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Abstract: Delays in providing outpatient medical records at Regional Hospital Dr.
Soebandi Jember is a problem in the provision of medical records. That research to analyze
the factors causing the delay in providing outpatient medical records at Regional Hospital
Dr. Soebandi Jember based on McCormick and Tiffin’s performance theory, including
individual and situational factors. This type of research is qualitative research. The
research subjects were 4 registration officers, 2 filling officers, 2 distributor officers, 3
polyclinic officers and the head of medical record. Data collection was obtained using
interview, observation, and documentation. The research results obtained by researchers
related to delays in the provision of outpatient medical records, namely that there had not
been a budget for training funds, there had never been socialization related to the Standard
Operating Procedure for the provision of outpatient medical records, there had been no
internal or external training, educational background regarding the knowledge of officers
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i related to implementation, and the tracer used wasn’t optimal. In response to these factors,
icense

it is necessary to pay attention and make a budget related to officer training funds, usin
(http://creativecommons.org/licenses/by/ ytopay 3 ﬂf gfu 8

4.0)) additional storage shelves roll o’pack, holding outreach to medical record officers about

Standard Operating Procedure or guidelines for providing outpatient medical records,
providing training internally and externally, informing about the implementation of
providing medical records and the impact if it is late.
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Abstrak: Keterlambatan penyediaan rekam medis rawat jalan di Rumah Sakit Daerah (RSD) dr. Soebandi Jember
merupakan permasalahan dalam penyediaan rekam medis. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis faktor penyebab
keterlambatan penyediaan rekam medis rawat jalan di RSD dr. Soebandi Jember berdasarkan teori kinerja Mc Cormick
dan Tiffin yang meliputi faktor individu dan situasional. Jenis penelitian ini merupakan penelitian kualitatif. Subjek dalam
penelitian ini yaitu 1 kepala rekam medis, 4 petugas pendaftaran, 2 petugas filling, 2 petugas distributor dan 3 petugas
poliklinik. Pengumpulan data menggunakan wawancara, observasi, dan dokumentasi. Hasil penelitian yang didapatkan
oleh peneliti terkait keterlambatan penyediaan rekam medis rawat jalan yaitu belum terdapat anggaran dana untuk
pelatihan, belum pernah diadakannya sosialisasi terkait Standar Operasional Prosedur penyediaan rekam medis rawat
jalan, belum terdapat pelatihan internal maupun eksternal, latar belakang pendidikan mengenai pengetahuan petugas
terkait pelaksanaan, waktu penyediaan yang masih kurang, dan tracer yang digunakan belum maksimal. Menyikapi
faktor-faktor tersebut maka perlu memperhatikan dan membuat anggaran terkait dana pelatihan petugas, penambahan
rak penyimpanan menggunakan roll o’pack, sebulan sekali melakukan pengecekan pada komputer yang digunakan,
diadakan sosialisasi kepada petugas rekam medis tentang SOP atau pedoman penyediaan rekam medis rawat jalan,
memberikan pelatihan secara internal maupun eksternal, memberi tahu tentang pelaksanaan penyediaan rekam medis
dan dampaknya jika terlambat.

Katakunci: Keterlambatan, Penyediaan, Rekam Medis, Rawat Jalan
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Pendahuluan

Fasilitas pelayanan kesehatan adalah suatu alat atau tempat yang digunakan untuk
menyelenggarakan upaya pelayanan kesehatan, baik promotif, preventif, kuratif maupun
rehabilitatif yang dilakukan oleh pemerintah, pemerintah daerah dan masyarakat. Setiap
pelayanan yang ada di Rumah Sakit mempunyai standar pelayanan minimal untuk menilai
mutu pelayanan yang akan diberikan kepada pasien. Salah satu pelayanan yang ada di
Rumah Sakit yaitu waktu penyediaan rekam medis rawat jalan pada pelayanan rekam
medis [1].

Kecepatan penyediaan rekam medis menjadi salah satu indikator dalam mengukur
kepuasan jika mengalami keterlambatan pasien akan merasa tidak puas. Standar pelayanan
minimal Rumah Sakit menyatakan bahwa standar waktu penyediaan rekam medis rawat
jalan < 10 menit dimulai dari pasien melakukan pendaftaran sampai dokumen dicatat
dalam buku ekspedisi [2].

