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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Analisa Situasi:  

Untuk mendapatkan kinerja instalasi rekam medis yang berkualitas maka dalam 

proses penyelenggaraan rekam medis harus dilakukan dengan benar dan tepat. Termasuk 

dalam pengembalian rekam medis. Setelah pasien pulang berkas rekam medis pasien harus 

dilengkapi /di isi terlebih dahulu oleh perawat dan dokter, setelah itu berkas rekam medis 

pasien dapat dikembalikan dari ruang perawatan kebagian rekam medis. 

Mengingat pentingnya kegunaan rekam medis dan dampak keterlambatan waktu 

pengembalian berkas rekam medis maka akan mempersulit pelaksanaan petugas bagian 

assembling. Oleh karena itu berkas rekam medis pasien harus segera dikembalikan ke 

Instalasi rekam medis paling lambat 2x24 jam setelah pasien pulang, secara lengkap dan 

benar (Depkes, 2006).  

Map rekam medis (folder) adalah sampul yang digunakan untuk melindungi 

formulir-formulir reka medis yang ada didalamnya agar tidak tercecer. Map ini digunakan 

untuk menyatukan semua lembar rekam medis pasien sehingga menjadi satu riwayat utuh, 

melindungi lembar-lembar rekam medis didalamnya agar tidak mudah rusak, robek, terlipat 

dan mempermudah penyimpanan, pencarian, dan pemindahan berkas rekam medis. 

 Menurut Huffman (1994) Untuk melindungi catatan dikarenakan penggunaan 

berkali-kali, catatan medis seharusnya diberi pelindung yang di lengkapi dengan keterangan 

tentang pasien dan kode warna.Sedangkan menurut WHO (2006) berkas rekam medis 

sebaiknya disimpan dalam folder, senisal menggunakan kertas manila.Jika memungkinkan 

dapat menggunakan yang lebih kuat. 

 

1.2 Permasalahan Mitra 

 Berdasarkan studi pendahuluan yang telah dilakukan di Unit Rekam Medis khususnya 

di Tempat Penerimaan Pasien (TPP) dan filling di RSU Imelda Pekerja Indonesia, map 

(folder) rekam medis masih menggunakan map karton yang biasa. Pada bagian penyimpanan 

petugas merasa kesulitan dalam pengambilan berkas di karenakan dasain map berkas yang 

saat ini digunakan tidak ada kode warna sehingga saat pengambilan map berkas rekam medis 

petugas harus terlebih dahulu melihat muka tiap map untuk menyakinkan bahwa berkas yang 

diambil sudah tepat. Pengambilan yang masih sulit  membuat waktu pencarian bertambah 

lama. Waktu yang dibutuhkan dalam pencarian berkas rekam medis sekitar tiga menit. 
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 Berdasarkan hasil pengamatan sementara maka penulis tertarik untuk melakukan 

analisis dan perancangan desain map. Perancangan akan dibuat dengan mengumpulkan dan 

menganalisis dari aspek fisik, aspek anatomic, dan aspek isi. 
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BAB II 

SOLUSI DAN PERMASALAHAN 

 

2.1  Solusi yang Ditawarkan 

 Hasil jawaban responden saat melakukan wawancara diberikan penjelasan bahwa 

Berdasarkan studi pendahuluan yang telah dilakukan di Unit Rekam Medis khususnya di 

Tempat Penerimaan Pasien (TPP) dan filling di RSU Imelda Pekerja Indonesia, map (folder) 

rekam medis masih menggunakan map karton yang biasa. Pada bagian penyimpanan petugas 

merasa kesulitan dalam pengambilan berkas di karenakan dasain map berkas yang saat ini 

digunakan tidak ada kode warna sehingga saat pengambilan map berkas rekam medis petugas 

harus terlebih dahulu melihat muka tiap map untuk menyakinkan bahwa berkas yang diambil 

sudah tepat. Pengambilan yang masih sulit  membuat waktu pencarian bertambah lama. 

