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ABSTRAK

Pencatatan rekam medis merupakan suatu kegiatan yang dilakukan oleh
tenaga kesehatan untuk mencatat segala bentuk pelayanan yang telah diberikan
kepada pasien baik pasien rawat inap, rawat jalan, maupun pasien IGD. Adanya
kegiatan pencatatan rekam medis pasien tidak terlepas dengan adanya kebijakan-
kebijakan atau peraturan yang menjadi landasan penyelenggaraan rekam medis
rumah sakit. Tujuan penelitian adalah mengetahui pelaksanaan pancatatan rekam
medis di RSUD Pasar Minggu.

Penelitian ini merupakan penelitian kualitatif menggunakan teknik
wawancara mendalam dan observasi dalam pengumpulan data kepada infroman.
Pengolahan data dengan matriks dan validasi data menggunakan teknik triangulasi
sumber, dengan menggali infromasi dari berbagai sumber yang dilakukan di
RSUD Pasar Minggu Jakarta Selatan.

Secara pelaksanaan, prosedur sudah dimiliki oleh RSUD Pasar Minggu,
kebijakan yang melandasi prosedur adalah Permenkes No0.269 Tahun 2008 dan
Keputusan Direktur RSUD Pasar Minggu No.1039. Pengetahuan tenaga medis di
RSUD Pasar Minggu termasuk memiliki bekal pengetahuan yang cukup baik.
Pengorganisasian dan pembinaan yang dilakukan sangat mendukung
penyelenggaraan rekam medis dengan adanya pelatihan-pelatihan yang diadakan
minimal satu kali dalam setahun. Kepemilikan dan pemanfaatan, kerahasiaan
rekam medis di RSUD Pasar Minggu mengikuti tata cara penyelenggaraan rekam
medis pada Permenkes N0.269 Tahun 2008.

Dari hasil penelitian didapat jika pelaksanaan pencatatan rekam medis
sudah mengikuti ketentuan yang berlaku, namun masih ada yang mengalami
keterlambatan dalam pelaksanaan pencatatan dan masih ada hambatan yang harus
dilakukan perbaikan untuk kelancaran penyelenggaraan rekam medis dengan
melengkapi kajian yang masih belum lengkap.

Kata Kunci: Rekam Medis, Prosedur, Pengetahuan, Pengorganisasian dan
Pembinaan, Kepemilikan dan Pemanfaatan, Kerahasiaan.
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ABSTRACT

Recording of medical records s an activity performed by health personnel
to record all forms of services that have been given to patients both inpatients,
outpatients, and patients with IGD. The existence of record keeping activities of
patient record can not be separated hy the policies or regulations that become the
foundation of organizing hospital medical record. The purpose of this research is
to know the implementation of medical records record in RSUD Pasar Minggu.

This research is a qualitative research using in-depth interview technique
and observation in data collection to infroman. Data processing with matrix and
data validation using source triangulation technique, by digging information from
various sources conducted in RSUD Pasar Minggu South Jakarta.

In practice, the procedure is already owned by RSUD Pasar Minggu, the
policy underlying the procedure is Permenkes No.269 Year 2008 and Director of
Pasar Minggu Sunday Market Decree No.1039. Knowledge of medical personnel
at Pasar Minggu Hospital includes having a good knowledge of knowledge.
Organizing and coaching Is done strongly support the organization of medical
records with the training held at least once a year. Ownership and utilization,
confidentiality of medical record at RSUD Pasar Minggu follow the procedure of
organizing medical record at Permenkes No.269 Year 2008.

From the research results obtained if the implementation of medical
record recording has followed the applicable provisions, but there are still
experiencing delays in the implementation of records and there are still obstacles
that must be improved for the smooth conduct of medical record by completing
the study that is still not complete.

Keywords: Medical Record, Procedure, knowledge, Organizing and Coaching,
Ownership and Utilization, secrecy.
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Dalam upaya kesehatan, untuk mewujudkan derajat kesehatan yang
optimal bagi masyarakat, diselenggarakan upaya kesehatan dengan
pendekatan pemeliharaan, peningkatan kesehatan (promotif), pencegahan
penyakit (preventif), penyembuhan penyakit (kuratif), dan pemulihan
kesehatan (rehabilitatif) yang dilaksanakan secara menyeluruh, terpadu, dan
berkesinambungan (Undang-Undang No.23 Tahun 1992 Pasal 10).

