PEDOMAN WAWANCARA

Kepada Kepala Rekam Medis dan Informasi Kesehatan Rumah Sakit Pusat
Angkatan Darat (RSPAD) Gatot Soebroto

Adakah SPO (Standar Prosedur Operasional) terkait dengan pemberian
kode cedera dan peneyebab luar, khususnya kasus kecelakaan lalu lintas?
Bagaimana standar kelengkapan pemberian kode cedera dan penyebab
luarnya, khususnya pada kasus kecelakaan lalu lintas?

Bagaimana standar ketepatan pemberian kode cedera dan penyebab luar,
khususnya pada kasus kecelakaan lalu lintas?

Kepada Petugas Koding Rumah Sakit Pusat Angkatan Darat (RSPAD) Gatot
Soebroto

© s w

Bagaimana pelaksanaan pengodean kode cedera dan penyebab luarnya,
khususnya pada kasus kecelakaan lalu lintas?

Apa yang Anda ketahui mengenai standar kelengkapan pemberian kode
cedera?

Apa hubungannya kode cedera dengan penyebab luar?

Apa yang Anda ketahui mengenai standar ketepatan pemberian kode ced
era?

Kendala apa yang Anda alami selama melakukan pengodean pasien cedera
khususnya kasus kecelakaan lalu lintas?

Bagaimana pemberian kode penyebab luar apabila penulisan tidak
dilengkapi dengan siapa korban (victim) dan aktivitas (activity) saat
kejadian cedera terjadi?

Apa yang Anda lakukan jika diagnosis yang dilakukan dokter tidak terbaca
?



HASIL OBSERVASI AWAL

Kode Diagnosa Cedera

Kode External Cause

No. Kasus RSPAD ICD Ketepatan RSPAD ICD Ketepatan Kelengkapan
1 Kasus 1 S4201 S42.00 0 V28.9 \V28.9 4 0 0
2 Kasus 2 S02.70 S02.70 1 V49.5 V4954 0 0
3 Kasus 3 S06.50 S06.50 1 V49.5 V2244 0 0
4 Kasus 4 S42.0 S42.00 0 V28.9 Vv28.04 0 0
5 Kasus 5 S82.2 S82.20 0 V28.9 V28.14 0 0
6 Kasus 6 S42.00 S42.00 il V28.9 V09.24 0 0
7 Kasus 7 S5240 S5240 il V49.5 V28.9 4 0 0
8 Kasus 8 S02.8 S02.80 0 VV49.6 V49.6 9 0 0
9 Kasus 9 S91.0 S91.0 1 V28.9 V28.94 0 0
10 Kasus 10 S92.90 S92.30 0 VV49.6 V2244 0 0
11 Kasus 11 S02.2 S02.2 1 V28.9 V2744 0 0
12 Kasus 12 S06.0 S06.00 0 V19.6 V19.4 4 0 0
13 Kasus 13 S02.2 S02.2 1 V28.9 V23.44 0 0
14 Kasus 14 S92.30 S92.30 1 V28.9 V29.44 0 0
15 Kasus 15 S52.40 S52.40 1 - - 0 0

Total 9 Total 0 0




TEKNIK PENGAMBILAN SIMPLE RANDOM SAMPLING

No | Nomor | Nomor Rekam No Nomor Nomor Rekam
Urut Medis Urut Medis
1 130 974788 31 86 1013067
2 148 991747 32 74 1013553
3 94 991769 33 23 1013627
4 110 993553 34 71 1013694
5 13 995741 35 42 1013776
6 45 996007 36 148 1013920
7 96 421351 37 132 1013021
8 18 1000859 38 14 392233
9 80 1000911 39 38 1015709
10 53 1000990 40 130 258685
11 140 999238 41 48 1015428
12 101 1004429 42 122 1015763
13 58 860279 43 86 1016378
14 124 311196 44 75 1016868
15 69 276745 45 9 1016972
16 43 996465 46 76 1004876
17 99 1012017 47 42 1017322
18 101 284367 48 66 1020373
19 81 988360 49 48 982234
20 51 1005305 50 58 1009509
21 44 864753 51 86 956114
22 17 1003966 52 23 1023631
23 117 851057 53 66 1025125
24 131 1009566 54 13 1026096
25 62 973255 55 26 964183
26 137 1010385 56 65 1027336
27 126 828383 57 42 1028084
28 12 379886 58 53 1028756
29 124 968412 59 131 227787
30 36 915176 60 67 1029706




DATA HASIL PENELITIAN

NO NO RM DIAGNOSA KODE | KODE PENYEBAB LUAR KODE | KODE
RS ICD RS ICD
1 Fracture nasal Os terjatuh dari sepeda motor Vv28.4
974788 saat menghindari kendaraan
S02.2 S02.20 | lain yang di depannya V49.5
2 Fraktur di tulang muka Os berusaha untuk menyalip Vv28.4
991747 kendaraan di depan, motor
S02.9 S02.80 | oleng os terjatuh V49.6
3 Open fracture head metacarpal Dx post KLL motor dengan V22.4
991769 Open dislocation rhyt pip joint motor, terserempet
little finger S62.31 S62.31 V49.5
4 993553 Fracture mandibula dextra Os jatuh dari motor karena Vv28.4
S02.6 S02.6 0 | KLL tunggal V28.9
5 Traumatic subdural hemmorage Os terjatuh (pengendara V27.4
995741 S06.50 | motor) menabrak etalase, jatuh
S06.5 terbentur V49.5
6 Dislocation of shoulder joint Pengendara motor tertabrak - Vv28.4
996007 motor lain nya akibat
S43.0 S43.0 mengantuk
7 421351 Fracture clavicle (closed) dextra S42.00 | Pasien (pejalan kaki) ditabrak V02.1
S42.00 oleh motor V02.1
8 01000859 Cedera di saraf tibia Os (pejalan ka.ki) ditabrak V02.1
S84.0 S84.0 motor saat berjalan V49.5




