Lampiran 1 Lembar Observasi 1
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LEMBAR OBSERVASI KETEPATAN KODE DIAGNOSIS PENYAKIT TRIWULAN 1 DALAM MENUNJANG AKREDITASI VERSI STARKES KEMENKES DI
RSUD KANJURUHAN TAHUN 2022

No Rekam . . Kode Diagnosis Kode Diagnosis Ketepatan Kode Diagnosis Penyakit
NO Medis Diagnosis (Yang diberikan oleh petugas pada | (yang Seharusnya berdasarkan Berdasarkan 1CD-10 Keterangan
lembar RM 2B) buku ICD-10 Revisi terbaru)
Tepat Tidak Tepat
1
2
3
4
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Lampiran 2 Surat Izin Penelitian 1

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA

DIREKTORAT JENDERAL TENAGA KESEHATAN

POLITEXNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG
A Bunat fow b 17C Mumng. 80012 Tagy (I061) SO0OPE. WP Fan M IR0
Werste JRLUSSR LSS TSSLEY T e metruBatetbes mEeg x 8

Nomor ' PP.08.02/6.1/2720/2022 11 Desember 2022
Lampiran -

Hal * Surat ljin Penelitian

Kepada Yih

Direktur Rumah Sakit RSUD Kanjuruhan Kepanjen
di
Tempat
Sehubungan dengan penyusunan Laporan Tugas Akhir Mahasiswa Semester V

Prodi D3 Rekam Medis Dan Informasi Kesehatan Poltekkes Kemenkes Malang TA,
2022/2023, maka bersama Ini kami harapkan Bapak/Ibu berkenan untuk memberikan ijin

kepada mahasiswa atas nama
Nama . Liya Khumairo
NIM ¢ P17410201023
Judul Penelitian ©  Analisis kegiatan monitoring ketepatan kode diagnosis

penyakit rawat inap dalam menunjang akreditas! versi
STARKES di RSUD Kanjuruhan

Periode Penelltian © Desember 2022 - Febuan 2023
Metode Penelitian © Kuantitatf

Untuk melakukan survey pendahuluan dan penelitian di instansi yang Bapak/lbu pimpin.

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

Beaw jen No 77 C Msfang. Telp (0041) 565075, 571380
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Lampiran 3 Balasan Izin Penelitian

PEMERINTAH KABUPATEN MALANG
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH KANJURUHAN
Jalan Panjl No.100 Telp (0341) 395041 Fax (0341) 395024

E-mail ;
KEPANJEN — 65163
Kepanjen, ‘ Februan 2023
Nomor @ 0724/ 32\ /350720822023 Kepada
Sitat : Blasa Yih:  Ketua Program Studi D3 Rekam Medik dan
Lampiran | - Informasi Kesehatan Poltekkes Kemenkes
Malang
Perihal ¢ Jawaban Peneltian (2]
MALANG "

mnmmmwmammwmmmumm
tanggal 18 Januar 2023 No; PP.08.02/01/2720/2022, Perihal: Permohonan fjin
hmﬂmwwmwmumpwmmNmpmm
memnmummnmmamumm
Informasi Kesehatan Poltekikes Kemenkes Matang di RSUD Kanjuruhan Kabupaten

Malang atas;
Nama ¢ Liya Khumairo
NIM : P17410201023
Judul Penelitian  :  Monilor Ketepatan Kode Diagnosis Penyakit Rawat Inap
Menunjang Akreditasi Versi STARKES & RSUD

Tempat Penelitian :  Rekam Medik

Adapun blaya serla hal yang berkallan dengon kogiatan Peneliion dimaksud
menjadl tanggung jawab pihak Peneiltian. Selanjutnya sebelum pelaksanaan kegiatan
penslitian agar berkoordinasi terfebih dahulu dengan Instalasi Dikiitbang Rumah Saki
Umum Daerah Ksnjuruhan Kabupaten Malang.

Demikian atas perhatian dan kerjasamanya disampalkan terimakasih.




