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PENULISAN KODE PENYAKIT & TINDAKAN SESUAI
INTERNATIONAL CLASIFICATION OF DISEASE (ICD-10 & ICD 9 CM)

Nomor Dokumen : Nomor Revisi : Halaman :
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(085/RPI) 04 /4
Tanggal Terbit Ditetapkan
STANDAR Direktur Utama
PROSEDUR 1 September 2015

OPERASIONAL

Dr. Andi Wahyuningsih, SpAn., KIC., MARS
NIP : 195708021987102001

PENGERTIAN

Penulisan Kode Penyakit dan Kode Tindakan adalah salah satu proses
rangkaian kegiatan pengolahan rekam medis yang dilakukan untuk tujuan
memudahkan pengumpulan data statistik. Kode penyakit International
Clasification of Disease adalah klasifikasi penyakit yang disusun
berdasarkan sistem pengkategorian penyakit yang penataannya sesuai
dengan kriteria yang ditentukan oleh WHO.

Proses penulisan dimulai dari saat diterimanya pengembalian rekam medis
dari ruang rawat inat, rawat jalan, atau gawat darurat kemudian dilakukan
penulisan kode penyakit di dalam formulir rekam medis dan setelah itu di
input dalam aplikasi komputer.

Untuk menyeragamkan kode penyakit secara Internasional maka WHO
menetapkan Kode ICD (International Clasification of Disease) revisi 10
sebagai kode penyakit yang harus digunakan oleh seluruh dunia. Kode ICD
juga merupakan data dasar pembentukan kode CBGs, yang digunakan
sebagai dasar pembiayaan sistem Casemix.

ICD-10 terdiri dari 3 volume yang terdiri dari 22 bab, dengan struktur :
Volume 1 : berupa daftar tabulasi penyakit/klasifikasi utama

Volume 2 : merupakan instruksi manual

Volume 3: berupa indeks alfabetik daftar tabulasi untuk mencari kode

TUJUAN

1. Tercatatnya kode penyakit sesuai ICD-10 dan kode tindakan sesuai ICD
9 CM dalam rekam medis dan aplikasi program komputer untuk data
morbiditas dan mortalitas juga sebagai dasar pengelompokan kode CBGs.

2. Tersedianya pedoman bagi petugas terkait dalam melaksanakan penulisan
kode penyakit dan tindakan dalam formulir rekam medis.
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KEBIJAKAN

Penulisan diagnosis penyakit atau penyebab luar cedera / luka pada formulir
rekam medis harus tepat, lengkap, dan jelas sesuai dengan istilah
terminologi yang dipergunakan di RSUP Fatmawati yaitu 1CD-10
(International Statistical Classification of Diseases and Related Health
Problem) revisi ke X. Penulisan tentang tindakan / operasi pada formulir
rekam medis harus tepat, lengkap, dan jelas sesuai dengan istilah
terminologi yang dipergunakan di RSUP Fatmawati yaitu ICD 9 CM
(International Classification of Diseases 9™ Revision Clinical Modification)
sesuai yang sudah ditetapkan oleh Direktur Utama Rumah Sakit Umum
Pusat Fatmawati dalam Surat Keputusan Nomor. HK.03.05/11.1/796/2015
tentang Penyelenggaraan Rekam Medis dan Pusat Data Informasi di RSUP
Fatmawati dan Pedoman Penyelenggaraan Rekam Medis dan Pusat Data
Informasi di RSUP Fatmawati Revisi VII, Nomor.HK.03.05/11.1/1236/2015

PROSEDUR

1. Penentuan Kode Peyakit (ICD-10)

a. Baca buku ICD-10 volume 2 (manual instruction)
Tentukan lead term (nama diagnosis / penyakitnya)
Cari kode yang cocok di indeks daftar alphabet (ICD-10 volume 3)
Baca note dan keterangan atau perihal lain yang berpengaruh
Tentukan kode dan cek kembali pada daftar tabulasi (ICD-10 volume
1)
f. Baca note, exclude, includes dan subdivition
g. Teliti kembali dengan diagnosis yang ada di rekam medis
h. Pilih kode akhir

® oo o

2. Penentuan Kode Tindakan / Prosedur (ICD 9 CM)

a. Tetapkan kata kunci untuk mencari kode tindakan yaitu : istilah
patologis tindakan, terminologi tindakan dan kata kerja

b. Membuka buku ICD-9CM pada bagian indeks dan telusuri sesuai
dengan huruf abjad dari A-Z

c. Membaca dengan teliti dan mengikuti petunjuk catatan yang muncul
dibawah istilah yang akan dipiloh pada ICD-9CM

d. Mengikuti secara hati-hati setiap rujukan silang dan perintah “See”
dan “See Also” yang terdapat pada indeks

e. Mengikuti pedoman “Inclusion” dan “Exclusion” pada kode yang

dipilih atau bagian bawah suatu bab, blok, kategori, dan subkategori
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f. Lihat daftar tabulasi ICD-9CM yang ada di depan untuk mencari
nomor kode yang paling tepat

3. Pengisian kode ICD-10 dan ICD-9CM pada formulir ringkasan pulang
rekam medis/bukti pendaftaran oleh petugas koding IRMPDI, khusus
untuk kasus kecelakaan atau keracunan harus dilengkapi kode penyebab
luarnya dan kode morfologi untuk kasus kanker.

4. Petugas koding harus menghubungi (DPJP) bila diagnosis atau tindakan
yang kurang atau tidak jelas terbaca atau tidak sesuai dengan ICD-10 dan
ICD-9CM.

