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ABSTRAK
Hasil studi pendahuluan pada 15 februari 2020 di RSUP Dr.Hasan Sadikin Bandung ditemukan
berkas rekam medis rawat inap yang belum lengkap, terutama pada formulir Informed consent
menurut data sekunder yang diperoleh penulis bahwa pada bulan Desember 2019 dengan jumlah 75
Informed consent, rata-pengisian 49 lengkap dan 26 tidak lengkap dengan persentase kelengkapan
(65%) dan (35%) tidak lengkap. Dengan demikian dapat dikatakan bahwa pengisian Informed
consent belum berjalan secara maksimal. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui kelengkapan
pengisian Informed consent pada kelompok staf medis (KSM) limu Kesehatan Anak di RSUP
Dr.Hasan Sadikin Bandung.
Metode penelitian yang digunakan adalah metode deskriptif dengan pendekatan kuantitatif. Teknik
pengumpulan data yaitu observasi, wawancara dan kajian pustaka. Instrumen penelitian
menggunakan alat tulis, pedoman wawancara dan form checklist.
Hasil penelitian menunjukan kelengkapan pengisian formulir Informed consent yang diteliti oleh
peneliti bulan Januari dan Februari 2020 adalah 96 informed consent. Jumlah Informed consent bulan
Januari adalah 48 dengan kelengkapan (82%), ketidaklengkapan (18%). Jumlah Informed consent
bulan Februari adalah 48 Informed consent dengan kelengkapan (76%), ketidaklengkapan (24%).
Secara keseluruhan persentase kelengkapan (79%), ketidaklengkapan (21%), akurat (79%), tidak
akurat (21%). Menurut standar berdasarkan Peraturan Menteri Kesehatan RI No.
129/Menkes/SK/11/2008 tentang Standar Pelayanan Minimal Rumah Sakit pengisian formulir Informed
consent adalah 100%. Saran yang diberikan Sebaiknya meningkatkan kembali kerja sama petugas
yang bertanggung jawab mengisi Informed consent terutama pada kelompok staf medis (KSM) limu
Kesehatan Anak agar masalah ini tidak terjadi lagi.
Kata kunci : Kelengkapan, Rekam Medis, Formulir Informed consent

ABSTRACT

Based on the preliminary study on 15 February 2020 in RSUP Dr. Hasan Sadikin Bandung found
incomplete inpatient medical record file, especially on the form Informed consent According to
secondary data obtained by the author that in December 2019 with the amount of 75 Informed
consent, average-filling 49 complete and 26 incomplete with a percentage of completeness (65%) and
(35%) Incomplete. Thus it can be said that charging Informed consent has not run optimally. The
purpose of this research is to know the completeness of filling Informed consent in the medical staff
group (KSM) Children's Health sciences at RSUP Dr. Hasan Sadikin Bandung.

The method of research used is a descriptive method with a quantitative approach. Data collection
techniques are observations, interviews and literature studies. Research instruments using Stationery,
interview guidelines and form cheklist.

The results of the research show the completeness of filling Informed consent form which is
researched by researchers in January and February 2020 is 96 Informed consent. The amount of
Informed consent in january is 48 with completeness (82%), incompleteness (18%). The number
Informed consent in february Is 48 Informed consent with completeness (76%), incompleteness
(24%). Overall the percentage of completeness (79%), incompleteness (21%), accurate (79%),
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inaccurate (21%). According to the standards based on regulation of the Minister of Health RI No.
129/Menkes/SK/Il/ 2008 about minimum Hospital service standard Filling form Informed consent is
100%. The advice provided should improve the cooperation of the officers responsible for filling
Informed consent especially in the medical staff group (KSM) Children's Health sciences so that the
problem does not happen again.

Keywords . completeness, medical record, form Informed consent

Pendahuluan

Menurut UU Kesehatan Republik Indonesia No.36 Tahun 2009 kesehatan adalah keaadaan
sehat, baik secara fisik, mental, spiritual maupun sosial yang memungkinkan setiap orang untuk hidup
produktif dan ekonomis. Upaya kesehatan adalah setiap kegiatan untuk memelihara dan
meningkatkan kesehatan yang bertujuan untuk mewujudkan derajat kesehatan yang optimal bagi
masyarakat.

