BAB I
PENDAHULUAN
1.1. Latar Belakang

Rumah sakit merupakan institusi kesehatan yang melakukan pelayanan
kesehatan pribadi secara paripurna dimana terdapat pelayanan rawat jalan, rawat
inap, dan gawat darurat. Pelayanan kesehatan mempunyai beberapa penunjang
medis yang sangat penting perannya, satu diantaranya adalah rekam medis
(Kemenkes RI, 2009).

Menurut PERMENKES 269 Tahun 2008, rekam medis merupakan
berkas yang berisi catatan serta dokumen identitas pasien, pemeriksaan,
pengobatan, dan tindakan yang diberikan. Setiap isi rekam medis wajib dibuat
dengan jelas dan lengkap baik itu tertulis maupun secara elektronik. Keberadaan
rekam medis dalam sebuah rumah sakit tidak terlepas dari tenaga yang profesional
dibidangnya (Kemenkes RI, 2008).

Dalam UU No.29 Tahun 2004 disebutkan bahwa tenaga kesehatan
merupakan mereka yang mempunyai tanggung jawab dalam pengisian rekam
medis yaitu dokter umum/spesialis, dokter gigi spesialis, dan tenaga kesehatan
lain yang ikut memberikan pelayanan kesehatan langsung kepada pasien
(Pemerintah Indonesia, 2004). Tenaga perckam medis dan informasi kesehatan
adalah profesi yang fokus pada data pelayanan keschatan dengan menguraikan
data, struktur dan mengubahnya ke berbagai bentuk informasi untuk kemajuan
kesehatan serta pelayanan kesehatan pasien dan masyarakat (Kemenkes RI, 2007).

Profesi seorang rekam medis mempunyai peran yang penting dengan
tenaga kesehatan lain, seperti bidan atau perawat, petugas laboratorium, petugas
rontgen, dan sebagainya. Jabatan fungsional perekam medis terampil mempunyai
kualifikasi teknis yang dalam pelaksanaan tugas serta fungsi mensyaratkan
penguasaan ilmu pengetahuan teknis dan prosedur kerja tertentu dibidang
pelayanan rekam medis dan informasi kesehatan, serta dalam penetapan jenjang
jabatan untuk pengangkatan ditetapkan berdasarkan angka kredit yang ditetapkan
oleh pejabat yang berwenang. Penilaian dan penetapan angka kredit terhadap
perekam medis dilakukan paling kurang satu kali dalam setahun, dan bagi yang
dipertimbangkan kenaikan pangkat penilaian dan penetapan angka kredit
dilakukan 3 bulan sebelum periode kenaikan pangkat pegawai negeri sipil yang
diukur melalui kinerja (Kemenpan, 2014).

Kinerja merupakan prestasi kerja yang merupakan hasil dari
implementasi rencana kerja yang dibuat oleh suatu institusi yang dilaksanakan
oleh pimpinan dan petugas yang bekerja di institusi itu dengan kualitas
pengetahuan dan pendidikan yang yang bagus, untuk mencapai tujuan organisasi.
Pelayanan rekam medis yang berkualitas tinggi harus memiliki kompetensi yang
baik diantaranya dengan memiliki pengetahuan dan latar belakang pendidikan
minimal D3 rekam medis dan informasi kesehatan (Abdullah, 2014).



Tingkat pengetahuan seseorang, dipengaruhi oleh pendidikan. Semakin
tinggi tingkat pendidikannya, maka semakin tinggi pula pengetahuan yang
didapat. Pentingnya penguasaan kompetensi perekam medis terkait dengan latar
belakang pendidikan dan jenjang karirnya di unit rekam medis, dalam
menjalankan pekerjaan di unit rekam medis diperlukan sumber daya manusia
yang memenuhi kompetensi perekam medis (Hatta, 2012).

Kompetensi perekam medis terdiri dari 7 kompetensi diantaranya adalah:
(1) profesionalisme yang Iuhur, etika, dan legal, (2) mawas diri dan
pengembangan diri, (3) komunikasi efektif, (4) manajemen data dan informasi
kesehatan, (5) keterampilan klasifikasi klinis, kodifikasi penyakit dan masalah
kesehatan lainnya, serta prosedur klinis, (6) aplikasi statistik kesehatan,
epidemiologi dasar, dan biomedik, (7) manajemen pelayanan rekam medis dan
informasi kesehatan. Berdasarkan kompetensi tersebut menunjukan bahwa
seorang perckam medis diharapkan mampu menjalankan kompetensi tersebut dari
profesionalisme yang luhur, etika, dan legal, sampai manajemen pelayanan rekam
medis dan informasi kesehatan (Kemenkes RI, 2020).