5. Dalam keadaan Dokter kurang tepat dalam menempatkan diagnosis
utama maupun sekunder sehingga tidak sesuai aturan koding ICD-10,
koder melakukan konfirmasi kepada dokter yang merawat (DPJP). Jika
tidak memungkinkan melakukan konfirmasi, maka digunakan ketentuan
reseleksi MB 1 s/d MB 5 ICD-10. Koder memberi paraf pada hasil
koding.

Proses pengkodingan terdiri dari :
A. Kasus rawat jalan dan IGD
1. Penulisan diagnosis, pemeriksaan penunjang oleh DPJP (baik yang
dilakukan hari itu atau hari-hari selanjutnya untuk pasien rawat
jalan), dan tindakan/prosedur pada bukti pendaftaran
2. Penerimaan bukti pendaftaran pasien rawat jalan oleh koder dari
petugas IRJ dan gawat darurat dari petugas IGD
3. Pengkodingan diagnosis (ICD-10) dan tindakan (ICD-9CM) yang
terdapat dalam bukti pendaftaran pasien
4. Penginputan kode ke dalam aplikasi SIMRS. Untuk pasien dengan
kasus baru input dilakukan dua. Pada kasus lama, kode Z diinput
sebagai kode diagnosis utama dan dan kode peyakit sebagai kode
diagnosis sekunder. Hal ini berkaitan dengan proses penarikan data
morbiditas rawat jalan oleh Instalasi SIRS dari diagnosis sekunder
sehubungan dengan adanya kode Z yang tidak bisa menggambarkan
diagnosis utama pasien
5. Proses pengiriman data dari SIMRS ke aplikasi INA CBGs
6. Pembentukan INA CBGs, bila terdapat kode INA CBGs yang bisa di
top up CMG, maka koder menekan tombol “REFRESH” kemudian
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8.

dilakukan penginputan, top up CMG, lalu klik tombol “Simpan”,
lakukan pembentukan kode paket INA CBGs kembali

Verifikasi dan Finalisasi oleh petugas IPPJ

Verifikasi oleh petugas BPJS RSUP Fatmawati, untuk pemeriksaan
penunjang, BPJS melakukan verifikasi apakah pemeriksaan
penunjang sudah dilakukan melalui SIMRS (BPJS mendapat akses
untuk melihat data pemeriksaan penunjang pasien di SIMRS RSUP
Fatmawati). Jika pemeriksaan penunjang batal dilakukan atau ada
berkas tidak lengkap maka berkas dikembalikan ke RSUP Fatmawati
(IPPJ). IPPJ berkoordinasi dengan IRMPDI untuk melakukan
perbaikan.

B. Kasus rawat inap

1.

&

6.
7.

Penerimaan rekam medis dari petugas analisis rekam medis atau dari
petugas rawat inap

Penentuan Kode Penyakit (ICD-10) dan Kode Tindakan / Prosedur
(ICD-9CM) berdasar formulir ringkasan pulang dan dikonfirmasi
dengan isi rekam medis

Penginputan kode ke dalam aplikasi SIMRS

Proses pengiriman data dari SIMRS ke aplikasi INA CBGs
Pembentukan INA CBGs, bila terdapat kode INA CBGs yang bisa di
top up CMG, tekan tombol “REFRESH” kemudian dilakukan
penginputan top up CMG, lalu klik tombol “Simpan”, lakukan
pembentukan kode paket INA CBGs kembali

Verifikasi dan Finalisasi oleh petugas IPPJ

Verifikasi oleh petugas BPJS RSUP Fatmawati

UNIT TERKAIT

ok wdE

Instalasi Rawat Inap

Instalasi Rawat Jalan (IRJ)

Instalasi Gawat Darurat (IGD)

Instalasi Rekam Medis dan Pusat Data Informasi (IRMPDI)
Instalasi Sistem Informasi Rumah Sakit (ISIRS)

Unit Pengelolaan Piutang Pasien (UP3)
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PEDOMAN WAWANCARA

Kepada Kepala Rekam Medis dan Informasi Kesehatan RSUP Fatmawati

1. Adakah Standar Prosedur Operasional terkait penulisan diagnosa utama dan
external cause untuk kasus cedera ?

2. Bagaimana kelengkapan penulisan external cause pada diagnosa cedera ?

3. Apakah penulisan external cause pada diagnosa cedera sudah lengkap sesuai

aturan ICD-10 ?

Kepada Petugas Koding RSUP Fatmawati

1. Bagaimana pemberian kode external cause kasus cedera apabila penulisan
tidak dilengkapi dengan tempat kejadian (place), dan aktifitas saat kejadian
(activity) ?

2. Apakah pemberian kode pada diagnosa kasus cedera sudah sesuai dengan

ketentuan ICD-10 ?
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Rekapitulasi Kelengkapan Penulisan Diagnosa dan External Cause dan Ketepatan Kode ICD-10 di RSUP Fatmawati Tahun

2017

No.