Dalam rangka meningkatkan kualitas kesehatan masyarakat, pemerintah telah melakukan
berbagai cara agar meningkatkan kualitas kesehatan di masyarakat diantara nya rumah sakit .
Menurut Peraturan Menteri Kesehatan No.04 tahun 2018 tentang kewajiban rumah sakit dan
kewajiban pasien menyebutkan bahwa rumah sakit adalah institusi pelayanan kesehatan yang
menyelengarakan pelayanan kesehatan perorangan secara paripurna yang menyediakan pelayanan
rawat inap,rawat jalan, dan gawat darurat .

Dalam rumah sakit terdapat unit pelayanan yang saling berhubungan dan mempunyai tugas
nya masing-masing diantaranya adalah unit yang menangani bagian administrasi dan sebagai
sumber penyediaan informasi medis yaitu rekam medis .rekam medis adalah berkas yang berisikan
catatan dan dokumen tentang identitas pasien, pemeriksaan, pengobatan, tindakan dan pelayan lain
yang telah diberikan kepada pasien (Peraturan Menteri Kesehatan RI No.269 tahun 2008).

Berdasarkan uraian di atas dapat disimpulkan bahwa kepelengkapan pengisian rekam medis
sangat penting sehingga bisa menjadi bukti legal. Berkas rekam medis dikatakan lengkap apabila
memenuhi indikator dalam kelengkapan pengisian, keakuratan, tepat waktu , sehinga dapat
dipercaya.

Berdasarkan Perarturan Menteri Kesehatan Rl No.269 Tahun 2008 menjelaskan bahwa rekam
medis harus dibuat secara tertulis, lengkap dan jelas atau secara elektronik dan setiap pencatatan
rekam medis harus dibubuhi nama, waktu dan tanda tangan dokter, dokter dokter gigi atau tenaga
kesehatan tertentu yang memeberikan pelayanan kesehatan secara langsung. Dalam rekam medis
teradapat banyak lembaran formulir, salah satunya adalah lembaran Informed consent (persetujuan
tindakan kedokteran).

Menurut PERMENKES No.29 tahun 2008 Informed consent adalah persetujuan tindakan
kedokteran yang dilakukan oleh pasien atau keluarga terdekatnya setelah mendapatkan penjelasan
secara lengkap mengenai tindakan kedokteran yang akan dilkukan terhadap pasien tersebut.
Informed consent sangat berperan penting dalam setiap tindakan yang akan dilakukan dokter dengan
tujuan tergambarnya tanggung jawab dokter untuk memberikan informasi kepada pasien dan
mendapat persetujan dari pasien akan tindakan medik yang akan dilakukan. Standar kelengkapan
Informed consent adalah 100%.

Berdasarkan studi pendahuluan pada tanggal 15 Februari 2020 di RSUP Dr.Hasan Sadikin
Bandung penulis menemukan bahwa adanya lembaran Informed consent yang pengisiannya belum
maksimal terutama di kelompok staf medis (KSM) ilmu kesehatan anak, menurut data sekunder
angka kelengkapan Informed consent kelompok staf medis (KSM) ilmu kesehatan anak merupakan
rangking terendah diantara kelompok staf medis (KSM) yang lain.

Berikut adalah pesentase analisis kelengkapan Informed consent pada kelompok staf medis
(KSM) ilmu kesehatan anak pada bulan Desember 2019 menurut data sekunder yang diperoleh
penulis bahwa pada bulan Desember 2019 jumlah Informed consent pada pasien anak adalah 75
Informed consent, rata-pengisian 49 lengkap dan 26 tidak lengkap dengan persentase kelengkapan
65% lengkap dan 35% tidak lengkap (sumber : instalasi rekam medis RSUP Dr.Hasan Sadikin
Bandung ,2020). Dengan demikian dapat dikatakan bahwa pengisian Informed consent kelompok staf
medis (KSM) ilmu kesehatan anak belum berjalan secara maksimal.