Waktu yang dibutuhkan dalam pencarian berkas rekam medis sekitar tiga menit. 

 Berdasarkan hasil pengamatan sementara maka penulis tertarik untuk melakukan 

analisis dan perancangan desain map. Perancangan akan dibuat dengan mengumpulkan dan 

menganalisis dari aspek fisik, aspek anatomic, dan aspek isi. 

 

2.2 Jenis Luaran dan indikator capaian 

 Jenis Luaran : jurnal nasional terakreditasi atau ber ISSN 

  Indikator     :  

 Meningkatnya Pengetahuan Terkait perancangan desain map folder berkas rekam 

medis Rumah Sakit RSU Imelda Pekerja Indonesia 

 Meningkatnya efisiensi penyimpanan berkas sesuai dengan kode warna pada rak 

penyimpanan berkas rekam medis 

 mencegah kehilangan dan kerusakan berkas atau data pasien  

 

 

 

 

 

 

 

 



 

9 
 

BAB III 

METODE PELAKSANAAN 

 Berdasarkan hasil jawaban responden saat melakukan wawancara diberikan 

penjelasan bahwa masih sering di RSU Imelda Pekerja Indonesia, map (folder) rekam medis 

masih menggunakan map karton yang biasa. Pada bagian penyimpanan petugas merasa 

kesulitan dalam pengambilan berkas di karenakan dasain map berkas yang saat ini digunakan 

tidak ada kode warna sehingga saat pengambilan map berkas rekam medis petugas harus 

terlebih dahulu melihat muka tiap map untuk menyakinkan bahwa berkas yang diambil sudah 

tepat. Pengambilan yang masih sulit  membuat waktu pencarian bertambah lama. Waktu yang 

dibutuhkan dalam pencarian berkas rekam medis sekitar tiga menit. 

Dalam hal ini kegiatan pengembalian dari ruang rawat inap ke unit rekam medis belum 

memenuhi ketepatan dalam Permenkes 269 tahun 2008 dan Standar Pelayanan Minimal 

tentang map folder rekam medis 

  

Pelaksanaan Solusi secara sistematis:  

Proses yang dilakukan dalam mengimplementasikan metode pelaksanaan adalah 

melaksanakan  Survei awal kelokasi, menjelaskan maksud dan tujuan rencana yang akan 

dilaksanakan, melakukan kerja sama ( membuat MoU)  

Setelah dilakukan observasi para peserta diberikan seminar dan juga demonstrasi. dalam 

kegiatan ini pemateri menyampaikan materi sesuai dengan topik yang telah ditentukan, yaitu 

seminar tentang faktor penyebab keterlambatan waktu pengembalian berkas rekam medis 

rawat inap di RSU Imelda Pekerja Indonesia tahun 2020. Peserta seminar menyimak 

informasi penyaji dari awal hingga akhir kegiatan seminar dan mengajukan tanggapan, 

sanggahan, usul, saran, dan pertanyaan yang relevan dengan masalah pembicaraan pada 

termin diskusi. Untuk mengevaluasi kegiatan ini, peserta diberikan prepost test tentang materi 

seminar dan hasil screening. Evaluasi diberikan dalam bentuk kuesioner atau soal latihan 

terkait perancangan desain map dokumen rekam medis yang harus dikerjakan oleh peserta 

pelatihan. 
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BAB 4 

BIAYA DAN JADWAL KEGIATAN 

4.1 Anggaran Biaya Program Pengabdian Kepada Masyarakat 

1. Gaji dan Upah Pengabdi 

Honor Honor/Jam 

(Rp) 

Waktu 

(Jam/Ming

gu) 

Minggu Honor 

4 bulan (Rp) 

Ketua Rp 10.000 12 16 Rp 1.920.000 

Sub Total Rp 1.920.000 

2. Bahan – Bahan habis pakai dan peralatan 

Material Justifikasi pemakaian Kuantitas Harga 

Satuan (Rp) 