No. RM

Diagnosa
Cedera

External
Cause

Place

Activity

Keterangan

Kode Rumah Sakit

Kode Peneliti

Kode
Diagnosa
Cedera

Kode
External
Cause

L TL

Kode
Diagnosa
Cedera

Kode
External
Cause

Kode
Place

Kode
Activity

Kode
Diagnosa
Cedera

Kode
External
Cause

Kode
Place

Kode
Activity

T TT

T TT

1542448

Snike Bite

Tangan
sebelah
kanan di
gigit ular
saat
menyelam
di laut

Di laut

Sedang
menyela
m

T63.0

X20.9

X20.9

X20.81 8

1538202

Snike Bite

Kaki kanan
di gigit
karena
tidak
sengaja
menginjak
ular lalu di
patih ular

T63.0

X20

T63.0

X20.99 9

1490715

Combusti
o Grade
la-11b
44%

Luka bakar
pada
tangan
kanan dan
kiri karena
tabung gas
di rumah
meledak

Di
rumah

T29.2

W40.0

T29.2

W40.09 0

1507007

Combusti
o Grade
11

Tersengat
listrik dan
terjatuh
dari
ketinggian
2 m saat

T30.3

X03.9

T30.3

X03.99 9




memegang

baja dan
baja
tersebut
mengenai
kabel listrik
Open Jatuh dari
5. | 1379233 | Wound of | tempat - - S91.0 W06.9 S91.0 W06.99
Ankle tidur
Pengendara
Open Jatuth da“t Di Saat
6. | 1522232 | Wound of mguorsaa jalan | berangk S91.0 | V284 S91.0 | Vv28.42
Ankle raya at kerja
berangkat
kerja
Open
7. | 1487673 E}fﬁ‘#e Terjatuh | - - S92.01 | W19.9 S92.01 | W19.99
Calcaneus
Injury of .
8 | 1479453 | spinal | Akibat - - T09.3 - T09.3 | W34.99
tertembak
Cord
Open Kecelakaan Di
9. | 1510157 | Wound of jalan - S91.0 V89.9 S91.0 V89.99
motor
Ankle raya
Jatuh dari
motor saat
mengendar
Open ai karena Di
10. | 1524834 | Wound of | terkena jalan - S81.0 V27.4 S81.0 V27.49
Knee benturan raya
aspal saat
menghinda

ri lubang




KLL

Open tabrakan Di
11, | 1524821 | Fracture | dengan jalan - S82.71 | V224 S82.71 | V2249
of Radius | motor saat
raya
Ulna mengendar
ai
Closed Jatuh dari Di
12. | 1486271 | Fracture jalan - S82.20 V29.9 $82.20 | V29.99
o motor
of Tibia raya
Pengemudi
mobil
Open menabrak Di
13. | 1513727 | Fracture kontainer jalan - S82.21 V43.5 §$82.21 | V43.59
of Tibia saat raya
berangkat
kerja
Open Tertzflbrak Saat
mobil saat .
Fracture sy Di membu
14. | 1506918 | Dislocatio g jalan at terpal S$82.71 V03.1 582.71 V03.18
membuat .
n of Left X raya di
Ankle prpal di gerobak
gerobak
(I\)/Iu:;:ple Jatuh dari Di Saat
15. | 1488034 W%un ds motor saat jalan | pergi ke S01.7 V28.9 S07.1 V28.98
of Head dibonceng raya pasar
Multiple Jatuh dari Di
6. | 1551069 | OPe" motor jalan | - 071 | V285 S074 | V2859
Wounds karena rava
of Head KLL Y
Penumpang
bus luka di
wajah
Fracture akibat Di
17. | 1521907 | of Nasal menyenggo | jalan - S02.2 Vv89.9 S02.2 V79.59
Bones | truk dan raya
menabrak
pembatas

jalan




Superficia | Terpeleset Di
18. | 1479493 | I Injury of | di kamar kamar - S00.9 W01.9 S00.9 W01.99
Head mandi mandi
Dislocatio Jatuh dari
19. | 1476663 | n of - - S83.0 V18.0 S83.0 V18.29
sepeda
Patella
Closed Jatuh saat besr?r?;in
20. | 1512003 | Ftacture bermain - S72.90 W02.9 S72.90 | W01.99
skatebo
of Femur skateboard

ard




Rekapitulasi Kelengkapan Penulisan Diagnosa Utama Cedera dan External Cause Kasus Kecelakaan Lalu Lintas Serta

Ketepatan Kode ICD-10 di RSUP Fatmawati Tahun 2018
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Kode Kode
Kelengkapan Penulisan Ket Kode ICD-10 Rumah Sakit Kode ICD-10 Peneliti I:)Iica:lgDr;éga Iégt[e)r-rigl
No. | No.RM Cedera Cause
. Kode Kode Kode Kode
Dcl:ae%r;?za Eéf;?:' Place | Activity TL | Diagnosa | External ;322 Alit?\c/jie Diagnosa | External F'fl(:(j:g Alzt?\?ii T|TT | T | TT
Cedera Cause Y Cedera Cause y
Tertabrak
Closed mobil saat Di
Fracture of | sedang . Saat
1 | 1625530 Right makan di jalan makan S42.00 V03.9 - 9 S42.00 \/03.94 - 4 1 0
Clavicle warung raya
pinggir jalan
Closed Di
Fracture of | Jatuh dari -
2 1617818 | | .o motor jalan - 0 S42.00 V28.9 - - S542.00 | V28.99 - 9 1 0
Clavicle raya
Erlostedr ¢ | Jatuh dari Di
3 | 1613420 | 2| motor jalan - 0 | S42.00 | V289 - - $42.00 | V2899 | - 9 1 0
Clavicle karena KLL | raya
Closed Di
Fracture of | Jatuh dari .
4 1592261 Right motor jalan - 0 542.00 V28.9 - - 542.00 V28.99 - 9 1 0
Clavicle raya




