BAB 6
PENUTUP
6.1 Kesimpulan

1. Hasil identifikas Kelengkapan pengisian formulir persetujuan umum
pada komponen identitas pasien yang teris lengkap sebanyak 80%
dengan kategori baik, komponen identitas penanggung jawab yang terisi
lengkap sebanyak 89% dengan kategori sangat baik, komponen
pemberian informas yang terisi lengkap sebanyak 27% dengan kategori
kurang dan komponen autentifikasi yang terisi lengkap sebanyak 96%
dengan kategori sangat baik

2. Hasil identifikasi Kelengkapan pengisian formulir surat pengantar masuk
RS pada komponen identitas pasien yang terisi lengkap sebanyak 83%
dengan kategori sangat baik, komponen laporan penting yang terisi
lengkap sebanyak 67% dengan kategori baik dan komponen autentifikasi
yang terisi lengkap sebanyak 81% dengan kategori sangat baik

3. Hasil identifikas Kelengkapan pengisian formulir resume medis pada
komponen identitas pasien yang teris lengkap sebanyak 79% dengan
kategori baik, komponen diagnosis klinis yang terisi lengkap sebanyak
83% dengan kategori sangat baik, komponen jam kontrol dokter yang
teris lengkap sebanyak 50% dengan kategori cukup dan komponen
autentifikasi yang terisi lengkap sebanyak 95% dengan kategori sangat
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4. Faktor-faktor penyebab ketidaklengkapan pengisian formulir persetujuan
umum, formulir surat pengantar masuk RS dan formulir resume medis
disebabkan oleh beberapa faktor yaitu masih terdapatnya beberapa tenaga
kesehatan terkait (dokter, perawat dan bidan) yang belum mengetahui
mengenal  pentingnya pengisian kelengkapan DRM dan nilai standar
untuk kelengkapan pengisan DRM serta tingkat ketelitian yang harus
ditingkatkan lagi sebab masih terdapat beberapa komponen dalam DRM
yang belum terisi lengkap setelah selesai pelayanan.

5. Hasil evaluasi kelengkapan formulir persetujuan umum sebanyak
76%.dengan kategori baik, kelengkapan formulir surat pengantar masuk
RS sebanyak 76% dengan kategori baik dan kelengkapan formulir resume

medis sebanyak 78% dengan kategori baik.

6.2 Saran
a. Sebaiknya perlu adanya peningkatan dalam pengisian setigp komponen
maupun variabel yang ada dalam DRM, sehingga kelengkapan pengisian
DRM vyang dihasilkan dapat sesua dengan nila standar yang telah
ditetapkan dan informasi yang ada menjadi |ebih akurat.
b. Sebaiknya dilakukan sosialisasi secara berkala kepada tenaga kesehatan
terkait yang bertanggung jawab dalam pengisian rekam medis mengenai

pengetahuan terhadap pentingnya kel engkapan pengisian rekam medis
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c. Memberikan reward ataupun punishment kepada tenaga kesehatan terkait
kedisiplinan daam mengis semua komponen maupun vaiabel dalam
DRM.

d. Sebaiknya petugas melakukan penyuluhan kepada pasien/keluarganya
untuk membawa kartu identitas serta memberikan pengarahan kepada
pasien/keluarganya dalam ha pengisian formulir persetujuan umum untuk
mempermudah memperoleh informasi yang lengkap dan akurat.

e. Sebaiknya perlu melakukan penelitian lebih lanjut tentang perbedaan

pengisian kelengkapan DRM dengan kasus yang telah ditentukan.