Instalasi rekam medis di RSD dr. Soebandi Jember tediri dari kegiatan pendaftaran
sampai penyimpanan berkas rekam medis. Berdasarkan studi pendahuluan di RSD dr.
Soebandi Jember, terindetifikasi permasalahan keterlambatan penyediaan rekam medis di
pelayanan rawat jalan. Berikut data keterlambatan penyediaan berkas rekam medis rawat
jalan triwulan pertama disajikan pada tabel 1.1 sebagai berikut :

Tabel 1.1 Data Keterlambatan Penyediaan Rekam Medis Rawat Jalan di RSD dr. Soebandi
Jember pada Triwulan Pertama Tahun 2022

Waktu Penyediaan Waktu Penyediaan
No Bulan Berkas <10 Menit Berkas > 10 Menit Total Berkas
Jumlah Persentase Jumlah Persentase
1 Januari 1603 34% 3150 66% 4753
2 Februari 1329 31% 2997 69% 4326
3 Maret 1733 34% 3329 66% 5062
Total 4.665 33% 9.476 67% 14.141

Sumber: Data Sekunder di Rumah Sakit Daerah (RSD) dr. Soebandi (2022)

Tabel 1.1 diatas menunjukkan data waktu penyediaan rekam medis rawat jalan di
Rumah Sakit Daerah dr. Soebandi Jember. Pada bulan Januari sampai Maret tahun 2022
terdapat 14.141 rekam medis rawat jalan, rekam medis yang waktu penyediaannya kurang
dari sama dengan 10 menit sebanyak 4.665 sedangkan yang waktu penyediaannya lebih
dari 10 menit sebanyak 9.476. Dapat disimpulkan bahwa hasil rata-rata waktu penyediaan
rekam medis rawat jalan adalah lebih dari 10 menit. jumlah berkas yang memiliki waktu
penyediaan kurang dari 10 menit lebih sedikit daripada yang lebih dari 10 menit.

Berdasarkan hasil observasi, diperoleh informasi bahwa tidak ada reward dan
punishment pada petugas rekam medis tersebut. Menurut peneliti terdahulu, bahwa
pengaruh motivasi sangat penting karena adanya motivasi dari pimpinan akan
memberikan pengaruh kepada setiap individu petugas yang bekerja keras untuk mencapai
tujuannya. Pimpinan harus mengetahui tentang pentingnya pemberian reward tersebut
kepada petugas dan dampak yang timbul akibat tidak adanya reward yang diberikan
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kepada petugas. Berdasarkan hasil observasi, diperoleh informasi bahwa petugas rekam
medis yang berjumlah 32 orang dan 17 orang diantaranya memiliki latar belakang lulusan
perekam medis dan 15 orang yang bukan dari lulusan perekam medis yaitu SMP, SMA,
Sarjana Kesehatan Masyarakat, Sarjana Ekonomi, dan Pariwisata. Kualifikasi pendidikan
ini tidak sesuai, bahwa petugas rekam medis harus berpendidikan minimal D - III Rekam
Medik. Petugas dengan tingkat pendidikan yang sesuai standar akan lebih sadar bahwa
penyediaan rekam medis harus sesuai dengan standar, tidak ada lagi keterlambatan dalam
penyediaan.

Keterlambatan penyediaan rekam medis di Rumah Sakit Daerah dr. Soebandi Jember
berdampak pada proses pelayanan kesehatan yang diberikan kepada pasien, seperti
terjadinya penumpukan pasien karena waktu tunggu pelayanan yang lama. Masalah yang
terjadi di Rumah Sakit Daerah dr. Soebandi Jember dapat dinilai dari kinerja petugas
menggunakan teori kinerja Mc Cormick dan Tiffin didukung dengan hasil observasi dan
dokumentasi. Seseorang dapat dipengaruhi oleh faktor individu dan faktor situasional
meliputi faktor sosial dari organisasi serta faktor fisik dari pekerjaan. Keterlambatan
penyediaan rekam medis dapat dinilai dari kinerja petugas pada faktor penyebab dugaan
sementara adalah pendidikan, pengalaman, motivasi (faktor individu) dan pelatihan,
kepemimpinan, metode kerja (faktor situasional). Berdasarkan permasalahan yang ada
peneliti tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul “Analisis Faktor Keterlambatan
Penyediaan Rekam Medis Rawat Jalan di Rumah Sakit Daerah dr. Soebandi Jember”.