Berdasarkan latar belakang di atas maka penulis mengambil judul tugas akhir "Tinjauan
Kelengkapan pengisian lembar Informed consent rawat inap pada kelompok staf medis (KSM) iimu
kesehatan anak guna menunjang mutu pelayanan kesehatan di RSUP Dr.Hasan Sadikin Bandung”.

Metode Penelitian
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Penulis melakukan penelitian menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan

kuantitatif . Penelitian ini menggunakan data primer dan data sekunder . Data primer yang
diperoleh oleh peneliti adalah menganalisis kelengkapan formulir Informed consent pada bulan
Januari dan Februari 2020. Data sekunder yang diperoleh adalah analisis kelengkapan formulir
Informed consent pada Desember 2020. Hasil dari penelitian kuantitatif dinamakan metode
tradisional, karena metode ini sudah cukup lama digunakan sehingga sudah mentradisi sebagai
metode untuk penelitian .

Hasil

1. Kelengkapan Pengisian Formulir Informed consent Rawat Inap Pada Kelompok Staf Medis (KSM)
limu Kesehatan Anak Di RSUP Dr. Hasan Sadikin Bandung

a)

b)

d)

Standar Prosedur Operasional Meminta Persetujuan Tindakan Kedokteran
RSUP Dr. Hasan Sadikin Bandung sudah memiliki Standar Prosedur Operasional Meminta
Persetujuan Tindakan Kedokteran dengan Nomor Dokumen X/1/6.6.2/03/0050, tanggal terbit
16 Oktober 2018 dan telah ditandatangani oleh Direktur Utama. Yang terdiri dari 13 poin yang
dilakukan dan menjadi tanggung jawab dokter pelaksana tindakan. SPO terlampir.
Formulir Informed consent Di RSUP Dr.Hasan Sadikin Bandung
Informed consent menurut Permenkes No.290/MENKES/PER/ 111/2008, persetujuan tindakan
kedokteran adalah persetujuan yang diberikan oleh pasien atau keluarga pasien setelah
mendapat penjelasan secara lengkap mengenai tindakan kedokteran atau kedokteran gigi
yang akan dilakukan terhadap pasien. Pada formulir Informed consent ini terdapat halaman
depan dan halaman belakang.
Pada lembar pertama form informed consent terdapat kolom surat persetujuan dengan
variabel pengisan tindakan kedokteran dan kolom pemberian informasi dengan variabel
pengisian yang terdiri dari dokter pelaksana tindakan,nama pemebri informasi, jabatan, nama
penerima informasi, hubungan dengan pasien, diagnosis kerja, diagnosis banding, tindakan
yang akan dilakukan, indikasi tindakan, tata cara, risisko tindakan, komplikasi, prognosis,
alternatif dan risiko, lain-lain, tanda tangan dokter dan nama jelas, tanda tangan
pasien/keluarga dan nama jelas.
Pada lembar kedua terdapat kolom yang bertuliskan pernyataan persetujuam dan terdapat
kolom kedua dengan variabel pengisan yang terdiri dari nama, umur, laki-laki/perempuan®),
alamat, tindakan, terhadap saya/...saya, bernama, umur, laki-laki/perempuan, alamat,
no.rekam medis, terhadap sayal/...saya, ...., tanggal..., pukul...., tanda tangan dan nama jelas
yang menyatakan, tanda tangan dan nama jelas dokter, tanda tangan dan nama jelas saksi 1,
saksi 2. Formulir informed consent terlampir.
Jumlah Informed consent Pada Kelompok Staf Medis (KSM) limu Kesehatan Anak Di RSUP
Dr.Hasan Sadikin Bandung
Jumlah Informed consent pada kelompok staf medis (KSM) ilmu kesehatan anak pada bulan
Januari dan Februari 2020 yang diperoleh dari sub pengolahan rekam medis rawat inap
beradasarkan tindakan sebanyak 2.175 seperti tabel yang dibawah ini:
Tabel 4. 1 Jumlah Informed consent Pada Kelompok Staf Medis (KSM) limu Kesehatan Anak
Pada Januari Februari 2020 Di RSUP Dr.Hasan Sadikin Bandung

No Bulan Jumlah Tindakan
1 Januari 1291
2 Febuari 844

Total Tindakan 2135

Sumber: Data Rekam Medis RSHS

Dari tabel diatas dapat diketahui bahwa jumlah tindakan yang dilakukan di KSM ilmu
kesehatan anak pada bulan Januari dan Februari 2020 dengan total 2135 tindakan.

