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SURAT KEPUTUSAN KETUA STiKes IMELDA
NOMOR : 104/ STIKes-IM /11 / 2019/ i
TENTANG

PENGANGKATAN DOSEN PEMBIMBING AKADEMIK
PROGRAM STUDI D-lll PEREKAM DAN INFORMASI KESEHATAN STIKes IMELDA
TAHUN AJARAN 2018 - 2019

KETUA STIKES IMELDA

MENIMBANG :
Bahwa dalam rangka Pencapaian tujuan pendidikan tenaga kesehatan guna menghasilkan sumber
daya manusia sesuai dengan kebutuhan perlu diangkat tenaga dosen Pembimbing Akademik (PA)
Program Studi D-1ll Perekam dan Informasi Kesehatan STIKes Imelda
2. Bahwa nama yang tercantum pada Surat Keputusan ini dipandang cakap dan mampu untuk
melaksanakan tugas — tugas yang diembannya.

MENGINGAT

Undang-undang Republik Indonesia Nomor 12 Tahun 2012 tentang Pendidikan Tinggi
Undang-undang Nomor 14 Tahun 2005 tentang Guru dan Dosen

Undang undang Republik Indonesia Nomor 20 Tahun 2003 Tentang Sistem Pendidikan Nasional

ia Nomor 17 Tahun 2010 tentang Pengelolaan dan

rwna

Penyelenggaraan Pendxdtkan

5. Peraturan Menteri Pendidikan Nasional Nomor 63 Tahun 2009 Tentang Sistem Penjaminan Mutu
Pendidikan.
6. P P Republik Ir ja Nomor 19 Tahun 2005 tentang Standar Nasional
Pendidikan.
7. Keputusan Menteri Pendidikan Nasional Republlk Indonesia No. 045/U/2002 Tentang Kurikulum
Inti Pendidikan Tinggi.
8. SK Menteri Kesehatan dan Kesejahteraan Sosm! no 3/ Menkes & Sos/ SK/ I/ 2001/ tanggal 21
Januari 2001 tentang Pendidikan Diploma Kesehatan.
9. Kep Menteri Pendidikan Nasional Republik Indonesia No. 232/U/2000 Tentang Pedoman
Kurikulum Pendidikan Tinggi dan Penilaian Hasil Belajar Mahasiswa.
10. Buku Panduan Pengembangan Kunkulum berbasis Kompetensi Pendidikan Tinggi Direktorat
A Di ikan Tinggi, Jakarta, 2008.
MEMUTUSKAN:
MENETAPKAN
Pertama : Mengangkat Saudari /i SARIDA SURYA MANURUNG, S.Kep, Ns M.Kes
Sebagai : Dosen Pembimbing
Ataas Nama : ADE NOVIANTI
Nim : 1613462002
Judul Karya Rulis limiah : ANALISA PELAKSANAAN SISTEM PENYIMPANAN
REKAM MEDIS FAMILY FOLDER DI PUSKESMAS GELUGUR DARAT TAHUN 2019.
Program Studi . D-lll Perekam dan Informasi Kesehatan Imelda, terhitung
mulai tanggal dikeluarkannya surat keputusan ini.
Kedua 3 Dosen Pembimbing ber!anggung jawab kepada Ketua STIKes Imelda dan kepada
yang b gkutan dib penghasilan sesuai dengan jabatan yang dipangkunya.
Keempat : Surat keputusan ini berlaku sejak ditetapkan dengan ketentuan apablla dlkemudnan
hari temyata terdapat kekeliruan dalam surat kep ini akan d 1 p 1

sebagaimana mestinya.

Petikan surat keputusan ini diberikan kepada yang bersangkutan untuk diketahui dan dilaksanakan
sebagaimana mestinya. -




SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN (STIKes)
IMELDA MEDAN

Program Studi : 1. S1 - Keperawatan
2. Diploma III Keperawatan
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J1. Bilal No. 52 Kelurahan Pulo Brayan Darat [ Kecamatan Medan Timur, Kode Pos. 20239
Telp : (061) 6610072 - 6631380 - 6630196 Fax. (061) 6618457

Nomor 2 \$2 / STIKes — IM/ 1172019/ e
Lamp. ]

Hal T . Survey Awal

Kepada Yth :

Direktur / Pimpinan
DINAS KESEHATAN KOTA MEDAN

Di -
Tempat.

Sehubungan dengan kegiatan Penelitian yang akan digunakan untuk penyusunan
Laporan Akhir Program Mahasiswa / i Diploma — lIl Perekam Medik dan Informasi
Kesehatan STIKes Imelda, Maka kami mohon kesediaan Bapak / Ibu memberikan izin
Survey Awal pada Mahasiswa / i yang tersebut dibawah ini :

Nama : ADE NOVIANTI

Nim 1 1613462002

Judul penelitian  : ANALISA PELAKSANAAN SISTEM PENYIMPANAN REKAM MEDIS FAMILY FOLDER
DI PUSKESMAS GELUGUR DARAT TAHUN 2019.

