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RINGKASAN 

 

Studi Kasus Pelaksanaan Sistem Desentralisasi Rekam Medis Di Rumah 

Sakit Siti Miriam Lawang ; Riska Putri Aprillianingtyas; 65 halaman ; Program 

Studi Ilmu D-III Rekam Medis dan Informasi Kesehatan Institut Teknologi Sains 

dan Kesehatan RS dr. Soepraoen Malang. 

 Desentralisasi yaitu sistem penyimpanan berkas rekam medis dengan 

memisahkan berkas medis pasien rawat jalan, rawat darurat dan rawat inap pada 

folder terdiri dan atau ruang jalan dan rawat atau tempat sendiri. Biasanya berkas 

rekam medis pasien rawat jalan dan rawat darurat disimpan pada rak penyimpanan 

berkas rekam medis di unit rekam medis atau di tempat pendaftaran rawat 

jalan(Budi, 2011). 

 Metode Penelitian ini adalah kualitatif dengan pendekatan case studies, 

yang mencakup pengkajian bertujuan memberikan gambaran secara mendetail 

mengenai latar belakang, sifat maupun karakter yang ada dari suatu kasus. Pada 

penelitian ini, fenomena yang ditangkap oleh peneliti adalah Studi Kasus 

Pelaksanaan Sistem Desentralisasi Rekam Medis Di Rumah Siti Miriam Lawang. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa Pengelolaan DRM di filling RS Siti 

Miriam Lawang di mulai dari menyimpan dengan sistem penyimpanan 

desentralisasi, sistem pejajaran khusus rawat jalan menggunakan metode Terminal 

Digi Filling (TDF) dan Straight Numerical Filling (SNF) yang memiliki 2 petugas 

di bagian filling, baik rawat jalan maupun rawat inap. sarana yang digunakan 

untuk pengelolaan DRM adalah rak file, ruang rekam medis rawat jalan dan rawat 

inap, pencahayaan di ruang filling yang masih kurang, hal yang membuat rak 

filling terkesan lebih gelap adalah karena rak file yang tinggi dan sempit yang 

membuat cahaya lampu tidak tersebar dengan baik di ruang filling yang 

mengakibatkan duplikasi berkas, missfile, dan penomoran ganda. 

Saran yang perlu dipertimbangan sebaiknya penyimpanan menggunakan 

sistem sentralisasi guna mengurangi terjadinya missfile, melakukan wacana untuk 

memperluas ruangan, menambah penerangan yang cukup, serta menambah 

petugas filling. 
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SUMMARY 

 

Case Study Implementation of Decentralized Medical Records System at Siti 

Miriam Lawang Hospital ; Riska Putri Aprillianingtyas; 65 pages ; D-III 

Medical Record and Health Information Study Program, Institute of Health and 

Science Technology, RS dr. Soepraoen Malang. 

 Decentralization, namely a medical record file storage system by 

separating outpatient, emergency and inpatient medical files in folders consisting 

of and/or outpatient and inpatient rooms or their own place. Usually, outpatient 

and emergency medical record files are stored on the medical record file storage 

rack in the medical record unit or at the outpatient registration area(Budi,2011). 

  This research method is qualitative with a case studies approach, which 

includes an assessment aimed at providing a detailed description of the 

background, nature and character of a case. In this study, the phenomenon 

captured by the researcher is a Case Study of the Implementation of a 

Decentralized Medical Record System at Siti Miriam Lawang's House. 

The results showed that the DRM management at filling started from storing 

with a decentralized storage system, a special outpatient alignment system using 

the Terminal Digi Filling (TDF) and Straight Numerical Filling (SNF) methods 

which had 2 officers in the filling department, both outpatient or inpatient. The 

facilities used for DRM management are file racks, outpatient and inpatient 

medical record rooms, the lighting in the filling is still lacking, the thing that 

makes the filling seem darker is the tall and narrow file racks which prevent the 

light from being spread out evenly. both in the filling which results in file 

duplication, missfile, and double numbering. 

Suggestions that need to be considered should be storage using a centralized 

system in order to reduce the occurrence of missfiles, conduct discussions to 

expand the room, add sufficient lighting, and add filling officers. 
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