Kelengkapan Informed consent Rawat Inap Pada Kelompok Staf Medis (KSM) limu
Kesehatan Anak Di RSUP Dr.Hasan Sadikin Bandung

Jumlah populasi berdasarkan tabel 4.1 dengan total tindakan adalah 2135 tindakan, maka
peneliti meneliti sampel yang akan diambil sesuai dengan rumus slovin dengan persentase
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kelonggaran ketidaktelitian karena kesalahan pengambilan sampel yang masih dapat ditolelir
atau diinginkan yaitu 10%, sebagai berikut:

2. Kelengkapan Informed consent Bulan Januari 2020 Pada Kelompok Staf Medis (KSM) limu
Kesehatan Anak Di RSUP Dr.Hasan Sadikin Bandung

Tabel 4. 2 Tindakan Pada Kelompok Staf Medis Ilimu Kesehatan Anak Pada Bulan Januari 2020 Di
RSUP Dr. Hasan Sadikin Bandung

rata-rata pengisian bulan januari 2020
‘ jumnlah
no komponen analisa J— ‘
engkap| % | tidak | % |akurat| % | H9EK| g
lengka akirat
P
parsetujuan tindakan kedokteran
pemberian informasi
1[tindakan kedokteran 48 45 95% 2| 4% 46 96% 2l 4%
2|dokter pelaksana tindakan 42 41| 85% 7l 15% 41| 85% 7| 15%|
3|nama pember informasi 43 42| 88% 6] 13% 42| 88% 6| 13%
4|jabatan 48 3B 79% 10] 21% 38| /9% 10] 21%
S{nama penerima informasi 48 32| 67%) 16 33% 32| 6% 16 33%
6|hubungan dengan pasien 43 31| 65% 17| 35% 31| 65% 17| 35%
isi informasi
7|diagnosis keria 48 45| 94% 3] 6% 45 94% 3] 6%,
8|diagnosis banding 48 35| 73% 13] 279 35 73% 13 27%
9|tindakan yarng akan dilakukan 48 45| 94% 3] 6% 45 94% 3] 6%
10|indikasi tindakan 43 43 100% 0] 0% 43| 100% of 0%
11|tata cara 43 47 98% 1] 2% 47] 98% 1] 2%,
12|risiko findakan 4 45| 100% 0] 0% 43| 100% of 0%
13|kompliasi 4% 47 98% 1| 2% 47] 98% i 2%
14|prognosis 48 43| 100% 0 0% 48| 100% Ol 0%,
15|atterratif & risiko 48 45| 96% 2 4% 46| 96% 2] 4%
16|lain-lain 4% 43 90% 5| 10% 43 90% 5| 109
autertifikasi (tanda tangan )
17[TTD dokter [ 4] 42 sew| o] 13%] 42 esm[ o] o
18{TTD pasien/keluarga | ag| 2| evee| 16| 338 32 679 16| 164
pernyataan persetujuan
identifikasi
19|nama 48 40| 839 8] 1799 40| 83% 8| 179
20|umur 48 40| 839 8l 179 40| 83% 8 179
21|(laki-laki fperempuar™®) 48 29| 0% 19 40% 29 60% 19 40%%
22|alamat 43 37| 7790 11 23% 37 7% 11] 23%|
23|tindakan 43 H| 719 14 29% 3| 1% 14] 29%|
24{terhadap sava/.....sava 48 3| 79% 10[ 21% 38| 79% 10] 21%,
25|bernama 4% 43 90% 5| 10% 43 90% 5| 10%
26|umur 48 3| 81% 9| 199 39| 81% 9| 199%
27|laki-lakifperampuan 43 23| 58% 200 42% 23| 58% 20 42%
28|alamat 4% | 719 14 29% 34| 1% 14]  29%|
29|no. Rekam medis 48 33| 69% 15] 3199 33| 69% 15] 31%
30|terhadap saya/.....sava 43 33| 73% 13| 27% 35| 73% 13| 27%
autentifikasi (kermpat,tanggal,jam,nama jelas dan TTD)
31|tempat 48 42| 889 5 13%% 42| 88% 5] 139
32|tanggal 48 42| 88%) 65| 13%% 42| 88% 6] 139%
33[jam 43 H| 7199 14 29% | 1% 14] 29%|
M TTD dan rama jelas yang
meryatakan 4G 35| 73%) 13| 27% 33| 73% 13] 279
35| TTD dan mama jelas dokter 45 42| 88% 6| 13%)| 42| 88% 6| 13%
36|TTD dan nama jelas saksi 1 43 FH| 75% 12| 25% 36 /5% 12| 258
37|TTD dan nema jelas saksi 2 48] 33| 69%| 15| 31%| 33 69%) 15| 31%
total 1775 1450 3% 1450 3%
rata-rata informed consent 82% 18% 82% 18%
total persentase 100% 100%