Jatuh dari

motor saat
glosted ¢ | mengendarai | Di
5 | 1577288 LZL‘; ureot | karena KLL | jalan S42.00 | V284 S42.00 | V28.49
Clavicle 6 hari yang raya
lalu sebelum
masuk RS
Closed ) Di
6 | 1649006 | Froctureof | Jathdari .\, S42.00 | V224 $42.00 | V28.99
Left motor
Clavicle raya
gr'ggtedr Lo | Jatundari | Di
7 1614442 Rightu motor jalan 542.30 V28.9 542.30 V28.99
e karena KLL | raya
Terjatuh dari
g'gg‘fdre of | motorsaat | Di
8 | 1607990 Lgﬁ y mengendarai | jalan S42.30 | V284 S42.30 | V28.49
HurEe karena KLL | raya
tunggal
Jatuh dari .
Fracture of | motor di P'
9 312677 Sternum tabrak dari jalan S22.2 V28.4 S22.2 V28.99
raya
belakang
Jatuh dari
Open motor saat Di
Fracture of | menghindari | .
10 468395 Right Shaft | ibu-ibu f'alan S72.91 V28.9 S72.91 V28.99
Femur menyebrang aya
jalan
Open Terlempar
Fracture of | dan jatuh Di
11 | 1565147 | Left dari motor jalan S72.91 V28.9 S72.91 V28.49
Supracondyl | roda 3 saat raya
er Femur

mengendarai




Open
Fracture of

Menabrak

Distal gerobak soto | Di
12 | 1565107 Pr'] saat jalan S62.61 V27.9 S62.61 V27.99
alanx of .
Left Middle | Mengendarai | raya
Finger motor
Jatuh dari
Open motor saat
Fracture of | mengendarai | Di
13 | 1564730 | Proximal karena jalan S62.61 V26.9 S62.61 V22.49
Phalanx of tabrakan raya
Left Thumb dengan
motor lain
Jatuh dari
Open motor saat
Er_acl:ture;_ mengendarai | Di
14 | 1605136 Of';?gﬁt"’” karena jalan S62.61 | V28.9 $62.61 | V23.49
Middle 1tabrakan raya
Finger dengan
mobil
Open
Er.a(t:tll”e of | Jatuh dari Di
15 | 1606463 | o.°° motor jalan S62.61 | V89.9 S62.61 | V89.99
alanx of L
Left Littte | Sendiri raya
Finger
Open ]
Fracture of | Terjatuh Di
Distal karena -
16 | 1580759 | o0 of menabrak jalan S62.61 V27.9 S62.61 V27.99
Left Little trotoar raya
Finger
Jatuh dari
motor
Superficial | karena Di
Injury of kecelakaan -
17 | 1572629 Head, Part lalu lintas jalan S00.9 V28.4 S00.9 \/28.49
Unspecified | saat raya
mengendarai

motor




Superficial

Pengendara

Iniury of menabrak Di
18 | 1671181 | V0 | pohon jalan $00.9 V27.4 S00.9 | V27.49
Unspecified karena KLL | raya
tunggal
Superficial | Pengendara Di
Injury of jatuh dari -
19 | 1566994 Head, Part motor jalan S00.9 V28.9 S00.9 V28.49
Unspecified | karena KLL raya
Superficial Di
Injury of Jatuh dari .
20 | 1565047 Head, Part motor jalan S00.9 V28.4 S00.9 V28.99
Unspecified raya
Jatuh dari
motor akibat
Superficial | menabrak Di
Injury of gerobak roti | .
21 | 1565131 Head, Part saat jalan S00.9 V89.9 S00.9 V27.29
Unspecified dibonceng raya
oleh
bapaknya
Superficial | Jatuh dari Di
Injury of motor saat .
22 | 1606771 Head Part mengendarai jalan S00.9 V28.9 S00.9 Vv28.49
Unspecified | karena KLL raya
Superficial Di
Injury of Jatuh dari .
23 | 1590961 Head, Part motor jalan S00.9 V28.9 S00.9 V28.99
Unspecified raya
Jatuh dari
Superficial | motor Di
Injury of karena hujan | .
24 | 1578043 Head, Part jalanan jalan S00.9 V28.9 S00.9 V28.99
Unspecified menjadi raya

licin




Pengendara

g'osted o | jatuh dari Di
25 | 1643710 Rrigfn“reo motor jalan S42.00 | V284 $42.00 | V28.49
o - karena KLL | raya
tunggal
L Terjatuh
IS”.perf"‘}'a' menabrak Di
26 | 1608220 | MDY C | trotoar saat | jalan S00.9 v28.4 S00.9 | V27.49
Unspécified mengendarai | raya
motor
Closed Pejalan kaki Di
Fracture tertabrak ol
27 | 1635670 Bilateral motor saat jralan S82.2 V02.1 S82.2 Vv02.19
Tibia menyebrang | '%Y2
EL%%T?;:C Pengendara | Di
28 | 1634751 Haemorrhag jatuh dari jalan S06.5 V28.4 S06.5 V28.49
3 motor raya
Fracture of | Pejalan kaki | Di
29 | 1593758 | Shaft of ditabrak jalan S82.2 V02.1 S82.2 Vv02.19
Tibia motor raya
Sedang naik
Open motor Di
30 | 1589172 | Fracture Of | ditabrak jalan S82.2 V23.8 S82.2 V23.99
Right Tibia | mobil dari raya
belakang
Eracture Of KLL motor | Di
31 | 1626903 | ool dengan jalan S72.9 V23.9 S72.9 | V23.99
ight Femur
angkot raya
Open ; Di
32 | 1646231 | Fractureof | UM oy s8221 | V289 8221 | V28.99
Tibia Fibula ari motor raya
Pengendara
Superficial motor Di
33 | 1587801 | Injuryor | Menabrak ol ian S000 | V234 S00.0 | V23.49
mobil pick-
Scalp : raya
up dari