Biaya Pertahun 

(RP) 

BBM Pembelian bahan bakar 

untuk pengumpulan 

data  

15 liter Rp.7.500 Rp 112.500 

Konsumsi Beli 30 Pasien Rp.30.000 Rp 900.000 

Pembelian 

Kertas 

Untuk pengetikan 

 proposal dan hasil 

 pengabdian 

3 rim Rp 40.000 Rp 120.000 

Pembelian 

tinta 

untuk proposal dan 

hasil  pengabdian 

2 botol Rp 45.000 Rp 90.000 

Pembuatan 

Cadtrige 

untuk proposal dan 

hasil  pengabdian 

2 buah Rp 200.000 Rp 400.000 

Pembelian 

CD 

Untuk menyimpan file 

yang akan diserahkan  

2 unit Rp 10.000 Rp 20.000 

Memperban

yak 

proposal 

Pengabdian 

Penyerahan  proposal 

pengabdian ke LPPM 

3 rangkap Rp 50.000 Rp 150.000 

Memperban

yak laporan 

hasil 

Pengabdian 

Penyerahan hasil 

 pengabdian  ke LPPM 

3 rangkap Rp 50.000 Rp 150.000 
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Pembelian 

flash disk 

untuk  penyimpanan   

bahan dan data hasil 

pengabdian 

2 unit Rp 90.000 Rp 180.000 

Klip Kertas Untuk menjepit ketas 

laporan 

2 kotak  Rp.20.000 Rp.40.000 

SUB TOTAL (Rp) Rp 2.162.500 

3. Peralatan Penunjang 

Material Justifikasi 

pemakaian 

Kuantitas Harga 

Satuan 

(Rp) 

Biaya Pertahun 

(RP) 

Sewa Laptop Untuk pengetikan 

data 

- Rp 800.000 Rp 800.000 

Sewa Printer Untuk Mengeprint 

data 

- Rp 800.000 Rp 800.000 

Modem Pembelian modem  1 buah Rp 275.000 Rp 275.000 

SUB TOTAL (Rp) Rp 1.875.000 

4. Lain-lain  

Material Justifikasi 

pemakaian 

Kuantitas Harga 

Satuan 

(Rp) 

Biaya (RP) 

Pelatihan dan 

Pelatihan 

Konsumsi untuk 3 

hari 

 

200 orang Rp 35.000 Rp 7.000.000 

SUB TOTAL (Rp) Rp 7.000.000 

Total Rp. 12.500.000 
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Jadwal Kegiatan 

 

No KEGIATAN Agustus September Oktober 

1. Survei, pengenalan    

2. Pelaksanaan pembinaan     

3. Evaluasi kegiatan pembinaan     

4. Terminasi     
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BAB V 

SATUAN ACARA PELATIHAN 

 

Topik              :  Pelatihan tentang penatalaksaan rancangan Desain Formulir Map Rekam 

Medis di RSU Imelda Pekerja Indonesia Medan Tahun 2020 

Sasaran          :  Tenaga rekam medis 

Tempat           :  RSU IPI 

Waktu            :  2 x 50 menit 

I.  Tujuan Instruksional umum 

Setelah proses pelatihan diharapkan tenaga rekam medis mengerti tentang perancangan 

desain formulir map berkas rekam medis diruangan rekam medis di Rumah Sakit 

Imelda Pekerja Indonesia. 

II.  Tujuan Instruksional Khusus 

Setelah diberikan pelatihan diharapkan peserta mampu : 

1. Mendesain map (folder) berkas rekam medis  

2. Pelatihan Perancangan desain map rekam medis 

III.  Materi 

Perancangan Desain Map Formulir berkas rekam medis sakit 

 

IV.  Metode 

1. Ceramah 

2. Diskusi 

3. Tanya jawab 

V.     Media 

1. LCD / Flipchart 
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VI.     Kegiatan Pelatihan 

NO WAKTU KEGIATAN PELATIHAN KEGIATAN PESERTA 

1 5 menit Pembukaan 

a)   membuka kegiatan dengan  

mengucapkan salam 

b)   Memperkenalkan diri 

c)   Menjelaskan tujuan dari pelatihan 

d)   Menyebutkan materi yang akan 

diberikan 

e)   Menyampaikan kontrak waktu 

Mendengarkan pembukaan 

yang disampaikan oleh 

moderator. 