Lampiran 4 Surat Permohonan Validasi

1. Sumt Permohonan Verifikasi Koding

D-3 REKAM MEDIS DAN INFORMASI KESEHATAN
JURUSAN KESEHATAN TERAPAN
POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG

SURAT PERMOHONAN
Yth. Bapak/ibu
Dengan hormat,
Saya yang bertanda tangan dibawah ini -
Nama : Liya Khumairo
NIM :P17410201023
Program Studi : D-3 Rekam Medis dan Informasi Kesehatan
Asal Institusi  Poltekkes Kemenkes Malang.

Dengan ini saya mengajukan permohonan kepada Bapak untuk dapat menjadi
validator koding untuk tugas akhir saya yang berjudul “Monitoring Ketepatan Kode
Diagnosis Rawal Inap Dalam Menunjang Akreditasi Versi Starkes Di RSUD
Kanjuruhan Tahun 2022, Adapun hasil validasi terscbut akan saya pergunakan untuk
menunjang tugas akhir saya schagai persyaratan memperolch gelar diploma pada
Program Studi D-3 Rekam Medis dan Informasi Kesehatan.

Demikian surat permohonan saya, atas perhatian ini dan bantuan Bapak saya
mengucapkan terimakasih,

Malang, 16 Mei 2023

NIM. P17410201038
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Lampiran 5 Surat Pernyataan Validasi

2. Surat Permyatann Kesediaan

D=3 REKAM MEDIS DAN INFORMASI KESEHATAN
JURUSAN KESEVMATAN TERAPAN
POLITERNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG

SURAT PERNYATAAN KESEDIAAN
Saya yang bertanda tangan di bawah im

Nama - Blau. vy

Usia 17 th

Jabatan Fungsional . S&d f v

Masa Kerja 3 th

Bt bW Quagor

Menyatakan bahwa saya bersedia mengadi verifikator koding untuk tugas akhir dari -
Nama - Liva Khamairo

NIM (P17410201023

Program Studi : D-3 Rekam Medis dan Informasi Keschatan
Asal Institusi : Poliekkes Kemenkes Malang

Judul

: Monitoring Ketepatan Kode Diagnosis Rawat Inap
Dalam Menunjang Akreditasi Versi Starkes Di RSUD Kanjuruhan Tahun 2022

Demikianlah surat pernyataan imi saya buat dengan sebenar-benamya dan
penuh tanggung jawab untuk dipergunakan schagaimana mestimya,

Malang, 22 Januari 2023
Yang membuat permyvataan

i M



Lampiran 6 Dokumen Monitoring Ketepatan Kode Diagnosis
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LEMBAR OBSERVASI KETEPATAN KODE DIAGNOSIS PENYAKIT TRIWULAN 1 DALAM MENUNJANG AKREDITASI VERSI STARKES KEMENKES DI
RSUD KANJURUHAN TAHUN 2022

