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APLIKASI KODEFIKASI DIAGNOSIS

PENYAKIT TELINGA HIDUNG DAN TENGGOROK

Aplikasi kodefikasi diagnosis penyakit telinga, hidung dan tenggorok merupakan aplikasi kodefikasi sederhana berbentuk desktop yang berisikan 149 diagnosis penyakit telinga, hidung dan tenggorok beserta kode diagnosis penyakit yang telah sesuai dengan ICD-10.

Disusun untuk digunakan sebagai alat bantu dalam proses menentukan kodefikasi diagnosis penyakit telinga, hidung dan tenggorok pasien rawat jalan dan diharapkan dapat meningkatkan angka keakuratan kodefikasi, menghasilkan pelaporan yang lebih valid serta meningkatkan mutu pelayanan di RSUD Dr. R. Soedarsono Pasuruan.

Adapun panduan penggunaan aplikasi kodefikasi diagnosis penyakit telinga, hidung dan tenggorok adalah sebagai berikut:

1. Instal aplikasi kodefikasi diagnosis penyakit THT pada komputer.
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2. Buka aplikasi kodefikasi diagnosis penyakit THT yang telah terinstal, berikut adalah tampilan awal aplikasi kodefikasi diagnosis penyakit telinga, hidung dan tenggorok :
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Username :
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Password :

Login





3. Isikan kolom username dan password dengan kata “admin”.
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4. Setelah melalui tahap login, aplikasi kodefikasi diagnosis penyakit THT akan menampilkan halaman seperti dibawah ini :
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5. Untuk melakukan kodefikasi, tuliskan leadterm diagnosis yang ingin dicari pada kolom leadterm. leadterm adalah kata "utama" yang akan di jadikan kata acuan untuk memudahkan pencarian diagnosis, biasanya merupakan kata benda untuk kondisi patologis.
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6. Setelah pengguna menuliskan leadterm, aplikasi akan menampilkan beberapa diagnosis yang berhubungan dengan leadterm tersebut seperti gambar disamping.

Pada gambar disamping, pengguna menuliskan otitis pada kolom leadterm, sehingga pada kolom “pilih diagnosis” akan muncul beberapa diagnosis yang berhubungan dengan otitis.

7. “Klik” diagnosis yang dipilih untuk mengetahui penjelasan apa saja yang terdapat pada diagnosis yang dipilih tersebut. Kemudian aplikasi akan menampilkan halaman ketiga :
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Setelah pengguna memilih diagnosis, akan muncul form dengan tiga kolom yang berisikan penjelasan tambahan dari diagnosis dan kode yang dipilih, tiga kolom tersebut yaitu kolom keterangan, include, dan exclude :
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Berikut adalah penjelasan mengenai tiga kolom tersebut :

· Kolom keterangan : memberi penjelasan terkait dengan diagnosis yang dipilih sebelumnya.

· Kolom Include : berisikan contoh-contoh diagnosis yang termasuk atau diklasifikasikan dalam diagnosis yang dipilih.

· Kolom Exclude : berisikan diagnosis yang diklasifikasikan ditempat lain, atau tidak termasuk dalam diagnosis yang dipilih tersebut.

Semua penjelasan yang terdapat pada kolom keterangan, include dan exclude telah berpedoman dan sesuai dengan ICD-10.

Selain tiga kolom penjelasan, terdapat kolom:

· Kolom diagnosis : menampilkan diagnosis penyakit yang telah dipilih sebelumnya.

· Kolom kode diagnosis : berisikan kode diagnosis penyakit yang sesuai dengan ICD-10.
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8. Setelah pengguna mendapatkan kode diagnosis yang diinginkan, klik tombol back pada pojok kanan bawah untuk kembali pada form sebelumnya dan melanjutkan proses kodefikasi diagnosis.
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Ada beberapa hal yang perlu diperhatikan dalam kodefikasi diagnosis penyakit yaitu tentang catatan khusus terkait suatu bab. Salah satu catatan yang harus dimengerti adalah penggunaan sistem „degger‟ dan „asterik‟. Berikut adalah tampilan untuk penggunaan sistem dagger dan asterik pada aplikasi kodefikasi diagnosis penyakit THT :
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Diagnosis otitis externa pada mikosis memiliki kode diagnosis H62.2*. Berdasarkan aturan penggunaan sistem deger dan asterik menurut ICD-10 volume 2, kode primer atau kode yang ditandai adanya degger, harus terlebih dulu dituliskan. Dan kode tambahan manifestasi atau kode yang ditandai dengan adanya asterik dituliskan setelah kode primer. Sehingga dalam hal ini jika diagnosis yang

ditulis
oleh
dokter
adalah
otitis
externa
dengan
candidiasis,
maka
kode
diagnosisnya
adalah
B37.2†
H62.2*.
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Lampiran  :-
Hal  Surat Ijin Survey Pendahuluan
Kepada
Yth. Direktur RSUD Dr. R. Soedarsono Pasuruan
Di
Pasuruan

Schubungan dengan penyusunan Proposal Penelitian Tugas Akhir Mahasiswa
Semester VI Prodi D-IIl Perekam Medis dan Informasi Kesehatan Poltekkes Kemenkes
Malang TA. 2017/2018, maka bersama ini kami harapkan Saudara berkenan untuk
memberikan ijin kepada mahasiswa atas nama :

Nama : Nanthyan Khampa Usada
NIM : 1504000013
Untuk melakukan pengambilan data di Institusi yang Saudara pimpin untuk keperluan
Survey Pendahuluan untuk Proposal Penelitian dengan Topik / Judul : Pembuatan Aplikasi
Kodefikasi Diagnosa Penyakit Telinga, Hidung dan Tenggorok Di RSUD Dr. R. Soedarsono
Pasuruan.
Pada : Sabtu, 30 September 2017.
Adapun data yang akan diambil adalah sebagai berikut :

1. DataRL rumah sakit.

2. Laporan kunjungan pasien pada poli THT.

3. Kode penyakit dan diagnosa dari 5 berkas rekam medis.

Demikian surat ini kami buat. Atas perhatian dan kerjasamanya disampaikan terima kasih

Tembusan Disampaikan Kepada Yth :
;, KL}Rd(ngndisRSUDDr.R.SodnmPunnm
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Hal : Surat ljin Penelitian

Kepada Yth:

Bapak Walikota Pasuruan

¢.q. Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan Politik
J1. Pahlawan No. 28

Di

Pasuruan

Sehubungan dengan penyusunan Penclitian Tugas Akhir Mahasiswa Semester VI Prodi

D-III Perekam Medis dan Informasi Kesehatan Poltekkes Kemenkes Malang TA. 2017/2018,
maka bersama ini kami harapkan Saudara berkenan untuk memberikan ijin kepada mahasiswa
atas nama :
Nama : Nanthyan Khampa Usada
NIM : 1504000013
Untuk melakukan penelitian di RSUD Dr. R. Soedarsono Pasuruan dengan Topik / Judul :
Pembuatan Aplikasi Kodefikasi Diagnosis Penyakit Telinga, Hidung, Tenggorok di RSUD Dr.
R Soedarsono Pasuruan.
Pada : 12 Januari - 30 April 2018
Adapun data yang akan diambil adalsh sebagai berikut :

1. Dokumen rekam medis penyakit telinga, hidung dan Tenggorok.

2. Laporan morbiditas penyakit telinga, hidung dan tenggorok

3. Laporan kunjungan pasien telinga, hidung dan tenggorok.

Demikian surat ini kami buat. Atas perhatian dan kerjasamanya disampaikan terima kasih.

2. Direktur RSUD Dr. R. Soedarsono Pasurusn
3. Amip
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NOTA - DINAS
Kepada : 1. Kepala Instalasi Rekam Medis
2. Kepala Ruang Rekam Medis
Dari : Bidang Pengembangan dan Pengaduan
Tanggal © 11 Januari 2018
Nomor : 071/ 928 /423.600.03/2018
Sifat : Segera
Lampiran  : 1 lembar
Hal . Pengantar Penelitian Mahasiswa

Sesuai dengan Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 44 Tahun 2009 tentang
Rumah Sakit dan mengacu pada Peraturan Walikota Nomor 73 Tahun 2011 tentang Tugas
Pokok dan Fungsi RSUD dr. R. Soedarsono Kota Pasuruan yaitu pelayanan penelitian,
pengembangan serta penapisan teknologi bidang kesehatan.

Berdasarkan hal tersebut, kami mohon kepada Bapak/lbu untuk dapat memfasilitasi
Mahasiswali untuk melakukan “Penelitian” atas nama:

Nama : NANTHYAN KHAMPA USADA
Jurusan : D3 - Perekam Medis dan Informasi Kesehatan
Universitas : Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang

Judul Penelitian : Pembuatan Aplikasi Kodefikasi Diagnosis Penyakit Telinga
Hidung Tenggorokan di RSUD dr. R. Soedarsono Kota
Pasuruan

Waktu : Januari — April 2018

Demikian atas perhatian dan kerjasamanya, disampaikan terima kasih.

Kabid. Pengembangan dan Pengaduan
RSUD dr. R. larsono Kota Pasuruan

Cl m om.

