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LAMPIRAN

Lampiran 1 Lembar Permohonan Menjadi Responden

YAYASAN WAHANA BHAKTI KARYA HUSADA
INSTITUT TEKNOLOGI SAINS DAN KESEHATAN
RS dr. SOEPRAOEN
PROGRAM STUDI D-ITIT REKAM MEDIS DAN INFORMASI KESEHATAN
Jalan Sudanco Supriadi nomor 22 Malang 65147 Telp (0341) 351275 fax (0341) 551310
Website: www.ITSK-soepraoen.ac.id / Email: rmik.soepraoen@cloudaku.com

PEDOMAN KUESIONER

HUBUNGAN KOMUNIKASI EFEKTIF PMIK DENGAN
TINGKAT KEPUASAN PASIEN DI TEMPAT PENDAFTARAN
PASIEN RAWAT JALAN RUMAH SAKIT PINDAD TUREN

Saya Muhammad Reza Fahlevi, Mahasiswa D3 Rekam Medis Dan Informasi Kesehatan ITSK RS
dr.Soepracen Kesdam V Brawijaya Malang, Memohon kesediaan Bapak/Ibu/Saudara/l apabila
berkenan untuk mengisi kuesioner. Kuesioner ini digunakan untuk mengumpulkan data yang akan
menjadi bagian dari tugas akhir (KTI). Kuesioner ini dirancang untuk menganalisa pelaksanaan
Hubungan Komunikasi Efektif PMIK Dengan Tingkat Kepuasan Pasien Di Tempat Pendaftaran
Pasien Rawat Jalan Rumah Sakit Pindad Turen. Tidak ada jawaban benar maupun salah, diharapkan
untuk menjawab pertanyaan — pertanyaan yang diberikan seakurat mungkin berdasarkan pengalaman.
Atas partisipasinya saya ucapkan terima kasih.

Karakteristik Informan Kunci :

Kode Informan : (diisi oleh peneliti)

Umur “..... tahun

|:|Masa remaja akhir usia 17 — 25 tahun

|:|Masa dewasa awal usia 26 — 35 tahun

|:|Masa dewasa akhir usia 36 — 45 tahun

Pendidikan Terakhir :.......

Pendidikan Dasar (SD SMP) (1)

Pendidikan Menengah (SMA) (2)

Pendidikan Tinggi (Perguruan Tinggi, D-1,D-3,S-1,S-2,S-3) (3)



DAFTAR KUESIONER
Penerapan Komunikasi Efektif
Berilah tanda Checklist (v) pada alternatif jawaban yang menurut Bapak/Ibu/Saudara/I

paling tepat mengenai pelaksanaan komunikasi efektif oleh PMIK pada bagian
pendaftaran

Keterangan:

5 = Selalu dilakukan (80% - 100%)

4 = Sering dilakukan (60% - 80%%)

3 = Ragu-Ragu melakukan (40% - 60%)

2 = Kadang-Kadang Dilakukan (20% - 40%)
1 = Tidak Pernah Dilakukan (0% - 20%)
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NO.

PERNYATAAN

PENILAIAN

2 |3 4

Bagaimana Anda menilai kemampuan petugas pendaftaran
dalam menjelaskan prosedur pendaftaran kepada pasien atau
keluarga mereka?

Apakah petugas pendaftaran memberikan informasi yang
cukup tentang dokumen yang diperlukan dan persyaratan
lainnya saat mendaftarkan pasien?

Apakah petugas pendaftaran menjawab pertanyaan atau
kekhawatiran pasien atau keluarga mereka dengan jelas dan
akurat?

Bagaimana Anda menilai kemampuan petugas pendaftaran
dalam memberikan arahan atau informasi tentang lokasi dan
aksesibilitas ruangan atau layanan kesehatan lainnya di rumah
sakit?

Apakah petugas pendaftaran memberikan informasi tentang
biaya pengobatan atau layanan kesehatan lainnya dengan jelas
dan akurat?

Bagaimana Anda menilai kemampuan petugas pendaftaran
dalam menghadapi situasi yang membutuhkan penanganan
khusus, seperti pasien yang kesulitan berbicara atau pasien
dengan kebutuhan khusus lainnya?

Apakah petugas pendaftaran memberikan informasi tentang
hak-hak pasien atau keluarga mereka dengan jelas dan akurat?
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Bagaimana Anda menilai kemampuan petugas pendaftaran
dalam mengelola waktu pendaftaran agar tidak terlalu lama
dan efisien?