Sumber : penulis (2020)

Berdasarkan tabel 4.2 diatas diperoleh data bahwa pengisian Informed consent pada
kelompok staf medis (KSM) ilmu kesehatan anak pada bulan Januari 2020 dapat diperoleh
informasi sebagai berikut :

a) Angka rata-rata kelengkapan pengisian yaitu 82%

b) Angka rata-rata ketidaklengkapan pengisian informed consent adalah 18%.

c) Pengisian lengkap adalah indikasi tindakan, risiko tindakan , prognosis dengan kelengkapan
100%.

d) Pengisian tidak lengkap yang memiliki angka ketidaklengkapan tertinggi adalah jenis kelamin
laki-laki/perempuan dengan persentase 42%, alamat dan (laki-laki/perempuan*) dengan
persentase 40%, hubungan dengan pasien 35% , nama penerima informasi dengan persentase
33%.
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3. Kelengkapan Informed consent Bulan Januari Februari 2020 Pada Kelompok Staf Medis (KSM)
limu Kesehatan Anak Di RSUP Dr.Hasan Sadikin Bandung

Tabel 4. 3 Jumlah Tindakan Pada Kelompok Staf Medis (KSM) limu Kesehatan Anak Pada Bulan
Februari 2020 Di RSUP Dr. Hasan Sadikin Bandung

