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RINGKASAN

Literature Review Ketidaklengkapan Rekam Medis di Fasilitas Pelayanan
Kesehatan; Oktavia Hanifah Dewi ; 205024 ; 69 halaman ; Program Studi lImu D-
I11 Rekam Medis dan Informasi Kesehatan Institut Teknologi Sains dan Kesehatan
RS dr Soepraoen Malang

Rekam Medis merupakan dokumen yang berisikan catatan data identitas
pasien, pemeriksaan yang telah dilakukan pasien, pengobatan yang telah diberikan,
tindakan, dan pelayanan lain yang telah diberikan kepada pasien. Catatan ini sangat
penting dalam pelayanan bagi pasien karena data yang lengkap dapat
menginformasikan keputusan tentang pengobatan, perawatan, kegiatan medis dan
lainnya. Kelengkapan rekam medis oleh tenaga kesehatan akan memudahkan
penyampaian prosedur atau pengobatan oleh tenaga kesehatan lain kepada pasien,
dan juga berfungsi sebagai sumber informasi di bidang pengolahan data rekam
medis, yang merupakan informasi yang berguna bagi manajemen dalam
menentukan tindakan dalam pelayanan kesehatan.

Metode penelitian ini menggunakan Literature Review yaitu pencarian
artikel dengan menggunakan database dengan membandingkan artikel satu dengan
artikel yang lainnya. Penelitian ini berfokus pada Ketidaklengkapan Rekam Medis
di Fasilitas Pelayanan Kesehatan. Pencarian artikel ini menggunakan database
google scholar. Jumlah artikel yang diperoleh yaitu 10 artikel yang telah
terakreditasi SINTA (nasional).

Berdasarkan penelitian ini yang menjadi faktor sumber daya manusia yang
menyebabkan ketidaklengkapan rekam medis adalah kurangnya pengetahuan
petugas rekam medis dan tenaga kesehatan tentang kelengkapan pengisian berkas
rekam medis, kurangnya sosialisasi dan jarang mengikuti pelatihan terkait dengan
pengisian kelengkapan rekam medis. Kemudian yang menjadi faktor standar
operasional prosedur yang menyebabkan ketidaklengkapan rekam medis adalah
ketidakefisienan dalam pelaksanaan SOP dan bahkan terdapat beberapa fasilitas
pelayanan kesehatan yang belum mempunyai SOP mengenai kelengkapan rekam

medis. Berikutnya yang menjadi faktor sarana dan prasarana yang menyebabkan



ketidaklengkapan rekam medis adalah tidak adanya checklist ketidaklengkapan
rekam medis dan jaringan komputer yang sering eror.

Saran yang dapat disampaikan yaitu perlu adanya pelatihan dan evaluasi
terkait pentingnya pengisian kelengkapan rekam medis, diharapkan agar segera
membuat SOP yang berlaku agar proses pengisian kelengkapan rekam medis
berjalan dengan efisien dan diharapkan agar disegerakan untuk membuat dan
mencetak checklist ketidaklengkapan rekam medis serta selalu memantau jaringan

komputer agar jaringan internet tidak eror.



SUMMARY

Literature Review of Medical Record Incompleteness in Health Care
Facilities; Oktavia Hanifah Dewi; 205024; 69 pages; D-111 Medical Records and
Health Information Science Study Program, Institute of Science and Health
Technology, Dr. Soepraoen Hospital, Malang.

Medical Records are documents that contain records of patient identity data,

examinations that have been carried out by patients, treatment that has been given,
actions, and other services that have been provided to patients. This record is very
important in services for patients because complete data can inform decisions about
treatment, care, medical and other activities. Completeness of medical records by
health workers will facilitate the delivery of procedures or treatment by other health
workers to patients, and also serve as a source of information in the field of medical
record data processing, which is useful information for management in determining
actions in health services.
This research method uses Literature Review, which is a search for articles using a
database by comparing one article with another. This research focuses on Medical
Record Incompleteness in Health Care Facilities. This article search uses the google
scholar database. The number of articles obtained is 10 articles that have been
accredited by SINTA (national).

Based on this study, the human resource factors that cause incomplete
medical records are the lack of knowledge of medical record officers and health
workers about the completeness of filling out medical record files, lack of
socialization and rarely attending training related to filling out the completeness of
medical records. Then the standard operating procedure factor that causes
incomplete medical records is the inefficiency in implementing the SOP and there
are even some health service facilities that do not yet have an SOP regarding the
completeness of medical records. Next, the facilities and infrastructure factors that
cause incomplete medical records are the absence of a checklist for incomplete

medical records and a computer network that is often erroneous.
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Suggestions that can be conveyed are the need for training and evaluation
regarding the importance of filling in the completeness of medical records, it is
hoped that it will immediately make an SOP that applies so that the process of filling
in the completeness of medical records runs efficiently and it is hoped that it will
be hastened to make and print a checklist for incomplete medical records and

always monitor the computer network so that the internet network does not error.
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