Rumah sakit merupakan institusi pelayanan kesehatan yang
menyelenggarakan pelayanan kesehatan perorangan secara paripurna yang
meliputi promotif, preventif, kuratif, dan rehabilitatif serta menyediakan
pelayanan rawat Inap, rawat jalan, dan gawat darurat, rumah sakit harus
memiliki tenaga tetap yang meliputi tenaga medis dan penunjang medis,
tenaga keperawatan, tenaga kefarmasian, tenaga manajemen rumah sakit, dan
tenaga non kesehatan (Undang-Undang No.44 Tahun 2009). Rekam Medis
merupakan berkas yang berisi catatan dan dokumen mengenai identitas
pasien, hasil pemeriksaan, pengobatan dan pelayanan lainnya yang diterima
pasien pada saran kesehatan, baik rawat jalan maupun rawat inap (SK Men
PAN No0.135/2002 dalam Kepmenkes No.377/Menkes/SK/I11/2007).

Rekam medis adalah berkas yang berisikan catatan dan dokumen
tentang identitas pasien, pemeriksaan, pengobatan, tindakan dan pelayanan
lain yang telah diberikan kepada pasien (Permenkes Nomor 269 Tahun 2008).
Selain itu, rekam medis juga mempunyai kegunaan pada aspek dokumentasi,
suatu berkas rekam medis mempunyai nilai dokumentasi karena isinya
menyangkut sumber ingatan yang harus di dokumentasikan dan dipakai
sebagai bahan pertanggung jawaban dan laporan rumah sakit (Depkes RI,
1997). Perkembangan ilmu pengetahuan dan teknologi informasi dapat
diaplikasikan penerapannya didalam penyelenggaraan dan pengelolaan rekam

medis yang cukup efektif dan efisien.
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Adanya pengembangan kompetensi petugas rekam medis dengan
mengikuti pendidikan dan pelatihan dalam melakukan manajemen rekam
medis pasien sebagai salah satu upaya membantu tenaga medis dalam
memberikan informasi kesehatan kepada pasien. Membudayakan mengelola
rekam medis yang lengkap, terkini, dapat dan mudah ditemukan saat
digunakan kembali merupakan tujuan penyelenggaraan rekam medis.
Berdasarkan Praktek Kedokteran, disebutkan bahwa setiap dokter dan dokter
gigi dalam menjalankan praktek kedokteran wajib membuat rekam medis
(UU Nomor 29 Tahun 2004).

Rekam medis sangat penting dalam pelayanan bagi pasien karena selain
dapat memberikan informasi untuk - menentukan keputusan dalam
pengobatan, penanganan, serta tindakan medis, tetapi juga mempunyai
peranan yang sangat penting dalam aspek hukum dimana rekam medis dapat
menjadi ~ alat bukti tertulis untuk menyelesaikan perkara hukum.
Penyelenggaraan rekam medis pada suatu sarana pelayanan kesehatan
merupakan salah satu indikator mutu pelayanan pada institusi tersebut.
Dokter yang merawat pasien memiliki kewajiban dan bertanggungjawab atas
kelengkapan dan keakurasian pengisian rekam medis. Dalam praktik memang
dapat saja pengisian rekam medis dilakukan oleh tenaga kesehatan lain
seperti perawat, asisten, residen dan co-ass tetapi dokter yang merawat
pasienlah yang memikul tanggung jawabnya.

Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Pasar Minggu dibentuk
berdasarkan Peraturan Gubernur Provinsi DKI Jakarta Nomor : 211 Tahun
2015. Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Pasar Minggu merupakan salah
satu Rumah Sakit milik Pemerintah daerah tipe B Non Pendidikan yang
terletak di pusat kota Jakarta Selatan. Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD)
Pasar Minggu melayani pasien Umum dan BPJS. Rumah Sakit Umum
Daerah (RSUD) Pasar Minggu memberikan pelayanan kesehatan yang
berkualitas dan efektif untuk memberikan nilai terbaik, sehingga menjadi
pilihan utama bagi semua masyarakat dan perusahaan.