ratarata pengisian bulan februari 2020
no kempenen andisa inﬁ‘;; ek
lengkap U Hdak, 9% akurat L) Furar a4
lergka
P
persetdan tindaan kedckteran
pemberian informasi
1|tindakan kedokteran 43 43| 100% 8] k] 43| 100% [s] 0%
2|daokrer pelaksana tindakan 45 43| S0% 5| 0% 43| 50% 5| 10%
3|nama pember informas 45 35| 73% 13| 27% 35 73% 13| 27%
4|jazatan 43 32| &7% 15 33% 32 S7% 15 33%
5|nama pererima irformasi 43 26 S49% 22) 459 26 S4% 22 45%
& |hubungan dengan pasien 43 23| 483% 25| 52% 23| 48% 25| 52%
isi informasi
7 |diagncsis kerja 43 47| 58% 1 2% 47 58% 1 2%
5|diagnosis banding 43 28 58% 20) 42% 28 58% 20 42%
2 |tindakan yang akan dlakukan 48 47| S8% 1 2% 47| 5% 1 2%
10 |indikasi tindakan 43 45 54% 3 5% 45 S4% 3 5%
11|tatacaa 43 45 54% 3| 5% 45 S4% 3 5%
12|risiko tindakan 43 45 56% 2| 4% 46 56% 2 4%
13 |kemplkasi 43 44| 32% 4 8% 44 S2% 4 3%
14| prognesis 43 47| 98% 1 2% 47 SB8% 1 2%
15 |dtermatif & riske 43 47| 98% 1 2% 47 SB8% 1 2%
15 |lain-an 43 45 24% 3| &% 45 S4% 3 &%
alttentifikast (tanda tangan )
17|TTD dokeer 43 37 77% 11 23% 37 77% 11 23%
13|TTD pasien/keluarga 43 37 7% 11 23% 37 7% 11 23%
pernyataan persetujuan
idertifilkasi
1%|nama 43 28 58% 20) 42% 28 58% 20 42%
20 [umiur 43 25 S2% 23 43% 25 S2% 23 45%
21|({lakHaki/pere mpuiari*) 43 18 38% 20) 53% 15 28% 30 53%
22|damat 43 27 56% 21 449% 27 56% 21 44%
23[tdrdakan 43 26 S49% 22 459 26 S4% 22 45%
24|terhadap sava/.....5ava 45 33| £9% 15| 31% 33| B9% 15| 31%
25 |bernama 43 45| S6% 2| 4% 45 S6% 2 4%
26 [umur 43 41 85% 7| 15% 41 25% 7 15%
27|laki-laki/perempuan 48 38| 79% 10] 21% 38| 79% 10| 21%
28|damat 43 21|  44% 27| 559 21 44% 27 S5%
23[no. Rekam medis 43 28 79% 10 21% 38 79% 10 21%
30|terhadap sayay/.....saya 48 33| 69% 15| 31% 33| 59% 15 31%
aurentifikast {tempat tanggal jam,nama glas dan TTC)
31|tempat 43 45 56% 2| 4% 46 56% 2 4%
32|targgd 42 45 34% 3 5% 45 S4% 3 5%
33[jam 43 34 71% 14 299% 34 71% 14 9%
24 TTC dan nama glas yang
menyatakan 43 35 73% 13 279% 35 73% 13 27%
35|TTD dan nama las dokter 43 38 79% 10| 21% 38 79% 10 21%
35|TTC dan nama Jelas saksi 1 43 32 57% 15| 33% 32 &7% 15| 33%
37|TTC dan nama jelas saksi 2 43 25 52% 23| 4B% 25 52% 23| 48%
total 1776 1351 425 1351 425
rata-rata informed consent 75% 24% 5% 24%
totd persentase 100% 100%

Sumber : penulis (2020)

Berdasarkan tabel 4.3 diatas diperoleh data bahwa pengisian Informed consent pada kelompok
staf medis (KSM) ilmu kesehatan anak pada bulan Februari 2020 dapat diperoleh informasi sebagai
berikut :

a) Angka rata-rata kelengkapan pengisan Informed consent adalah 76%.

b) Angka rata-rata ketidaklengkapan pengisian Informed consent adalah 24%.

c) Pengisian lengkap adalah tindakan kedokteran dengan kelengkapan 100%.

d) Pengisian tidak lengkap yang memiliki angka ketidaklengkapan tertinggi adalah jenis kelamin

(laki-laki/perempuan®) dengan persentase 63% , alamat dengan peresentase 56%, hubungan

dengan pasien dengan persentase 52% dan TTD dan nama jelas saksi 2 dengan persentase 48%.

4. Kelengkapan Informed consent Pada Bulan Februari 2020 Bulan Januari dan 2020 Pada
Kelompok Staf Medis (KSM) lImu Kesehatan Anak Di RSUP Dr.Hasan Sadikin Bandung
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Tabel 4. 4 Jumlah Tindakan Pada Kelompok Staf Medis (KSM) limu Kesehatan Anak Pada Bulan
Januari dan Februari 2020 Di RSUP Dr. Hasan Sadikin Bandung