Perekam medis yang kompeten akan memiliki kinerja yang baik. Hal ini
dikuatkan oleh beberapa penelitian. Diantaranya penelitian Budiawan dimana
terdapat 93,90% petugas yang kompeten di RSJ Bali dengan hasil kinerja yang
baik (Budiawan et al., 2015). Penelitian Silalahi dan Marbun terdapat 16,7%
berkompeten baik dan 56,7% berkompeten cukup, dengan hasil kinerja yang baik,
di Rumah Sakit Imelda Pekerja Indonesia Medan (Silalahi & Marbun, 2017).
Selanjutnya dalam penelitian Raha didapatkan 73,1% pegawai pada universitas
Methodist Indonesia medan yang kompeten, dengan hasil kinerja yang baik (Raha
et al, 2018). Seperti yang dikemukakan oleh Sedarmayanti, kompetensi
merupakan karakteristik mendasar yang dimiliki seseorang yang berpengaruh
langsung terhadap, atau dapat memprediksikan kinerja yang baik (Sedarmayanti,
2018).

Sehubungan dengan tercapainya sebuah kinerja yang baik, salah satunya
di lihat dari latar belakang pendidikan. Namun berdasarkan hasil penelitian masih
banyak rumah sakit yang memiliki tenaga perekam medis yang bukan lulusan
rekam medis dan informasi kesehatan. Diantaranya penelitian Sari dan Rumana
didapatkan 82,5% tenaga rekam medis di Puskesmas Serang tahun 2016
merupakan bukan lulusan rekam medis (Rumana & Sari, 2016). Penelitian lainnya
yaitu Aquila dan Rumana, 77% petugas rekam medis di RSUD Chasbullah
Abdulmadjid Bekasi yang bukan lulusan rekam medis (Rumana, Aquila, et al.,
2020). Kemudian dalam penelitian Ohoiwutun dan Setiatin di RSUD Boven
Digoel terdapat 61,9% bukan lulusan rekam medis (Ohoiwutun & Setiatin, 2021).
Selanjutnya penelitian Fauziah 76,9% bukan lulusan rekam medis di Rumah Sakit
Bhakti Mulia tahun 2019 (Fauziah et al., 2019). Dikuatkan lagi dengan penelitian
Aprilia dan Rumana tahun 2020 di RSUD Kota Tangerang terdapat 73,1%



petugas unit rekam medis yang bukan lulusan dari rekam medis dan informasi
kesehatan (Rumana, Aprilia, et al., 2020). Berdasarkan penelitian tersebut terlihat
bahwa profesi perekam medis tidak didominasi oleh Iulus rekam medis dan
informasi kesehatan. Hal ini tidak sesuai dengan Peraturan Menteri Kesehatan no
55 tahun 2013 yang menyebutkan bahwa perekam medis dalam memberikan
pelayanan harus sesuai dengan kompetensi, berdasarkan pendidikan dan pelatihan
serta berkewajiban mematuhi Standar Profesi Perekam Medis (Kemenkes RI,
2013).

Hubungan antara kinerja dengan latar belakang pendidikan sudah banyak
dibahas dalam beberapa penelitian. Menurut Mutakin, didapatkan hasil bahwa
latar belakang pendidikan memberikan kontribusi positif terhadap peningkatan
kinerja seorang guru (Mutakin, 2015). Penelitian Mamahit menghasilkan data
variable Pendidikan berpengaruh positif dan signifikan terhadap kinerja pegawai
di RSU Pandan Arang Boyolali (Mamahit, 2013). Begitupun menurut Rumana
dan Aquila didapatkan hasil bahwa kinerja karyawan yang memiliki latar
belakang pendidikan rekam medis 7 kali lebih baik dibanding karyawan yang
tidak memiliki latar belakang rekam medis (Rumana, Aquila, et al., 2020).
Menurut penelitian Zaenab didapatkan hasil bahwa latar belakang pendidikan
mempunyai pengaruh positif dan signifikan terhadap kinerja pramusaji di instalasi
gizi RSUP Dr. Kariadi (Zaenab, 2019). Selanjutnya penelitian Rahayu dan
Mulyani menunjukan adanya pengaruh positif dan signifikan antara latar
belakang pendidikan dengan kinerja, yang berakibat kinerja rendah karena
pendidikan yang belum memadai (Rahayu & Mulyani, 2021).

Latar belakang pendidikan yang tidak sesuai berpengaruh pada hasil
kinerja yang kurang, serta pengetahuan yang minim bagi seorang petugas dalam
melaksanakan tugas dan tanggung jawab di bidangnya untuk proses mencapai
tujuan suatu organisasi. Sehubungan dengan ini, dalam proses pelayanan akan
berdampak pada kinerja petugas mulai dari minimnya pengetahuan serta hasil
kinerja yang kurang dalam proses mengelola unit rekam medis, unit casemix, dan
unit tempat pendaftaran pasien di Rumah Sakit Bhakti Mulia (Abdullah, 2014).

Rumah sakit Bhakti Mulia terletak di jalan Aipda KS Tubun nomor 79
Slipi Jakarta Barat, yang merupakan rumah sakit swasta tipe c, dengan
pelayanannya yang selalu mengembangkan diri, meningkatkan kualitas sumber
daya manusia sesuai dengan perkembangan ilmu pengetahuan dan teknologi serta
keinginan konsumen akan pelayanan kesehatan yang berkualitas yang terdapat 17
poli di dalamnya. Dengan fasilitas yang tersedia, pelayanan kesehatan dilayani
oleh para dokter, perawat, dan satu diantaranya pelayanan penunjang yaitu rekam
medis. Rumah Sakit bertanggung jawab untuk melindungi informasi yang ada di
dalam rekam medis terhadap kemungkinan hilangnya keterangan ataupun
memalsukan data yang ada di dalam rekam medis atau dipergunakan oleh orang
yang semestinya tidak diberi izin. Oleh karena itu peran perekam medis sangat
penting dalam menjaga dan melindungi semua data pasien yang ada.