Pelaksanaan Rekam Medis di RSUD Pasar Minggu dilaksanakan
berdasarkan Permenkes RI No.269/Menkes/Per/111/2008. Dimana prosedur
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rekam medis merupakan faktor penting dalam kegiatan rekam medis dan
dilaksanakan sesuai ketentuan yang berlaku untuk mengatur kegiatan sesuai
standar operasional rekam medis. Pengetahun merupakan faktor penting
dalam  pelaksanaan  rekam medis, pengetahuan  pelaksanaan
pendokumentasian harus dimiliki oleh berbagai profesi tenaga kesehatan
(Nuryani & Dwi, 2014). Adanya pengorganisasian dan pembinaan rekam
medis merupakan salah satu faktor penting untuk mengatur dan membina
tenaga kesehatan dalam kegiatan rekam medis untuk menentukan baik
tidaknya rekam medis dilaksanakan atas prosedur dan pengetahuan tenaga
medis. Kepemilikan dan pemanfaatan berkas rekam medis merupakan hak
pasien atas hasil pemeriksaan kesehatannya dan dilaksanakan sesuali
kebijakan yang ada. Selain itu kerahasiaan hasil rekam medis pasien sangat
perlu dijaga oleh rumah sakit dan terdapat ketentuan yang berlaku sesuai
Permenkes No.269 Tahun 2008.

Pokok isi lembar rekam medis rawat jalan berisi identitas pasien (nama-
umur-alamat-dan lainnya), tanggal dan waktu, hasil anamnesis, hasil
pemeriksaan fisik dan penunjang, rencana penatalaksanaan, pengobatan atau
tindakan, dan untuk pasien gigi dilengkapi odontogram klinik dan persetujuan
tindakan. Bagi pasien rawat inap berisi identitas pasien (nama-umur-alamat),
tanggal dan waktu, hasil anamnesis, hasil pemeriksaan fisik dan penunjang
medis, rencana penatalaksanaan, pengobatan atau tindakan, persetujuan
tindakan bila diperlukan, catatan observasi klinis, ringkasan pulang, nama dan
tanda tangan dokter. Dan bagi pasien gawat darurat berisi identitas pasien
(nama-umur-alamat), tanggal dan waktu, hasil anamnesis, hasil pemeriksaan
fisik dan penunjang, rencana penatalaksanaan, pengobatan atau tindakan. Dan
dilaksanakan berdasarkan Keputusan Direktur RSUD Pasar Minggu No.1039
Tahun 2015 tentang Pedoman Penyelenggaraan Rekam Medis RSUD Pasar
Minggu.

Penyelenggaraan Rekam Medis di RSUD Pasar Minggu pada penamaan
rekam medis dilakukan dengan penamaan langsung berdasarkan identitas
pasien, pencantuman dibelakangdan nama tidak boleh disingkat, status pasien

diberikan dengan jelas sebagai pelengkap identitas. Penomoran rekam medis
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menggunakan unit numerik sistem, yaitu memberikan nomor rekam medis
kepada pasien yang berobat, nomor rekam medis berlaku untuk seumur hidup
selama pasien berobat ke RSUD Pasar Minggu, pengambilan nomor digit
rekam medis masuk sistem informasi rumah sakit. Penyimpanan
menggunakan angka tengah terminal digit filing, dimana berkas disimpan
berdasarkan angka tepi/akhir untuk kode urutan digunakan enam digit angka
rekam medis dan dua angka dibelakang sebagai urutan penyimpanan.
Pengambilan status rekam medis menggunakan tracer (petunjuk keluar). Dan
pengawasan rekam medis hanya dilakukan oleh petugas rekam medis. Untuk
pelaksanaan pemusnahan rekam medis sampai saat ini RSUD Pasar Minggu
belum melaksanakannya, dikarenakan RSUD Pasar Minggu baru beroperasi
kurang lebih dua tahun.

Pada Unit Rekam Medis RSUD Pasar Minggu, lembar rekam medis
diisi oleh tenaga medis baik dokter maupun perawat secara sistem di
komputer. Berdasarkan penyelenggaraan rekam medis yang dilakukan oleh
petugas baik pada bagian administrasi dengan mengisi identitas pasien dan
yang menjadi perhatian adalah apakah pasien tersebut pasien peserta BPJS
(Badan Penyelenggara Jaminan Kesehatan) atau pasien umum. Hal ini
dilakukan untuk meminimaisir terjadinya data ganda (double date) pasien,
kemudian pengisisian berkas dilakukan oleh dokter penanggung jawab yang
memeriksa pasien, setelah itu kembali ke bagian rekam medis untuk
dilakukan assembling, coding, indexing dan filling, kemudian dilakukan
penyimpanan sesuai dua nomor belakang disertai warna masing-masing
angka. Pada penelitian pendahuluan, ditemukan adanya beberapa
permasalahan terkait pelaksanaan penyelenggaraan rekam medis yang faktor
pendukung adanya permasalahan tersebut berada pada petugas ataupun pasien.
Permasalahan yang terjadi termasuk permasalahan yang bersifat umum terjadi
pada unit rekam medis rumah sakit, yaitu masih adanya data ganda (double
date) yang dimana hal tersebut harus mengkonfirmasi pada bagian Informasi
Teknologi (IT).
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B. Rumusan Masalah