belakang




Pengendara

g/IUIéir?'ls'al motor jatuh | Di
34 | 1591677 |nl}Erie|s£)f dari motor | jalan S00.7 V29.9 S00.7 | V29.99
Head karena raya
tempat gelap
Eracture Jatuh dari Di
Segmental motor .
35 1576362 | \ 1~ dibula Karena KLL jalan S02.6 V28.4 S02.6 \/28.99
Sinistra tunggal raya
Pengendara
motor KLL
Fracture saling adu Di
36 1575133 | Mandibula | motor jalan S02.6 V28.4 S02.6 V28.49
Dextra dengan raya
pengendara
motor lain
Fraktur Pengendara
Nasal lama | motor jatuh | Di
37 | 1248764 | dengan saat ingin jalan S02.2 V89.9 S02.2 Vv28.49
fraktur menghindari | raya
panfascial | mobil
Pengendara
motor
terjatuh
g'osfd of | karena Di
38 | 1564074 | (O mengerem | jalan S42.00 | V284 S42.00 | V28.49
Dextra rnendaQak | raya
menghindari
sepeda
motor lain
Pengendara
Open motor jatuh Di
Fracture Of | KLL tunggal | .
39 1565176 Right Shaft | karena Jralan $82.21 V28.4 S82.21 V28.49
Tibia menghindari aya

lubang




Pengendara

. . Di
40 | 1571245 | Somusio mg;‘;rblrgfh jalan ; S06.2 | V27.9 S06.2 | V27.49
raya
trotoar
tuh dari .
Fracture Of ﬁoliord(jg:l Di
41 1569926 | Shaft Of terlind jalan - S42.3 V29.9 S42.3 V29.99
Humerus erlincas raya
truk
Spe’t‘ of | Jatuh dari Di
42 | 1610974 Rrig‘;n“;aﬂ motor saat | jalan - S7231 | V289 S72.31 | V28.49
Femur mengendarai | raya
Pengendara
Fracture Of | motor jatuh | Di
43 1651648 | Shaft Of dijalan jalan - S42.3 V28.9 S42.3 V28.49
Humerus karena raya
ngantuk
Jatuh saat Saat
Fracture of olahraga olahra
44 | 904111 | Lumbar Earf"'aya”w 5' ga $320 | Vo972 $32.0 | V97.20
Vertebra ari yang udara | oty
lalu sebelum an
masuk RS g
E'Osfd ¢ | Jatuh saat Di
45 | 142901 Lg}f ureot | turundari | jalan - $42.00 V82 S42.00 | V82.49
Clavicle | rem raya
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Rekapitulasi Kelengkapan Penulisan Diagnosa Utama Cedera dan External Cause Kasus Non Kecelakaan Lalu Lintas Serta
Ketepatan Kode ICD-10 di RSUP Fatmawati Tahun 2018

Kode Kode
Kelengkapan Penulisan Ket Kode ICD-10 Rumah Sakit Kode 1CD-10 Peneliti I:)Iica:lgDr;éga éf(:tgl’-l’%;
No. No. RM Cedera Cause
. Kode Kode Kode Kode
Déi%g?:la Eég?:' Place Activity TL | Diagnosa | External ;gg: Alztci)\(jie Diagnosa | External Flflg?:: Alétci)\?i? T TT T | TT
Cedera Cause Yy Cedera Cause y
Terpeleset
dikamar
Erlostedr f mandi 2 Kamar
1 | 1628802 Rig‘;ﬂ“eo jamyang | - 0 | S42.00 | wo1.9 - 9 S42.00 | WO01.99 9 9 1 0
Clavicle lalu
sebelum
masuk RS
gostedr ;| Jatuh dari
2 | 1575156 Rig‘;n“eo ketinggian - - 0 | $42.00 W13 - - $42.00 | W13.99 | 9 9 1 0
Clavicle 5 meter
Jatuh dari
Closed atap )
3 | 1616788 Erig‘;ft“re of | umah Ej‘mah - 0 | s4200 | wizo | 0 1 S42.00 | W13.09 | 0 9 |1 0
Clavicle ketinggian
3 meter
Terkena
mesin
Closed press 5
4 | 1560847 | T | jam yang - - 0 | s4200 | X17.9 - 9 S42.00 | X17.99 | 9 9 |1 0
Humerus lalu
sebelum
masuk RS




Jatuh

terpeleset
Closed di kamar
5 | 161224 | Frectureof | mandil - Kamar | S$42.30 | WOL9 $42.30 | W01.99
Right hari yang | mandi
Humerus lalu
sebelum
masuk RS
Closed Jatuh saat
Fracture of hendak
6 1603634 | LeftSupraco ik - - 542.30 W18.9 S542.30 W18.99
ndyler nai
Humerus motor
E'Osfd ¢ | Terjawh | Di Saat
7 | 1184487 REZ‘;n“;‘;]gﬁ saat main | lapang | main S42.30 | WOL1.9 S42.30 | WO01.31
Humee bola an bola | bola
Jatuh dari
erosotan
Closed b food Saat
Fracture of | o1 g Food | Dermai
8 1583179 | Right . " n S42.30 W09.9 S42.30 W09.58
Supracondyl Jamyang cour prosota
er Humerus | lalu n
sebelum
masuk RS
Closed ]
Fracture of | Jatuh dari
9 1563677 | Right tempat - - S42.30 W06 S42.30 W06.99
Proximal tidur
Humerus
Open
Fracture Jatuh di Di
10 | 1598000 | Intertrochan | kamar kamar - S72.91 W18.9 S72.91 W18.99
ter Femur mandi mandi