NO NO RM DIAGNOSA KODE | KODE PENYEBAB LUAR KODE | KODE
RS ICD RS ICD
9 Fracture segmental mandibula Pasien post KLL V89.9
01000911 sinistra S0260 |S02.60 V49.5
10 Superficial injury of head Pasien post KLL terjatuh dari V28.4
01000990 motor karena jalanan yang
S00.9 S00.9 licin V29.9
11 999238 Fracture fibula distra Post KLL pasien jatuh dari Vv28.4
S82.30 |S8240 | motor V49.4
12 01004429 Crushing injury of knee Os terjatuh terbentur aspal saat V27.4
S87.0 S87.0 mengendari motor V49.5
13 Closed fracture of finger Pasien terjatuh (pengendara V28.4
860279 motor) saat menghindari
S62.6 0 S62.6 0 | gerobak yang ada di depannya | V49.6
14 Superficial injury of head Post KLL saat mengendarai V28.4
311196 motor pasien terjatuh sendiri
S00.9 S00.9 (out of control) V29.6
15 276745 Traumatic subarachnoid Pasien jatuh saat dibonceng V27.5
haemorrhage S06.6 S06.6 0 | naik motor, membentur aspal | V49.5
16 996465 Open fracture of tibia fibula Dx jatuh dari motor saat V28.5
S82.21 S82.71 | dibonceng V28.9
17 01012017 Closed fracture lower of tibia Saat mengendarai motor, tiba- | V28.4 Vv28.4
S82.3.0 S82.30 | tiba oleng dan terjatuh




NO NO RM DIAGNOSA KODE | KODE PENYEBAB LUAR KODE | KODE
RS ICD RS ICD
18 284367 Closed fracture upper humerus Pasien jatuh saat menaiki V18.3 V18.3
S42.3.0 S42.30 | sepeda
19 983360 Traumatic subarachnoid Jatuh saat naik dibonceng naik V28.5
haemorrhage S06.6 S06.6 0 | motor V28.5
20 Traumatic subarachnoid Pasien post KLL V89.9
01005305 haemorrhage S06.6 S06.6 0 -
21 864753 Fracture clavicle sinistra Mengendarai sepeda motor, 0s V27.4
S42.00 S42.00 | terjatuh menabarak trotoar V28.4
22 01003966 Open fracture right femur S7241 S72.41 | Post KLL V49.5 V89.9
23 851057 Fracture lower radius Os tertabrak mobil saat V23.4 V23.4
S5250 | S52.50 | mengendarai motor
24 SBH post trauma, CKB berat Mengalami kecelakaan lalu V89.9
01009566 dengan penurunan kesadaran lintas di jalan raya, os tidak
S06.50 S06.50 | sadarkan diri V49.5
25 973255 Closed facture 1/3 distal right Riwayat kecelakaan lalu lintas V89.9
femur S7200 |S7200 V49.5
26 01010385 Panficial fracture S02.70 | S02.70 | Post KLL, os tabrakan motor V22.4
Open fracture right patella S82.01 S82.01 | dengan motor V49.5
27 Closed fracture right proximal S42.31 S42.31 | Os jatuh dari sepeda motor ke Vv28.4
humerus arah kanan
828383 Closed facture phalang ring
finger S6260 |S62.60 V49.5




NO NO RM DIAGNOSA KODE | KODE PENYEBAB LUAR KODE | KODE
RS ICD RS ICD
28 Pasien menabrak motor V22.4
379886 Fracture of clavicula, scapula, lainnya karena tidak dapat
humerus S42.7 S42.7 mengendalikan kecepatannya V28.9
29 968412 Right ACL rupture right Post KLL V89.9
meniscus tear S83.2 S83.2 -
30 Closed fracture shaft femur Os menabrak trotoar karna V49.5 V27.4
915176 Fracture calcaneus S72.3.0 S72.3.0 | mengantuk saat mengendarai
S92.0.0 S92.0.0 | motor
31 01013067 Terjatuh sendiri saat naik Vv28.4
Open wound of knee S81.0 S81.0 motor (out of control) V28.9
32 01013553 Seda.ng na.lik motor ditabrak V23.4
Fracture of patella S82.0 S82.0 0 | mobil dari belakang V49.6
33 01013627 Pasien terserempet oleh motor V02.1
Fracture bony thorax S22.90 S22.90 | saat akan menyebrang V20.2
34 Pasien KLL berusaha V28.4
01013694 menghindari lubang tejatuh
Fracture of patella S82.0 S82.0 0 | dari motor V28.4
35 01013776 Terjatuh saat menaiki sepeda Vv28.4
Open fracture ulna S52.21 S52.21 | motor (out of control) V28.9
36 Naik sepeda ditabrak motor V22.4
01013920 dari belakang, jatuh kepala
Cerebral Eodema injury S06.1 S06.1 0 | membentur jalan V28.9




NO NO RM DIAGNOSA KODE | KODE PENYEBAB LUAR KODE | KODE
RS ICD RS ICD
37 01013021 Open fractur Clavicula S42.01 S42.01 | Post kIl 4 jam sebelum ke rs - V89.9
38 392233 Fracture clavicle S42.20 | S42.20 | Terjatuh dari sepeda Vv18.4 V18.4
39 Pasien menghindari lubang di V28.4
jalan sehingga kehilangan
01015709 kendali yang kemudian jatuh
Closed fracture shaft left tibia S82.20 S82.20 | dari kendaraan V28.9
40 253685 Pasien tertabrak sepeda motor, V02.1
Diffuse brain injury S06.2 S06.2 kepala membentur jalan V49.5
41 01015428 ICH traumatic temporo pasictal Post KLL pasien tidak V89.9
bilateral S06.50 | S06.50 | sadarkan diri -
42 01015763 Fracture of radius (upper) S52.10 | S52.10 | Terjatuh dari sepeda motor V28.9 ;/28.4
43 01016378 Out of control, pasien terjatuh Vv28.4
Closed fracture right clavica S42.0 S42.00 | ke kiri jalan raya V28.9
44 Pasien KLL terjatuh dari V28.4
01016868 motor saat sedang dalam
Panficial fracture S02.9 S02.90 | perjalanan pulang -
45 01016972 Pasien terserempet mobil saat V03.1
Fracture of radius ulna S52.6 0 S52.6 0 | menyebrang jalan V03.9
46 Traumatic subarachnoid Post KLL V89.9
01004876 haemorrhage S06.6 1 S06.6 0 V89.2