Demikianlah surat ini kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya kami
mengucapkan terima kasih.

i : Medan
: 28 Februari 2019

s¥] ‘Qelda Medan
KegT/

Cc. File



PEMERINTAH KOTA MEDAN
- DINAS KESEHATAN

Jalan Rotzn Komplek Petisah Telepon/Faksimile (061) — 4520331
Website : dinkes.pemkomedan.go.id email : dinkes@pemkomedan.go.id

Medan - 20112

Nomor
Lamp.
Perihal

Medan, (/ Maret 2019

. 440/ g2 .12 [11/2019 Kepada Yth :

Ketua STIKes Imelda Medan

- Izin Pendahuluan di-

MEDAN

Sshubungan dengan Surat Ketua STIKes Imelda Medan Nomor : 152/STIKes-
IM/11/2019/e  Tanggal 28 Februari 2019 Perihal tentang permohonan
melaksanakan izin pendahuluan di lingkungan Dinas Kesehatan Kota Medan,
kepada:

Nama . Ade Novianti
Nim : 1613462002
Judul - Analisa Pelaksanaan Sistem Penyimpanan Rekam Medis Family

Folder di Puskesmas Glugur Darat Tahun 2019.

Berkenaan hal tersebut diatas, maka dengan ini kami sampaikan bahwa kami
dapat menyetujui kegiatan izin pendahuluan yang dilaksanakan oleh yang
bersangkutan tersebut sepanjang tidak bertentangan dengan peraturan yang
berlaku.

Dalam rangka meningkatkan Validasi Data hasil penelitian maka diharapkan
kepada saudara agar salah satu Dosen Penguji dalam Ujian Proposal dan Ujian
Akhir berasal dari Dinas Kesehatan Kota Medan.

Demikian kami sampaikan agar dapat dimaklumi, atas kerjasama yang baik
diucapkan terima kasih.

Nip.19680113 199212 2 001

Tembusan : \
1. Ka.Puskesmas Glugur Daiat
2. Yang Bersangkutan



PEMERINTAH KOTA MEDAN
- DINAS KESEHATAN

Jalan Rotzn Komplek Petisah Telepon/Faksimile (061) — 4520331
Website : dinkes.pemkomedan.go.id email : dinkes@pemkomedan.go.id

Medan - 20112

Nomor
Lamp.
Perihal

Medan, (/ Maret 2019

. 440/ g2 .12 [11/2019 Kepada Yth :

Ketua STIKes Imelda Medan

- Izin Pendahuluan di-

MEDAN

Sshubungan dengan Surat Ketua STIKes Imelda Medan Nomor : 152/STIKes-
IM/11/2019/e  Tanggal 28 Februari 2019 Perihal tentang permohonan
melaksanakan izin pendahuluan di lingkungan Dinas Kesehatan Kota Medan,
kepada:

Nama . Ade Novianti
Nim : 1613462002
Judul - Analisa Pelaksanaan Sistem Penyimpanan Rekam Medis Family

Folder di Puskesmas Glugur Darat Tahun 2019.

Berkenaan hal tersebut diatas, maka dengan ini kami sampaikan bahwa kami
dapat menyetujui kegiatan izin pendahuluan yang dilaksanakan oleh yang
bersangkutan tersebut sepanjang tidak bertentangan dengan peraturan yang
berlaku.

Dalam rangka meningkatkan Validasi Data hasil penelitian maka diharapkan
kepada saudara agar salah satu Dosen Penguji dalam Ujian Proposal dan Ujian
Akhir berasal dari Dinas Kesehatan Kota Medan.

Demikian kami sampaikan agar dapat dimaklumi, atas kerjasama yang baik
diucapkan terima kasih.

Nip.19680113 199212 2 001

Tembusan : \
1. Ka.Puskesmas Glugur Daiat
2. Yang Bersangkutan



SEKCLAH TINGGI ILMU KESEHATAN (STIKes)
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Program Studi : 1. S1 - Keperawatan
2. Diploma III Keperawatan
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J1. Bilal No. 52 Kelurahan Pulo Brayan Darat [ Kecamatan Medan Timur, Kode Pos. 20239
Telp : (061) 6610072 - 6631380 - 6630196 Fax. (061) 6618457

Nomor :366/ STIKes — IM/ IV / 2019/ e

Lamp. S
Hal . lzin Penelitian
Kepada Yth :

Pimpinan / Direktur
RSU IMELDA PEKERJA INDONESIA

Di—
Tempat.

