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Alhamdulillahirabbil’aalamin, puji syukur penulis panjatkan kepada Allah SWT atas
karunia yang telah diberikan, akhirnya buku ini dapat terselesaikan di tengah-tengah
padatnya tugas lain. Penulis merasa perlu untuk mewujudkan buku ini mengingat
penulis sebagai staf pengajar di Program Studi Rekam Medis dan Informasi Kesehatan,
mahasiswa perlu buku Epidemiologi yang spesifik tentang dunia rekam medis dan
informasi kesehatan. Kompetensi ahli rekam medis di era universal coverage ini sangat
dituntut untuk menguasai rekam medis dengan ditunjang oleh teknologi informasi
sehingga mampu mewujudkan Indonesia universal coverage pada tahun 2019.

Sebagai calon ahli perekam medis, hendaknya mempunyai buku ini karena di dalam
buku ini terdapat ranah-ranah yang harus dikuasai oleh perekam medis pada dunia kerja.
Tujuan akhir dari dunia rekam medis adalah mampu menyajikan data kesehatan yang
mendukung pembangunan negara. Mengingat pentingnya keberadaan perekam medis
sebagai sumber informasi di suatu layanan kesehatan, penulis berusaha menyusun buku
ini yang memuat epidemiologi secara umum hingga khusus untuk perekam medis secara
komprehensif. Oleh karena itu, buku ini sangat dianjurkan untuk mahasiswa Rekam
Medis dan Informasi Kesehatan Semester empat pada mata kuliah Epidemiologi.

Buku ajar ini terdiri dari outline, deskripsi mata kuliah, penyajian atau teori yang
disesuaikan dengan kemampuan akhir yang diharapkan, dan penutup yang terdiri dari
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Buku Epidemiologi untuk Perekam Medis ini akan lebih baik lagi jika didampip.:
dengan buku-buku yang menjadi referensi dari penulisan buku ini dan peratUragl
g pencatatan dan pelaporan yang berlaku. Hal inj dap:;

peraturan pemerintah tentan claporan y:
menunjang pemahaman yang lebih dalam aplikasi riil di lapangan sesuai ey

kebijakan pemerintah. . :
Terselesaikannya penulisan buku ini tidak terlepas dari bantuan beberapa pihak

Karena itu, penulis menyampaikan terima kasih kepada STIKES Yayasan RS p,
Seotomo Surabaya yang telah memberikan kesempatan stafnya untuk berkernbang.
Dukungan tersebut dapat mendukung penulis dalam upaya meningkatkan kualitas
diri dan karya untuk peningkatan kredibilitas. Selain itu, penulis juga menyampaikap
rasa terima kasih kepada segenap pengelola Program Studi D3 Rekam Medis dan
Informasi Kesehatan atas semua bantuan, motivasi, dan saran-saran yang telah diberikan
Penulis juga menyampaikan terima kasih yang tak terhingga kepada Direktorat Jenderal
Penguatan Riset dan Pengembangan, Kementerian Riset, Teknologi, dan Pendidikan
Tinggi, yang telah memberi kesempatan kepada penulis menjadi salah satu penerima
Hibah Penulisan Buku Ajar Perguruan Tinggi Tahun 2017. Penulis berharap prestasi ini
menjadi titik awal penulis untuk semakin bersemangat dalam berproduksi sebagai civitas
akademika perguruan tinggi guna peningkatan kualitas pendidikan Indonesia.
Meskipun telah berusaha untuk meminimalisasi kesalahan, penulis menyadari
babwa buku ini masih mempunyai banyak kekurangan. Penulis berharap agar pembaca
berkenan menyampaikan kritik dan saran dengan harapan buku ini lebih dekat dengan
kesempurnaan. Akhir kata, penulis berharap agar buku ini dapat memberikan manfaat
kepada pembaca, khususnya dapat menginspirasi mahasiswa rekam medis dan informasi
kesehatan untuk lebih unggul di bidangnya.
Surabaya, November 2017
Penulis
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