rata-rata pendsian januan dan februar 2020
no kompornen analisa Jmian lengka
sampef d o6 | tidak | 9% |akurat| 9 %
P lengka tidak
[=3 akurat
persetupan tndakan kedokteran
pe mberian informasi
1|tindakan kedokteran ) 34| 9B% 2 2% 34| 98% 2 2%
2|dokter pelaksana tindakan 5 54| 85% 12| 13% 54| 88% 12| 13%
3|nama pe mber informasi EE) 77| 50% 19| 20% 77| 80% 12| 20%
< |jabatan =) 70 73% 26 27% JO| 739% 26| 27%
S|nama pererima informasi 95 55| 60% F5| 40% 55| 60% 35| 40%
5|hubungan dengan pasien 5 54| 559% 42| 44% 54| 569 42| 449%
isi Informasi
7|diagnosis kerja EE) 2] S6% < %0 92 96% < 4%
8|diagosis banding 5 63| 65% 33| 34% 63| 66% 33| 34%
9|tindakan yang akan dilakulcan 5 22| 96% 4 4% 22| 96% 4 4%
10|indikasi tindakan ) 23] 7% 3 3% 33| 97% 3 3%
11|tata cara =) 22| 6% < %% 22| 969% < <%
12|risiko tindakan 95 4] 95% 2 2% 94| 98% 2 2%
13|komplkasi =) 21| 5% 5 5% 21| 95% 5 5%
14|prognosis 95 a5 99% 1 1% a5 999% 1 1%
15|altematif & nsiko =) 23| 7% 3 3% 23| 7% 3 3%
16|lairlan =) 55| 92% g 5% 55| 92% g 5%
autentifikasi {tanda tangan )
17| T T dokter =) 73| B2% 17 18% 73| B29% 17 15%
18|TTD pasien/keluarga 95 62| T2% 27| 28% 69 729% 27| 25%
pernyataan persetujuan
identifikasi
12|nama 95 68| 71% 25| 29% 68| 719% 28| 29%
20{umur =) 65| 65% 31 32% 65| 68% 31| 32%
21 |[{laki-laki/perempuary*} 95 47| 49% 42| 51% 47 499% 49| 51%
22|alamat 95 &4 &7% 32| 33% 64| 67% 32| 33%
23|tindakan =) 60| 63% 36 38% 60| 63% 36| 38%
24 |terhadap sava/.. ... saya 25 71| 74% 25| 26% 71| 74% 25 26%
25|bernama =) 53] 3% 7 7% 53 93% 7 %
26 umur 95 80| 83% 16 17% 80 83% 16| 17%
27 |lakiHaki/perempuan 26 65| 59% 30| 31% 65| 62% 30| 319%
28|alamat =) 55 57% 41| 43% 55| 57% 41| 43%
29[no. Rekam medis 95 F1| 74% 25| 26% 71| 74% 25| 26%
30|terhadap saya/..... saya 35 &3] V1% 28| 29% 68| 71% 28| 29%
autentifikasi {tempat tanggal.jam nama jklas dan TTC)
31l|tempat 95 58] 92% g 5% 88| 92% g 5%
32|tanggal e 57] 21% =l D% 57 91% =l %
33|jam 95 68| 71% 25| 29% 68| 719% 28| 29%
34|TTD dan nama las yang men 26 JO| V3% 26| 27% JO| 3% 26] 27%
35|TTD dan nama jelas dokter 65 80| 53% 16| 17% 80| B3% 16| 17%
36(TTD dan nama Elas saksi 1 25 65| V1% 28| 29% 65| 71% 28 29%
37|TTD dan nama jlas saksi 2 35 58| 0% 38| 40% 58| 60% 38| 40%
total 3552 2501 751 2501 751
rata-rata informed consent TI%% 21% 79% 21%
total persentase 10090 100%

Sumber : penulis (2020)

a. Kelengkapan Formulir Informed consent Berdasarakan PERMENKES RI No.129 Tahun 2008
Tentang Standar Pelayanan Minimal Rumah Sakit
Kelengkapan pengisian Informed consent pada bulan Januari dan Februari 2020
berdasarkan Peraturan Menteri Kesehatan Rl No.129 tahun 2008 vyaitu kelengkapan
pengisian Informed consent adalah 100%, berdasarkan tabel 4.4 yaitu angka rata-rata
kelengkapan pengisian Informed consent adalah 79% sedangkan angka rata-rata
ketidaklengkapan pengisian Informed consent adalah 21% ini membuktikan bahwa belum
maksimalnya pengisan Informed consent pada kelompok staf medis (KSM) ilmu kesehatan
anak bulan Januari dan Februari 2020.