Sehubungan dengan kegiatan Penelitian yang akan digunakan untuk penyusunan
Laporan Akhir Program Mahasiswa / i Diploma — Il Perekam dan Informasi Kesehatan
Imelda, Maka kami mohon kesediaan Bapak / Ibu memberikan izin Penelitian pada
Mahasiswa / i yang tersebut dibawah ini :

Nama : ADE NOVIANTI

Nim : 1613462002

Judul penelitan : GAMBARAN EFEKTIFITAS SISTEM PENYIMPANAN REKAM
MEDIS D! RUMAH SAKIT IMELDA (IPl) TAHUN 2019.

Demikianlah surat ini kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya kami

mengucapkan terima kasih.

Ditetapkan di : Medan
Tanggal 130 April 2019
Ketua STIKes Imelda Medan

Jgonga, S.Kp, M.Pd., MN.

Cc. File



“RSU. IMELDA PEKERJA INDONESIA

J1. Bilal No. 24, Telp. (061) 6610072-6631380 -6630196 Fax. (061) 6618457
Pulo Brayan Darat I Medan Timur 20239
Email : ritonga.imelda@gmail.com
Website : http://rsuimelda.co.id

Medan, 04 Mei 2019
No : & /RSU.IPI/V/2019
Lamp : -

Hal : ILjin Melakukan Penelitian

Kepada Yth,
Ketua STIKes Imelda
Di-

Tempat

Dengan hormat,

Sesuai dengan surat saudara nomor : 366/STIKes-IM/IV/2019, tanggal 30 April
2019, perihal Permohonan Ijin Penelitian, maka dengan ini kami sampaikan bahwa
nama yang tersebut di bawah ini disetujui untuk melakukan penelitian di RSU
Imelda Pekerja Indonesia Medan.
Adapun nama mahasiswa/i tersebut adalah sebagai berikut :

Nama : Ade Novianti

NIM : 1613462002

Judul : Gambaran Efektifitas Sistem Penyimpanan Rekam Medis Di

Rumah Sakit Umum Imelda Pekerja Indonesia Medan Tahun
2019

Demikian hal ini kami sampaikan, atas kerjasama yang baik kami ucapkan terima
kasth.

Hormat kami,
RSU. Imelda Pekerja Indonesia

( dr. Hedv Tan. MARS. MOG, Sp.0G )
Direktur

Cc. File



RSU. IMELDA PEKERJA INDONESIA

J1. Bilal No. 24, Telp. (061) 6610072-6631380-6630196 Fax. (061) 6618457
Pulo Brayan Darat I Medan Timur 20239
Email : ritonga.imelda@gmail.com
Website : http://rsuimelda.co.id

SURAT KETERANGAN

No : 680 /RSU.IPI/V/2019

Yang bertanda tangan di bawah ini, Dircktur RSU Imelda Pekerja Indonesia Medan,

menerangkan bahwa yang tersebut di bawah ini :
Nama : Ade Novianti

NIM  : 1613462002

Judul : Gambaran Efektifitas Sistem Penyimpanan Rekam Medis Di Rumah
Sakit Umum Imelda Pekerja Indonesia Medan Tahun 2019

Adalah benar telah menyelesaikan Penelitian di RSU Imelda Pekerja Indonesia Medan.

Demikian surat keterangan ini kami perbuat untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

Medan, 06 Mei 2019
RSU. Imelda Pekerja Indonesia

(d¢. Hedy Tan.MARS, MOG. Sp.0G)
Direktur

Cc. Arsip



LEMBAR OBSERVASI
GAMBARAN EFEKTIFITAS SISTEM PENYIMPANAN REKAM MEDIS
DI RUMAH SAKIT IMELDA PEKERJA INDONESIA
(RSU IPI) MEDAN TAHUN 2019
A. Sistem Penyimpanan Rekam Medis di Rumah Sakit Umum Imelda Pekerja

Indonesia (RSU IPI) Medan Tahun 2019.

1)  Pengambilan Rekam Medis

Pengamatan Ya Tidak

Pengambilan berkas rekam medis
juga dilakukan selain petugas

penyimpanan rekam medis

Menggunakan alat bantu tracer

saat pengambilan rekam medis

2)  Pengembalian Rekam Medis

Pengamatan Ya Tidak

Pengambilan berkas rekam medis
juga dilakukan selain petugas

penyimpanan rekam medis

Menggunakan buku kendali/ buku
ekspedisi pada saatpengembalian

rekam medis




3)

Telusur Rekam Medis

Pengamatan

Ya

Tidak

Adanya tracer

Adanya kode warna

Adanya buku kendali




LEMBAR KONSUL MAHASISWA/I SEKOLAH TINGGI ILMU
KESEHATAN (STIkes) IMELDA

NAMA ADE NOVIANTI
NIM 1613462002
JUDUL KTI Gambaran Efektifitas Penyimpanan Rekam Medis di