Metode Penelitian

a. Desain Penelitian
Jenis penelitian yang akan dilakukan oleh peneliti berbentuk kualitatif.
Penelitian kualitatif digunakan untuk mengidentifikasi dan menganalisis faktor
penyebab keterlambatan penyediaan rekam medis rawat jalan di RSD dr. Soebandi
Jember berdasarkan teori kinerja Mc Cormick dan Tiffin yaitu faktor individu dan
taktor situasional.
b. Subjek Penelitian
Subjek yang digunakan dalam penelitian ini berjumlah 12 informan yaitu 1
Kepala Rekam Medis, 4 Petugas Pendaftaran, 2 Petugas filing, 2 Petugas Distributor
dan 3 Petugas Poli.
c¢. Metode Pengumpulan Data
Pengumpulan data dalam penelitian ini adalah menggunakan wawancara,
observasi, dan dokumentasi. Pengambilan data dilakukan pada bulan Maret 2022 -
Juni 2023.
d. Metode Analisis Data
Penelitian ini menggunakan analisis data dengan analisis kualitatif yang
terdiri dari data collection, data reduction, data display, dan conclusion drawing. Uji
keabsahan dalam penelitian ini menggunakan triangulasi sumber dan triangulasi
teknik.
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Hasil dan Pembahasan

Teori kinerja Mc Cormick dan Tiffin yaitu faktor invidu (pendidikan, pengalaman,
motivasi) dan faktor situasional (pelatihan, kepemimpinan, metode kerja).
Mengidentifikasi faktor individu sebagai penyebab keterlambatan penyediaan rekam
medis rawat jalan di RSD dr. Soebandi Jember

A. Pendidikan

Pendidikan adalah suatu usaha untuk mengembangkan kepribadian dan
kemampuan didalam dan diluar sekolah dan berlangsung seumur hidup [4].
Pendidikan dalam penelitian ini yaitu latar belakang pendidikan atau status
pendidikan yang dimiliki oleh petugas yang terlibat dalam penyediaan rekam medis
rawat jalan. Dalam menjalankan pekerjaannya petugas harus sesuai dengan
kualifikasi pendidikan minimal yang dipersyaratkan agar penyediaan rekam medis
rawat jalan dapat berjalan dengan lancar dan mencegah terjadinya keterlambatan.
Berdasarkan wawancara dan observasi diketahui bahwa tidak semua informan
berlatar belakang pendidikan lulusan rekam medik dari 9 responden hanya 5
petugas yang lulusan D4 Rekam Medik dan lulusan D3 Rekam Medik, 1 petugas
lainnya. merupakan lulusan S1 kesehatan masyarakat, sedangkan 3 petugas
merupakan lulusan SMA/SMK. Yang berarti petugas rekam medis di RSD dr.
Soebandi Jember belum sesuai dengan standar kualifikasi pendidikan sesuai
peraturan menteri kesehatan. Bahwa tingkat pendidikan yang kurang dari standar
yaitu minimal D3 Rekam Medis mengakibatkan kurangnya kecepatan petugas
dalam bekerja [3].

Hal tersebut masih belum memenuhi standar kualifikasi sebagai seorang
perekam medis yaitu D-III Rekam medis. Sehingga tingkat pendidikan di RSD dr.
Soebandi Jember masih terdapat petugas rekam medis yang belum memenuhi
standar kualifikasi pendidikan RMIK sesuai peraturan menteri kesehatan sebagai
seorang perekam medis dan sebagai faktor keterlambatan penyediaan rekam medis
di RSD dr. Soebandi Jember. Rendahnya tingkat pendidikan responden yang hanya
sampai sekolah SMA menyebabkan pemahaman tentang pentingnya penyediaan
berkas rekam medis tepat waktu di rumah sakit menjadi buruk [4].

Disimpulkan bahwa latar belakang pendidikan petugas menjadi faktor
penyebab terjadinya keterlambatan penyediaan rekam medis rawat jalan di RSD dr.
soebandi Jember.