Tepat Tidak Tepat
1 510353|CVA Infark 161.5 163.9 Tidak Tepat Kode nya salah
2 480553|Hipoka|emia Refrakter M54.5 £87.7 Tidak Tepat Kode nya salah
3 540453|Broncopneumonia 118.0 Tepat
4 540653|Urethritis N35.9 Tepat
5| 530753|CVA Infark 169.3 163.9 Tidak Tepat Kode nya salah
6|  540753|Gagal Nafas 196.9 Tepat
7| 540753|CPC (Cor Pulmonale Chronic) £87.6 Tepat
8|  531053|ASMA 145.9 Tepat
9|  531053Cor Pulmonale 127.9 Tepat
10 541153|DM I E11.9 Tepat
11 541753|GERD K21.9 Tepat
12 534853|Paraplegia G82.2 Tepat
13 221953|Batu Ureter D K35.8 N20.1 Tidak Tepat Kode nya salah
14 541953|UAP (Unstable Angina Pectoris) 120.0 Tepat
15 532053|DM TYPEII E11.9 Tepat
16|  332353|COPD 144.0 Tepat
17 542453|Gangren pedis 5 E11.5 Tepat
18| 542553[DOC hipoglikemi R41.8 Tepat
19 232653|Hipoalbumineria £88.0 Tepat
20 232653|Oedema Anasarka R60.9 Tepat
21 232653|HHD(Hypertensive heart disease) 111.9 Tepat
22 532653|Other Tetanus A35 Tepat
23] 532653|Hypertensive 110 Tepat
24 542653|Celulitis 103 Tepat
25 542755[PVC (Premature Ventricular Contraction) ~ |149.3 Tepat
26 542755[Unstable Angina 120.0 Tepat
27 532853|Heart Failure 150.9 Tepat
28| 532853|Cholelithiasis K80.8 Tepat
29| 523053|pyogenic arthritis Of Knee MO00.96 Tepat
30| 523053|Bronchitis chronic 142 Tepat
31| 533153|Spondylitis Tubercolusis A18.0 Tepat
32| 533253|CVAICH 161.9 Tepat
33 533253|Brain Compression G93.5 Tepat
34 343353]intracranial injury 506.8 Tepat
35 343353|0pen Wound Of Skull 501.8 Tepat
36 413453|Cerebral Infection 163.9 Tepat
37 533653|batu ureter proksimal D N20.1 Tepat
38 543753|appendicitis with generalized peritonitis K35.2 Tepat
39 543753hydronephrosis with renal N13.2 Tepat
40 533953|Diabetes Melitus + Coma E14.0 Tepat
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41 533953|Convultion R56.8 Tepat
42 534053|prolonged pregnancy 048.1 Tepat
43 544253|ICH Traumatic Frontal S06.3 Tepat
44 544253|Edema Cerebri G93.6 Tepat
45 524453 Athritis due to other bacteria ankle M00.8 Tepat
46| 534653|CVA Emboli 163.4 Tepat
47| 544653 | Appendicitis Akut K35 Tepat
48| 374753 |Hypertensive 110 Tepat
49| 374753|DVTR Lower leg 180.2 Tepat
50) 535253|Tumor Abdomen D21.4 Tepat
51 535253|Retentio of urine R33 Tepat
52 535455|abses sub mouth K12.2 Tepat
53 485553|Bronchitis akut J20.9 Tepat
54 485553|Asma Bronkial 145.9 Tepat
55 485553|ISPA(Infeksi saluran pernapasan atas) 106.9 Tepat
56 535953|CPC (Cor Pulmonale Chronic) 127.9 Tepat
57 535953|Cardiomegaly 151.7 Tepat
58| 236353|malignant neoplasm of breast C50.9 Tepat
59 516553|benign neoplasm of breast D24 Tepat
60| 516553|Nausea Vomiting R11 Tepat
61 456553| Pneumonia J18.9 Tepat
62 546553|Snake Bite T63.0 Tepat
63 546553 |Koagulopati X20 Tepat
64 536753|Ascites R18 Tepat
65 536853|Asfiksia Neonatus P21.9 Tepat
66) 527153|Acute Congestive Heart Failur 125.1 Tepat
67| 537153|Cerebri Odema G93.6 Tepat
o 537253 E:I;Jg\:;;isallbladder with acute K80.0 Tepat
69| 537553|Rupture Tendon M66.5 Tepat
70 527853|benign neoplasm of thyroid gland D34 Tepat
71 527853|benign neoplasm of Skin D23.9 Tepat
72 427953|Status Asmatikus J45.9 Tepat
73 427953|Pneumonia J18.9 Tepat
74 537953 |Tuberculosis A16.2 Tidak Tepat Tidak Di Kode
75 537953|HIV Infection B20.0 Tepat
76| 528053|bradycardia simptomatik R00.1 Tepat
77| 528053|Colic Abdomen R10.4 Tepat
78| 528053|Dyspepsia Syndrome K30 Tepat
79| 538053|Edema Cerebri G93.6 Tepat
80 538053 Cerebritis G04.9 Tepat
Posterior reversible encephalopath
a1 535953 irome (rES phalopathy 167.8 Tepat
82 538053|Syndrome Nefritis N00.9 Tepat
83 538653|Malignant neoplasm of Rectum C20 Tepat
84 538653| Tumor Rectum D12.8 Tepat
85 328753|CKD State 5 N18.5 Tepat
86 328753|hydronephrosis N13.2 Tepat
87 528753|Hypoglikemia E16.2 Tepat
88| 528753|Anemia D64.9 Tepat
89| 528753 |Hypoalbuminemia E88.0 Tepat
90 528753|SOPT (sindrom obstruksi pasca TB) B90.9 Tepat
91 528753|Dyspepsia K30 Tepat
92 538753|Cardiomegaly 151.7 Tidak Tepat Tidak Di Kode
93 538753|Efusi Pleura 190 Tepat
94 538753|CHF (congestive heart failure) 150.0 Tidak Tepat Tidak Di Kode
95 538753|Repiratory Failure 196.9 Tepat
96 538753|Asidosis Respiratorik E87.2 Tepat
97| 528853|Asfiksia Neonatus P21.1 Tepat
98 539153|burn grade 2(18%) 720.2 Tepat
99| 529553|GEA A09.9 Tepat
100 539653|pocketed pleural effusion 190 Tepat
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101 409753|Abbortion Incomplate 006.4 Tepat