NIP. 19690908 199901 2 001
Tembusan :

1. Direktur RSUD dr. R. Soedarsono Kota Pasuruan (sebagai laporan)
2. Kepala Bidang Pelayanan
3. Kepala Instalasi Rekam Medis
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CHECKLIST OBSERVASI PENELITIAN

Rekapitulasi Keakuratan Kodefikasi Diagnosis Penyakit Telinga, Hidung, Tenggorok Sebelum Pengimplementasian Aplikasi Kodefikasi Diagnosis Penyakit Telinga, Hidung, Tenggorok

di RSUD Dr.R.Soedarsono Pasuruan.
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	KEAKURATA
	
	NILAI

	
	No. RM
	DIAGNOSIS
	KODE
	
	N
	KETERANGAN
	

	o
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	YA
	TIDAK
	
	KEAKURATAN

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	12003xxx
	Impacted Cerumen
	H61.2
	
	
	-
	1

	2
	12019xxx
	Otitis Media
	H66.9
	
	
	-
	1

	3
	13030xxx
	Otitis Media
	H66.9
	
	
	-
	1

	4
	13037xxx
	Faringitis Akut
	J02
	
	
	J02.9
	0

	5
	14002xxx
	Polip rongga hidung
	J33.9
	
	
	J33.0
	0

	6
	14010xxx
	Impacted Cerumen
	H61.2
	
	
	-
	1

	7
	14010xxx
	OE (Otitis Eksterna)
	H60
	
	
	H60.9
	0

	8
	14015xxx
	Nasofaringitis akut
	J00
	
	
	-
	1

	9
	14020xxx
	Otitis Media
	H66.9
	
	
	-
	1

	10
	14021xxx
	Radang faring dan
	J02.9
	
	
	J06.8
	0

	
	
	tonsil
	
	
	
	
	

	11
	15007xxx
	OMSK (Otitis Media
	H66.9
	
	
	H66.3
	0

	
	
	Supuratif Kronis)
	
	
	
	
	

	12
	15025xxx
	Nasofaringitis akut
	J00
	
	
	-
	1

	13
	15036xxx
	Epistaxis
	R04.0
	
	
	-
	1

	14
	15038xxx
	OE (Otitis Eksterna)
	H60
	
	
	H60.9
	0

	15
	16000xxx
	Otitis dengan
	H62.2
	
	
	B37.2† H62.2*
	0

	
	
	candidiasis
	
	
	
	
	

	16
	16014xxx
	Impacted Cerumen
	H61.2
	
	
	-
	1

	17
	16035xxx
	Impacted Cerumen
	H61.2
	
	
	-
	1

	18
	17025xxx
	Kelumpuhan saraf
	H90.5
	
	
	G52.1
	0

	
	
	menelan (Paresis)
	
	
	
	
	

	19
	17007xxx
	KNF (Karsinoma
	C11.9
	
	
	-
	1

	
	
	Nasofaring)
	
	
	
	
	

	20
	17011xxx
	OE (Otitis Eksterna)
	H60
	
	
	H60.9
	0

	21
	17022xxx
	Benda asing di
	T16
	
	
	-
	1

	
	
	telinga
	
	
	
	
	

	22
	17022xxx
	Otitis Media
	H66.9
	
	
	-
	1

	23
	17024xxx
	OMSK (Otitis Media
	H66.9
	
	
	H66.3
	0

	
	
	Supuratif Kronis)
	
	
	
	
	

	24
	17024xxx
	Otitis dengan infeksi
	H62.1
	
	
	B00.1† H62.1*
	0

	
	
	virus herpes
	
	
	
	
	

	25
	17024xxx
	Sinusisitis maksilaris
	J32.0
	
	
	-
	1

	
	
	kronis
	
	
	
	
	

	26
	17024xxx
	ISPA
	J06.9
	
	
	-
	1


	27
	17024xxx
	OMSK (Otitis Media
	H66.9
	
	
	
	
	H66.3
	0
	

	
	
	Supuratif Kronis)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	28
	17024xxx
	Impacted Cerumen
	H61.2
	
	
	
	-
	1
	

	29
	17024xxx
	Otitis Media
	H66.9
	
	
	
	-
	1
	

	30
	17024xxx
	OMSK (Otitis Media
	H66.9
	
	
	
	
	H66.3
	0
	

	
	
	Supuratif Kronis)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	31
	17024xxx
	Benda asing di
	T16
	
	
	
	-
	1
	

	
	
	telinga
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	32
	17025xxx
	Tinnitus
	H93.1
	
	
	
	-
	1
	

	33
	17025xxx
	Otitis Media
	H66.9
	
	
	
	-
	1
	

	34
	17025xxx
	Rhinitis Kronis
	J30.4
	
	
	
	
	J31.0
	0
	

	35
	17025xxx
	Nasofaringitis akut
	J00
	
	
	
	-
	1
	

	36
	17025xxx
	Tuli sensorineural
	H91.9
	
	
	
	
	H90.5
	0
	

	37
	17025xxx
	ISPA
	J06.9
	
	
	
	-
	1
	

	38
	17025xxx
	Otalgia
	H92.0
	
	
	
	-
	1
	

	39
	17025xxx
	Benda asing di
	T16
	
	
	
	-
	1
	

	
	
	telinga
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	40
	17025xxx
	
	Q17.
	
	
	
	
	H90.5
	0
	

	
	
	SNHL
	9
	
	
	
	
	
	
	

	41
	17025xxx
	Otitis Media
	H66.9
	
	
	
	-
	1
	

	42
	17026xxx
	Tonsilitis kronik
	J35.0
	
	
	
	-
	1
	

	43
	17026xxx
	Faringitis Akut
	J02
	
	
	
	
	J02.9
	0
	

	44
	17026xxx
	Impacted Cerumen
	H61.2
	
	
	
	-
	1
	

	45
	17026xxx
	Tuli sensorineural
	H91.9
	
	
	
	
	H90.5
	0
	

	46
	17026xxx
	Otitis Media
	H66.9
	
	
	
	-
	1
	

	47
	17026xxx
	Otitis Media
	H66.9
	
	
	
	-
	1
	

	48
	17028xxx
	Impacted Cerumen
	H61.2
	
	
	
	-
	1
	

	49
	17028xxx
	Otitis dengan infeksi
	H62.1
	
	
	
	
	B00.1† H62.1*
	0
	

	
	
	virus herpes
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	50
	17028xxx
	Impacted Cerumen
	H61.2
	
	
	
	-
	1
	

	
	
	Jumlah Kode
	Jumlah Kode
	
	
	
	
	Presentase

	
	
	Akurat
	Tidak Akurat
	
	
	
	
	Keakuratan

	
	TOTAL
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	31
	
	19
	
	
	
	
	
	x 100%
	= 62%
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[image: image17.jpg]SURAT PERMOHONAN VALIDASI

Yth. dr. Yuning Kurniati, Sp.THT
Dokter Spesialis THT RSUD Dr.R. Soedarsono Pasuruan

Dengan hormat,

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama : Nanthyan Khampa Usada

NIM : 1504000013

Semester : VI (Enam)

Program studi : D-II1 Perekam Medis dan Informasi Kesehatan
Jurusan : Jurusan Kesehatan Terapan

Instansi : Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang

Dengan ini saya mengajukan permohonan kepada Dokter untuk dapat menjadi
validator diagnosis dari produk tugas akhir saya yang berjudul “Pembuatan Aplikasi
Kodefikasi Diagnosis Penyakit Telinga, Hidung, Tenggorok di RSUD Dr.R.Soedarsono
Pasuruan”. Adapun hasil validasi tersebut akan saya pergunakan untuk menunjang
tugas akhir saya di Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang.

Demikian surat permohonan saya, atas perhatian dan bantuan Dokter saya
mengucapkan terima kasih.

Pasuruan, 27 Maret 2018
Pemohon

i
Nanthyan U:

NIM. 1504000013
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DATA KUNJUNGAN PASIEN RAWAT JALAN

POLI THT RSUD Dr. R. SOEDARSONO PASURUAN

	KODE
	DIAGNOSIS
	2014
	2015
	2016
	2017
	TOTAL

	
	
	
	
	
	
	

	B36.9
	Mikosis Superfisial
	0
	0
	0
	17
	17

	
	
	
	
	
	
	

	B37.9
	Candidiasis
	0
	0
	0
	8
	8

	
	
	
	
	
	
	

	C09.9
	Neoplasma Tonsil
	0
	0
	0
	4
	4

	
	
	
	
	
	
	

	C11.9
	KNF (Karsinoma Nasofaring)
	0
	0
	0
	16
	16

	
	
	
	
	
	
	

	C32.9
	Kanker Laring
	0
	0
	0
	1
	1

	
	
	
	
	
	
	

	D10.4
	Neoplasma Jinak Tonsil
	0
	0
	0
	7
	7

	
	
	
	
	
	
	

	D13.0
	Neoplasma Jinak Esofagus
	0
	0
	0
	3
	3

	
	
	
	
	
	
	

	D14.1
	Neoplasma Jinak Laring
	0
	0
	0
	5
	5

	
	
	
	
	
	
	

	D14.2
	Neoplasma Jinak Trakea
	0
	0
	0
	2
	2

	
	
	
	
	
	
	

	D36.7
	Neoplasma jinak Hidung
	0
	0
	0
	3
	3

	
	
	
	
	
	
	

	E04.9
	Penyakit Gondok non toksik
	0
	0
	0
	3
	3

	
	
	
	
	
	
	

	H60.0
	Abses telinga luar
	28
	33
	45
	32
	138

	
	
	
	
	
	
	

	H60.1
	Sellulitis telinga luar
	36
	41
	57
	39
	173

	
	
	
	
	
	
	

	H60.3
	Infeksi otitis externa lainnya
	72
	98
	112
	87
	369

	
	
	
	
	
	
	

	H60.5
	Otitis externa akut, noninfektif
	109
	264
	298
	273
	944

	
	
	
	
	
	
	

	H60.9
	Otitis externa
	244
	291
	327
	308
	1170

	
	
	
	
	
	
	

	H61.2
	Impacted cerumen
	438
	474
	453
	485
	1850

	
	
	
	
	
	
	

	H61.8
	Kelainan lain pada telinga luar
	0
	0
	0
	4
	4

	
	
	
	
	
	
	

	H61.9
	Kelainan telinga luar, tidak
	83
	73
	61
	44
	261

	
	dijelaskan
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	H65.0
	Otitis media serosa akut
	36
	32
	20
	18
	106

	
	
	
	
	
	
	

	H65.1
	Otitis media nonsuppuratif akut
	11
	10
	12
	9
	42

	
	lainnya
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	H65.2
	Otitis media serosa kronis
	42
	40
	34
	29
	145

	
	
	
	
	
	
	

	H65.4
	Otitis media nonsuppuratif kronis
	19
	17
	15
	11
	62

	
	lainnya
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	H65.9
	Otitis media nonsuppuratif
	21
	25
	22
	13
	81

	
	
	
	
	
	
	

	H66.0
	Otitis media suppuratif akut
	32
	36
	35
	27
	130

	
	