Sinistra




Fracture

Jatuh dari

. atap
11 | 1580757 | COMPressio | an - - S32.0 | wi3s $32.0 | W13.09
n of Lumbar . .
Vertebra ketinggian
2 meter
Jatuh
Open terpeleset Saat .
Frgcture of saat menylr
12 | 1581823 Shaft of sedang - am S72.91 W01.8 S72.91 W01.93
: tanama
Femur menyiram 0
tanaman
Fracture of
13 | 1041839 | Lumbar Terjatuh - - S32.0 W19.9 S32.0 W19.99
Vertebra
Jatuh saat
olahraga Saat
Fracture of | paralayan olahra
14 904111 | Lumbar g 3 hari - ga S32.0 V97.2 S32.0 V97.20
Vertebra yang lalu paralay
sebelum ang
masuk RS
Jatuh dari
?ltjarlﬁah Saal
Eruefcftture of ketinggian | Di sedang
15 | 1609854 99 pasang $32.0 | W13.9 $32.0 | W13.08
Lumbar 3 meter rumah b
Vertebra saat :)ara 0
pasang a

parabola




Jatuh dari
atap

Fract rumah Saat
16 | 1608439 Comprssio | ketinggian | Di (baiki $32.0 | Wi13.9 $320 | W13.08
n of Lumbar | 3 meter rumah | o ' \ ' '
Vertebra saat atap
rumah
memperba
iki atap
Jatuh dari
Fracture ketinggian
Compressio | 10 meter i Saat
17 | 1586224 nof Lumbar | saat bekerja S32.0 W17.9 S32.0 W13.92
Vertebra sedang
bekerja
Open
Fracture of | Terkena
Distal mesin
18 | 1605930 Phalanx of giling - - S562.61 W29.9 S62.61 W29.99
Middle daging
Finger
(F)pe? ¢ | Jatuh dari
19 | 1220018 | [ 20 | tangga 40 - - S62.61 | W10.8 S62.61 | W10.99
Finger meter
Open
Fracture
Dislocation | Jatuh dari
20 | 1568407 of Right pohon - - S62.61 W14.8 S62.61 W14.99
Middle
Finger
Terjepit
antar
Open cakram Saat
Fracture of | 0 dan sedang
21 | 1607041 | Right Distal | t - menga S62.61 W23.9 S62.61 W23.98
Phalanx of | V€'9 Saa ngkat
Ring Finger | Sedang motor
mengangk

at motor




Jatuh

Superficial | terpeleset Di
Injury of dan kepala i
22 | 1575540 Head, Part terbentur I:_zmar S00.9 WO01.9 S00.9 W01.09
Unspecified | tempat 1aur
tidur
IS”.perﬁc}ia' Jatuh saat Ei ang | Set
23 | 1572809 | IMuryo main PaNG | main S00.9 | Wwi18.9 S00.9 | wi8.31
Head, Part f | an f |
Unspecified utsa futsal utsa
Open )
Fracture of | Akibat
24 | 1609368 | Right Distal | tertimpa - - S62.61 W20.9 S62.61 W20.99
Phalanx of kayu
Ring Finger
o Jatuh dari
Superficial baby )
25 | 1566035 | MUY OT | yalker Di . 500.9 - S00.9 | W05.09
Head, Part L rumah ' '
Unspecified setinggt
30cm
Laceration Terkena
26 | 1616446 | VOUNAOT | b ahan - - T14.1 - T141 | W25.99
Left Dorsal Eaca ) ) )

Hand




Terkena

bensin
saat
menambal
ban di
Burns pom . Saat
Involving bensin Di menam
27 1618258 | 30-39% of menaauna pom bal ban T31.3 - T31.3 W86.58
Body K 99 bensin
Surface an motor
spiritus
dan
mengenai
arus listrik
kabel
Burns
Involving Terkena
28 | 1621664 | 30-39% of ledakan - - T31.3 W36.9 T31.3 W36.99
Body gas
Surface
Luka
robek di
Vulnus kakl
29 | 1603185 'F;ZSf;at“m kanan - - T14.1 - T141 | Vv87.89
Dextra ak't?at
terlindas
motor
Laserasi \]atuh dari
Frontal ketinggian Saat
30 1596255 | dengan 1 m saat - bermai T14.1 - T14.1 W13.91
Expanding | sedang n
Hematoma bermain




Akibat

terkena
parang
Traumatic i
31 | 1583866 | Haemothora | PTeMU | Di - S27.1 | X99.9 S27.1 | X99.49
X segeromb | jalan
olan orang
saat
mengenda
rai motor
Luka
bakar
pada
lengan,
Burns tungkai,
Involving punggung, | . Saat
32 | 1615224 | 30-39%of | dan wajah dapur | memas T31.3 W36.9 T31.3 X11.03
Body karena P ak air
Surface tersiram
air panas
saat
memasak
air
Terkena
kompor
5 meledak
urns
Involving ?na::nasak Di Saat
33 | 1580833 | 30-39% of ' memas T31.3 X11.9 T31.3 W40.03
Body paQa dapur ak
Surface wajah,
lengan,
dan
tungkai
Lacerated Akibat
Wound of terkena
34 | 1592213 | Flexor Zone . - - S61.9 W31.8 S61.9 W31.99
2 Right gergaj
mesin