NO NO RM DIAGNOSA KODE KODE PENYEBAB LUAR KODE | KODE
RS ICD RS ICD
47 Pasien menabrak mikrolet saat V23.4
01017322 S02.20 me_ngendarai sepeda motor,
terjatuh membentur benda
Fracture of nasal S02.2 keras V28.9
48 Os menabrak mobil saat V23.4
01020373 mengendarai sepeda motor
Fraktur di tulang muka S02.8 S02.80 | miliknya, pasien KLL V49.6
49 982234 Open fracture tibia fibula S82.2 S82.70 | Post KLL V49.6 V89.9
50 01009509 S82.2 1 | Os saat sedang naik sepeda V22.4
Open fracture tibia dextra S82.21 motor ditabrak oleh motor V49.5
51 Closed fracture patella dextra S82.00 S82.00 | Os dibonceng naik motor V29.5
956114 ditabrak dari arah kanan
belakang, jatuh ke kiri kanan | V49.6
52 01023631 Closed fracture left clavicle S42.00 S42.00 | Post KLL V49.6 V89.9
53 01025125 Fracture distal humerus S42.4 S42.40 | Terjatuh dari sepeda motor V28.9 |V28.9
54 Open wound of ankle S91.0 Saat mengendarai motor Vv28.4
01026096 pasien terjatuh karena jalan
S91.0 yang bergelombang V28.9
55 964183 Fracture of tibia S82.31 | Pasien tabrakan dengan motor V22.4
S82.31 dari arah berlawanan V28.9
56 01027336 Fracture of vault of skull S02.0 S02.0 Os terjatuh dari sepeda motor | VV28.9 V28.9




NO NO RM DIAGNOSA KODE | KODE PENYEBAB LUAR KODE | KODE

RS ICD RS ICD

57 01028084 Laterated wound right tibia S22.90 | Post KLL pasien kecelakaan V22.4
S2290 motor dengan motor V45.9

58 01028756 Fracture of tibia (shaft) S82.2 0 | Pasien ditabrak sepeda motor Vv02.1
S82.20 saat akan menyebrang V49.5

59 927787 Fracture bony thorax S22.80 | Pengendara sepeda motor V23.4
S22.9 tabrakan dengan mobil V28.9

60 Fracture of shaft tibia S82.20 | Pasien post kil tertabrak mobil V23.4
01029706 S82.20 saat mengendarai motor V28.9




Hasil Analisis Kuantitatif Ketepatan Kode Cedera dan External Cause Kasus Kecelakaan Lalu Lintas

NO KASUS KODE KODE KETEPATAN KODE KODE KETEPATAN
CEDERA RS | CEDERAICD KODE EXTERNAL EXTERNAL KODE
CAUSE RS CAUSE ICD
1 974788 S02.2 S02.20 0 V49.5 V28.4 0
2 991747 S02.9 S02.80 0 V49.6 V28.4 0
3 991769 S62.31 S62.31 1 V49.5 V224 0
4 993553 S02.6 S02.6 0 0 V28.9 V28.4 0
5 995741 S06.5 S06.50 0 V49.5 V27.4 0
6 996007 S43.0 S43.0 1 - V28.4 0
7 421351 S42.00 S42.00 1 V02.1 V02.1 1
8 01000859 S84.0 S84.0 1 V49.5 V02.1 0
9 01000911 S02.60 S02.60 1 V49.5 V89.9 0
10 01000990 S00.9 S00.9 1 V29.9 V28.4 0
11 999238 S82.30 S8240 0 V49.4 V28.4 0
12 01004429 S87.0 S87.0 1 V49.5 V27.4 0
13 860279 S62.6 0 S62.6 0 1 V49.6 V28.4 0
14 311196 S00.9 S00.9 1 V29.6 V28.4 0
15 276745 S06.6 S06.6 0 0 V49.5 V27.5 0
16 996465 S82.21 S82.71 0 V28.9 V28.5 0
17 01012017 S82.3.0 S82.30 1 V28.4 V28.4 1
18 284367 S42.3.0 S42.30 1 V18.3 V18.3 1




NO KASUS KODE KODE KETEPATAN KODE KODE KETEPATAN
CEDERARS | CEDERAICD KODE EXTERNAL EXTERNAL KODE
CAUSE RS CAUSE ICD
19 988360 S06.6 S06.6 0 0 V28.5 V28.5 1
20 01005305 S06.6 S06.6 0 0 - V89.9 0
21 864753 S42.00 S42.00 1 V28.4 V27.4 0
22 01003966 S7241 S7241 il V49.5 V89.9 0
23 851057 S5250 S52.50 1 V23.4 V23.4 1
24 01009566 S06.50 S06.50 i V49.5 V89.9 0
25 973255 S72.00 S72.00 1 V49.5 V89.9 0
26 S02.70 S02.70 1 V22.4 0
p1010385 S82.01 S82.01 V49.5
27 S42.31 S42.31 1 V28.4 0
828383 S62.6 0 S62.6 0 V49.5
28 379886 S42.7 S42.7 1 V28.9 V224 0
29 968412 S83.2 S83.2 1 - V89.9 0
30 S72.3.0 S72.3.0 iL V49.5 V27.4 0
S15176 S92.0.0 S92.0.0
31 01013067 S81.0 S81.0 1 V28.9 V28.4 0
32 01013553 S82.0 S82.00 0 V49.6 V23.4 0
33 01013627 S2290 S2290 1 V20.2 V02.1 0
34 01013694 S82.0 S82.00 0 V28.4 V28.4 1
35 01013776 S52.21 S52.21 1 V28.9 V28.4 0
36 01013920 S06.1 S06.10 0 V28.9 V224 0