	
	
	
	
	

	H66.3
	OMSK (Otitis media suppuratif
	54
	61
	74
	51
	240

	
	kronis)
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	H66.9
	Otitis media
	426
	403
	513
	376
	1718

	
	
	
	
	
	
	

	H73.1
	Miringitis kronis
	10
	7
	13
	4
	34

	
	
	
	
	
	
	

	H80.9
	Otosklerosis
	3
	2
	2
	1
	8

	
	
	
	
	
	
	

	H90.2
	Tuli konduktif
	10
	16
	20
	8
	54

	
	
	
	
	
	
	

	H90.5
	Tuli sensorineural
	12
	19
	17
	11
	59

	
	
	
	
	
	
	

	H91.1
	Presbycusis
	53
	78
	84
	35
	250

	
	
	
	
	
	
	

	H91.9
	Tuli
	46
	74
	92
	39
	251

	
	
	
	
	
	
	

	H92.0
	Otalgia
	17
	15
	22
	9
	63

	
	
	
	
	
	
	

	H93.1
	Tinnitus
	9
	11
	8
	5
	33

	
	
	
	
	
	
	


	J00
	Common cold
	102
	64
	75
	44
	285

	
	
	
	
	
	
	

	J01.0
	Sinusitis maksilaris akut
	42
	32
	29
	30
	133

	
	
	
	
	
	
	

	J01.9
	Sinusitis akut
	73
	41
	38
	43
	195

	
	
	
	
	
	
	

	J02.9
	Faringitis akut
	43
	21
	24
	28
	116

	
	
	
	
	
	
	

	J03.9
	Tonsilitis akut
	122
	189
	193
	43
	547

	J04.0
	Laringitis akut
	45
	27
	35
	7
	114

	J05.1
	Epiglottitis akut
	8
	5
	6
	6
	25

	
	
	
	
	
	
	

	J06.0
	Radang laring dan faring akut
	10
	8
	11
	13
	42

	
	
	
	
	
	
	

	J06.8
	Radang faring dan tonsil akut
	121
	257
	278
	145
	801

	
	
	
	
	
	
	

	J06.9
	Infeksi saluran pernafasan atas akut
	96
	63
	85
	59
	303

	J10.1
	Influenza dengan manifestasi pada
	88
	75
	95
	0
	258

	
	saluran pernafasan lain
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	J30.0
	RV (Rhinitis Vasomotor)
	14
	12
	9
	11
	46

	
	
	
	
	
	
	

	J30.4
	Rhinitis alergi
	80
	78
	83
	48
	289

	
	
	
	
	
	
	

	J31.0
	Rhinitis kronik
	107
	182
	193
	65
	547

	J32.0
	Sinusitis maksillaris kronik
	45
	63
	71
	7
	186

	J32.9
	Sinusitis kronik
	28
	45
	59
	2
	134

	
	
	
	
	
	
	

	J33.0
	Polip rongga hidung
	0
	0
	0
	1
	1

	J33.8
	Polip sinus lainnya
	0
	0
	0
	1
	1

	J33.9
	Polip hidung
	0
	0
	0
	1
	1

	J34.0
	Abses, furunkel dan karbunkel pada
	0
	0
	0
	2
	2

	
	hidung
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	J35.0
	Tonsillitis kronik
	34
	6
	41
	5
	86

	J35.1
	Hipertrofi tonsil
	9
	4
	11
	1
	25

	J37.0
	Laringitis kronik
	0
	0
	0
	3
	3

	
	
	
	
	
	
	

	J37.1
	Radang laring dan trakhea kronik
	0
	0
	0
	1
	1

	
	
	
	
	
	
	

	J38.2
	Nodul pita suara
	0
	0
	0
	1
	1

	J98.8
	RTI (Respiratory Tract Infection)
	0
	0
	0
	4
	4

	
	
	
	
	
	
	

	K21.9
	GERD (Gastroesophageal reflux
	0
	0
	0
	2
	2

	
	disease)
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	L02.9
	Abses, furunkel dan karbunkel pada
	0
	0
	0
	1
	1

	
	kulit
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	L98.8
	Gangguan pada kulit dan jaringan
	0
	0
	0
	1
	1

	
	subkutan lainnya
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	R04.0
	Epistaxis
	0
	0
	0
	17
	17

	R13
	Dysphagia
	0
	0
	0
	43
	43

	
	
	
	
	
	
	

	R43.0
	Anosmia
	0
	0
	0
	2
	2

	
	
	
	
	
	
	

	S02.1
	Fraktur tengkorak
	0
	0
	0
	12
	12

	
	
	
	
	
	
	

	S09.9
	Cedera pada kepala
	0
	0
	0
	1
	1

	
	
	
	
	
	
	

	T16
	Benda asing pada telinga
	241
	237
	262
	106
	846

	
	
	
	
	
	
	

	T17.1
	Benda asing pada cuping hidung
	230
	284
	306
	63
	883

	
	
	
	
	
	
	

	T17.2
	Benda asing pada faring
	2
	0
	3
	1
	6

	
	
	
	
	
	
	

	T17.3
	Benda asing pada laring
	3
	2
	4
	2
	11

	
	
	
	
	
	
	


	T79.3
	Infeksi luka pasca-trauma
	2
	3
	1
	1
	7

	Z09.8
	Pemeriksaan tindak lanjut setelah
	0
	0
	0
	165
	165

	
	perawatan lain
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	TOTAL
	3356
	3818
	4248
	2975
	14397
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[image: image18.jpg]SURAT PERNYATAAN VALIDASI

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama - dr. Yuning Kurniati, Sp.THT
Jabatan : Dokter Spesialis THT RSUD Dr. R. Soedarsono Pasuruan

Menyatakan bahwa saya telah melakukan validasi diagnosis pada produk tugas akhir dari :

Nama : Nanthyan Khampa Usada

NIM : 1504000013

Program Studi : D111 Perekam Medis dan Informasi Kesehatan

Jurusan : Jurusan Kesehatan Terapan

Instansi : Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang

Nama Produk : Aplikasi Kodefikasi Diagnosis Penyakit Telinga, Hidung, Tenggorok

Setelah saya lakukan telaah, dengan ini saya menyatakan bahwa isi dari produk tugas
akhir tersebut yang berupa 75 diagnosis penyakit THT yang pernah muncul di rumah sakit
dan penambahan sebanyak 74 diagnosis penyakit THT yang kemungkinan dapat muncul dan
dapat diberi pelayanan di rumah sakit telah layak dan dapat digunakan dilingkungan RSUD
Dr. R. Soedarsono Pasuruan. Berikut adalah 74 diagnosis tembahan tersebut :

NO. | DIAGNOSIS

Difteri faring

1

2 | Difteri nasofaring
3| Difteri laring
4| Difteri lain

5 | Difteri
6
7
8
9

Dermatitis vesikularis herpesvirus
Otitis dengan infeksi virus herpes
Mumps tanpa komplikasi

Faringokonjungtivitis virus

10| Otitis dengan candidiasis

11| Neoplusma wanas orofaring

12| Neoplasma ganas esofagus

13 | Neoplasma ganas rongga hidung

14 | Neoplasma ganas sinus

15 | Neoplasma jinak bagian lain orofaring
16 | Neoplasma Jinak Faring
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[image: image19.jpg]7 | Tiroiditis akut

Tiroiditis subakut

Tiroiditis kronis dengan thyrotoxicosis

Tiroiditis

Kelainan saraf Glossopharyngeal

Kelainan saraf Vagus

Malignant otitis externa

Otitis externa lainnya

Otitis media mukoid kronis

Otitis media suppuratif

Miringitis akut
Tuli konduktif dan sensorineural
Tuli mendadak
Penyakit tuli lainnya
Otorrhoea
Otorrhagia
Sinusitis frontalis akut
34_| Sinusitis ethmoidalis akut
35 | Sinusitis sfenoidalis akut
36 | Pansinusitis akut -
37 | Sinusitis akut lainnya -
38| Trakheitis akut -
39 | Radang laring dan trakhea akut
40 | Rhinitis alergi akibat pollen
41_| Rhinitis alergi lainnya
42| Nasofaringitis kronik
43 | Faringitis kronik
44_| Sinusitis frontalis kronik
45_| Sinusitis ethmoidalis kronik
46_| Sinusitis sfenoidalis kronik
47_| Pansinusitis kronik
38| Sinusitis kronik lainnya
49 | Rhinitis alergi dengan asthma
50 | Obstruksi esofagus
51 | Penyakit pada esofagus
52 | Malformasi kongenital telinga
53| Malformasi kongenital hidung
54 | Parosmia
55 | Gangguan pada penciuman dan pengecapan lain yang tidak dijelaskan
56 | Halusinasi auditori
57 | Cedera permukaan hidung
5% | Cedera permukaan telinga
59 | Lukaterbuka hidung
60

Luka terbuka telinga





[image: image20.jpg]61 | Fraktur tulang nasal
62 | Dislokasi tulang rawan septum hidung
63 | Ruptur traumatik gendang telinga
64 | Kontusio tenggorokan
65 | Cedera permukaan di daerah tubuh yang tidak dijelaskan
66 | Benda asing pada nasal sinus
67 | Benda asing pada trakea
| 68 | Bendaasing pada saluran pernafasan, bagian tidak dijelaskan
69 | Benda asing pada esophagus
70 | Pengamatan untuk kecurigaan neoplasma ganas
71 | Pengamatan untuk kecurigaan penyakit dan kondisi lainnya
72| Pengamatan untuk kecurigaan penyakit dan kondisi yang tidak dijelaskan
73 | Penusukan daun telinga
74 | Hearing-aid eksternal

Pasuruan, 5 Juni 2018
Yang membuat pernyataan
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Yth. Bapak Djoko Wahyudi
Petugas Verifikasi Coding di Rumah Sakit Dr. Saiful Anwar Malang

Dengan hormat,

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama : Nanthyan Khampa Usada

NIM : 1504000013

Semester : VI (Enam)

Program studi : D-III Perekam Medis dan Informasi Kesehatan
Jurusan : Jurusan Kesehatan Terapan

Dengan ini saya mengajukan permohonan kepada Bapak untuk dapat menjadi
validator produk tugas akhir saya yang berjudul “Pembuatan Aplikasi Kodefikasi
Diagnosis Penyakit Telinga, Hidung, Tenggorok di RSUD Dr.R.Soedarsono Pasuruan”.
Adapun hasil validasi tersebut akan saya pergunakan untuk menunjang tugas akhir saya
di Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang.

