BAB3
KERANGKA KONSEPTUAL

3.1 Kerangka Konseptual Penelitian

Independen Dependen
Pengisian Resume Medis Keakuratan Kodefikasi
(PMK No. 24 Tahun 2022): H1 Penyakit:
1. Lengkap .| 1. Akurat
2. Tidak Lengkap "| 2. Tidak Akurat

Gambar 3.1 Kerangka Konseptual
3.2 Penjelasan Kerangka Konseptual

Penelitian yang dilakukan merupakan penelitian analitik, yaitu
penelitan yang minimal memiliki 2 variabel. Dua variabel tersebut yaitu
variabel independent (bebas) dan variabel dependent (terikat). Dalam
penelitian ini yang menjadi variabel independent yaitu kelengkapan
pengisian resume medis, dan variabel dependent yaitu keakuratan kodifikasi
penyakit. Komponen penilaian kelengkapan pengisian resume medis
didasarkan pada PMK Nomor 24 Tahun 2022 tentang Rekam Medis Pasal
26 ayat (6). Penilaian keakuratan kodifikasi diagnosis penyakit didasarkan
pada kode ICD 10 yang diverifikasi oleh Kepala Ruangan (Karu). Penilaian
kelengkapan pengisian resume medis elektronik menggunakan kategori
lengkap dan tidak lengkap, sedangkan penilaian keakuratan kodifikasi
penyakit menggunakan kategori akurat dan tidak akurat. Pengisian resume
medis elektronik dan keakuratan kodifikasi penyakit diuji untuk

menentukan hipotesis mana yang diterima.
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3.3 Hipotesis

Hipotesis adalah pernyataan sementara yang diberikan peneliti
sebagai jawaban atas penelitian yang dilakukan. Hipotesis pada penelitian
ini yakni:

Ho: Tidak ada hubungan antara kelengkapan pengisian resume medis
elektronik dengan keakuratan kodifikasi penyakit.
Ha: Ada hubungan antara kelengkapan pengisian resume medis elektronik

dengan keakuratan kodifikasi penyakit.