NO KASUS KODE KODE KETEPATAN KODE KODE KETEPATAN
CEDERARS | CEDERAICD KODE EXTERNAL EXTERNAL KODE
CAUSE RS CAUSE ICD
37 01013021 S4201 S4201 1 - V89.9 0
38 392233 S42.20 S42.20 1 V18.4 V18.4 1
39 01015709 S82.20 S82.20 1 V28.9 V28.4 0
40 258685 S06.2 S06.2 il V49.5 V02.1 0
41 01015428 S06.50 S06.50 1 - V89.9 0
42 01015763 S52.10 S52.10 i V28.9 V28.4 0
43 01016378 S42.0 S42.00 0 V28.9 V28.4 0
44 01016868 S02.9 S02.90 0 - V28.4 0
45 01016972 S52.60 S52.60 1 V03.9 V03.1 0
46 01004876 S06.6 1 S06.6 0 0 V89.2 V89.9 0
47 01017322 S02.2 S02.20 0 V28.9 V23.4 0
48 01020373 S02.8 S02.80 0 V49.6 V23.4 0
49 982234 S82.2 S82.70 0 V49.6 V89.9 0
50 01009509 S82.21 S82.21 1 V49.5 V22.4 0
51 956114 S82.0 S82.0 1 V49.6 V29.5 0
52 01023631 S42.00 S42.00 1 V49.6 V89.9 0
53 01025125 S42.4 S42.40 0 V28.9 V28.9 0
54 01026096 S91.0 S91.0 1 V28.9 V28.4 0
55 964183 S82.31 S82.31 1 V28.9 V22.4 0
56 01027336 S02.0 S02.0 1 V28.9 V28.9 1
57 01028084 S2290 S22.90 1 V45.9 V22.4 0




NO KASUS KODE KODE KETEPATAN KODE KODE KETEPATAN
CEDERA RS | CEDERA ICD KODE EXTERNAL EXTERNAL KODE
CAUSE RS CAUSE ICD
58 01028756 S82.20 S82.20 1 V49.5 V02.1 0
59 227787 S22.9 S22.80 0 V28.9 V23.4 0
60 01029706 S82.20 S82.20 1 V28.9 V23.4 0




Standar Prosedur Operasional (SPO) Pemberian Kode ICD-10

RSPAD Gatot Soebroto

RSPAD GATOT SOEBROTO

PEMBERIAN KODE ICD-10

No. Dokumen No Revisi Halaman
1612/A/13/1X/2016 01 1dari2

STANDAR
PROSEDUR
OPERASIONAL
(SPO)

Ditetapkan oleh

Tanggal terbit )
Kepala Kepresidenan RSPAD Gatot

07/09/2016 Soebroto
Dr. dr. Terawan Agus Putranto, SP. Rad (K)
RI

Mayor Jendral TNI

PENGERTIAN

Koding adalah membuat kode atas diagnosa penyakit berdasarkan
klasifikasi penyakit yang berlaku yaitu buku "Internasional
Classification of Disease™ (ICDX)

TUJUAN

Sebagai acuan penerapan langkah langkah untuk standarisasi
penggunaan istilah yang seragam atau kesatuan bahasa untuk
mempermudah  pengelompokkan penyakit bagi kebutuhan
pecatatan dan pelaporan

KEBIJAKAN

Tindak lanjut dari pemberian kode ICD 10 dilaksanakan sesuai
dengan kebijakan Kepala RS Kepresidenan RSPAD Gatot Soebroto
Nomor : 045/A/13/1X/2016 tanggal 07 September 2016 tentang
Kebijakan Manajemen Komunikasi dan Informasi (MKI) di RS
Kepresidenan RSPAD Gatot Soebroto

PROSEDUR

1. Tentukan diagnosa yang akan dikode (lead term)

2. Gunakan buku ICD 10 sebagai kamus petunjuk

3. Gunakan buku ICD 10 volume 111 untul menentukan istilah atau
diagnosa yang dicari

4. Baca dan ikuti petunjuk tanda baca yang tertera di diganosa
tersebut

5. Semua diagnosa yang mempengaruhi perawatan diberi nomor
kode ICD 10

6. Kode yang dicantumkan harus berurutan secara benar yaitu
7. dimulai dari diganosis utama

8. Gunakan buku volume I (Tabular List) untuk memeriksa
kebenaran nomor kode yang terpilih




PEMBERIAN KODE ICD-10

No. Dokumen No Revisi Halaman

1612/A/13/1X/2016 01 2 dari 2

RSPAD GATOT SOEBROTO

9. Cantumkan nomor kode tersebut kedalam kolom kode diagnosa

PROSEDUR pada lembar rekam medis

10. Masukkan kode diagnosa ke dalam lembar indeks sebagai
proses indeksing

Unit Terkait | Petugas Koding Rekam Medis




Draft Tata Cara Koding Cedera Kasus Kecelakaan Lalu Lintas

RSPAD GATOT SOEBROTO

PENGODEAN CEDERA DAN EXTERNAL CAUSE
KECELAKAAN LALU LINTAS

No Dokumen No Revisi Halaman
01/SK/03.8/2021 02 1 dari 2

PETUNJUK
PELAKSANAAN

Ditetapkan

Tanggal Terbit Kepala RSPAD Gatot Soebroto

dr. A Budi Sulistya, Sp. THT-KL.,
M.AR.S.

Letnan Jenderal TNI

PENGERTIAN

Yang dimaksud dengan pengodean cedera kecelakaan lalu lintas
adalah memberikan kode diagnosa cedera dan penyebab luar
cedera menggunakan ICD-10

Diagnosis cedera adalah keadaan luka atau cacat yang
diakibatkan karena kecelakaan lalu lintas yang menjadi kode
utama kasus kecelakaan lalu lintas.