102 409753|Pneumonia 099.5 118.9 Tidak Tepat Kode nya salah
103! 539853|Susp Ca Servix 703.1 Tepat

104] 410053 |HHD(Hypertensive heart disease) 111.9 Tepat

105 540053|HF(heart failure) 150.9 Tepat

106 540053|Liver Fibrosis K74.0 Tepat

107, 540053 AKI(Acute kidney injury) N17.9 Tepat

108| 540284|SDH(Subdural hematoma) S06.5 Tepat

109| 539053|Sepsis A41.9 Tepat

110| 539053|Anemia D64.9 Tepat

111 540755|Ca caput pankreas D13.6 Tepat

112 540755|Hypoalbuminemia E88.0 Tepat

113 540755|Obstructive joundie K56.6 Tepat

114 540755|Anemia Chronic Deases D64.9 Tepat

115 540755|Cancer Pain E87.6 Tepat

116 531055|Hydropneumothorax 194.8 Tepat

117 540555/ Tumor Pain D14.3 Tepat

118] 540655|CKS(Cedera Kepala Sedang) S06.3 Tepat

119] 540755|Akut Epilepsi G41.9 Tepat

120 541155|Observasi Convultion R56.0 Tepat

121 311255|DIC(disseminated intravascular coagulation) |D65 Tepat

122 311255|CKD State 5 N18.5 Tepat

123 461255|BPH Retensi Urine N40 Tepat

124 542055|Pneumonia 118.9 Tepat

125 412055|Cervical Monoplegia G83.3 Tepat

126 412055|Paraplegia G82.2 Tepat

127| 542555|Cardiomegaly 151.7 Tidak Tepat Tidak Di Kode
128] 542555|Atrial Fabrilation 148 Tepat

129 532755|Stroke Hemoragic 161.9 Tepat

130 532855|Status Epiletikus G40.9 Tepat

131 533055|Emphisema Pulmonum 143.9 Tepat

132 533055]1SK(Infeksi saluran kemih) 110 N39.0 Tidak Tepat Kode nya salah
133 543155|Asfiksia Neonatus P21.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
134 540557|Stemi Inferior 121.9 Tepat

135 540557|Acute Congestive Failur E11.9 150.0 Tidak Tepat Kode nya salah
136 540557|DM £14.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
137, 460857|ICH (intracerebral Hemorrhage) 161.9 Tepat

138 460857|Hypertensive 110 Tepat

139 541057|Congenital talipes Equinovarus Q66.0 Tepat

140) 540957|Colic Abdomen R10.4 Tepat

141 541157|CKD N18.9 Tepat

142 541157|Vertigo R42 Tepat

143 451357|Candidiasis B37 Tidak Tepat Tidak Di Kode
144 491557|Selulitis Pedis 103.1 Tepat