B. Pengalaman

Pengalaman yang dimaksud dalam penelitian ini merujuk pada masa kerja
petugas rekam medis. Berdasarkan hasil observasi dan wawancara, dapat
disimpulkan bahwa petugas yang tergolong kategori baru berjumlah 1 orang dan 11
orang tergolong kategori lama yaitu > 3 tahun. Petugas rekam medis yang telah
mempunyai jangka waktu bekerja lebih lama maka akan hanya sedikit melakukan
kesalahan dalam penyediaan rekam medis [5].
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Berdasarkan hasil wawancara kepada dua orang kategori lama tentang masa
kerja yang kurang lebih 2 tahun dapat diketahui menurut informan 3 dan 4
berpendapat masa kerja kurang dari 2 tahun tidak berpengaruh dalam penyediaan
rekam medis. Pada umumnya seseorang dapat dikatakan produktif jika telah
memiliki pengalaman kerja selama 2 tahun dalam bidang yang sama dan dapat
bekerja secara efektif dan efisien. Pengalaman kerja petugas yang lebih lama pasti
akan memiliki kualitas pekerjaan yang lebih baik dan mempunyai keterampilan
yang lebih baik dibandingkan petugas yang masih memiliki sedikit pengalaman
kerja yang belum terbiasa untuk melakukan pekerjaan di bagian rekam medis
[6]. Berdasarkan pernyataan dari hasil wawancara yang dilakukan peneliti di RSD
dr. Soebandi Jember bahwa seluruh informan sudah memiliki masa kerja di atas 3
(tiga) tahun yang berarti sesuai dengan peraturan menteri kesehatan. Dapat
disimpulkan bahwa pengalaman (masa kerja) tidak menjadi faktor penyebab dalam
penyediaan rekam medis di RSD dr. Soebandi Jember.

C. Motivasi

Motivasi merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi kinerja karyawan
dalam bekerja. Motivasi yang dimaksud merujuk pada pemberian penghargaan
reward seperti pujian, piagam, atau hadiah. Serta apabila hasil kerja buruk maka
pimpinan dapat memberikan punishment seperti teguran atau hukuman apabila
melakukan penyediaan rekam medis dengan tidak tepat waktu atau terlambat.

Hasil wawancara dengan informan terkait reward (pujian, piagam, atau
hadiah), Informan mengatakan hal yang sama bahwa pimpinan memberikan reward
berupa pujian saja. Hasil keseluruhan terkait reward/penghargaan dapat
disimpulkan bahwa atasan memberikan penghargaan dalam bentuk pemberian
semangat kepada seluruh petugas rekam medis ketika petugas melakukan
penyediaan rekam medis dengan tepat waktu. Pemberian penghargaan/reward
kepada petugas rekam medis sangat diperlukan dalam melakukan pekerjaan di
suatu rumah sakit agar bisa meningkatkan semangat dalam bekerja. Petugas yang
terlibat dalam proses penyediaan rekam medis di RSD dr. Soebandi Jember mengaku
bahwa masih belum terdapat pemberian reward selain pujian yang tidak selalu
diberikan. Seseorang yang memiliki kinerja yang baik perlu diberikan imbalan yang
lebih tinggi sebagai bentuk apresiasi atas prestasi kerja yang diperolehnya, begitu
pula sebaliknya [7].

Penghargaan maupun hukuman penting untuk diberikan kepada seorang
pegawai sebagai bentuk apresiasi kepada pegawai dengan tujuan agar pegawai
semakin giat dalam melakukan pekerjaan [8]. Petugas yang kurang sesuai dalam
melaksanakan tugas kerja dapat diberikan sanksi atau punishment berupa teguran
atau hukuman. Peneliti juga melakukan wawancara terhadap informan mengenai
pemberian sanksi/punishment apabila petugas rekam medis melaksanakan
penyediaan rekam medis tidak tepat waktu atau terlambat. Berdasarkan hasil
wawancara keseluruhan terkait pemberian sanksi/ punishment apabila petugas
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melakukan keterlambatan penyedian rekam medis yaitu dengan diberikan teguran
secara langsung kepada petugas rekam medis. Punishment/sanksi perlu diadakan
karena untuk memberi semangat dalam bekerja dan memberi sanksi jika mereka
tidak tepat waktu dalam penyediaan rekam medis rawat jalan di RSD dr. Soebandi
Jember. Meningkatnya motivasi kerja petugas dalam bekerja disebabkan adanya
sanksi yang diberikan oleh instansi kepada karyawan [9].

Berdasarkan pernyataan hasil wawancara yang dilakukan peneliti, diketahui
bahwa di RSD dr. Soebandi Jember terkait reward dan punishment sudah
dilaksanakan tetapi belum terlaksana dengan baik Dapat disimpulkan bahwa
motivasi menjadi faktor penyebab dalam penyediaan rekam medis di RSD dr.
Soebandi Jember.