Penyebab Luar Cedera adalah alasan mengapa pasien
mengalami suatu cedera di lalu lintas dan menerangkan lokasi
dan aktivitas korban pada saat kecelakaan lalu lintas

TUJUAN

1. Sebagai acuan penerapan langkah-langkah pengodean
cedera kecelakaan lalu lintas untuk standarisasi penggunaan
istilah dan kode cedera kecelakaan lalu lintas

2. Meningkatkan mutu kelengkapan pengisian rekam medis
pasien kecelakaan lalu linta

3. Meningkatkan mutu pelayanan, pendidikan, penelitian dan
perlindungan hukum di RSPAD Gatot Soebroto

KEBIJAKAN

Tindak lanjut dari pemberian kode cedera kecelakaan lalu lintas
berdasarkan ICD-10 dilaksanakan sesuai dengan kebijakan
Kepala RS Kepresidenan RSPAD Gatot Soebroto Nomor
01/SK/03.8/2021 tanggal 03 Agustus 2021 tentang Pedoman
Pelayanan Unit Rekam Medis dan Informasi Kesehatan

PROSEDUR

1. Diterimanya rekam medis yang sudah selesai di assembling
2. Periksa formulir ringkasan masuk dan keluar untuk
mengetahui diagnosis cedera dan penyebab luarnya

3. Periksa resume medis untuk mencari kembali diagnosa
cedera dan penyebab luarnya

4. Periksa assesmen awal medis dan keperawatan medikal
bedah rawat inap atau triase UGD untuk melihat rincian
penyebab luar cedera




PENGODEAN CEDERA DAN EXTERNAL CAUSE
KECELAKAAN LALU LINTAS

No Dokumen No Revisi Halaman
RSPAD GATOT SOEBROTO 01/SK/03.8/2021 02 2 dari 2
5. Periksa surat keterangan polisi (jika ada), jika dokter dan
perawat tidak menuliskan rincian penyebab luar cedera
6. Periksa catatan dokter untuk memastikan tidak ada informasi
yang tertinggal
7. Periksa catatan perawat untuk memeriksa kegiatan perawat
agar selaras dengan diagnosis yang ditulis
8. Lakukan pengodean diagnosa cedera dengan cara shb:
a. lIdentifikasi diagnosa yang akan diberi kode
b. Tentukan "lead term"
c. Cari "lead term™ di dalam indeks alphabet (ICD 10,
Volume 3)
d. Periksa kode diagnosis di buku indeks (ICD-10, Volume
1, BAB XIX
e. Periksa kriteria inclusion dan exclusion
f. Perhatikan keterangan, apakah ada digit ke-5 yang
PROSEDUR menerangkan cedera tertutup/terbuka
g. Dapatkan kode diagnosis cedera
9. Lakukan pengodean penyebab luar cedera dengan cara sbb:
a. Buka di tabel kecelakaan transportasi (ICD-10, section 2)
b. Untuk kolom vertical adalah korban, sedangkan kolom
horizontal adalah penyebab luar cedera
c. Identifikasi penyebab luar cedera
d. Tentukan titik koordinat dengan menarik garis ke kanan
dari korban dan ke bawah dari penyebab luar cedera
e. Periksa kode penyebab luar di buku indeks (ICD-10,
BAB XX) dan perhatikan kode tambahan digit ke-4
dibagian awal sub kode untuk menentukan korban atau
victim
f. Tentukan digit ke-5 untuk menentukan kode aktivitas
korban
10. Tuliskan kode-kode tersebut pada lembaran ringkasan masuk
dan keluar dan resume medis pasien
1. Instalasi Rekam Medis dan Informasi Kesehatan
UNIT TERKAIT | 2. Instalasi Rawat Inap

Instalasi Gawat Darurat




Formulir Ringkasan Pasien Pulang RSPAD Gatot Soebroto

"ARKAS BESAR TNI ANGKATAN DARAT

RINGKASAN PASIEN PULANG

No.RM
TglLahir

o Laki-akl o Perempuan

Tgl Keduar :

Ruangan

2. Riwayat penyakil Sexarang
3. Riwayat Penyaki Dahulu
4. Komorbitas

5. Indikasi Rawat

6. Pereriksaan Fisk

7. Pemeriksaan Penunjang

8 Diegnosa
a. Diagnosa Utama
b. Diagnosa Sekunder

9. Tindakan Selama Di Rumah Sskit

10. Terapi
a. Perawsatan
|lehnobnmpm¢lmplndmm
dan dianggap penting untuk diketshul )
b Pulang .

ICD-10:
ICD~10:

ICD- 9CM:

