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KUESIONER PENELITIAN 

HUBUNGAN PENGETAHUAN TENTANG KODEFIKASI KLINIS DENGAN 

PERILAKU CLINICAL CODER DI DKI JAKARTA 

 

Identitas peneliti : 

Nama  : Nursyafika 

NIM  : 20170310057 

Program studi : S1 Manajemen Informasi Kesehatan 

Fakultas : Ilmu-Ilmu Kesehatan Universitas Esa Unggul 

 

Saya menyadari bahwa waktu Bapak/Ibu/Saudara (i) sangat terbatas dan berharga. 

Namun saya mengharapkan Bapak/Ibu/Saudara (i) bersedia meluangkan waktu untuk 

mengisi kuesioner penelitian ini secara objektif. Hasil dari jawaban yang 

Bapak/Ibu/Saudara (i) berikan akan dijaga kerahasiaannya dan semata-mata 

digunakan untuk keperluan penelitian ini saja. Sekian dari saya, atas bantuan dan 

pengertiannya saya ucapkan terima kasih. 

  

No. Responden 
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Surat Persetujuan untuk Berpartisipasi dalam Penelitian 

(INFORMED CONSENT) 

 

 

JUDUL PENELITIAN : HUBUNGAN PENGETAHUAN TENTANG 

KODEFIKASI KLINIS DENGAN PERILAKU 

CLINICAL CODER DI DKI JAKARTA 

INSTANSI PELAKSANA : Program Studi Manajemen Informasi Kesehatan 

Fakultas Ilmu-ilmu Kesehatan Universitas Esa Unggul  

PENELITI   : Nursyafika (081341582512) 

 

 

Bersama ini, kami yang bertanda tangan dibawah ini: 

Nama Subjek : ......................................................... ...................... ..... 

Alamat : ...................................................................................... 

...................................................................................... 

...................................................................................... 

...................................................................................... 

Telpon/HP : ...................................................................................... 

 

Telah mendapat penjelasan dari peneliti tentang penelitian: ”Hubungan Pengetahuan 

tentang Kodefikasi Klinis dengan Perilaku Clinical Coder di DKI Jakarta” dan 

setuju/tidak setuju* untuk ikut serta dalam kegiatan ini, dengan catatan bahwa bila 

suatu waktu merasa dirugikan dalam bentuk apapun kami berhak untuk membatalkan 

persetujuan ini. 

 

 

Menyaksikan, 

 Jakarta, ................................... 2020 

Yang menyetujui: 

 

 

 

 

(...................................) 

  

 

 

 

(...................................) 

   Subjek 

*coret salah satu 

 



Lampiran 2 

Petunjuk pengisian : 

1. Isikan identitas Bapak/Ibu/Saudara (i) pada kolom yang tersedia 

2. Keterangan pilihan jawaban kuesioner: 

a. Bagian pernyataan yang berkaitan Pengetahuan: Ya / Tidak 

b. Bagian pernyataan yang berkaitan Perilaku: Selalu, Sering, Jarang, Tidak 

Pernah 

3. Berikan tanda checklist (√) pada kolom jawaban yang dipilih 

 

I. Identitas Responden 

 

Jenis Kelamin  :              Laki – Laki                        Perempuan  

 

Usia   :              20 – 30 Tahun                    51 – 60 Tahun 

 

        31 – 40 Tahun           > 60 Tahun 

 

        41 – 50 Tahun 

 

Pendidikan Terakhir :     D-III             S1 

 

        D-IV             S2 

 

Masa Kerja   :     < 1 Tahun            11 – 15 Tahun 

 

        1 – 5 Tahun             > 15 Tahun 

 

        6 – 10 Tahun 

 

Tempat Bekerja  :  

 

Apakah Bekerja Sebagai Clinical Coder :                Ya   Tidak 
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II. Pengetahuan Clinical Coder (Variabel Indevendent) 

Berikan tanda checklist (√) pada kolom jawaban yang dipilih.  

PERNYATAAN YANG BERKAITAN DENGAN PENGETAHUAN  

No. PERNYATAAN BENAR SALAH 

STANDAR DAN ETIK PENGKODEAN 

1. Clinical coder dapat mengganti diagnosis pada bill 

pembayaran 

  

2. Clinical coder dapat melengkapi pengisian diagnosis 

jika tidak lengkap 

  

3. Dalam mengkode clinical coder mengutamakan kode 

yang paling sesuai untuk pembayaran 

  

KLASIFIKASI DAN KODEFIKASI 

4. Kegiatan kodefikasi penyakit oleh WHO bertujuan 

untuk penagihan biaya pelayanan 

  

5. Kepanjangan ICD adalah International Classification 

of Disease 

  

6. Kode dengan 1 huruf dan 2 angka disebut karakter 

dengan 3 kategori 

  

ATURAN KODING ICD 10 & ICD-9-CM 

7. Jika diagnosis utama menggunakan kode dagger dan 

asterisk maka yang dikode sebagai diagnosis utama 

adalah kode dagger, kode asterisc sebagai diagnosis 

sekunder 

  

8. Jika dua kondisi atau lebih tercatat sebagai diagnosa 

utama maka yang dipilih sebagai diagnosa utama 

adalah kondisi yang pertama tercatat 

  

9. Pernyataan code also dibawah pernyataan tindakan / 

prosedur harus dikoding 

  

KONVENSI DAN TANDA BACA DALAM ICD 

10. Tanda dagger wajib digunakan bersama dengan tanda 

asterisk 

  

11. Tanda NOS menunjukkan kondisi yang tertulis 

diklasifikasikan ditempat lain, dan tanda NEC 

menunjukkan kondisi tidak diklasifikasikan 

dimanapun. 