2 30 menit Pelaksanaan 

Penyampaian materi oleh pemateri: 

 a) Menjelaskan pengertian Desain, 

desain formulir, bagian-bagian dalam 

desain, unsur perancangan dan 

perancangan map desain rekam medis 

b) Pelatihan perancangan desain map 

rekam medis 

Mendengarkan dan 

memberikan umpan balik 

tehadap materi yang 

disampaikan.  

3 30 menit Tanya jawab 

Memberikan kesempatan kepada peserta 

untuk bertanya tentang materi yang 

kurang dipahami 

Mengajukan pertanyaan 

3 15 menit Evaluasi 

Menanyakan kembali kepada peserta 

tentang materi yang telah diberikan dan 

reinforcement kepada peserta yang 

dapat menjawab pertanyaan 

Menjawab pertanyaan 

4 5 menit Penutup 

a) Mempersilahkan fasilitator dari 

pembimbing tenaga rekam medis 

dan/atau pembimbing akademik untuk 

menambahkan ataupun menjelaskan 

kembali jawaban pertanyaan peserta 

yang belum terjawab. 

b)Menjelaskan kesimpulan dari materi 

pelatihan 

c) Ucapan terima kasih 

d) Salam penutup 

Mendengarkan dengan 

seksama dan menjawab 

salam 
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NO WAKTU KEGIATAN PELATIHAN KEGIATAN PESERTA 

1 5 menit Pembukaan 

a)   membuka kegiatan dengan  

mengucapkan salam 

b)   Memperkenalkan diri 

c)   Menjelaskan tujuan dari pelatihan 

d)   Menyebutkan materi yang akan 

diberikan 

e)   Menyampaikan kontrak waktu 

Mendengarkan pembukaan 

yang disampaikan oleh 

moderator. 

2 30 menit Pelaksanaan 

Penyampaian materi oleh pemateri: 

 a) Menjelaskan pengertian Desain, 

desain formulir, bagian-bagian dalam 

desain, unsur perancangan dan 

perancangan map desain rekam medis 

b) Pelatihan perancangan desain map 

rekam medis 

Mendengarkan dan 

memberikan umpan balik 

tehadap materi yang 

disampaikan.  

3 40 menit Tanya jawab 

Memberikan kesempatan kepada peserta 

untuk bertanya tentang materi yang 

kurang dipahami 

Mengajukan pertanyaan 

3 30 menit Evaluasi 

Menanyakan kembali kepada peserta 

tentang materi yang telah diberikan dan 

reinforcement kepada peserta yang 

dapat menjawab pertanyaan 

Menjawab pertanyaan 

4 5 menit Penutup 

a) Mempersilahkan fasilitator dari 

pembimbing tenaga rekam medis 

dan/atau pembimbing akademik untuk 

menambahkan ataupun menjelaskan 

kembali jawaban pertanyaan peserta 

yang belum terjawab. 

b)Menjelaskan kesimpulan dari materi 

pelatihan 

c) Ucapan terima kasih 

d) Salam penutup 

Mendengarkan dengan 

seksama dan menjawab 

salam 
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NO WAKTU KEGIATAN PELATIHAN KEGIATAN PESERTA 

1 5 menit Pembukaan 

a)   membuka kegiatan dengan  

mengucapkan salam 

b)   Memperkenalkan diri 

c)   Menjelaskan tujuan dari pelatihan 

d)   Menyebutkan materi yang akan 

diberikan 

e)   Menyampaikan kontrak waktu 

Mendengarkan pembukaan 

yang disampaikan oleh 

moderator. 