r |
| Nama Obat Jumizh Dosis

Cara Jam Pembecian

Frekuensi Pamberian

Petunjuk
Khusus

11. Tindak Lanjut / Rencana / Kontrol
12. Kondisi Wakiu Putang

01 Dapst Bercbat Jaian O Sembh
O Pindsh RS Lain 0 Meninggal

13. Lain-lain

Diterima
: Pasien / Penanggung Jawab

[0 Puleng Atas Permintaan, Jelaskan |
O Pindah Ruangan

Tangpa Jam i




Formulir TRIASE RSPAD Gatot Soebroto

MARKAS BESAR Ty ANGKATAN DARAT

SPAD GATOT SOEBROTO

[ —— e
INama
TRIASE No. RM I
Tgl Lahir : o Lakisd o Fe
Triase dilakukan segers setelah pask den sebelum / kelusrga mandafiar
Tanggal K, :
AR oo roeicispasniis B L TR T 1T | EETIe—a—— "
o Datang sendii oDismarOleh: ., ... . At Transponriash = o iormmmmsnreost
cmo.w o Rujukan dari - 0 Prakiek Percrangan 1, || J TV
! s arererre @ RUMAN SOKE 2 i
- . dengan disertsi [ tidak disertal pe Visum el Rep
Macam Kas o Trauma o KLL o Kocuakaan keda o Kasus PONEK
o Non Trauma : Riwaysl begergian atau keluargs dari doerah andemi Fu Burung | MERS : 0 Ada o Tdsk
TRIASE
KELUMAN UTAMA
ur ANANNESA
KEBUTUMAN o PONEK 0 RUANG 1SOLASI
KHUISUS o PSIIATRI 1 DEKONTAMINAS
| PEMERISAN TR Kategon 5
FRAKTL PENAMBAMAN Dutar wabis 30 Detam wakhs 1257
JALAN NAFAS 3 Survbaten Totst | Borstarmn P  Betun = Babon 5 Bebes
.« Hart Malas eSS T— > Gangoass Haspins 2 Tideh a2 Gasgouen + Tidok ada GargzIan
PEANAFASAN c Gangguon Respwasl s = Frunusal Neodas Rospion it
WEWASA) Moo werthan « 1251 et 24330/ mere | Pramoere, Maten 3 Frabumey Notas
20 x) ment 1220 v/ maret
PERNAPASAN o Harh Makes 1 Gangguon Resaresl : Garggeon Mesgaes o Tulsh o Gangouan = Talab wis Gangguan
(ANAX) |+ ek bessl, senoes - Revins se3eng SMarah Irgar Rowpmasi Resoran
o KM Pocat L e 1 T 209 metraky 7 Teuk acka owirkn
7 Mack Kamiy Tidak Seata " Gasgian Merodvarrd |0 anapears Meodmanh |y Tiouk mte Guegrguen 2 Tedak nde Ganggson
- M patier ke tatste Mo 131-100 % et Merrosnana Moot e
BRKLLA;‘S: -+ Pasvioraon Mess cCRTE . €oom o Sstsih VED - 200 mriiy 7 Mast BY - 120 3 4 et NI BT - 120 o/ et
(DEW, Absad Dingin { ) 2 SR 120 - 130 g |0 Satolk < 120 mavkig
1 Puce = Mo et | | ( |
1 ATl naspal = Akvgl Fangat
) M Warto Titah Sutates G Corgp t Tk wete Gangguan Armnmowgm—‘
= Mach Peshar ek Terata - Wesh Perver Lerveny S Nag Pestnr | amah [rra—— Hemadnens
91' I'f"."‘{;s o Puest Abeat g g 2 Nk Pecler Touta © NoT Pervier Terats
i Absd Doge = Tochaarat u Puan 7 Merah Muds I N Mg
= CRT > 4 duk 1 CRT 34 s 2 Twchears =+ Merigen 2 Haega
STATUS MENTAL HGCS =y JOCB0. 12 = 0CS 13- u GCS 18 s OCS 13
)
L4
Ao a< e ¢ g e ) pBamac I |ndes-ane 03 ST
> MC 3o T wEWE | ¢ | ( 1
= Npat) Jarteng = Wyert Selan Jiung
VAS 1. & VAS4-8
SKALANYERI 0 Nypen Jarang VAS 1) o Wyert Jwrung WAS 1- 9 T adu Npwrt
1 Npae Sower Jvong = Nyt Sedan Jantng
VAS?-%3 VAS 1.3
PENEMPATAN
PASIEN
Tanggat & Jam
Nama dan
tands tangan

Mawrargan 1] Apatis pada 53N SIL DETERSINT DTRAAN LOSeRTE b dera 2k pa1ien OOOSSAIN M ENE png (syawal
7) Ra pacan dposakan b 2002 Merah. segurs Savubakan Indgian paranganen
Rev,IV/XIV2017/RM-004a.1



Formulir Pengkajian Medis Gawat Darurat RSPAD Gatot
Soebroto

PUSAT KESEHATAN ANGKATAN DARAT
RSPAD GATOT SOEBROTO

PENGKAJIAN MEDIS
GAWAT DARURAT

SUBJECTIVE
1 . N\mma

2. Riwayat penyakit / aleral / pengobatan

OBJECTIVE

1. Pemeriksaan Umum
Pemafasan ... x/menit Tekanen Darah ........mmHg Nadi e
GCS B taMin Vo, Suhw..........°C WMT' ...................
TB:...cm U -

2. Pemeriksaan Fisik

- Keterangan

Organ Normal = Tidak ‘
Normal - %

Kepala
Mata
THT
Mulut
Leher
Dada
Abdomen
Punggung
Genatalia |
Ekslremitas

gopoooooon

il =0
I
=0

i{li i

pooooapoao

3. Pemerksaan Penunjang
- EKG
- Radlologi
Lab

ASSESSMENT
- Diagnols Kerja

Diagnosis Banding
PLANNING : Penatalaksanaan { pengobatan | rencana tindakan [ konsultasi

Dokter Memeriksa




Formulir Pengkajian Awal Medis dan Keperawatan Medikal
Bedah Rawat Inap

PUSAT KESEHATAN ANGKATAN DARAT
—_RSPAD GATOT SOEBROTO —

PENGKAJIAN AWAL MEDIS & KEPERAWATAN ;‘;&LER':

MEDIKAL BEDAH DI RAWAT INAP NK
(Dilengkap! dalam 24 jam pertama pasien masuk ruang rawat) _plLaki-laki_oPersmpuan |

T’ .

| Agama :

Sumber data : D Pasien
Rujukan : O Tidak

Data ( Diisi Ofeh Perawat )
1. KELUHAN UTAMA :

2. RIWAYAT KESEHATAN

8. Riwayst Penyakit laby : O Tidak [ Ya, Penyakit ...occooovrmriiimmmmmsininmmsins ttesisspalanssds
* Pemah dirawat s OTidak [0 Ya, DignoSs «ooooommrriimumannees Kapan: .. ¥e
o Pemahdioperasi : CITidak (3 Ya, Jonis operast | ..o Kapan

* Obat-obatan yang dlkonlumsl O Tidek O Ya, Ovat:

b. Rrwa Iutlw!uama
DTHY:M” 0 Ya (O Hipertensi, [1Jantung, O Pau, DDA, O Ginal, O Lainnya .. saia)
¢. Ketergantungan lerhadap :
O Tidak O Ya, Jka Ya: O Obat-obatan [1Rokok DO Akohol Ol Lainnya ....on A
d. Riwayat pekerjaan ( apakah berhubungan dengan zat - zat berbahaya ) :
O Tidak D0 Y8, SODURKAN ....\11veeierseerenssoestssasns b fansnessnssetesssssansmessrsrsrsesssessanssbsssseyhbinqranasasaeasssss
e O Makanan ...vvvvenee O LBINYA ooivrenerransns

€. Riwayat alergi - O Tidak O Ya:OObat ...