Apakah Anda memiliki saran atau masukan lain tentang
bagaimana komunikasi di bagian pendaftaran rumah sakit ini
dapat ditingkatkan?

10.

Apakah petugas pendaftaran mampu menangani situasi ketika
terjadi antrian pendaftaran yang panjang dengan baik?




Tingkat Kepuasan Pasien pada Komunikasi Petugas Pendaftaran
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Berilah tanda Checklist (v) pada alternatif jawaban yang menurut Bapak/Ibu/Saudara/l

tepat

Keterangan:

5 = Sangat Puas (76% - 100%)
4 = Puas (60% - 80%)

3 = Cukup Puas (40% - 60%)
2 = Kurang Puas (20% - 40%)
1 = Tidak Puas (0% - 20%)

paling

mengenai tingkat kepuasan bagian unit rekam medis (pendaftaran) di RS Pindad Turen

NO.

PERNYATAAN

PENILATAN

2 |3 4

Bagaimana pendapat Anda tentang kejelasan dan akurasi
informasi yang diberikan oleh petugas pendaftaran tentang
biaya pengobatan atau layanan kesehatan lainnya?

Lokasi pendaftaran dan petugas PMIK dalam keadaan bersih
dan rapih serta ruang tunggu yang nyaman .

Petugas PMIK melayani dengan cepat dan tepat serta
mendengarkan keluhan pasien dengan seksama.

sikap yang sopan dan tutur kata yang baik di unit rekam medis
(pendaftaran) RS Pindad Turen.

Petugas melayani pasien maupun keluarga pasien dengan
sesuai SOP yang diatur dalam UU

Bagaimana pendapat Anda tentang kesopanan petugas
pendaftaran dalam menyambut dan melayani pasien?

Apakah petugas pendaftaran memastikan bahwa Anda
memahami informasi yang diberikan sebelum meninggalkan
meja pendaftaran?
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8. Apakah petugas pendaftaran mampu memberikan informasi
tentang cara memperoleh hasil tes atau hasil pemeriksaan?

9. Bagaimana pendapat Anda tentang ketersediaan fasilitas yang
dibutuhkan di meja pendaftaran seperti tempat duduk, meja,
dan lampu penerangan?

10. | Apakah petugas pendaftaran memberikan informasi tentang

waktu tunggu, jadwal pemeriksaan, dan tindakan medis
dengan jelas dan akurat?
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Lampiran 2. Surat Studi Pendahuluan
YAYASAN WAHANA BHAKTI HUSADA

INSTITUT _ TEKNOLOGI,  SAINS DAN KESEHATAN RS
dr.SOEPRAOGEN

Malang, 1 oktober 2022
Nomor: B/RM /147 /1X /2022
Klasifikasi : Biasa

Lampiran D -
Perihal : Permohonan Ijin Studi Pendahuluan
Kepada
Yth. Direktur RSU Pindad
Di
Turen
1. Dasar:
a. Kurikulum Nasional DIII Rekam Medis dan Informasi Kesehatan

Tahun 2017 tentang Karya Tulis [lmiah (KTI)

b. Kalender Akademik Program Rekam Medis dan Informasi
Keschatan Institut Teknologi, Sains dan Kesehatan RS dr. Soepraoen TA.
2022/2023 tentang jadwal penyusunan KTI dan UAP.

2. Schubungan hal tersebut di atas, dengan ini diajukan permohonan ijin
pengambilan data studi pendahuluan untuk mahasiswa Program Rekam Medis dan
Informasi Kesehatan Institut Teknologi, Sains Dan Kesehatan RS dr. Soepraoen
Malang TA. 2022/2023 an. Muhammad Reza Fahlevi, NIM. 205061 dengan judul
Proposal Penelitian “Hubungan Komunikasi Efektif Pmik Dengan Tingkat
Kepuasan Pasien Di Tempat Pendaftaran Pasien Rawat Jalan Rumah Sakit
Pindad Turen”

3. Demikian mohon dimaklumi.
Rektor

Institut Teknologi, Sains, dapA§esehatan RS dr. Soepraoen

Arief Efendi, S&1Ph. SH(A V)%S.,M.M.,M.KCS

NIDK 8807901019

Tembusan :

1. Arsip Rekam Medis




Lampiran 3. Data Spss

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 124.5562 132 .065
Likelihood Ratio 91.440 132 .997
Linear-by-Linear Association 3.071 1 .080
N of Valid Cases 35