145 491557|DM TYPE Il E11.9 Tepat

146 491557[Hypoalbuminemia E88.0 Tepat

147 541957|Canal Stenosis M48.0 Tepat

148] 542057|Gagal Nafas 196.9 Tepat

149 542057|Emphisema 143.9 Tepat

150 542157|TB Paru A16.2 Tepat

151 542157|Hipoalbumineria E88.0 Tepat

152 542157|Candidiasis Oral B37.0 Tepat

153 542157|GEA A09.9 Tepat

154 312257|Stemi 121.9 Tepat

155 312257|Syok Kardiogenik R57.0 Tepat

156 312257|Pneumonia 118.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
157| 312257|Hipokalemia E87.6 Tepat

158] 312257|Acute Kidney Injury N17.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
159 542257|DOC(Direction of cure) R55 Tidak Tepat Kode di coret
160 542257|KAD (Ketoasidosis diabetik )Berat E14.0 Tepat
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161 542257|Asidosis Metabolik E87.2 Tidak Tepat Tidak Di Kode
162 452457|Hypertensive Heart Deases 111.9 Tepat

163 425457|Acute Congestive Heart Failur 150.0 Tidak Tepat Tidak Di Kode
164 542957|Broncopneumonia J11.0 J18.0 Tidak Tepat Kode nya salah
165 532757|CKD state 5 HT 112 112.0 Tidak Tepat Kode nya salah
166 532757|Hiperkalemia E87.5 Tepat

167 532757|Anemia D63.8 Tepat

168| 532857|Chronic Diarhea A09.9 Tepat

169| 532857]Polip Colon K63.5 Tepat

170 532857|Colitisnon spesific A09.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
171] 532857|Hemorhoid Externa 184.2 Tepat

172] 532857|Post Thyroidectomy, Hypothryroidisme E05.9 Tepat

173] 532857|Hypokalemia E87.6 Tepat

174 543057|BPH(Benign Prostatic Hyperplasia) N40 Tepat

175 543057|Cysitis Cronis 143.9 Tepat

176 543057|Pemfisema J43.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
177, 343157|Efusi Pleura poceted 190 Tepat

178 343157|Pneumonia J18.9 Tepat

179 343157|Hypertensive 110 Tepat

180 483257|Premature Rupture Of Membran 042.9 Tepat

181 533257|Trauma Skrotum $39.9 Tepat

182 533257|Rupture testis D 536.3 Tepat

183 533257|Hematom Skrotum $30.2 Tepat

184 543257|Abses Intraabdominal K65.1 Tidak Tepat Tidak Di Kode
185] 403357|KET ( ilan ektopik) 000.1 Tepat

186 533457|Compration Of Brain 506.2 Tepat

187 533457|Fr Clavicula S 542.0 Tepat

188 533357 AIHA (Autoimmune anemia hemolytic) D59.1 Tepat

189 544157|Tumor Rectum D12.8 Tepat

190 543757|Hipotensi 195.9 Tepat

191 543757|Septic Condition A41.9 Tepat

192 543757|AKI(Acute kidney injury) N17.9 Tepat

193 544257|Kejang demam sederhana R56.0 Tepat

194 544257|ISPA J06.9 Tepat

195 534557|Meatal Stenosis N21.0 Tepat

196 534557]1SK(Infeksi saluran kemih) N39.0 Tidak Tepat Tidak Di Kode
197, 544557|CVA ICH 161.9 Tepat

198| 544557|Edema Cerebri G93.6 Tepat

199 544557]Compration Of Brain G43.5 Tepat

200 544557|Pneumonia )18.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
201] 484657|Snake Bite T163.0 Tepat

202 544657|NSC BBLR P03.4 Tepat

203 537757|Kolik Abdomen R10.4 Tidak Tepat Tidak Di Kode
204 537757|Nefrolithiasis N20.0 Tepat

205 537757|Splenomegali R16.1 Tepat

206 537757|Efusi Pleura Bilateral 90 Tidak Tepat Tidak Di Kode
207 534957|Ganglion M67.4 Tepat

208 545057|CKR 506.0 Tepat

209 545057|Degloving Temporal S01.8 Tepat

210 475157|Tumor Intra Abdomen D36.7 Tepat

211 475157|Hipoalbumineria E88.0 Tepat

212] 475157|Retensi Urine R33 Tepat

213 535157|Hypertensi E11.0 110 Tidak Tepat Kode nya salah
214 535157|Hypoalbuminemia E88.0 Tepat