Rumah Sakit Umum Imelda Pekerja Indonesia (RSU IPI)
Medan Tahun 2019

DOSEN PEMBIMBING : Sarida Surya Manurung, S.Kep, Ns, M.Kes

’ No | Hari/Tanggal | Materi Konsultasi | Hasil Paraf
I ] 12-02-2019 Judul ACC -~
2 | 11-03-2019 Bab I Revisi Bab I lanjut F
Bab II 4
3 [21-03-2019 Bab I dan Bab II Revisi
4 | 04-04-2019 BabIdanBab Il | Revisi 4
5 24-04-2019 Bab I, Bab II, Bab | Revisi
111 ?
6 |25-04-2019 Bab I, Bab II, Bab | Revisi
I %
7 |25-04-2019 Bab I, Bab II, Bab | ACC (Penelitian)
11 @P
8 [29-05-2019 Bab IV Revisi
9 |05-05-2019 Bab IV dan Bab V | Revisi
10 | 10-05-2019 Bab V ACC %—\:_3
X%




BERITA ACARA PERBAIKAN KARYA TULIS ILMIAH

Pada hari Rabu, tanggal 16 Mei Tahun 2019 bertempat di D-II1 Perckam

dan Informasi Kesehatan STIKes Imelda dilaksanakan Ujian Karya Tulis [lmiah

terhadap mahasiswa :

Nama : Ade Novianti
NIM 1 1613462002

Judul : Gambaran Efektifitas Penyimpanan Rekam Medis di Rumah
Sakit Umum Imelda Pekerja Indonesia (RSU IPI) Medan Tahun

2019

Revisi Karya Tulis [lmiah

Operasional
(Halaman 24)

No | Nama Dosen Perguji | Hal Yang Diperbaiki Hasil Paraf
Perbaikan
Telah |
1 | Sarida Surya 1. Sistematika diperbaiki \ >
Manurung, S.Kep, Penulisan
Ns, M.Kes (Halaman 1)
(Penguji I)
2. Bab II
(Halaman 6) |
Telah
2 | Noradina, S.Kep, 1. Sistematika diperbaiki
Ns, M.Biomed Penulisan bab =
(Penguji 11) 1T (Halaman 6)
Telah
3 | Esraida )i Bab I diperbaiki
Simanjuntak, (Halaman 1)
SKM, M.Kes P
(Penguji I17) 2. Tabel Defenisi ;A 8 “ﬂ'ﬁ’
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Bab IV
(Halaman 27)

(Sarida Surya Manurung, S.Kep, Ns, M.Kes)




BUKTI REVISI

Saya yang bertanda tangan dibawah ini:
Nama : ADE NOVIANTI
NIM  : 1613462002
Tingkat : IIl - B Perekam dan Informasi Kesehatan Imelda Medan
Benar telah melakukan Revisi Karya Tulis Ilmiah saya yang berjudul
“Gambaran Efektifitas Penyimpanan Rekam Medis di Rumah Sakit Umum
Imelda Pekerja Indonesia (IP1) Tahun 2019”.
Kepada Tim Penguji I : Sarida Surya Manurung, S.Kep, Ns, M.Kes
Demikianlah surat ini saya perbuat, atas perhatian ibu saya ucapkan terima

kasih.

Diketahui Oleh

Penguji [

(Sarida Surya Manurung, S.Kep, Ns, M.Kes)



BUKTI REVISI

Saya yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama : Ade Novianti
Nim 1 1613462002
Tingkat : Il — A Perekam .an Informasi Kesehatan Imelda Medan

Benar telah melakukan Revisi Karya Tulis Ilmiah saya yang berjudul
“Gambaran Efektifitas Sistem Penyimpanan Rekam Medis di Rumah Sakit Umum

Imelda Pekerja Indonesia (IPI) Tahun 20187,

Kepada Tim Penguji II : Noradina, S.Kep, Ns, M.Biomed

Demikianlah surat ini saya perbuat, atas perhatian ibu saya ucapkan terima

kasih.

Diketahui Oleh

Penguji 11




BUKTI REVISI

Saya yang bertanda tangan dibawah ini:
Nama : ADE NOVIANTI
NIM 1613462002
Tingkat : [T — A Perekam dan Informasi Kesehatan Imelda Medan
Benar telah melakukan Revisi Karya Tulis llmiah saya yang berjudul
“Gambaran Efektifitas Penyimpanan Rekam Medis di Rumah Sakit Umum
Imelda Pekerja Indonesia (RSU IPI) Medan Tahun 2019”.
Kepada Tim Penguji I : Esraida Simanjuntak, SKM, M.Kes
Demikianlah surat ini saya perbuat, atas perhatian ibu saya ucapkan terima

kasih.

Diketahui Oleh

Penguji 11

i

(Esraida Simanjuntak, SKM, M.Kes)