Hand




Terkena

Vulnus benda
Regio tajam saat i i i
35 | 1610992 Manus menghind S61.9 S61.9 X99.99 9
Dextra ar dari
begal
Akibat
Lacerated dibacok
Wound of mengguna ) )
36 | 1608744 Flexor Zone | kan benda S61.9 X99.9 S61.9 X99.9 99
\ tajam
celurit
Akibat Setelah
o memukul
Superficial kepalanya memu
37 | 1607765 | MUYOT | cendiri Di kul S00.9 | X79.0 S00.9 | X79.08 | O
Head, Part g rumah | calon ' ' ' '
Unspecified | d€ngan istriny
balok
a
kayu
Jatuh dari
tempat
Closed :
Fracture of tidur 4 Di
38 | 1617372 Right Iha:rl yang | imah - S42.30 W06.9 S42.30 W06.09 0
Humerus alu
sebelum
masuk RS
Jatuh
Closed tersandun
Fracture of | g di kebun | Di
39 | 1134453 Left dan kebun - S42.00 W01.9 S42.00 W01.89 8
Clavicle terkena

kayu




Superficial | Terjatuh
Injury of dari atap i i
40 | 1606840 Head, Part setinggi 4 S00.9 W13.9 S00.9 W13.99
Unspecified | m
Terpeleset
Superficial | dan jatuh Saat
Injury of saat
41 | 1596733 H - berola S00.9 W19.9 S00.9 W19.90
ead, Part sedang h
Unspecified | perolahrag faga
a
ISu_perficfiaI Jatuh dari
42 | 1591243 | MUY O ketinggian - - S00.9 | Wi7.9 S00.9 | W13.99
Head, Part
Unspecified Im
Jatuh dari
o tangga Saat
IS“_perf'Cf'a' setinggi 2 berlari
43 | 1591276 | ,"UYO m saat - | menaik S00.9 | W10.9 S00.9 | W10.98
Head, Part . .
Unspecified berlar.| . !
menaiki tangga
tangga
Superficial | Jatuh Di
Injury of terpeleset i
44 | 1608140 Head, Part di kamar kamzr S00.9 W18.9 S00.9 W01.99
Unspecified | mandi mandi
ISu_perficfiaI Jatuh dari | Di
45 | 1592482 | D0 tempat kamar - S00.9 | wiss S00.9 | WO06.09
ead, Part . .
tidur tidur

Unspecified




Open

Fracture Jatuh dari
46 1642158 | Of Right ketinggian - - S72.91 W17.9 S72.91 W17.99
Shaft 4 meter
Femur
Eract ; Jatuh dari
47 | 1595497 | oM | ketinggian - - $822 | Wi7.9 S82.2 | W17.99
1 meter
Jatuh dari
ketinggian
Fracture of 2,5 meter
48 339620 Calcaneus saat - - S92.0 W17.9 S92.0 W17.99
dikejar
begal
Jatuh
Closed .
49 | 1645129 | Fracture of | terpeleset | Di - $82.80 | W18.9 $82.80 | W18.09
Ri di teras rumah
ght Ankle
rumah
Saat
50 | 1500604 | Fractureof | berkelai ; - S02.2 | Y04.9 S02.2 | Y04.99
Nasal dengan
temannya
Closed ;etr)g?gta Di Saat .
51 | 1635503 Eg’}ft”re OF | saat :;pang germa' S42.30 | W21.9 $42.30 | W21.30
Humerus berfiiain futsal futsal
futsal
Closed
Fracture Of | Terjatuh
52 1586460 Neck Of duduk - - S72.00 W19.9 S72.00 W19.99

Femur




Jatuh dari

tanaoa Turun
Dislocation saa??urun Di setelah
53 1593301 | Of Shoulder mempe S43.0 W10.8 S43.0 W10.08
Joint setelah rumah rbaiki
memperba ata
iki atap P
Open sztrl:]zrdl . Saat
54 | 120189 | Fracture OF | i saat | sedang S72.91 | W18.9 $72.91 | W18.03
Femur sedang rumah | mencu
Sinistra i
mencuci c
Closed Jatuh dari )
Fracture of Di
55 1640847 | _. tempat - S42.30 W06 S42.30 W06.09
Right ) rumah
Humerus tidur
Burns Terkena
Involving ledakan Di Saat
56 158845 | 30-39% of memas T31.3 W36.9 T31.3 W36.03
Body gas saat rumah ak
Surface memasak
Terjatuh
Fracture of | dari pohon fr]iar:]et
57 147655 | Lumbar saat - ik S32.0 W19.9 S32.0 W19.98
Vertebra memetik ;)uah

buah
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N = . Form RM 2.0 Rev. 04
RSUP FATMﬁW&T. Nomor RM
| RS Fatmawatl Cllandak Ja atan, 12450 Nama
Talpon (21 7501624, 7660862, Fax UZ) 7660123 )
o U omall supfeptatimawatihospital com Tanggal Lahi
_www supfatmawai ld _ | Jenis Kelamin L/ P
TRIASE PABIEN GAWQ[ Q_A_RURAT (Bila ads, Lisa tempel Stiker ldentitas Pasiern) |
Trlase makuhnn sogera selalah paslen dnung dan sebelum pasien | keluarga mendafter di TPF 16D
Tanggal Knr_'nnynu . __IPUNI' y RIS T Y |
L1 Datang Sendu, diantar oleh . . ! Alat [ansoontash i) 1
) Rujukan dari C1Praktek PLiorangan 1 felinik
CIRuman Salkit