215 535157|AKI(Acute kidney injury) Tepat

216 495257|Malignant Neoplasma Of Breast C50.9 Tepat

217 495257|Increased Of Serum Trnsminase R74.0 Tepat

218 495257|Hiponatremia E87.1 Tepat

219] 495257|Malnutrition E46 Tidak Tepat Tidak Di Kode
220 495257|Dispenew R06.0 Tidak Tepat Tidak Di Kode
221 495257|Pleural Effusions 190 Tepat

222 535457|Batu Pyleum D N13.2 Tepat

223 535457|Hidronefrosis N13.2 Tidak Tepat Tidak Di Kode
224 516057|Eritema Multiforme L51.9 Tepat

225 516057|Drug Eruption 127.1 Tepat

226 516057|GEA A09.9 Tepat

227 536057|Stricture Urethra N35.9 Tepat

228 536057|Meatal Stenosis N35.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
229] 536257|Neonatal SC P03.4 Tepat

230 546557|GEA A09.9 Tepat

231 536557|CVA ICH 161.9 Tepat

232] 536557|Hypertensi 110 Tepat

233 537057]Abses Peritonsillar 136 Tepat

234 537357|Stenosis Ureter N13.5 Tepat

235 537557|Sepsis DIC A41.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
236 537557|Hipoalbumineria E88.0 Tepat

237 537557|Transaminitis R74.0 Tepat

238 537557|AKI(Acute kidney injury) N17.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
239] 537657|Cor Pulmonale )81 Tepat

240 537657|Prolaps Uteri N81.4 Tepat

241 537857|KAD (Ketoasidosis diabetik )Berat E87.3 Tepat

242 537857|Pneumonia )18.9 Tepat

243 527957|BBLR P07.1 Tepat

244 448057|Dehidrasi E86 Tidak Tepat Tidak Di Kode
245 448057|Vomiting R11 Tepat

246 448057]ISPA 106.9 Tepat

247 528157|Colic Renal N20.0 Tepat

248 528157 |Hematoma N23 Tepat

249 528157|Batu Ureter 796.0 Tepat

250 228357|Benign Neoplasma Of skin D23.9 Tepat
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251 538457|Retensio Urine R33 Tepat
252 538457|1SK(Infeksi saluran kemih) N39.9 Tepat
253 538457|Fimosis N47 Tepat
254 438757|Tumor Paru D143 Tepat
255 438757|Abdominal Pain R10.4 Tepat
256) 438757|Slude Galbladder K82.9 Tepat
257, 538757|Ralpitasi R00.2 Tepat
258 528857|Sirosis Hepatitis K74.6 Tepat
259 528857|Efusi Pleura Masif 190 Tepat
260| 528857|Hipoalbumineria £88.0 Tepat
261 538857|Vertigo R42 Tidak Tepat Tidak Di Kode
262 538957|Observasi Febris R50.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
263 538957|ISPA 106.9 Tepat
264 489157|Anemia Gravis D64.8 Tepat
265 539157|Gagal Nafas 196.9 Tepat
266 539257|CKD (Chronic kidney disease) £88.0 Tepat
539357 bi!ateral inguinal hernia with obstruction K400 Tepat
267| without gangrene
268 539657|Hidronefrosis Berat S €22.0 Tepat
269 539657|Hepatoma N13.3 Tepat
270| 539657|Kolik Abdomen akut R10.4 Tidak Tepat Tidak Di Kode
271 249857|Abses of External Ear H60.0 Tepat
272 249857|Fimosis N47 Tidak Tepat Tidak Di Kode
273 529857|CVA Emboli 163.4 Tepat
274 539957|Severehypokalemia K30 Tepat
275 539957|Dispepsia Syndrome E87.6 Tepat
276]  250057|DHF (Dengue Hemoragi Fever) A90 Tidak Tepat Tidak Di Kode
277, 250057|Vomiting A90 R11 Tidak Tepat Kode nya salah
278 250057|Observasi Febris R50.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
279]  540057|CKR 506.0 Tepat
280 532855(Status Epiletikus G41.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
281 532855|Epilepsy G40.9 Tepat
282 523255|Severe Dengue A90 Tepat
283 433455[Hernia Scrotatis K40.9 Tepat
. 433455 gg:z;hromcobstructwe Pulmonary ) Tepat
285 433455|Hypertensi State 1 110 Tidak Tepat Tidak Di Kode
286 533355|Disentri Amoeba A06.0 Tepat
287| 533355[Hematesis K92.0 Tepat
288 533355/ Dehidrasi Berat E41 E86 Tidak Tepat Kode nya salah
289 533355|Marasmus E41 Tidak Tepat Tidak Di Kode
290]  533455|NEC P77 Tepat
291 533655|Respiratoey Failur 196.9 Tepat
292 543655|Dyspenia R06.0 Tepat
293 543655|Bronchitis Akut 120.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
294 533755|Kolik Abdomen R10.9 Tepat
295 533755/DM TYPE Il E11.9 Tepat
296 533755|Kolik Abdomen R10.9 Tepat
297, 533855[Anemia D64.8 Tepat
298]  533855/ISPA 106.9 Tepat
299 483955 Stomatitis K12.1 Tepat
300]  483955|GEA A09.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
301]  483955|Fimosis GR IV A09.9 Tepat
302 533955[CKR 506.0 Tepat
303 533955|Fros Nasal 502.2 Tepat
304 533955|Hematuria sinus Maxilari R21.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
305! 543955|menometroragia N92.1 Tepat
306 534255|TB Pneumonia A16.2 Tepat
307, 544255|Dyspenia K30 Tepat
308 544255|Bronchopneumonia 118.0 Tepat
309 544255|Anemia Defisiensi Besi D50.9 Tepat
310]  424555|CVA 2 and Attack 169.3 Tepat
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311 534555|Acute Diarhea A09.9 Tepat