Demikian surat permohonan saya, atas perhatian dan bantuan bapak saya
mengucapkan terima kasih.

Malang, 30 Maret 2018

NIM. 1504000013
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[image: image22.jpg]SURAT BALASAN VALIDASI

Kepada:
Sdri. Nanthyan Khampa Usada
Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang

Dengan hormat,

Melalui surat ini, saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama : Djoko Wahyudi, Amd.PK, S.AP, M.AP
Kedudukan Jabatan  : Petugas Verifikasi Coding

Instansi : RSUD Dr.Saiful Anwar Malang

Menyatakan bahwa saya menerima surat permohonan yang telah diberikan kepada
saya dan saya bersedia menjadi validator untuk kodefikasi diagnosis pasien dari produk tugas
akhir saudari yang berjudul “Pembuatan Aplikasi Kodefikasi Diagnosis Penyakit Telinga,

Hidung, Tenggorok di RSUD Dr.R.Soedarsono Pasuruan”.

Demikian surat balasan ini saya sampaikan, atas perhatian Saudari, saya ucapkan

terima kasih.

Hormat Saya,

Malang, 30 Maret 2018

Yang m

Djoko Wahyudi, Amd.PK, S.AP, M.AP

NIP. 19710924 199803 1 007
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[image: image23.jpg]SURAT PERNYATAAN VALIDASI

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama

Jabatan Fungsional
Pangkat/Golongan

Kedudukan Jabatan
Instansi

: Djoko Wahyudi, Amd.PK, S.AP, M.AP
: Perekam Medis Penyelia

: Penata Tingkat VIl D

: Petugas Verifikasi Coding

: RSUD Dr. Saiful Anwar Malang

Menyatakan bahwa saya telah melakukan validasi produk tugas akhir dari :

Nama

NIM
Program studi
Jurusan
Instansi
Nama Produk

: Nanthyan Khampa Usada

: 1504000013

: D-TII Perekam Medis dan Informasi Kesehatan

: Jurusan Kesehatan Terapan

: Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang

: Aplikasi Kodefikasi Diagnosis Penyakit Telinga, Hidung, Tenggorok

Setelah saya lakukan telaah, dengan ini saya menyatakan bahwa isi dari produk Tugas
Akhir tersebut diatas telah sesuai dengan aturan kodefikasi diagnosis penyakit yang ada di
buku ICD-10 dan layak untuk digunakan sebagai acuan dalam proses kodefikasi diagnosis
pasien yang kontakdengan pelayanan kesehatan.

Malang, 30 Maret 2018
Yang mem! pernya

Dioko Wahvudi, Amd.PK, S.AP, M.AP
NIP. 19680527 198903 1 007
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DATABASE APLIKASI KODEFIKASI DIAGNOSIS

PENYAKIT TELINGA HIDUNG DAN TENGGOROK

	KODE ICD
	DIAGNOSIS
	KETERANGAN
	INCL
	EXCL
	NILAI

	
	
	
	
	
	

	A36.0
	Difteri faring
	Angina membranosa difteri
	
	
	

	
	
	
	
	
	100

	
	
	Difteri tonsil
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	A36.1
	Difteri nasofaring
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	A36.2
	Difteri laring
	Laringotrakheitis difteri
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	A36.8†
	Difteri dengan konjungtivitis
	
	
	
	100

	H13.1*
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	A36.8† I41.0*
	Miokarditis difteri
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	A36.8†
	Polyneuritis difteri
	
	
	
	100

	G63.0*
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	A36.9
	Difteri, tidak dijelaskan
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	B00.1
	Dermatitis vesikularis herpesvirus
	Herpes simplex:
	
	
	

	
	
	Fasialis
	
	
	

	
	
	Labialis
	
	
	

	
	
	Dermatitis vesikularis akibat
	
	
	

	
	
	human (α) herpesvirus 2
	
	
	100

	
	
	pada:
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	telinga
	
	
	

	
	
	bibir
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	B26.9
	Mumps tanpa komplikasi (Gondong)
	Mumps:
	
	
	

	
	
	NOS
	
	
	100

	
	
	Parotitis NOS
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	B30.2
	Faringokonjungtivitis virus
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	


	B36.9
	Mikosis Superfisial [Infeksi jamur yang
	
	
	
	100

	
	mengenai bagian epidermis]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	B37.9
	Candidiasis [Infeksi akibat jamur
	Thrush NOS
	
	
	100

	
	Candida]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	C09.9
	Neoplasma ganas tonsil, tidak
	Tonsil :
	
	
	

	
	dijelaskan
	NOS
	
	
	100

	
	
	faucialis
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	palatina
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	C10.9
	Neoplasma ganas orofaring, tidak
	
	
	
	100

	
	dijelaskan
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	C11.9
	Neoplasma ganas nasofaring (KNF)
	Dinding nasofaring NOS
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	C15.9
	Neoplasma ganas esofagus, tidak
	
	
	
	100

	
	dijelaskan
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	C30.0
	Neoplasma ganas rongga hidung
	Tulang rawan hidung
	
	tulang hidung
	

	
	
	
	
	(C41.0)
	

	
	
	Concha, nasal
	
	hidung NOS (C76.0)
	

	
	
	Hidung dalam
	
	bulbus olfaktorius
	

	
	
	
	
	(C72.2)
	100

	
	
	Septum
	
	pinggir posterior
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	septum nasi dan
	

	
	
	
	
	choana (C11.3)
	

	
	
	Vestibulum hidung
	
	kulit hidung (C43.3,
	

	
	
	
	
	C44.3)
	

	
	
	
	
	
	

	C31.9
	Neoplasma ganas sinus, tidak
	
	
	
	100

	
	dijelaskan
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	C32.9
	Neoplasma ganas laring, tidak
	
	
	
	100

	
	dijelaskan
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	D10.4
	Neoplasma jinak tonsil
	Tonsil (faucial)(palatine)
	
	lingual tonsil
	100

	
	
	
	
	
	


	
	
	
	
	(D10.1)
	

	
	
	
	
	adenoid (D10.6)
	

	
	
	
	
	tonsillar:
	

	
	
	
	
	fossa (D10.5)
	

	
	
	
	
	pillars (D10.5)
	

	
	
	
	
	
	

	D10.5
	Neoplasma jinak bagian lain orofaring
	Epiglottis, bagian permukaan
	
	epiglottis:
	

	
	
	tonsillar:
	
	NOS (D14.1)
	

	
	
	fossa (D10.5)
	
	pars suprahyoid
	100

	
	
	
	
	(D14.1)
	

	
	
	pillars (D10.5)
	
	
	

	
	
	Vallecula
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	D10.9
	Neoplasma jinak faring
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	D13.0
	Neoplasma jinak esofagus
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	D14.1
	Neoplasma jinak laring
	Epiglottis (bagian
	
	bagian permukaan
	

	
	
	suprahyoid)
	
	epiglottis (D10.5)
	

	
	
	
	
	polip pada pita
	100

	
	
	
	
	suara dan laring
	

	
	
	
	
	(J38.1)
	

	D14.2
	Neoplasma jinak trakea
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	D36.7
	Neoplasma jinak hidung
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	E04.9
	Goiter (struma/ gondok) nontoksik
	Goiter NOS
	
	
	

	
	
	Goiter noduler (nontoksik)
	
	
	100

	
	
	NOS
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	E06.0
	Tiroiditis akut
	Abses tiroid
	
	
	

	
	
	Tiroiditis piogenik
	
	
	100

	
	
	Tiroiditis suppuratif
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	E06.1
	Tiroiditis subakut
	Tiroiditis :
	
	tiroiditis autoimun
	100


[image: image25.jpg]APLIKASI KODEFIKASI DIAGNOSIS

PENYAKIT TELINGA, HIDUNG, TENGGOROK
RSUD Dr.R. SOEDARSONO PASURUAN

Lead term

Pilih diagnosis

diagnosis

abses telinga luar

| [Abses, furunkel dan karburkel hidung

|Abses, furunkel dan karbunkel pada kulit

| [Adutt respiratory distress syndrome (ARDS)

| [Anosmmia [ketidakmampuan mencium bau]

| |Benda asing pada cuping hidung

| |Benda asing pada esophagus

| |Benda asing pada faring

| |Benda asing pada laring

| |Benda asing pada nasal sinus

| |Benda asing pada saluran pemafasan, bagian fidak dielaskan
| |Benda asing pada telinga [corpus alineurn]

| |Benda asing pada trakea

| |candidiasis [Infeksi akibat jamur Candida]

| |cedera pada kepala

| |cedera permukaan di daerah tubuh yang tidak dielaskan





	
	
	de Quervain [peradangan
	
	(E06.3)
	

	
	
	dan pembengkakan pada
	
	
	

	
	
	tendon dan selubungnya,
	
	
	

	
	
	yang terletak di sisi
	
	
	

	
	
	pergelangan tangan di
	
	
	

	
	
	pangkal ibu jari]
	
	
	

	
	
	giant-cell
	
	
	

	
	
	granulomatosa
	
	
	

	
	
	non-suppuratif
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	E06.2
	Tiroiditis kronis dengan thyrotoxicosis
	
	
	tiroiditis autoimun
	

	
	[peradangan / pembengkakan kelenjar
	
	
	(E06.3)
	

	
	tiroid dikarenakan kadar hormon tiroid
	
	
	
	100

	
	yang berlebih dalam tubuh]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	E06.9
	Tiroiditis, tidak dijelaskan
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	G52.1
	Kelainan saraf Glossopharyngeal [saraf
	
	
	
	

	
	yang memiliki fungsi utama suplai
	
	
	
	

	
	persarafan sensoris dari orofaring dan
	
	
	