Symmetric Measures
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Approxi
Asymptotic mate
Standard Significa
Value Error? Approximate T° nce
Nominal by Nominal Contingency .884 .065
_ Coefficient (1 Y j
Interval by Interval Pearson's R P 301 148 1810  .079°
Ordinal by Ordinal Spearman Correlation  .326 700, w9828 .056°
N of Valid Cases 35
X1 - X2 RESPECT
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Pernah Dilakukan 15 21.4 21.4 21.4
Kadang-Kadang dilakukan 24 34.3 34.3 55.7
ragu-ragu Dilakukan 20 28.6 28.6 84.3
Sering Dilakukan 6 8.6 8.6 92.9
Selalu Dilakukan 5 71 7.1 100.0
Total 70 100.0 100.0




X3 - X4 EMPATY

49

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Pernah Dilakukan 15 214 21.4 214
Kadang-Kadang Dilakukan 26 37.1 37.1 58.6
Ragu-Ragu dilakukan 15 214 21.4 80.0
Sering Dilakukan 7 10.0 10.0 90.0
Selalu Dilakukan 7 10.0 10.0 100.0
Total 70 100.0 100.0
X5 - X6 AUDINCE
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid ~ Tidak Pernah Dilakukan 14 20.0 | T s IO 20.0
Kadang-Kadang dilakukan k22 31.4 314 51.4
_ragu-ragu Dilakukan 23y 32.9 329 84.3
_Sering Dilakukan 7 10.0 10.0 94.3
“Selalu Dilakukan 4 5.7 o 100.0
Total 70 100.0 100.0
X7 - X8 CLARITY
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Pernah Dilakukan 15 21.4 214 214
Kadang-Kadang dilakukan 26 37.1 37.1 58.6
ragu-ragu Dilakukan 20 28.6 28.6 87.1
Sering Dilakukan ) 4.3 4.3 91.4
Selalu Dilakukan 6 8.6 8.6 100.0
Total 70 100.0 100.0




50

X9 - X10 HUMBLE

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
14 20.0 20.0 20.0
24 34.3 34.3 54.3
18 25.7 25.7 80.0
9 12.9 12.9 92.9
71 100.0
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Lampiran 5. Lembar konsul




Lampiran 6. Dokumentasi penyebaran kuesioner

LAMPIRAN
Lampiran |. Lembar Permohonan Mo

YAYASAN WABANA BHAK T KARYA HUSADA
INSTITUT TEKNOLOGI SAINS DAN KESEMATAN

.
PROGRAM STUDI D-111 REKAM MEDIS DAN INFORMAST KESENATAN
Sote [ 514 " 2 (034

PEDOMAN KUESIONFR

HUBUNGAN I\OHl‘

NIKASI EFEKTIF PMIK DENGAN

PASIEN RAWAT ]‘\I,A\ RUMAH SAKIT PINDAD TUREN

Saya Mubammad Reza Fabley:. Mahasiswa D3 Rekam Medis Dan 1
- Socpracen Kosdam V Brawijays Maling, Memobon keseds

“eman ustuk mengisi kuesiooer Kuesioner ini digus

i bagian sl tugas akhir (K1T) Kvcsoner i dirancang sneck mengaralisa pelaksanaas
Hubue gam Komues 151 Efelsif PMIK Dengan Tingkat Kepussan Pasicn Di Tcmpat Pendaftaran Passen
Rawar Jalan Rumab Skt Pindad Taren. Ticiak ada jawsban benar maupun salsh, dibarsphan wncsk
. pertanyasc  ertanyaan yang diberikan seak .co! mungkin berdasarkan pengalaman Atss
'va saya veaph o1 terima kasib.

rrman L prry——,

Peodidikan Terakbie | O3 WA

LAMPIRAN
Lamperan | Lembar Permmohonsn Menjadi Respondcn

YATASAN WANANA BHAKT KAYA HUSADA
A INSTITUT TEKNOLOGE SAINS DAN KESEHATAN
t) RS dr. SOEPRAOFN
PROGRAM STU
i Sudmce Mg 5147 Ty 4157 1) 500
ok scprmcmicie. . o

S s
L e ———-

PEDOMAN KUESIONER

HUBUNGAN KOMUNIKAST EFEKTIF PMIK DENGAN
TINGKAT KEPUASAN PASIEN DI TEMPAT PENDAFTARAN
PASIEN RAWAT JALAN RUMAH SAKIT PINDAD TUREN