2 10 menit Pelaksanaan 

Penyampaian materi oleh pemateri: 

 a) Menjelaskan pengertian Desain, 

desain formulir, bagian-bagian dalam 

desain, unsur perancangan dan 

perancangan map desain rekam medis 

b) Pelatihan perancangan desain map 

rekam medis 

Mendengarkan dan 

memberikan umpan balik 

tehadap materi yang 

disampaikan.  

3 40 menit Tanya jawab 

Memberikan kesempatan kepada peserta 

untuk bertanya tentang materi yang 

kurang dipahami 

Mengajukan pertanyaan 

3 15 menit Evaluasi 

Menanyakan kembali kepada peserta 

tentang materi yang telah diberikan dan 

reinforcement kepada peserta yang 

dapat menjawab pertanyaan 

Menjawab pertanyaan 

4 5 menit Penutup 

a) Mempersilahkan fasilitator dari 

pembimbing tenaga rekam medis 

dan/atau pembimbing akademik untuk 

menambahkan ataupun menjelaskan 

kembali jawaban pertanyaan peserta 

yang belum terjawab. 

b)Menjelaskan kesimpulan dari materi 

pelatihan 

c) Ucapan terima kasih 

d) Salam penutup 

Mendengarkan dengan 

seksama dan menjawab 

salam 
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VII.  Kriteria Evaluasi 

1.      Evaluasi Struktur 

a) Peserta hadir ditempat pelatihan 

b) Penyelenggaraan pelatihan dilaksanakan RSU IPI.  

2.      Evaluasi Proses 

a. Peserta antusias terhadap materi pelatihan 

b. Peserta mengajukan pertanyaan dan menjawab pertanyaan serta melakukan pelatihan 

secara benar 

3.      Evaluasi Hasil 

Setelah pelatihan diharapkan sekitar 80% peserta pelatihan mampu mengerti dan 

memahami pelatihan yang diberikan sesuai dengan tujuan khusus 
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BAB 6 

PENUTUP 

 

6.1 Kesimpulan 

 

1. Desain map rekam medis (folder) di Puskesmas Bestari Medan menggunakan kertas 

karton 125 gram dengan warna biru. 

2. Perancangan desain map rekam medis di RS IPI Medan, dirancang berdasarkan 

aspek fisik, aspek anatomi dan aspek isi. Selanjutnya disesuaikan dengan kebutuhan 

Puskesmas. 

3.  Perancangan ulang map rekam medis berdasarkan aspek fisik, aspek anatomi dan 

aspek isi sebagai berikut : 

a. Aspek Fisik  

Dilakukan perubahan bahan map rekam medis yang digunakan yaitu ivory 260 

gram. Ditambahkan lipatan pada bagian punggung map, tabe space kode warna 

nomor rekam medis, space kode warna keterangan. 

b. Aspek Anatomi 

Dilakukan penambahan item pada instruction detail desain kotak. Perubahan 

terjadi pada identitas pasien. 

c. Aspek Isi 

Dilakukan penambahan jenis kelamin pada item identitas pasien. Penambahan 

juga terdapat pada singkatan pada jenis kelamin 

6.2 Saran 

1. Guna meningkatkan pengetahuan tenaga rekam medis dalam hal perancangan desain 

map (folder) berkas rekam medis sehingga memudahkan tenaga rekam medis dalam 

penyimpanan berkas 
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2.  kualitas map rekam medis di RSU Imelda Pekerja Indonesia, dilakukan 

perancangan ulang map rekam medis yang bisa disesuaikan dengan kebutuhan dan 

standar dari peraturan rekam medis dalam pelaksananaan pelayanan rekam medis  

3. Pihak Rumah Sakit sebaiknya terus melakukan pelatihan terkait hal yang 

berhubungan dengan bidang rekam medis sehingga meningkatkan kinerja tenaga 

rekam medis dalam melayani pasien 
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