	100

	
	bagian posterior dari lidah]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	G52.2
	Kelainan Saraf Vagus [saraf fonasi/
	
	
	
	100

	
	berbicara dan menelan]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H60.0
	Abses telinga luar
	Furunkel (boil) [bisul]
	
	
	

	
	
	Karbunkel [sekumpulan bisul
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	yang menyebabkan
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	pengelupasan kulit]
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H60.1
	Sellulitis telinga luar
	Sellulitis di :
	
	
	100
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	aurikula (daun telinga)
	
	
	

	
	
	liang telinga luar
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H60.2
	Malignant otitis externa
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	H60.3
	Infeksi otitis externa lainnya
	Otitis externa diffusa (OED)
	
	
	

	
	
	[Peradangan kulit telinga
	
	
	

	
	
	saat cuaca panas]
	
	
	

	
	
	Swimmer's ear (OED)
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	Otitis externa haemorrhagic
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H60.5
	Otitis externa akut, noninfektif
	Otitis externa akut:
	
	
	

	
	
	NOS
	
	
	

	
	
	aktinik
	
	
	

	
	
	kimiawi
	
	
	100

	
	
	kontak
	
	
	

	
	
	eksematoid
	
	
	

	
	
	reaktif
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H60.8
	Otitis externa lainnya
	Otitis externa kronis NOS
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	H60.9
	Otitis externa (OE)
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	H61.2
	Impacted cerumen [menumpuknya
	Earwax pada liang telinga
	
	
	100

	
	kotoran telinga/ cerumen]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H61.8
	Kelainan lain pada telinga luar
	Exostosis liang telinga luar
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H61.9
	Kelainan telinga luar yang tidak
	
	
	
	100

	
	dijelaskan
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	B00.1†
	Otitis externa dengan infeksi
	
	
	
	100

	H62.1*
	herpesviral [herpes simplex]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	B02.8†
	Otitis externa denganinfeksi virus
	
	
	
	100

	H62.1*
	zoster
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	B44.8†
	Otitis externa dengan infeksi jamur
	
	
	
	100

	H62.2*
	aspergillosis
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	B37.2†
	Otitis externa dengan infeksi jamur
	
	
	
	100

	H62.2*
	candidiasis
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	B36.9†
	Otitis externa dengan infeksi jamur
	
	
	
	100

	H62.2*
	[Otomycosis] NOS
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H65.0
	Otitis media serosa akut
	Otitis media sekretori akut
	
	
	

	
	
	dan subakut
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H65.1
	Otitis media akut nonsuppuratif lainnya
	Otitis media, akut dan
	
	otitis media (akut)
	

	
	
	subakut:
	
	NOS (H66.9)
	

	
	
	alergi (mukoid)
	
	otitis barotrauma
	

	
	
	(sanguinosa)(serosa)
	
	(T70.0)
	

	
	
	mukoid
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	nonsuppuratif NOS
	
	
	

	
	
	sanguinosa
	
	
	

	
	
	seromusinosa
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H65.2
	Otitis media serosa kronis
	Kronis tubotympanal catarrh
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H65.3
	Otitis media mukoid kronis
	Glue ear [cairan/efusi kental]
	
	penyakit telinga
	

	
	
	
	
	tengah adhesif
	

	
	
	Otitis media, kronis:
	
	(H74.1)
	

	
	
	
	
	
	100

	
	
	mucinous
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	sekretori
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	transudatif
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H65.4
	Otitis media nonsuppuratif kronis
	Otitis media, kronis:
	
	
	

	
	lainnya
	allergi
	
	
	100

	
	
	nonsuppuratif NOS
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DAN TENGGOROK di RSUD Dr.R.SOEDARSONO PASURUAN.

1. Apakah daftar penyakit didalam aplikasi sudah mewakili seluruh penyakit

telinga, hidung, dan tenggorok yang ada di RSUD Dr.R.Soedarsono

Pasuruan?
[ Sudah mewakili
[] Belum mewakili

[] Tidak mewakili

2. Apakah kodefikasi diagnosis penyakit telinga, hidung, dan tenggorok yang

tercantum di dalam aplikasi sudah layak dijadikan sebagai panduan dalam
proses pengkodean?

[ Layak
[] Kurang/belum layak
[] Tidak layak

3. Apakah bahasa dan istilah medis yang digunakan di dalam aplikasi

kodefikasi diagnosis penyakit telinga, hidung, dan tenggorok mudah
dipahami?

[ Mudah
[ Cukup mudah
[ Tidak mudah

4. Apakah ukuran huruf didalam aplikasi kodefikasi diagnosis penyakit
telinga, hidung, dan tenggorok dapat terbaca dengan jelas?

m Jelas
[J Cukup jelas
[] Tidak jelas
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1. Apakah daftar penyakit didalam aplikasi sudah mewakili seluruh penyakit
telinga, hidung, dan tenggorok yang ada di RSUD Dr.R.Soedarsono
Pasuruan?

@ Sudah mewakili
[ Belum mewakili
[] Tidak mewakili

2. Apakah kodefikasi diagnosis penyakit telinga, hidung, dan tenggorok yang
tercantum di dalam aplikasi sudah layak dijadikan sebagai panduan dalam
proses pengkodean?

[¥] Layak
[ Kurang/belum layak
[] Tidak layak

3. Apakah bahasa dan istilah medis yang digunakan di dalam aplikasi
kodefikasi diagnosis penyakit telinga, hidung, dan tenggorok mudah
dipahami?

[J] Mudah
& Cukup mudah
[] Tidak mudah

4. Apakah ukuran huruf didalam aplikasi kodefikasi diagnosis penyakit

telinga, hidung, dan tenggorok dapat terbaca dengan jelas?
m Jelas
[] Cukup jelas
[ Tidak jelas
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Kritik dan Saran





	
	
	dengan efusi (nonpurulent)
	
	
	

	
	
	eksudatif
	
	
	

	
	
	seromusinosa
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H65.9
	Otitis media nonsuppuratif (OME
	Otitis media :
	
	
	

	
	(Otitis media efusi))
	allergi
	
	
	

	
	
	dengan effusi (nonpurulent)
	
	
	

	
	
	eksudatif
	
	
	100

	
	
	seromusinosa
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	katarrhalis
	
	
	

	
	
	mukoid
	
	
	

	
	
	sekretori
	
	
	

	
	
	transudatif
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H66.0
	Otitis media suppuratif akut
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	H66.3
	Otitis media suppuratif kronis lainnya
	Otitis media suppuratif
	
	
	

	
	[OMSK (Otitis media suppuratif kronis)]
	kronis NOS
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H66.4
	Otitis media suppuratif, tidak dijelaskan
	Otitis media purulent NOS
	
	
	

	
	
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	H66.9
	Otitis media
	Otitis media :
	
	
	

	
	[OMK (Otitis media Kronik)]
	NOS
	
	
	100

	
	[OMA (Otitis media Akut)]
	akut NOS
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	kronik NOS
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H73.0
	Miringitis akut [inflamasi dengan
	Timpanitis akut
	
	dengan otitis media
	100


[image: image43.jpg]



	
	pembentukan bula pada membran
	Miringitis bulosa
	
	(H65-H66)
	

	
	timpani, yang terjadi dalam kurun
	
	
	
	

	
	waktu dibawah 3 minggu]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H73.1
	Miringitis kronis [inflamasi dengan
	Timpanitis kronis
	
	dengan otitis media
	

	
	pembentukan bula pada membran
	
	
	(H65-H66)
	

	
	timpani, yang terjadi dalam kurun
	
	
	
	100

	
	waktu diatas 3 bulan]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H80.9
	Otosklerosis [pertumbuhan tulang
	
	
	
	

	
	abnormal di telinga tengah]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	H90.2
	Tuli konduktif [terjadinya masalah pada
	Tuli konduktif NOS
	
	
	

	
	saluran telinga, gendang telinga,
	
	
	
	

	
	maupun telinga tengah. Dapat
	
	
	
	

	
	disebabkan karena trauma, tumor,
	
	
	
	

	
	infeksi serta adanya benda atau cairan
	
	
	
	

	
	di dalam telinga]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	H90.5
	Tuli sensorineural [hilangnya atau
	Tuli kongenital NOS
	
	
	

	
	rusaknya sel saraf (sel rambut) dalam
	
	
	
	

	
	koklea (rumah siput)]
	Tuli:
	
	
	

	
	
	
	
	
	100

	
	(SNHL (Sensorineural Hearing Loss))
	perseptif
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	sensori
	
	
	

	
	
	Tuli sensorineural NOS
	
	
	

	
	
	
	
	
	


	H90.8
	Tuli konduktif dan sensorineural
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	H91.1
	Presbycusis [tuli sensorineural pada
	Presbyacusia
	
	
	100

	
	penuaan]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H91.2
	Tuli mendadak
	Tuli mendadak NOS
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	H91.8
	Penyakit tuli lainnya
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	H91.9
	Tuli
	Tuli :
	
	
	

	
	
	NOS
	
	
	100

	
	
	frekuensi tinggi
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	frekuensi rendah
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H92.0
	Otalgia [rasa nyeri pada telinga]
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	H92.1
	Otorrhoea [keluarnya sekret dari
	
	
	keluarnya cairan
	

	
	telinga]
	
	
	cerebrospinal
	100

	
	
	
	
	melalui telinga
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	(G96.0)
	

	
	
	
	
	
	

	H92.2
	Otorrhagia [perdarahan melalui telinga
	
	
	otorrhagia
	100

	
	luar]
	
	
	traumatika
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	H93.1
	Tinnitus [telinga berdenging]
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	J00
	Nasofaringitis akut [common cold]
	
	Coryza (akut)
	nasofaringitis,
	

	
	
	
	
	kronik (J31.1)
	

	
	RFA (Rinofaringitis Akut)
	
	nasal kataralis akut
	faringitis: NOS
	

	
	
	
	
	(J02.9), akut (J02.-),
	

	
	
	
	
	kronik (J31.2)
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Nasofaringitis :
	rhinitis: NOS (J31.0),
	

	
	
	
	NOS, infektif NOS
	vasomotor (J30.0),
	

	
	
	
	
	alergika (J30.1-
	

	
	