312 364755|MDS(Sindrom mielodisplasi D46.9 Tepat

313 364755|Hypertensive 110 Tepat

314] 534755|Dengue shock syndrome A91 Tepat

315 534755|Trombositopenia Berat A90 Tepat

316 534755|Severe Dengue P74.0 Tepat

317| 534755|Tr inity E87.8 Tepat

318 534755|Imbalans Elektrolit 190 Tepat

319 534755|Efusi Pleura 190 Tidak Tepat Tidak Di Kode
320) 544755|Atrial Fibrillation RVR 148 Tepat

321 525059|Cardiogenik shock R57.0 Tidak Tepat Tidak Di Kode
322 525955|Bronchopneumonia J18.0 Tepat

323 525955|Dyspenia R06.0 Tidak Tepat Tidak Di Kode
324 545955|Crust Injury Pedis $97.8 Tepat

325 336455|GERD K21.9 Tepat

326 536455|Multiple stab wounds 701.9 Tepat

327 536455|Hemathorax 194.2 Tepat

328 536455|Anemia D64.9 Tepat

329 396755|Batu Buli N21.0 Tepat

330) 396855|Hematuria R31 Tepat

331 526855|Gagal Nafas Type Il Berat 196.9 Tepat

- 526855 gz:al‘)sl;hromcobstructlve Pulmonary 1449 Tepat

333 526855|Pneumonia 118.9 Tidak Tepat Tidak Di Kode
334 526855|Acidosis E87.2 Tepat

335 526855|ARDS Severe 180 Tepat

336) 526855|Cardiomegaly 151.7 R57.0 Tidak Tepat Kode nya salah
337 536855|Bronchopneumonia J18.0 Tepat

338 536955/ TumorAbdomen D36.7 Tepat

339 536955|Hipoalbumineria E88.0 Tepat

340 536955|Azotemia R79.8 Tepat

341 537055|Benign Neoplasma OF Breast D24 Tepat

342 537055|Anemia D63.8 Tepat

343 457255[Buerger Deases 173.1 Tepat

344 537255|Peripheral Arterial Deases 173.9 Tepat

345 477455|Edema Paru Akut 181 Tepat

346 527555|Pneumonia J18.9 Tepat

347 527555|Bronchiolitis 140 Tidak Tepat Tidak Di Kode
348 538055|Dyspepsia Syndrome K30 Tepat