  

12. Tanda Point Dash ( . - ) digunakan untuk mengganti 

karakter ke empat, dan karakter ke empatnya harus 

dicari di volume 1 

  

SEMBILAN LANGKAH DASAR DALAM MENENTUKAN KODE 

Tentukan Rule MB yang digunakan untuk reseleksi diagnosis dibawah ini: 

13. Diagnosis Utama : Hyperpyrexia R50.9 Dilakukan reseleksi 
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Diagnosis Sekunder : Dyspepsia K30 

Spesialis : Anak 

LOS : 4 Hari 

menggunakan  

Rule MB ............ 

Tentukan lead term diagnosis dibawah ini: 

14. Congestive Heart Failure 14.  

15. Jahit Bibir 15. 

 

III. Perilaku Clinical Coder (Variabel Dependent) 

Berikan tanda checklist (√) pada kolom jawaban yang dipilih. 

 

PERNYATAAN YANG BERKAITAN PERILAKU CLINICAL CODER 

No. PERNYATAAN SELALU SERING JARANG 
TIDAK 

PERNAH 

1. Saya membaca resume, 

ringkasan masuk dan keluar, 

catatan pasien terintegrasi dan 

hasil pemeriksaan penunjang 

sebelum menentukan 

menentukan lead term 

    

2. Saya menggunakan istilah kata 

benda antomi, kata 

sifat/keterangan sebagai lead 

term 

    

3. Saya menelusuri lead term 

tersebut pada ICD-10 volume 3 

    

4. Saya menggunakan ICD-10 

volume 1 untuk mencari kode 

yang paling tepat 

    

5. Saya memperhatikan perintah 

untuk membubuhi kode 

tambahan (Additional Code) 

    

6. Saya menggunakan buku pintar 

untuk lebih memudahkan 

pengkodean 

    

7. Saya memperhatikan 

spesialisasi yang menangani 

pasien. 

    

8. Saya menggunakan kode 

dagger sebagai diagnosis utama 

dan kode asteriks sebagai 

diagnosis sekunder 
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9. Saya menggunakan kode 

asteriks sebagai kode diagnosis 

utama tanpa menggunakan kode 

daggernya 

    

10. Saya menggunakan kode R dan 

Z meskipun ada diagnosis yang 

lebih spesifik 

    

11. Saya tidak memberikan kode 

tambahan pada 

prosedur/tindakan ketika 

menemukan kata omit code 

    

12. Saya mengisi diagnosis pada 

ringkasan masuk dan keluar 

jika tidak lengkap 

    

13. Saya mengganti diagnosis pada 

bill pembayaran untuk 

menaikkan tarif terhadap RS. 

    

14. Saya berkonsultasi dengan 

dokter untuk klarifikasi dan 

kelengkapan pengisian 

diagnosis 

    

15. Saya hanya menulis kode pada 

resume medis 

    

 

 



Lampiran 8 

Uji Validitas Variabel Pengetahuan 
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Uji Validitas Variabel Perilaku 
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Uji Reabilitas Variabel Pengetahuan 

 

 

Uji Reabilitas Variabel Perilaku 
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Hasil Analisis Univariat 
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Hasil Uji Normalitas 

 

Hasil Analisis Bivariat 
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Bukti Perintah Perbaikan 

Sidang Skripsi 
 

UNIVERSITAS ESA UNGGUL 

FAKULTAS ILMU-ILMU KESEHATAN 

PRODI S1 MANAJEMEN INFORMASI KESEHATAN 
 

Nama : Nursyafika 

 NIM : 20170310057 

Judul : Hubungan Pengetahuan tentang Kodefikasi Klinis dengan Perilaku Clinical Coder di 

DKI Jakarta 

 

No. Nama Dosen 
Masukan / Saran 

Perbaikan 
Halaman Hasil Revisi TTD 

1. 
Ambarwati, 

SST., M.Kes 
Saran diubah 51 Sudah diubah 

 

 
 

2. Dr. Hosizah, 

SKM, M.KM 

Pada kerangka berpikir diubah 

sesuai teori L.Green 25 

Sudah diubah 

sesuai teori 

L.Green 

 

Pada kerangka teori 

ditambahkan faktor-faktor 

yang mempengaruhi perilaku 

26 

Sudah 

ditambahkan 

r tabel pada hasil uji validitas 
diganti menjadi P-value dan 

tambahkan tabel relibabilitas 

31-35 
Sudah diganti 
dan 

ditambahkan 

Tambahkan deskripsi awal 

pada analisis univariat dan 
ubah judul tabel berdasarkan 

3W 

40-46 

Sudah 

ditambahkan 
dan diubah 

Hasil Univariat dikategorikan 
41 

Sudah 
dikategorikan 

Uji normalitas data 

menggunakan uji Kolmogorov-

Smirnov 

47 

Sudah diubah 

Tambahkan halaman teori 

yang mendukung pada 

pembahasan 

48 

Sudah 

ditambahkan 

3. Mieke 
Nurmalasari, 

M.Si, M.Sc 

r tabel pada hasil uji validitas 
diganti menjadi P-value dan 

tambahkan tabel relibabilitas 

31-35 
Sudang diganti 
dan 

ditambahkan 
 

Hasil univariat di kategorikan 
41 

Sudah 

dikategorikan 

Uji normalitas data 

menggunakan uji Kolmogorov-

Smirnov 

47 

Sudah diubah 
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