Mengidentifikasi faktor situasional sebagai penyebab keterlambatan penyediaan rekam
medis rawat jalan di RSD dr. Soebandi Jember
A. Pelatihan

Pelatihan adalah proses pengembangan kompetensi petugas untuk
meningkatkan keterampilan [10]. Pelatihan yang dimaksud dalam penelitian ini
yaitu pelatihan yang menunjang keterampilan petugas baik pelatihan internal
maupun eksternal. Di RSD dr. Soebandi Jember informan yang terlibat dalam
penyediaan rekam medis tidak seluruhnya telah mengikuti pelatihan, baik yang
diadakan dari pihak internal rumah sakit maupun dari pihak eksternal. Berdasarkan
hasil wawancara kepada informan dapat diketahui bahwa petugas seluruhnya tidak
pernah mengikuti pelatihan internal tentang rekam medis. Kepala Rekam Medis
mengkonfirmasi bahwa dulu pernah diadakan pelatihan internal dari Rumah Sakit
karena petugas sering berganti tempat kerja maka tidak ada lagi riwayat yang pernah
mengikuti pelatihan internal. Hal tersebut masih kurang untuk menunjang petugas
paham tentang penyediaan rekam medis.

Berdasarkan hasil wawancara kepada informan dapat diketahui bahwa
petugas tidak seluruhnya pernah mengikuti pelatihan eksternal tentang rekam
medis. Dari 9 petugas hanya 1 orang petugas yang pernah mengikuti pelatihan
eksternal rumah Sakit Berdasarkan hasil wawancara 1 petugas tersebut membagikan
informasi terkait pelatihan yang telah diikuti oleh petugas tersebut. Meskipun 1
orang menyatakan pernah mengikuti pelatihan hal tersebut masih berdampak pada
kinerja pertugas dalam penyediaan rekam medis. Tujuan dilakukannya pelatihan
kerja adalah untuk memperbaiki kinerja karyawan yang tidak memuaskan karena
kekurangan keterampilan. Pelatihan sesuai dengan bidang kompetensi petugas
sangat penting guna mempermudah petugas dalam melaksanakan pekerjaannya
serta memperbaiki mutu pelayanan kesehatan di rumah sakit tersebut. Pelatihan
internal maupun eksternal sangat dibutuhkan agar petugas dapat memahami dan
mengetahui pentingnya penyediaan rekam medis tepat waktu [11]. Dapat
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disimpulkan bahwa pelatihan menjadi faktor dalam keterlambatan penyediaan
rekam medis di RSD dr. Soebandi Jember.
B. Kepemimpinan

Kepemimpinan adalah proses perilaku atasan memberi contoh kepada
bawahannya yang merupakan faktor yang paling penting untuk mencapai prestasi
besar. Untuk pemimpin atau kepala rekam medis yaitu kepemimpinan yang baik
dapat memberikan bimbingan, arahan, dan motivasi kepada bawahannya, sehingga
dapat meningkatkan kinerja dalam penyediaan rekam medis [12]. Kepemimpinan
yang dimaksud dalam penelitian ini adalah kemampuan komunikasi seorang atasan
serta merujuk pada bimbingan dan evaluasi. Berdasarkan hasil wawancara dengan
petugas bahwa atasan melakukan komunikasi secara langsung dengan bawahan
dapat disimpulkan bahwa semua informan menjawab dengan sesuai jika pimpinan
memberikan bimbingan secara langsung untuk memecahkan masalah terkait
keterlambatan penyediaan rekam medis. Pimpinan memberikan bimbingan ketika
adanya masalah dengan keterlambatan penyediaan rekam medis. Faktor bimbingan
kepada petugas sangat penting untuk dilakukan karena dapat mempengaruhi rasa
percaya diri sehingga petugas dapat memberikan kinerja yang baik [13].

Evaluasi adalah suatu proses untuk menyediakan informasi tentang sejauh
mana suatu kegiatan tertentu telah dicapai, bagaimana perbedaan pencapaian itu
dengan suatu standar tertentu untuk mengetahui apakah ada selisish diantara
keduanya [14]. Hasil wawancara terkait adanya evaluasi oleh kepala rekam medis
dapat disimpulkan bahwa semua informan mengatakan evaluasi dilaksanakan
setiap akhir bulan. Tujuan adanya evaluasi untuk perbaikan pelaksanaan
penyediaan rekam medis dengan tepat waktu di RSD dr. Soebandi Jember. Menurut
petugas evaluasi diadakan 1 bulan sekali yang membahas kinerja pegawai dan
permasalahan yang ada pada kegiatan penyediaan rekam medis rawat jalan. Hasil
dari evaluasi tersebut tidak disampaikan langsung kepada petugas namun pimpinan
langsung memberikan hasil evaluasi kepada direktur rumah sakit. Kegiatan rapat
merupakan salah satu cara yang efektif dalam mengkoordinasikan sesuatu, yang
didalamnya membahas mengenai kegiatan apa saja yang harus dilakukan termasuk
menyediakan rekam medis. Bahwa evaluasi menjadi hal penting bagi manajemen
rumah sakit untuk mempunyai evaluasi terhadap kelancaran operasional petugas
dalam menyediaakan rekam medis tepat waktu Berdasarkan pemaparan tersebut
disimpulkan bahwa diadakannya bimbingan dan evaluasi telah berjalan dengan baik
[14]. Dapat disimpulkan bahwa kepemimpinan tidak menjadi faktor penyebab
dalam penyediaan rekam medis di RSD dr. Soebandi Jember.