	
	
	J30.4), kronik
	

	
	
	
	
	(J31.0)
	


	
	
	
	Rhinitis : akut,
	sore throat: NOS
	

	
	
	
	infektif
	(J02.9), akut (J02.-),
	

	
	
	
	
	kronik (J31.2)
	

	
	
	
	
	
	

	J01.0
	Sinusitis maksilaris akut
	
	Antritis akut
	
	100

	
	
	
	
	
	

	J01.1
	Sinusitis frontalis akut
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	J01.2
	Sinusitis ethmoidalis akut
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	J01.3
	Sinusitis sfenoidalis akut
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	J01.4
	Pansinusitis akut [radang mengenai
	
	
	
	100

	
	semua rongga sinus]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J01.8
	Sinusitis akut lain
	Sinusitis akut yang
	
	
	

	
	
	melibatkan lebih dari satu
	
	
	100

	
	
	sinus, tapi bukan pansinusitis
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J01.9
	Sinusitis akut, tidak dijelaskan
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	J02.9
	Faringitis akut (FA)
	Faringitis (akut):
	
	
	

	
	
	NOS
	
	
	

	
	
	gangrenous
	
	
	

	
	
	infektif NOS
	
	
	100

	
	
	supuratif
	
	
	

	
	
	ulseratif
	
	
	

	
	
	Sore throat (akut) NOS
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J03.9
	Tonsilitis akut, tidak dijelaskan
	Tonsillitis (akut) :
	
	
	

	
	
	NOS
	
	
	

	
	
	folikuler
	
	
	100

	
	
	gangrenosa
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	infektif
	
	
	

	
	
	ulseratif
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J04.0
	Laringitis akut
	Laringitis (akut) :
	
	laringitis kronik
	100

	
	
	
	
	(J37.0)
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


	
	
	NOS
	
	laringitis influenza,
	

	
	
	
	
	influenza virus :
	

	
	
	edema
	
	virus diidentifikasi
	

	
	
	
	
	(J10.1)
	

	
	
	subglotis
	
	virus tak
	

	
	
	
	
	diidentifikasi (J11.1)
	

	
	
	supuratif
	
	
	

	
	
	ulseratif
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J04.1
	Trakheitis akut
	Trakheitis (akut) :
	
	trakheitis kronik
	

	
	
	
	
	(J42)
	100

	
	
	NOS
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	kataralis
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J04.2
	Radang laring dan trakhea akut
	Laringotrakheitis NOS
	
	laringotrakheitis
	

	
	(Laringothrakeitis)
	
	
	kronik (J37.1)
	100

	
	
	trakheitis (akut) dengan
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	laringitis (akut)
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J05.1
	Epiglotitis akut
	Epiglotitis NOS
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	J06.0
	Radang laring dan faring akut
	
	
	
	100

	
	(Laringofaringitis)
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J06.8
	Infeksi saluran pernafasan atas akut
	
	
	
	

	
	lainnya pada dua tempat [Radang
	
	
	
	100

	
	faring dan tonsil akut
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	(Tonsilofaringitis)]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J06.9
	Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA)
	Penyakit saluran pernafasan
	
	
	

	
	
	atas :
	
	
	100

	
	
	akut
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	NOS
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J10.1
	Influenza dengan manifestasi pada
	Influenza dengan virus
	
	
	100

	
	saluran pernafasan lain, virus
	teridentifikasi :
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	teridentifikasi
	ISPA
	
	
	

	
	
	laringitis
	
	
	

	
	
	faringitis
	
	
	

	
	
	efusi pleura
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J30.0
	Rhinitis vasomotor (RV) [peradangan
	
	
	
	

	
	mukosa hidung yang bukan akibat
	
	
	
	

	
	proses alergi dan juga bukan akibat
	
	
	
	100

	
	proses infeksi]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J30.1
	Rhinitis alergi akibat pollen (serbuk
	Allergi akibat pollen (serbuk
	
	
	

	
	bunga)
	bunga)
	
	
	100

	
	
	Pollinosis
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	Hay fever
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J30.3
	Rhinitis alergi lainnya (RAP (Rhinitis
	Rhinitis alergi perennial
	
	
	

	
	Allergic Presistence))
	[berlangsung terus menerus
	
	
	100

	
	
	bertahun-tahun]
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J30.4
	Rhinitis alergi, tidak dijelaskan
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	J31.0
	Rhinitis kronik
	Ozena
	
	rhinitis:
	

	
	
	Rhinitis (kronik):
	
	vasomotor (J30.0)
	

	
	
	NOS
	
	alergi (J30.1-J30.4)
	

	
	
	atrofik
	
	
	

	
	
	granulomatosa
	
	
	100

	
	
	hipertrofi
	
	
	

	
	
	obstruktif
	
	
	

	
	
	purulenta
	
	
	

	
	
	ulseratif
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J31.1
	Nasofaringitis kronik
	
	
	nasofaringitis akut
	100

	
	
	
	
	atau NOS (J00)
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


	J31.2
	Faringitis kronik
	Sore throat (nyeri
	
	faringitis, akut atau
	

	
	
	tenggorokan) kronik
	
	NOS (J02.9)
	

	
	
	Faringitis (kronik):
	
	
	100

	
	
	atrofik
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	granular
	
	
	

	
	
	hipertrofi
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J32.0
	Sinusitis maksillaris kronik
	Antritis (kronik)
	
	
	100

	
	
	Sinusitis maxillaris NOS
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J32.1
	Sinusitis frontalis kronik
	Sinusitis frontalis NOS
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	J32.2
	Sinusitis ethmoidalis kronik
	Sinusitis ethmoidalis NOS
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	J32.3
	Sinusitis sfenoidalis kronik
	Sinusitis sfenoidalis NOS
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	J32.4
	Pansinusitis kronik [radang mengenai
	Pansinusitis NOS
	
	
	100

	
	semua rongga sinus]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J32.8
	Sinusitis kronik lainnya
	Sinusitis (kronik) yang
	
	
	

	
	
	melibatkan lebihdari satu
	
	
	

	
	
	sinus tapi bukan pansinusitis
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J32.9
	Sinusitis kronik [RSK (Rhinosinusitis
	Sinusitis (kronik) NOS
	
	
	100

	
	Kronik)]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J33.0
	Polip rongga hidung
	Polip:
	
	
	

	
	
	choanal
	
	
	100

	
	
	nasofaring
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J33.8
	Polip hidung lainnya
	Polip sinus:
	
	
	

	
	
	aksesorius
	
	
	

	
	
	ethmoidalis
	
	
	100

	
	
	maxillaris
	
	
	

	
	
	sfenoidalis
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J33.9
	Polip hidung, tidak dijelaskan
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	J34.0
	Abses, furunkel dan karbunkel hidung
	selulitis [infeksi pada kulit
	
	
	

	
	
	dan jaringan lunak di bawah
	
	
	

	
	
	kulit]
	
	
	

	
	
	nekrosis [kerusakan jaringan
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	kulit]
	
	
	

	
	
	ulserasi
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J35.0
	Tonsillitis kronik
	
	
	tonsillitis:
	

	
	
	
	
	NOS (J03.9)
	100

	
	
	
	
	akut (J03.-)
	

	
	
	
	
	
	

	J35.1
	Hipertrofi tonsil
	Pembesaran tonsil
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	J37.0
	Laringitis kronik
	Laringitis :
	
	laringitis :
	

	
	
	kataralis
	
	NOS (J04.0)
	

	
	
	hipertrofik
	
	akut (J04.0)
	100

	
	
	sicca (kering)
	
	obstruktif (akut)
	

	
	
	
	
	(J05.0)
	

	
	
	
	
	
	

	J37.1
	Radang laring dan trakhea kronik
	Laringitis, kronik, dengan
	
	laringotrakheitis:
	

	
	(Laringotrakheitis)
	trakheitis (kronik)
	
	
	

	
	
	Tracheitis, kronik, dengan
	
	NOS (J04.2)
	

	
	
	laringitis
	
	
	

	
	
	
	
	akut (J04.2)
	100

	
	
	
	
	tracheitis:
	

	
	
	
	
	NOS (J04.1)
	

	
	
	
	
	akut (J04.1)
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	kronik (J42)
	

	
	
	
	
	
	

	J38.2
	Nodul pita suara [benjolan pada kulit
	Chorditis
	
	
	

	
	atau bawah kulit]
	(fibrinosa)(nodosa)(tuberosa)
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	Singer's nodes
	
	
	



	
	
	Teacher's nodes
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J38.7
	Penyakit lain pada laring
	Abses laring
	
	
	

	
	
	Sellulitis laring
	
	
	

	
	
	Penyakit NOS laring
	
	
	

	
	
	Nekrosis laring
	
	
	100

	
	
	Pakiderma laring
	
	
	

	
	
	Perikondritis laring
	
	
	

	
	
	Ulkus laring
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J45.0
	Rhinitis alergi dengan asthma
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	J80
	Adult respiratory distress syndrome
	Adult hyaline membrane
	
	
	100

	
	(ARDS)
	disease
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	J98.8
	Respiratory Tract Infection (RTI)
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	K21.9
	Gastroesophageal reflux disease
	Reflux esofagus NOS
	
	
	

	
	(GERD)
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	K22.2
	Obstruksi esofagus [penyempitan
	Kompresi esofagus
	
	stenosis atau
	

	
	esofagus]
	Konstriksi esofagus
	
	striktura kongenital
	100

	
	
	Stenosis esofagus
	
	esofagus (Q39.3)
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	Striktura esofagus
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	K22.9
	Penyakit pada esofagus
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	L02.9
	Abses, furunkel dan karbunkel pada
	Furunkulosis NOS
	
	
	100

	
	kulit
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	L98.8
	Gangguan pada kulit dan jaringan
	
	
	
	

	
	subkutan lainnya
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


	Q17.9
	Malformasi kongenital telinga [kelainan
	Congenital anomaly of ear
	
	
	100

	
	kongenital pada telinga]
	NOS
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Q30.9
	Malformasi kongenital hidung [kelainan
	
	
	
	100

	
	kongenital pada hidung]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	R04.0
	Epistaxis
	
	pendarahan melalui
	
	