Rumah Sakit sebagai lembaga pelayanan kesehatan yang
menyelenggarakan pelayanan kesehatan perorangan secara paripurna yang
meliputi promotif, preventif, kuratif, dan rehabilitatif serta menyediakan
pelayanan rawat inap, rawat jalan, dan gawat darurat, di tuntut untuk mampu
memberikan pelayanan kesehatan yang baik dan berkualitas kepada
masyarakat. Pada unit rekam medis RSUD Pasar Minggu Jakarta Selatan,
rekam medis diisi oleh tenaga medis baik dokter maupun perawat secara
komputerisasi dengan menggunakan akun yang dimiliki masing-masing
tenaga medis.

Berdasarkan penyelenggaraan rekam medis yang dilakukan oleh
petugas baik pada bagian administrasi, pengisisian rekam medis oleh dokter
atau perawat, kemudian kembali ke bagian rekam medis terdapat beberapa
permasalahan diantaranya adanya data ganda (double date), ketidak-
lengkapan tanda tangan pembuat rekam medis.

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Mengetahui Gambaran Pelaksanaan Pencatatan Rekam Medis Di
Rumah Sakit Umum Daerah Pasar Minggu Jakarta Selatan Tahun 2017.

2. Tujuan Khusus

a. Mengetahui Prosedur pelaksanaan pencatatan Rekam Medis yang
dilakukan oleh Tenaga Medis di Rumah Sakit Umum Daerah Pasar
Minggu.

b. Mengetahui Pengetahuan Petugas tentang Rekam Medis yang baik
dan sesuai standar di Rumah Sakit Umum Daerah Pasar Minggu.

c. Mengetahui Pengorganisasian dan Pembinaan Rekam Medis di
Rumah Sakit Umum Daerah Pasar Minggu.

d. Mengetahui Kepemilikan dan Pemanfaatan Berkas Rekam Medis di

Rumah Sakit Umum Daerah Pasar Minggu.
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e. Mengetahui Kerahasiaan Rekam Medis di Rumah Sakit Umum

Daerah Pasar Minggu.

D. Manfaat
1. Bagi FiKes UHAMKA
Penelitian ini sebagai masukan untuk adanya penelitian lebih lanjut
tentang sistem pencatatan rekam medik dan untuk melanjutkan kerjasama
antara Rumah Sakit Umum Daerah Pasar Minggu dengan UHAMKA.

2. Bagi Rumah Sakit Umum Daerah Pasar Minggu
Menjadi bahan masukan yang bermanfaat bagi Manajemen Rumah
Sakit Umum Daerah Pasar Minggu terutama dalam pelaksanaan
pendidikan dan pelatihan karyawan rekam medik.

3. Bagi Mahasiswa
Penelitian yang dilakukan oleh  peneliti dapat menambah
pengetahuan, wawasan serta pengalaman secara langsung yaitu di rumah
sakit dengan menerapkan teori yang di peroleh selama berada di institusi
pendidikan.

E. Ruang Lingkup

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui Gambaran Pelaksanaan
Pencatatan Rekam Medik Di Rumah Sakit Umum Daerah Pasar Minggu
Jakarta Selatan Tahun 2017. Data sekunder didapat menggunakan metode
observasi melihat bekas rekam medis pada periode sebelumnya dan
wawancara terhadap pelaksanaan pencatatan rekam medis di Rumah Sakit
Umum Daerah Pasar Minggu Jakarta Selatan Tahun 2017. Penelitian pada
pencatatan di lakukan dengan metode wawancara mendalam terhadap dokter
dan perawat, dan pada penyelenggaraan rekam medis dilakukan wawancara
mendalam terhadap petugas rekam medis, pada pelaksanaan administrasi
dilakukan wawancara mendalam terhadap petugas administrasi, dan

wawancara terhadap pasien/keluarga pasien.
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