Saya Mubammad Reza Fablevi, Mabasisws D) Rekam Modis Dan laformasi Keschatan [TSK RS

menjadi bagian dan tagas akhir (KTI). Kocsioser ini dirancang untuk mengamilisa pelaksanasn
Hubuagan Komusikasi Efektif PMIK Deagan Tingkat Kepuasan Pasicn D Tempat Penda faran Passes
Rawat Jalan Rummab Sakit Pindad Turen. Tidsk ada jawaban bonar maspun salah, dibarapkas ustu
meajawab perianysan  pertanyass yeng diberikan seakurs: mumgkin bertuariar pengslman Atas
partinpasinya saya o spkan terima kash.

Karakterintik Informan Kumei ©
Kode Informan O} (i oleh iy
Umer W0 dmbnar

Peodidikan Terakbir - o
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DAFTAR KUESIONER
Penerapan Komunikasi Efektif
Berilah tanda Checklist (v) pada alternatif jawaban yang menurut Bapak/Ibu/Saudara/I

paling tepat mengenai pelaksanaan komunikasi efektif oleh PMIK pada bagian

pendaftaran
Keterangan:
4 = Sclalu Dilakul
3 = Sering Di -
2=
s
. ENILAIAN
\J [3]4
pe o4
aratan

lainnya

Apakah atau

kekhawati jelas dan

akurat?

Bagaimana Anda petugas pendaftaran -~

dalam i tentang lokasi dan

ibilitas i atan lainnya di
#
e ),
il
n \J
V/
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B BWMMMWWMM

dalam mengelola waktu pendaftaran agar tidak terlalu lama

dan efisien?

. | Apakah Anda memiliki atau masukan |
bagaimana komunikasi di pendaftara
dapat ditingkatk:

ain tentang

59
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35

Tingkat Kepuasan Pasien pada Komunikasi Petugas Pendaftaran
Berilah tanda Checklist (v) pada alternatif Jjawaban yang menurut Bapak/Ibu/Saudara/l  paling tepat
mengenai tingkat kepuasan bagian unit rekam medis (pendaftaran) di RS Pindad Turen
Keterangan:
4 = Sclalu Dilakukan
3 = Sering Di
2=Ka

-
®
w
-

(pendaftaran)




61

Apakah petugas pendaftaran mampu memberikan informasi
tentang cara memperolch hasil tes atau hasil pemeriksaan? v

Bagaimana pendapat Anda tentang ketersediaan fasilitas yang
dibutuhkan di mej; i tempat duduk, meja, \/
dan lam,

10.




DAFTAR KUESIONER
Penerapan Komunikasi Efektif

33

Berilah tanda Checklist (v) pada alternatif jawaban yang menurut Bapak/Ibu/Saudara/|

paling tepat mengenai pelaksanaan komunikasi efektif oleh PMIK pada bagian

pendaftaran
Keterangan:
4 = Selalu Di
3 = Seri
2=
- [
cukup
ai
Apakah f atau
jelas dan
akurat?
dalam tentang lokasi
aksesibilitas lainnya di
ya
Ahnl‘i‘.q"r ﬂ?‘
\]

62
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34
8. | Bagaimana Anda menilai kemampuan petugas pendafiaran
dalam mengelola waktu pendaftaran agar tidak terlalu lama
dan cfisien? d
9. | Apakah Anda memiliki u masukan lain tentang
bagaimana komunil rumah sakit ini v
dapat diti
10. ‘/
Ll
o
® ).
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35

Tingkat Kepuasan Pasien pada Komunikasi Petugas Pendaftaran

Berilah tanda Checklist (v) pada alternatif jawaban yang menurut Bapak/Ibu/Saudara/l paling tepat
mengenai tingkat kepuasan bagian unit rekam medis (pendaftaran) di RS Pindad Turen
Keterangan:

4 = Sclalu Dilakukan (76% - 100%)

3 = Sering Dil )

2 = Kadang- )

1 =Ti ;
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36
8. | Apakah petugas pendaftaran mampu memberikan informasi
tentang cara memperolch hasil tes atau hasil pemeriksaan? v
9. | Bagaimana pendapat ketersediaan fasilitas yang o
dibutuhkan di mej i duduk, meja,
dan lam;
10. ‘/
O 2y
(]
Z panp 0
% 4454, gy jan VT v
ED 0
2 10