	
	
	
	hidung
	
	100

	
	
	
	mimisan
	
	

	
	
	
	
	
	

	R13
	Dysphagia
	
	susah menelan
	
	100

	
	
	
	
	
	

	R43.0
	Anosmia [ketidakmampuan mencium
	
	
	
	100

	
	bau]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	R43.2
	Parosmia [penurunan fungsi
	
	
	
	100

	
	penciuman]
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	R43.8
	Gangguan pada penciuman dan
	
	
	
	

	
	pengecapan lain yang tidak dijelaskan
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	R44.0
	Halusinasi auditori [mendengar suara-
	
	
	
	

	
	suara tanpa adanya sumber suara]
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	S00.3
	Cedera permukaan hidung
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	S00.4
	Cedera permukaan telinga
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	S01.2
	Luka terbuka hidung
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	S01.3
	Luka terbuka telinga
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	S02.1
	Fraktur pada tengkorak
	Fraktur occiput, tulang
	
	orbita NOS (S02.8)
	

	
	
	temporalis, sphenoid, atap
	
	
	

	
	
	orbita
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	Fraktur fossa: anterior,
	
	orbital roof (S02.3)
	

	
	
	middle, posterior
	
	
	

	
	
	
	
	
	


	
	
	Fraktur sinus: ethmoid,
	
	
	

	
	
	frontal
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	S02.2
	Fraktur tulang nasal
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	S03.1
	Dislokasi tulang rawan septum hidung
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	S09.2
	Ruptur traumatik gendang telinga
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	S09.9
	Cedera pada kepala
	Cedera pada :
	
	
	

	
	
	muka NOS
	
	
	100

	
	
	telinga NOS
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	hidung NOS
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	S10.0
	Kontusio tenggorokan [cedera pada
	Kontusio esofagus bagian
	
	
	

	
	jaringan lunak bagian tenggorokan,
	leher
	
	
	

	
	diakibatkan oleh kekerasan tumpul]
	Laring
	
	
	

	
	
	
	
	
	100

	
	
	Faring
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	Trakhea
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	T14.0
	Cedera permukaan di daerah tubuh
	Abrasio [lecet] NOS
	
	
	

	
	yang tidak dijelaskan
	Blister [melepuh]
	
	
	

	
	
	(nonthermal) NOS
	
	
	

	
	
	Memar NOS
	
	
	

	
	
	Kontusio NOS
	
	
	

	
	
	Haematoma NOS
	
	
	

	
	
	Cedera akbat benda asing
	
	
	100

	
	
	permukaan (serpihan) tanpa
	
	
	

	
	
	luka besar terbuka NOS
	
	
	

	
	
	Gigitan serangga (tak
	
	
	

	
	
	berbisa) NOS
	
	
	

	
	
	Cedera permukaan NOS
	
	
	

	
	
	
	
	
	


	T16
	Benda asing pada telinga [corpus
	
	saluran
	
	100

	
	alineum]
	
	pendengaran
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	T17.0
	Benda asing pada nasal sinus
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	T17.1
	Benda asing pada cuping hidung
	benda asing pada hidung
	
	
	100

	
	
	NOS
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	T17.2
	Benda asing pada faring
	Nasofaring
	
	
	100

	
	
	Tenggorokan NOS
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	T17.3
	Benda asing pada laring
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	T17.4
	Benda asing pada trakea
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	T17.9
	Benda asing pada saluran pernafasan,
	
	
	
	

	
	bagian tidak dijelaskan
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	T18.1
	Benda asing pada esophagus
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	

	T79.3
	Infeksi luka pasca-trauma, tidak
	
	
	
	100

	
	diklasifikasikan di tempat lain
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Z03.1
	Pengamatan untuk kecurigaan
	
	
	
	100

	
	neoplasma ganas
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Z03.8
	Pengamatan untuk kecurigaan penyakit
	
	
	
	100

	
	dan kondisi lainnya
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Z03.9
	Pengamatan untuk kecurigaan penyakit
	
	
	
	100

	
	dan kondisi yang tidak dijelaskan
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Z09.8
	Pemeriksaan tindak lanjut setelah
	
	
	
	100

	
	perawatan lain
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Z41.3
	Penusukan daun telinga
	
	
	
	100

	
	
	
	
	
	


	Z97.4
	Hearing-aid (alat bantu dengar)
	
	
	
	100

	
	eksternal
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Lampiran 12

LAYOUT DESIGN APLIKASI KODEFIKASI DIAGNOSIS PENYAKIT TELINGA, HIDUNG, TENGGOROK

Tampilan 1


Tampilan 2


Tampilan 3


Lampiran 13


Lampiran 14

LAPORAN HASIL UJI KELAYAKAN

PERANGKAT LUNAK

	No uji PL Sistem
	012018

	Informasi
	

	
	

	Nama Perangkat
	Aplikasi Kodefikasi Diagnosis Penyakit Telinga, Hidung, dan

	Lunak Sistem
	Tenggorok di RSUD Dr.Soedarsono Pasuruan

	Informasi
	

	
	

	
	1. Menghitung faktor pengubah kompleksitas relatif/relative

	Metode PL dengan
	complexity adjustment factor (RCAF)

	
	2. Menghitung crude function points (CFP)

	menggunakan FP
	

	
	

	
	3. Menghitung Measuring Effort, Kompleksitas Siklomatik, dan

	(Function Point)
	

	
	Probabilitas Perbaikan dari nilai CFP

	
	

	
	

	Nama Peneliti
	Nanthyan Khampa Usada

	
	

	Tanggal Uji
	Malang, 4 April 2018

	Perangkat Lunak
	

	
	

	
	

	Tabel Percobaan Search data Load term mencari data kode_diagnosis

	

	

	Tabel Percobaan output display search kode_diagnosis (include dan Exlude)

	
	




Diagram Konteks atau Aliran Data Aplikasi Kodefikasi  Diagnosis Penyakit Telinga, Hidung, dan Tenggorok



1. Tabel faktor pengubah kompleksitas relatif/relative complexity adjustment factor (RCAF)
Tabel 1. Hasil evaluasi untuk RCAF

	No
	Subyek
	
	
	Nilai
	
	

	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	Tingkat kompleksitas kehandalan backup/recovery
	0
	
	
	
	
	

	2
	Tingkat kompleksitas komunikasi data
	
	
	2
	
	
	

	3
	Tingkat kompleksitas pemrosesan terdistribusi
	
	1
	
	
	
	

	4
	Tingkat kompleksitas kebutuhan akan kinerja
	
	
	
	3
	
	

	5
	Tingkat kebutuhan lingkungan operasional
	
	
	2
	
	
	

	6
	Tingkat kebutuhan knowledge pengembang
	
	
	2
	
	
	

	7
	Tingkat kompleksitas updating file master
	0
	
	
	
	
	

	8
	Tingkat kompleksitas instalasi
	
	
	
	
	4
	

	9
	Tingkat kompleksitas aplikasi input, output, query online dan
	
	
	
	3
	
	

	
	file
	
	
	
	
	
	

	10
	Tingkat kompleksitas pemrosesan data
	
	
	
	3
	
	

	11
	Tingkat ketidakmungkinan penggunaan kembali dari kode
	
	
	
	3
	
	

	
	(reuse)
	
	
	
	
	
	

	12
	Tingkat variasi organisasi pelanggan
	
	1
	
	
	
	

	13
	Tingkat kemungkinan perubahan/fleksibilitas
	0
	
	
	
	
	

	14
	Tingkat kebutuhan kemudahan penggunaan
	
	
	
	
	4
	

	
	
	Total = 28
	
	
	



2. Tabel crude function points (CFP)
Tabel 2. Hasil evaluasi untuk derajat kompleksitas

	
	
	
	
	
	
	
	Level kompleksitas
	
	
	
	
	
	

	
	Komponen
	
	Sederhana
	
	
	Menengah
	
	
	Kompleks
	
	Total
	

	
	Sistem
	Count
	
	Faktor
	
	Point
	Count
	
	Faktor
	
	Point
	Count
	
	Faktor
	Point
	CFP
	

	
	Software
	
	
	Bobot
	
	
	
	
	Bobot
	
	
	
	
	Bobot
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	A
	
	B
	
	C=AxB
	D
	
	E
	
	F=DxE
	G
	
	H
	I=GxH
	J=C+F+I
	

	
	Input
	2
	
	3
	
	6
	
	
	4
	
	
	-
	
	6
	-
	6
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Output
	4
	
	4
	
	16
	
	
	5
	
	
	-
	
	7
	-
	16
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Query
	-
	
	3
	
	-
	
	
	4
	
	
	-
	
	6
	-
	-
	

	
	Online
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	File logic
	-
	
	7
	
	-
	
	
	10
	
	
	-
	
	15
	-
	-
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Interface
	4
	
	5
	
	20
	
	
	7
	
	
	-
	
	10
	-
	20
	

	
	Eksternal
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Total CFP
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	42
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



Hasil pengolahan nilai FP

Dengan menggunakan persamaan (2) maka dapat dihitung nilai dari Function Point Aplikasi Kodefikasi Diagnosis Penyakit Telinga, Hidung, dan Tenggorok, yaitu: FP = CFP x (0.65 + 0.01 x RCAF)

· 42 x (0.65 + 0.01 x 28 )

· 39,06

Tabel Uji Measuring Effort (Pengukuran Usaha)


Untuk mengukur effort diperlukan variabel yang terdiri dari schedule dan staff. Menurut Jones, schedule dipengaruhi oleh nilai indeks dari skala 0.32 sampai 0.4. Dimana untuk indeks 0.32 digunakan pada proyek berskala kecil atau menengah, dan untuk indeks 0.4 digunakan pada proyek berskala besar dengan nilai function point rata-rata lebih besar dari 1000FP. (Capers, 1998)

Schedule = FP 0.32

= 12,50

Staff = FP / 150

· 39,06/150

· 0.2604

Effort = Staff * Schedule

· 0,2604*12,50

· 3,25


Standar Nilai Kompleksitas Siklomatik


Menurut Aivosto (Salste,2012) suatu cyclomatic complexity yang tinggi menunjukkan prosedur yang kompleks, sulit untuk dipahami, diuji dan dipelihara. Ada hubungan antara cyclomatic complexity dan resiko dalam prosedur. Hubungannya ditunjukkan dengan tabel dibawah ini:

Tabel 3 Probabilitas Perbaikan

	
	Nilai CC
	Tipe Prosedur
	Tingkat Resiko
	

	
	1-4
	Prosedur sederhana
	Rendah
	

	
	5-10
	Prosedur yang terstruktur dengan baik
	Rendah
	

	
	
	dan stabil
	
	

	
	
	
	
	

	
	11-20
	Prosedur yang lebih kompleks
	Menengah
	

	
	21-50
	Prosedur yang kompleks dan
	Tinggi
	

	
	
	kristis
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	Rentan kesalahan, sangat
	
	

	
	 50
	mengganggu, prosedur tidak
	Sangat tinggi
	

	
	
	dapat diuji.
	