3. PEMERIKSAAN FISIK

T s mmHg  Nadi . ... ximenit P........ wmenit Subu:. ....0%C
a. Gastrointestinal |

e  Keluban O Tidak O Ya, Jika ya, sebutkan

e Pembatasan makanan, SEbUIKEN i

o GCigipsisu - OGigiatas [ Gigi Bawah

e Mual O Tidak OYa Munah :OTdak OYa BB......kg TB.... cm
b. Neurosensorl

e Pendengaran : O Normal 0 Tidak Normal, SEBUBKAN ........ovimmimimiriiniisi e eiee e scneerens

e Penglihatan : O Nomal D3 Tidak Nommal, SebUtBN ......ciiiiiiiiiiiiiiiesiasiannrtereessasssnssssenss
¢ Elminasi

« Defexasi ¢ 3 Normal O Tidak Nommal, SEDUKEN ......oiiiiiiiiiiiiiieiiiasaasasrrresssisssrmsssssns

o Miksl ¢ O Normal 0 Tidak Nommal, SEBUKAN ... fiiiiiiieirnysemessassansesiiiisesmmesinnerarsss
d. Kult dan Kelamin

o Keadaan kulit Tidak NOTNBl, SEDUKEN  ..vciesrmversrrimsrsrorares ssssssiasssssssstociasamssnsennn e

Risiko Dekubitus ;| O Tidak Ya

« SkorNorton ...

o 20
(isi pengkagan dokubllus)
e, Lokasi luka / Lesi lain @

Pemeriksaan fisik [ain terkait penyakil pasien |
Terlampie form pemeriksaan kelompok khusus : O Tidak DOYa 15

Rev.VIW2020/RM-006



Surat Keterangan Polisi




Laporan Pasien KLL Tunggal dan Ganda BPJS Berdasarkan
Insiden Tahun 2020

LAPORAN PASIEN AL TUNGOAL DAN GANDA BERDASARKAN INSIDEN TANUN 2020

[na NAMA PASIEN NO STP TANGGAL TANRAN {IATERANGAN
fan-20
T{AZDUL SYAOIAN [P0 KO R L FOVI0 080 D101/ 2020| TUNGGAL GANDA 12
KUSAAN (S KOO AT L 20V 294 02A01/ 2020{GANDA TUNGGAL 8
# LU SETAWAN P {0901 RO I 20V A1 D2/01/2020{GANDA
S{UNGOUL DIENI KURNIAWAN LN RO Y 2V 78 OO/ 2020{ LINGGAL
3{AAN DAGWAT FRILRO0 131 JONT0L 348 05/ 2020] FUNGGAL
6] MU AN (M1 ROA331 JOVO0 153 0601/ 2020] GANIA
TIEROS RISMANA DRIROVID] TADOL20T 06/01/2029] GANIAPLS SAA FLAFON HARS
$IMOCH SAID 00 RO0I01 JOVELIDS 20 1401/ 2000l GANGA
YMART N ABRIANTO OROIROCIN1INOT8S 77 15/01/2020| TUNGGAL
GuNawan DRORRIOIIL ZOVOZ056) 16/01/2020{GANDA
11[RONI IRAAN JOROLROOFDI IOV 1960 16/0) GANDA
12| AISWANTO, BE 001A00IL2OVO244T2 17/01/2020{ GANDA
RSH 11/01/2020[ GANDA
21/01/2020{ TUNGGAL
22/01/2020[GANDA
23/01/2020| TUNGGAL
DRLN00IINIIV0AISST 24/01/2020| TUNGGAL
15[ MOHAMAD 241 AFIANDNI LXVONS 168 250 GANDA
15/ MUHAMAD NAUFAL FADILLAH [0%01A00IO12NAMAI T 00 GANDA
20{ 1 SUCAESH 001003V NVIIOSET 30/01/ 2000/ TUNGGAL
Feb20
1|RUSLIN AL MIDAYAT QICIRD0ITI 2OV002258 2700/, DA GANDA 8
:]Mooa sa0 DAOIRO0INT NI 73D 02/02/2020{GANDA FUSOGAL 11
3| ARTVAS OA01R003IT1 IV 236 02/00/20GANDA
Titsta £2VANTO 0501 300101 20V 03500 0102/ 2000{ TUNGGAL
S{XOMANG CANDSA DPAWAN _[0901200301 200002288 00/02/2020[GANDA
DLAROT SUPRIANTO |0401300301 JOVIDEIET CRA022020|GANDA
F{HAND KA FRIAMBUD! |0SG1A00301 2N00503S 06,/02/2020| GANDA
MOCH ASBAR PRAMUDYA |08 VL5573 CRATY/ 2020 TUNGGAL
S{AINUR FNERAMN PUTRI 1242 TUNGOA
0633300101 2MIL4 X% ommn:ola.uou
12 FAAIS FAIAN FATHULLOM
14[DADANG SETYO UTOMO
151N PRIHASTUT
36]ISAC JON BERRY
17 HENGXY RS
L —
15[ 1210
Mar-20
TIULS DAATAN OROIAC030120v006220 TUNGGAL |GANDA 1
J|FEBAEN ADRIARS WIAVEN | 0S01A003G130V00 578 O40L/ 2020 TUNGGAL TUNGOAL ¥
3| MANUEL SITEPY U0 R0001 20V 009729 050N 2020] TUNGGAL
ZLAUVEN L DSVALDO SIAMAAN [ 090130000120V05 8428 11/0)/2020] TUNGGAL
51 A3 AGUNA NUGRAMA MA DA03RO0I01I0VDLE39Y 11,/03/2020{ FUNGGAL
€1 TUT! IAYANTH [000 3 A00AU1IOVO2 165D 15/03/2020{GANDA
YUDM QOII12OVO2R14)0 20/03/2020{ TUNGGAL
S{FREDY GLASON LATUIMALLO  [05C1RO030120VEZ90I0 220320 30] TUNGGAL
Apr-20
3] A% ANCGA PARYOGH 901 R0I0N 20VO01 T0% OU02/200] TUNGGAL |GANDA 1
2ALYAN 0001ADTIOI V02284 0502720204 TUNGGAL TUNGGAL §
RAD PAWOTD 0001 K3330 1 20VOE0G 1101/ 2020 TUNGGAL
090180030120V010962 230V XU TUNGOA
0001400101 20V011 740 2508/ 20200 TUNGEAL
10901803301 20V01 2969 27/04/ 20203 GANDA
|
Mel-20
1{AUD 00018003012 04000824 01/05/2020{ GANDA GANDA &
2DEay PRATAMA 0AINCDN01 20v00263 7 D005/ 2020[ GANDA TUNDGAL &
J|ASRI SARIMAN 0% 20V00 5800 L0/0S/ 2000 GANDA
2SIND AD/ NUGROHD 0 1207013 LIATS 2020] GANDA
WANDU 0 20V00583 15/957 2000 TUNGOAL
JASHI KARIAR ARO0301 Z0VOD5EY 17/08)2000]GANOA
7 A ORNNDOI0IIOVO1 612 LA/ J020] TUNGGAL
FIMUNAMAD GABRITL A PROIRCONIITOVIORSES | 21/05/2070] TUNGGAL
WENAY MARTHO YUOHD YROD3I120v011220 GANDA