C. Metode Kerja

Metode kerja yang dimaksud dalam penelitian ini adalah terdapat SOP,
sosialisasi terkait SOP dan impelementasi SOP dalam penyediaan rekam medis
rawat jalan. Di RSD dr. Soebandi untuk SOP penyediaan rekam medis rawat jalan
memakai pedoman pengorganisasian sesuai dengan hasil wawancara bahwa
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petugas belum paham tentang adanya pedoman penyediaan rekam medis rawat
jalan, petugas hanya mengetahui adanya tata laksana atau petunjuk kerja yang harus
dikerjakan. Melakukan pekerjaan secara efisien tidak hanya tergantung pada
kemampuan atau keterampilan pekerja semata tetapi juga dipengaruhi oleh
beberapa hal, salah satu diantaranya adalah pedoman yang berisikan uraian tugas
yang jelas atau adanya Standart Operational Procedure (SOP) [15].

Berdasarkan pernyataan dari informan diketahui bahwa di RSD dr. Soebandi
Jember sudah pernah diadakan sosialisasi pedoman. Kepala Rekam Medis
mengkonfirmasi bahwa sosialisasi pedoman sebatas dikirim ke grup whatsapp. SOP
dapat memudahkan petugas dalam melaksanakan prosedur ataupun langkah kerja
yang ingin dilakukan sebagai pedoman dan acuan untuk melaksanakan kegiatan
rekam medis. Oleh sebab itu, SOP yang ada sebaiknya disosialisasikan agar petugas
terkait mengetahui prosedur dari penyediaan rekam medis [16].

Impelementasi penerapan SOP dalam penyediaan rekam medis di RSD dr.
Soebandi Jember dimulai dengan petugas rekam medis mencari rekam medis dari
nomer rekam medis atau tracer yang berbentuk barcode dari bagian pendaftaram.
Kemudian rekam medis tersebut didistribusikan kepada masing-masing poli rawat
jalan. Pernyataan terkait penerapan SOP penyediaan rekam medis rawat jalan telah
sesuai dengan alur penyediaan rekam medis. Berdasarkan hasil wawancara
mengenai metode kerja kepada informan didapatkan hasil bahwa di RSD dr.
Soebandi Jember memiliki pedoman rekam medis dan telah diimplementasikan
dalam melakukan penyediaan berkas rekam medis rawat jalan di RSD dr. Soebandi
Jember. Pedoman dan implementasi sudah baik, namun sosialisasi perlu
ditingkatkan. Dapat disimpulkan bahwa metode kerja terkait perlunya sosialisasi
menjadi faktor dalam penyediaan rekam medis di RSD dr. Soebandi Jember.

Kesimpulan

Keterlambatan Penyediaan Rekam Medis Rawat Jalan di RSD dr. Soebandi Jember
disebabkan oleh faktor individu sub variabel latar belakang pendidikan mengenai
pengetahuan petugas terkait pelaksanaan dan waktu penyediaan rekam medis rawat jalan,
sub variabel pelatihan terkait belum adanya pelatihan internal maupun eksternal. Metode
kerja mengenai belum pernah diadakannya sosialisasi terkait SOP atau pedoman
penyediaan rekam medis rawat jalan. Pemberian rekomendasi perbaikan masalah yaitu
memberikan edukasi pelaksanaan penyediaan rekam medis tepat waktu, memberikan
pelatihan secara internal maupun eksternal mengenai penyediaan rekam medis tepat
waktu, dan diadakan sosialisasi kepada petugas rekam medis rawat jalan tentang SOP atau
pedoman penyediaan rekam medis rawat jalan agar petugas melaksanakan penyediaan
sesuai dengan pedoman yang ada.
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