	




Tabel uji Probabilitas Perbaikan

Aivosto menetapkan pada mulanya standar nilai maksimum untuk cyclomatic complexity adalah 10. Namun stndar nilai lain seperti 15 atau 20 juga sudah disarankan. (Salste, 2012) Terlepas dari standar tersebut, jika nilai cyclomatic melebihi angka 20 maka harus dipertimbangkan bahwa hasil tersebut mengkhawatirkan untuk resiko terjadinya kecacatan. Salah satu pandangan menurut Aivosto (Salste,2012) mengenai probabilitas dalam memperbaiki kesalahan berdasarkan nilai cyclomatic complexity diantaranya:

	
	Tabel 4 Probabilitas Perbaikan

	Nilai CC
	
	Probabilitas Perbaikan

	1-10
	
	5%

	20-30
	
	20%

	>50
	
	40%

	Mendekati 100
	
	60%


Hasil Uji Aplikasi Kodefikasi Diagnosis Penyakit Telinga, Hidung, dan Tenggorok, sesuai dengan Tabel 4 memiliki nilai uji 5% dengan informasi yang disampaikan Aplikasi ini memiliki tingkat Probabilitas Perbaikan dengan resiko rendah.

Kesimpulan yang didapat


Sebagai obyek penilaian pada penelitian ini, diujicobakan penghitungan function point pada Aplikasi Kodefikasi Diagnosis Penyakit Telinga, Hidung, dan Tenggorok di RSUD Dr.Soedarsono Pasuruan yang direncanakan dapat melayani manajement coding tingkat sederhana.

Tabel 5 Hasil Uji FP Aplikasi Kodefikasi Diagnosis Penyakit Telinga, Hidung, dan Tenggorok


Metode uji
Nilai
Keterangan

Relative complexity

	adjustment factor (RCAF)
	28
	Faktor pengubah kompleksitas relatif

	
	
	

	crude function points (CFP)
	42
	Komponen

	
	
	Sistem Software

	
	
	

	Uji Measuring Effort
	
	

	(Pengukuran Usaha)
	
	

	
	
	

	Schedule = FP 0.32
	12,50
	Jadwal

	
	
	

	
	
	

	Staff = FP / 150
	0.260
	Pengunaan Brainware sistem (SDM)

	
	
	

	
	
	

	Effort = Staff * Schedule
	3,25
	digunakan pada proyek berskala kecil

	
	
	atau menengah

	Standar Nilai Kompleksitas
	5-10
	Prosedur yang terstruktur dengan baik

	Siklomatik
	
	dan stabil Rendah

	
	
	

	Uji Probabilitas Perbaikan
	1-10
	Probabilitas Perbaikan 5%




Aplikasi Kodefikasi Diagnosis Penyakit Telinga, Hidung, dan Tenggorok di RSUD Dr.Soedarsono Pasuruan tersebut dilakukan pengujian RCAF dengan menggunakan 14 (empat belas) modul subjek penilian dengan menghasilkan value subjek 28 yang dihubungkan menggunakan CFP/ derajat kompleksitas dengan value CFP 42 sehingga menghasilkan value FP 39,06 hasil FP tersebut dilakukan analisa tingkat PL dengan menggunakan Uji Measuring Effort (Pengukuran Usaha) yang menghasilkan value 3,25 setelah dilakukan uji Schedule dan Staff sehingga menghasilkan Standart Nilai Kompleksitas Siklomatik 1-4 (Prosedure sederhana memiliki resiko rendah) uji Probabilitas Perbaikan 5%

	Nama
	Nama
	Nilai

	Peneliti
	Uji Perangkat Lunak
	FP (function points)


39,06

Prosedur yang

sederhana memiliki

resiko sisstem rendah,

Probabilitas

Nanthyan Khampa Usada
Puguh Yudho Trisnanto,S.Kom,MM
Perbaikan 5%

	Nim. 1504000013
	Nip.19802250011001
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CHECKLIST OBSERVASI PENELITIAN

Rekapitulasi Keakuratan Kodefikasi Diagnosis Penyakit Telinga, Hidung, Tenggorok Setelah Pengimplementasian Aplikasi Kodefikasi Diagnosis Penyakit Telinga, Hidung, Tenggorok

di RSUD Dr.R.Soedarsono Pasuruan.


	No
	No. RM
	DIAGNOSIS
	KODE
	KEAKURATAN
	KETERANGAN
	NILAI

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	YA
	TIDAK
	
	KEAKURATAN

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	003xxx
	Otitis Media
	H66.9
	
	
	-
	1

	2
	004xxx
	Impacted Cerumen
	H61.2
	
	
	-
	1

	3
	010xxx
	Radang faring dan
	J02.9
	
	
	J06.8
	0

	
	
	tonsil
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	014xxx
	Otitis Media
	H66.9
	
	
	-
	1

	5
	017xxx
	Epistaxis
	R04.0
	
	
	-
	1

	6
	032xxx
	OE (Otitis Eksterna)
	H60.9
	
	
	-
	1

	7
	032xxx
	Nasofaringitis akut
	J00
	
	
	-
	1

	8
	034xxx
	Tinnitus
	H93.1
	
	
	-
	1

	9
	036xxx
	OMSK (Otitis Media
	H66.3
	
	
	-
	1

	
	
	Supuratif Kronis)
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	10
	037xxx
	OE (Otitis Eksterna)
	H60.9
	
	
	-
	1

	11
	037xxx
	Tuli sensorineural
	H90.5
	
	
	-
	1

	12
	041xxx
	Tuli
	H91.9
	
	
	-
	1

	13
	044xxx
	Rhinitis Kronis
	J31.0
	
	
	-
	1

	14
	058xxx
	Otitis Media
	H66.9
	
	
	-
	1

	15
	132xxx
	Otitis Media
	H66.9
	
	
	-
	1

	16
	134xxx
	Radang faring dan
	J02.9
	
	
	J06.8
	0

	
	
	tonsil
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	17
	146xxx
	Tuli
	H91.9
	
	
	-
	1

	18
	157xxx
	Impacted Cerumen
	H61.2
	
	
	-
	1

	19
	158xxx
	Benda asing di
	T16
	
	
	-
	1

	
	
	telinga
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	20
	169xxx
	KNF (Karsinoma
	C11.9
	
	
	-
	1

	
	
	Nasofaring)
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	21
	178xxx
	Otitis Media
	H66.9
	
	
	-
	1

	22
	180xxx
	Tinnitus
	H93.1
	
	
	-
	1

	23
	182xxx
	Impacted Cerumen
	H61.2
	
	
	-
	1

	24
	188xxx
	Impacted Cerumen
	H61.2
	
	
	-
	1

	25
	188xxx
	OMSK (Otitis Media
	H66.3
	
	
	-
	1

	
	
	Supuratif Kronis)
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	26
	189xxx
	Myringitis kronis
	H73.1
	
	
	-
	1



	27
	
	190xxx
	Sinusisitis maksilaris
	J32.0
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	
	
	
	kronis
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	28
	
	192xxx
	OMSK (Otitis Media
	H66.3
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	
	
	
	Supuratif Kronis)
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	29
	
	197xxx
	Neoplasma jinak
	D36.7
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	
	
	
	hidung
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	30
	
	206xxx
	Otalgia
	H92.0
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	31
	
	206xxx
	Faringitis Akut
	J02.9
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	32
	
	206xxx
	Impacted Cerumen
	H61.2
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	33
	
	207xxx
	Sinusisitis maksilaris
	J32.0
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	
	
	
	kronis
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	34
	
	208xxx
	Otitis Media
	H66.9
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	35
	
	221xxx
	Polip rongga hidung
	J33.9
	
	
	
	
	J33.0
	
	0
	

	36
	
	224xxx
	Anosmia
	R43.0
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	37
	
	231xxx
	Benda asing di faring
	T17.2
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	38
	
	235xxx
	Otalgia
	H92.0
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	39
	
	235xxx
	Otitis Media
	H66.9
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	40
	
	235xxx
	Tuli sensorineural
	H90.5
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	41
	
	235xxx
	ISPA
	J06.9
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	42
	
	236xxx
	Impacted Cerumen
	H61.2
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	43
	
	236xxx
	Epistaxis
	R04.0
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	44
	
	237xxx
	Faringitis Akut
	J02.9
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	45
	
	237xxx
	Sinusisitis maksilaris
	J32.0
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	
	
	
	kronis
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	46
	
	237xxx
	Otitis dengan infeksi
	H62.1
	
	
	
	
	B00.1† H62.1*
	
	0
	

	
	
	
	virus herpes
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	47
	
	238xxx
	OE (Otitis Eksterna)
	H60.9
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	48
	
	238xxx
	Benda asing di
	T16
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	
	
	
	telinga
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	49
	
	239xxx
	Impacted Cerumen
	H61.2
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	50
	
	248xxx
	ISPA
	J06.9
	
	
	
	-
	
	
	1
	

	
	
	
	Jumlah Kode
	Jumlah Kode
	
	
	
	
	Presentase

	
	
	
	Akurat
	Tidak Akurat
	
	
	
	
	Keakuratan

	
	TOTAL
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	x 100%
	=   %
	

	
	
	
	46
	
	4
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