Berdasarkan hasil penelitian, rumah sakit Bhakti Mulia memiliki 46
petugas yang terbagi menjadi tiga unit berbeda, yaitu unit rekam medis, unit case
mix, dan unit tempat pendaftaran pasien dengan 80,4% petugas yang bekerja di
unit tersebut bukan merupakan lulusan rekam medis dan informasi kesehatan, dan
19,6% petugas merupakan lulusan rekam medis dan informasi kesehatan.

Penelitian terkait kinerja di RS Bhakti Mulia sudah pernah dilakukan
oleh Fauziah dengan hasil kinerja unit rekam medis 55,41%, unit case mix
56,29%, dan unit tempat pendaftaran pasien 55,18% sehingga disimpulkan kinerja
petugas rekam medis di rumah sakit Bhakti Mulia tahun 2019 masih rendah
(Fauziah et al.,, 2019). Namun belum pernah dilakukan perbandingan kinerja
antara perekam medis dan non rekam medis, hal tersebut membuat penulis tertarik
untuk meneliti tentang Perbedaan Kinerja Petugas Rekam Medis, Casemix, dan
Tempat Pendaftaran Pasien (TPP) Berdasarkan Latar Belakang Pendidikan di
Rumah Sakit Bhakti Mulia Tahun 2022.

1.2. Rumusan masalah

Berdasarkan uraian latar belakang di atas maka dapat dirumuskan
masalah penelitian yang di ambil adalah “Bagaimana Perbedaan Kinerja Petugas
Rekam Medis, Casemix, dan Tempat Pendaftaran Pasien (TPP) Berdasarkan Latar
Belakang Pendidikan di Rumah Sakit Bhakti Mulia Tahun 20227?”

1.3. Tujuan Penelitian
1.3.1. Tujuan Umum

Mengetahui perbedaan kinerja petugas rekam medis, casemix dan TPP
berdasarkan latar belakang pendidikan di Rumah Sakit Bhakti Mulia tahun 2022

1.3.2. Tujuan Khusus

1. Mengetahui gambaran latar belakang pendidikan petugas rekam medis,
casemix dan TPP di Rumah Sakit Bhakti Mulia Tahun 2022

2. Mengetahui gambaran kinerja petugas rekam medis , casemix dan TPP di
Rumah Sakit Bhakti Mulia Tahun 2022

3. Mengetahui perbedaan kinerja petugas rekam medis, casemix dan TPP
berdasarkan latar belakang pendidikan di Rumah Sakit Bhakti Mulia tahun
2022.



1.4. Manfaat Penelitian
1.4.1. Bagi Pengembangan Ilmu Pengetahuan

Penelitian ini dapat dijadikan landasan dalam pengetahuan lebih
mengenai kinerja seorang petugas yang bekerja dalam suatu
lingkup rumah sakit.

1.4.2. Bagi Kepentingan Program Pemerintah

Penelitian yang dilakukan dengan memfokuskan dalam kinerja
petugas dengan dilihat dari latar belakang pendidikan, diharapkan
sebagai masukan untuk kedepannya pemerintah lebih
memperhatikan kesiapan PMIK dalam bekerja sesuai dengan latar
belakang dan kemampuan yang dimilikinya.

1.4.3. Bagi Rumah Sakit

Sebagai bahan masukan dalam meningkatkan mutu pelayanan
kesehatan dan peningkatan kinerja petugas rekam medis, casemix,
dan TPP dimasa yang akan datang di Rumah Sakit Bhakti Mulia.

1.5. Ruang Lingkup Penelitian

Penulisan Karya Tulis [lmiah ini yang berjudul Perbedaan Kinerja Petugas
Rekam Medis, Casemix, dan Tempat Pendaftaran Pasiean (TPP)
Berdasarkan Latar Belakang Pendidikan di Rumah Sakit Bhakti Mulia
yang terletak di JI. K.S. Tubun No.79, RT.9/RW.5, Slipi, Kec. Palmerah,
Kota Jakarta Barat, Daerah Khusus Ibukota Jakarta. Penelitian dilakukan
dengan terfokus pada unit rekam medis, unit casemix, dan unit TPP,
dimana peneliti tertarik untuk mengetahui gambaran kinerja petugas
dengan mengamati bahwa latar belakang pendidikan petugas yang bekerja
di bagian rekam medis, casemix, dan TPP masih banyak yang bukan
lulusan Rekam Medis dan Informasi Kesehatan dengan waktu penelitian
dilakukan pada bulan Maret 2022 s/d Juni 2022. Metode penelitian yang
digunakan adalah metode bersifat analisis inferensial dengan pendekatan
kuantitatif.