Berkas Klaim Individual Pasien Kecelakaan Lalu Lintas BPJS

) KEMENTERIAN KESEMATAN REPUBLIK INDONESIA XN
o S iz
Kode Rumah Sakit 1 3173025 Kelas Rumah Sakit T A
Naena RS ¢ RS PAD GATUT SOEBROTO Junts Taril ¢ TARIF RS KFLAS A PEMERINTAM
Nomor Peserto 1 0001145361914 Nomor SEP 1 0901RDA31220V019062
Nomor Rekam Mecis  © 01026096 Tanggal Masux i 20/12/2020
Umur Tahun LI & | Targgel Keduar © 231242020
Umur Hari i 1233 Jenis Perawatan : 1~ Rowat Inap
Tanggal Lahir T 16/03/1997 Cara Puleng 1 1 - Atas Persetujuan Dokter
Jenis Kedamin {1 - Laki-lak Los i 4 han
Kelas Perawatan ! 1-Kelast Berat Lahir -
Dingnosa Utama : 5010 Open wound of ankie

Dlagnosa Secunder  © V289  Motorcyde ricer injured in noncllision transport acdident: Unspecified motorcyde rider
injured in traffic acodent

Prosedur : 8749 Other chest x-ray
90.59 Microscepic examination of tloud, Other microscopic examination
86.22 | dcbirids of waund, inf 3, or bumn

99.18 Enjectian or infusion of stectrolytes

ADL Sub Acute L. ADL Chronic S

Hasil Grouping

INA-CBG T La-13t TRAUMA PADA KULIT, JARINGAN BAWAH KULIT DAN PAYUDARA Rp  3,516,100.00

(RINGAN)

Sub Acute : - - Rp 0.00
Chrenic CRES - Rp 0.00
Special CMG - - Rp 0.00
Yots! Tari? ) Rp  3,516,100.00

Ty rAfRTd P T T L L e R aemies | 4 4



Laporan Jumlah Kecelakaan Lalu Lintas, Kecelakaan Kerja dan Kekerasan Dalam Rumah Tangga Instalansi
Gawat Darurat

RSPAD GATOT SOEBROTO
INSTALASI GAWAT DARURAT

JUMLAH KECELAKAAN LALU LINTAS, KECELAKAAN KERJA

DAN KEKERASAN DALAM RUMAH TANGGA BULAN FEBRUARI 2020
BADAN PENYELENGGARA JAMINAN SOSIAL
KASUS JAMINAN KESEHATAN NASIONAL or | swr| ame
"o AD AL AU POLRI PURNAWIRAWAN DEP nrg JKN
A JASN] K | A |[ASN] K | A |ASN] K | A [ASN] K | AD] AL | AU | POL mArDo
1 2 3 4 s ® 7 0 ® 0 | 1 %2 | 13 | 14 | 5 | 16 | 17 | s [ 19 20 21 23 23 2t
1 |Kecelakaan Lalu Lintas 10 8 ) 3] 0 0 0 0 [ 0 0 o 4 7 1 o 7 13 14 o 15 s
Kekerasan Dalam Rumah
o 0 o [} o o o (4] [+
2 Tangga ] o 0 o o o o ] o o 0 °
| 3 |Kecelakaan Kerja o o o 0 o 0 o o ) o 0 0 a [ o [ 0 ) 0 o o o
4 |Lain-lain 0 0 ] 0 0 0 0 0 o [ 0 0 0 [) o 0 3 5 s ) = Py
TOTAL 10| ° & 0 a 0 0 0 [ ) 0 o 4 7 1 of 10 18| 20 o 21 305
JUMLAH KASUS KECELAKAAN LALU LINTAS, KECELAKAAN KERJA
DAN KEKERASAN DALAM RUMAM TANGGA BULAN FEBRUARI 2020
No|Diagnosa JUMLAH KET
1 |Vuinus Laseratum 23 A ANGGOTA
2 |Trauma Tumpu! Abdomen 2 Asn APARATUR SR NEGARA
3 JExconasi 8 x KELUARTA
4 [(Fraktur 53 AD ANGRATAN DANAT
| 5 |Cedera Kepas Ringan 16 AL ANGKATAN LAUT
| 6 [Ceders Kepaia Sedang 4 Av ANGKATAN UDARA
| 7 |Cegera Kepaia Berst 1 POLRI POLIS| HEPUBLIK INDONE S0A
8 [Kontusio Jaringsn 0 oer DEPARTEMEN
S [Lain - lain 0 KN JAMS AN I SEMATAN HASIONAL
Total 105 or OHANG TERLANTAR Kepala Instalasi Gawat Darurat,
e BWASTA

dr. A. Hamid Rochanan, Sp8-KED, Mkes
Kolonel Chkm NRP 32523



