The physician civil
liability arises from an unlawful act (onrechtmatigedaad in Article 1365 Indonesian
Civil Code) in a medical treatment agreement. The legal issues addressed in this
research are: (1) the characteristics of physician liability insurance, (2) the limitations
of physician liability in alleged medical malpractice cases due to medical negligence,
medical risk, and medical error. The research methods include statutory approach,
conceptual approach, comparative study, and case approach.

The results of this research are: 1) Physician liability insurance must uphold
such principles as consensuality, autonomy, balancing, proportionality, good faith,
and confidentiality of contract, in order to protect the physicians’ reputation as well
as to ensure fair and timely compensation to the victim. The characteristics in this
kind of insurance are : long-tail (since the injury needs some time to be found out
after surgery or procedure is performed, the settlement process requires quite long
time, and a medicolegal team must be involved in the case investigation); the payout
for medical malpractice settlement is not easily predicted; the risks and premium
costs are different for each specialty; and there is a difficulty in recognizing and
grouping specialties within different classes accurately due to lack of data; 2) The
limitation of physician civil liability is when his/her act falls below the expected
standard, so the medical negligence is established. The unlawful act might result from
treatment malpractice (failure to comply with the professional standards) and
disclosure malpractice (failure to fulfill the duty of informed consent). On the other
hand, medical risk, medical error, and medical mishaps are merely a bad outcome
where negligence is not found.

Keywords: physician liability insurance, medical negligence, medical risks
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ABSTRAK

Asuransi tanggung gugat profesi dokter adalah metode peralihan risiko
tanggung gugat dokter kepada perusahaan asuransi (Penanggung), dengan tujuan
untuk melindungi diri dari gugatan yang diajukan oleh pasien (korban) selama ia
menjalankan profesinya. Tanggung gugat dokter lahir dari perbuatan melanggar
hukum (onrechtmatigedaad dalam Pasal 1365 BW) dalam suatu hubungan terapeutik.
Permasalahan yang dibahas dalam disertasi ini adalah: (1) Karakteristik asuransi
tanggung gugat profesi dokter, (2) Tanggung gugat dokter dalam kasus-kasus dugaan
malapraktik medis saat terjadi kelalaian medis, risiko medis, dan error medis.
Pendekatan yang digunakan antara lain pendekatan undang-undang, pendekatan
konseptual, pendekatan studi perbandingan, dan pendekatan kasus.

Hasil penelitian menemukan bahwa: 1) Asuransi tanggung gugat dokter
bertumpu pada asas konsensualisme, kebebasan berkontrak, keseimbangan dan
proporsionalitas antara risiko dan premi pada setiap spesialisasi profesi kedokteran,
itikad baik, dan konfidentialitas dalam proses penyelesaian sengketa, yang seluruhnya
bertujuan untuk melindungi dan mempertahankan reputasi dokter sebagai profesi
yang melandaskan pekerjaannya pada kepercayaan pasien dan memperbaiki kondisi
kesehatan pasien. Asuransi tanggung gugat profesi dokter memiliki karakteristik
khusus dibandingkan jenis asuransi lain, yaitu rentang waktu antara peristiwa tidak
pasti dan waktu pengajuan klaim (tuntutan) tidak dapat dipastikan karena luka atau
cedera pasien seringkali memerlukan waktu yang cukup lama untuk disadari atau
ditemukan, serta perlu melibatkan ahli-ahli kedokteran dan hukum untuk menilai
kasusnya (bersifat long-tail), nominal tuntutan ganti rugi yang diajukan oleh pasien
agak sukar diprediksi, paparan risiko dan premi yang berbeda-beda pada setiap
spesialisasi praktik, serta terdapat kesulitan dalam mengenali dan mengelompokkan
spesialisasi-spesialisasi yang berisiko tinggi dan rendah secara akurat. 2) Dokter
hanya bertanggung gugat sebatas tindakannya dalam proses pelayanan kesehatan
memenuhi kualifikasi perbuatan melanggar hukum dalam Pasal 1365 BW. Perbuatan
melanggar hukum dapat bersumber dari pelayanan yang tidak memenuhi standar-
standar yang ditetapkan oleh profesinya (treatment malpractice) maupun pelanggaran
persetujuan tindakan kedokteran (disclosure malpractice), yang mana terdapat unsur
kelalaian medis di dalamnya (medical negligence). Sedangkan terhadap hal-hal
seperti risiko medis, error medis, dan kecelakaan medis berturut-turut merupakan
suatu bentuk ketidakmaksimalan hasil, ketidakmaksimalan proses, dan kondisi-
kondisi yang menyulitkan penanganan, di mana tidak ada unsur kelalaian dalam
tindakannya.

Kata kunci : asuransi tanggung gugat profesi dokter, kelalaian medis, risiko medis
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