Cara Datang ClPuskesmas

1 Dikirin oleh Polis) darl dengan disartal / idak disertal permintaan Visum et Reverun inrl

(1 Kecelakaan Kena [ Kasus Unit pelayanan Perempuan & Anak (UPPA)

Macam Kasus | L] Trauma ] KLl
| |N|-n Traums  Riwayat lmpmumn atau keluarga dar dunmh endelm Flu Burung/MERS . OJ Ads [ Tidak
KETERANGAN TRIASE PRIMER | ik pers S DS ey A Zone Mech) -
KL UIMAN ANAMNESA SINGKAT ©
UTAMA |
“KEBUTUMAN | F1UPPA (UNIT PELAYANAN PEREMPUAN DAN
KHUSUS ANAK
[ AIRBORNE
E [ DEKONTAMINAN
PEMERIKSAAN URGENT
WLAN NAPAS |C1Sumbatan Total Sumbatan Parsial | ) Bebas [] Bebas [ Bebas
IINAFASAN |CIHont Nafas (] Ada Nafas ) Frekuensi nafas | O Frekuensi nafas 21 - | O Frekuensi nafas 12 -
“DEWASA Frakuonsl Nafas < 24-40¢/menit 23y/menit 20x/menit
10x/menit y
PERNAFASAN [ETHanti Nafas [] Retraksi Sadang | C] Reicaksi ringan | [ Tidak ada retraksi 1 Tidak ada retraksi
ANAK (1) Retraksl berat, Slanosis A
SIRKULASI | CTnadl Karotis Tidak |1 Madi Perifer tidak| [T Nadi 121 - 150 ( (I Nadi 81 - 120x/menit | CJNadi 60 - 80x/menit
DEWASA Toraba toraba menit
CICRT > 2 detk | Sitoik 160 - 200 | (3 Sistolik 120 - 159 mmHg | 0] Sistoli <120 mmiHg
- l‘l‘lmHﬂ e
' || — (ks A :
[ Akral Dingin [ Akral Hangat [ Akral Hangat
[1Pucat e g
CIRKULASI nyml Karotis Tidak . |CINadi Perifer C Hadi perifer teraba [ Nadi perifer teraba U
AK — ‘ - - ==t
Pucat i - - 1- e |
> - k L » b '(_, & ‘, i :_”:;
MENTAL 0T A OSadar Penuh (GCS|
evatus | 0) T o AT
- 2{OR NY Nyari Jantung !
Yy
|
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Nomor RM
Nama

RSUP FATMAWATI

JI. RS. Fatmawati Cilandak Jakarta Selatan, 12430
Telpon. 021 7501524, 7660552 Fax. 021 7690123
E-mail : rsupf@!’aﬁnmﬂhmpﬂal.com

www.rsupfatmawati.id

Tanggal Lehir - oo
Jenis Kelamin: L/ P

(Temipel sticker label Identitas pasien bila ada)

PENGKAJIAN DOKTER GAWAT DARURAT

Airway I Bebas  Sumbatan
Breathing 0 Normal O Hiperventilasi O Bradipnea 0 Apnea
Sirkulasi o Nadi perifer teraba, ............ kall / menit
11 Nadi perifer tidak teraba o CRT > 2 detik @ Pusat o Akral dingin
) ) Nadi carotis tidak teraba 0 Perdarahan Aktif ]
Disabilitas GCS......... - S !, N
Tatalaksana
SECONDARY SURVEY )
aluhan Utama
Riwayat Penyakit
Sekarang 2
Obat Rutin ) U oa_v)
- |
ey g
Riwayat Alergi | B 77 B N N . i
Tanda Vital . 7 mmHg |HR ....... .. menit| RR"........ 1.8
Pemeriksaan Fisik Kepala 1 Normal § veaismsnaane i
Leher o Normal Lp—
Thorax © Normal ! .
Abdomen (s} i oovessss
Ekstremitas 5 i
Status Lokalis / '
4 y
4
]
"
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Form RM. 3.14 Rev. 03

Alasan Dirawat /
Diagnosis Masuk

@: RSUP FATMAWATI NOMOF RM & oo
JI. RS. Fatmawati Cilandak Jakarta Selatan, 12430

‘0 Telepon : 021, 7501524, 7660552 Fax : 021. 7690123 BETA 0 aciscainnciaikessit e

G """'mwm”m Tanggal LBNIE & cooveeveoeeemssesseesseressssssssssnsssssannes

RINGKASAN PULANG Jenis Kelamin : L/ P

( DISCHARGE SUMMARY) (Bila ada, bisa tempel Stiker ldentilas Pasien)
Tanggal Masuk : .....cccoouimuncinnnncicenannas Tanggal Keluar : : .........ccmcemisinsnensiansnne Lama dirawat ; ............ hari
NG REWEL: o i s o e A e A e R e oo e R e A8 o iih
Dokter Penanggung Jawab (DPJP) § OB saissesisusinsanvavssiarsssiaisssusiains
Rawat Tim Dokter : [0 Tidak [IYa Olei ; 1. 05 ocicionnienenicierenesnnssssssnas W S s DA 15 3

1 | SRS SR S 4 dr
ICD

Diagnosis Utama
(satu diagnosis)

Diagnosis Sekunder
(diagnosis penyerta
dan atau komplikasi)

& 0N e

Penyebab Kematian*
(secara klinis)

Pemeriksaan Fisik

Pemeriksaan
Laboratorium

Pemeriksaan
Radiolgi

Pemeriksaan
&mnlano-laln ‘
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