349 538355[HIV B20.9 Tepat

350 538755|Abdominal Pain R10.4 Tidak Tepat Tidak Di Kode
351 538755|Chronic Wound lower leg E87.6 Tepat

352 538955|Gastroenteritis akut A09.9 Tepat

353 529055|Siimplex Febrile Convultion R56.0 Tepat

354 529055|Hernia Inguinalis Krotalis K40.9 Tepat




Lampiran 7. Gambar SOP Monitoring Ketepatan Kode Diagnosis

MONITORING KETEPATAMN KODE
DIAGHNOS5I5 PENYAKIT RAWAT INAP
RSUD KARIURUHAN
[Toca rumob sokit) Ma. Dakumen :
S0P Na. Revisi -
Tanggal Terhit :
Halaman : 1
REUD KAMIURUHAN
Pla=a e
1] -
1. Pengertian Mekanisme manitoring yang dilakukan oleh unit rekam medis di BSUD
Kanjuruhan merupakan suatu upaya dalam melakukan evaluasi pada
kegiatan kadefikasi penyakit pada dokumen rekam med s rawat inap.
2. Tujuan Sebagai bahan ewaluasi kesesuatan dan ketepatan pada kegiatan
kodefikasi penyakit rawat inap sekaligus penunjang aspek penilaian
Akreditasi rumah sakit MIBM poin 9
3. Kebijakan Petugas rekam meds
4. Prosedur 1] Kegiatan monitoring ini dilakukan selamia 3 bulan sekali pada
dokuman rekam medis rawat inap

2) Petugas kegiatan manitoring dapat menentukan sampel
dokumen rekam medis rawat inap berdasarkan total milai
kunjungan yang ada selama 3 bulan menggunakan rumus slwin
dengan tingkat presentase kelonggaran ketelitian yakni 5%

3] Petugas kegistan manitoring mempersiapkan alat monitoring
wakni lembar phiervasi

4] Petugas kegiatan monitoring dapat melakukan pengambilan
sampel di ruang penyimpanan rekam medis rawat inap secara
simgie rendom samping atau pengambilan sampel secara acak
dengan mamilih sampel yang mendekati kriteris cukup ideal.

5) Dalam melakukan kegiatan manitaring petugas dapat membuka
dokumen rekam medis pada lembar rrm 28 dan melihat pada
kolom diagnasa yang tersedia

§)  Petugas monitoring dapat menuliskan nomoer rekam medis,
Disgnosis, Kode disgnosis yang ada pada farmulic pada lembar
absercasi

71 Petugas dapat menilai ketepatan pemberian kode diagnosis
penyakit yang ada apakah kode diagnoss yang diberican sudah
sesuai dengan diagnosis yang ada

) Petugas manitaring dapat menilai ketepatan kode dengan
memberikan tanda centang pada lembar observasi kolom TEPAT

9] Apabila terdapat kesalahan datam pemberian kode diagnosis
petugas dapat mengisi kolom kode disgnosis yang seharusnya
sebagai opsi pembenaran

10} Petugas dapat mengisi kolom keterangan apabila didapati nilai
TIDAK TEPAT karna alasan yang lain seperti diagnosa tidak
terbaca atau kode tidak diberikan.

11} Setelah selesai dilskukan kegistan manitaring petugas dapat
menjumiah nilai dati ketepatan kode dizgnoesis dengan nilai tatal
masing masing

12} Setelah didapatkan nilai jumlah kriteria TEPAT dan TIDAK TEPAT
petugas manitaring dapat menentukan jumlah pressntase dari
setiap tatal kriteria.

13} Petugas dapat menyimpulkan nilai ketidak tepatan pada
kegiatan monitoring kode disgnoss panyakit rawat inap dalam
bemtuk presentass,

5. Unik Terkait Rekam Medis
6. Dakumen Terkatt 1] Llembar Observasi manitaring ketepatan kode diagnasis
2] Standar simbal dan singkatan yang dipakai di Rumah sakit
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Lampiran 8. Dokumentasi Penelitian