b. Kelengkapan Pengisian Informed consent Pada Kelompok Staf Medis (KSM) Iimu
Kesehatan Berdasarkan Mutu Pelayanan Di RSUP Dr.Hasan Sadikin Bandung
Persentase kelengkapan rata-rata pengisian Informed consent pada kelompok staf medis
(KSM) ilmu kesehatan anak bulan berdasarkan mutu pelayanan pada bulan Januari dan
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Februari 2020 dapat dilihat pada tabel di bawah ini :

jumiah | rata-rata pengisian januari dan februari 2020
rawat inap kompone Juriah
n analisa sampel lengkap| % tidak | o5 |akurat| % tidak %
lengkap akurat
KSMilmu kesehatan anak januari 20 37 48| 1450\ 82%| 326 18%| 1450{ 82%| 326 18%
KSMilmu kesehatan anak februari 2 37 48| 1351 76%| 425 24%| 1351 76%| 425 24%
total 3552 96| 2801 79%| 751 21%| 2801 79%| 751 21%

Sumber : penulis (2020)

Berdasarkan tabel 4.5 diatas persentase kelangkapan pengisian Informed consent pada
bulan Januari dan Februari 2020 secara keseluruhan persentase kelengkapannya adalah
79% ,ketidaklengkapannya adalah 21%, akurat 79%, tidak akurat 21% .Rumah sakit RSUP
Dr. hasan sadikin telah mempunyai standar prosedur operasional (SPO) dalam pengisian
informed consent, namun dalam pelaksanaannya tidak dilakukan secara maksimal sehingga
adanya pengisian Informed consent yang tidak lengkap. Menurut Peraturan Menteri
Kesehatan Rl No. 129 tahun 2008 tentang Standar Pelayanan Minimal (SPM) Rumah Sakit
pengisian Informed consent pada kelompok staf medis (KSM) ilmu kesehatan anak
bersasarkan mutu pelayanan ini belum dikatakan bermutu karena menurut standar harus
100%.

Pembahasan

Rumah sakit RSUP Dr. hasan sadikin telah mempunyai standar prosedur operasional (SPO) dalam

pengisian informed consent, namun dalam pelaksanaannya tidak dilakukan secara maksimal

sehingga adanya pengisian Informed consent yang tidak lengkap.

Menurut Peraturan Menteri Kesehatan RI No. 129 tahun 2008 tentang Standar Pelayanan Minimal

(SPM) Rumah Sakit pengisian Informed consent pada kelompok staf medis (KSM) ilmu kesehatan

anak bersasarkan mutu pelayanan ini belum dikatakan bermutu karena menurut standar harus 100%.

Berdasarkan hasil observasi dan wawancara yang peneliti lakukan kepada kepala sub instalasi rekam

medis bagian rawat inap dan petugas update data , adapun faktor-faktor yang menjadi kendala

ketidaklengkapan pengisian lembar Informed consent rawat inap pada kelompok staf medis (KSM)
ilmu kesehatan anak adalah sebagai berikut :

a. Karena terlalu sibuknya seorang dokter dan perawat sehingga Informed consent tidak terisi
dengan lengkap .

b. Kurangnya pemahaman dokter dan perawat akan pentingnya kelengkapan Informed consent
sehingga Informed consent tidak terisi dengan lengkap.

c. Dokter dan perawat yang lebih mementingkan pelayanan kesehatan sehingga pengisian Informed
consent menjadi prioritas sekunder.

Hasil kegiatan wawancara yang peneliti lakukan kepada kepala sub instalasi rekam medis bagian

rawat inap dan petugas pemutahiran data, adapun upaya yang dilakukan untuk menangani

ketidaklengkapan pengisian lembar Informed consent rawat inap pada kelompok staf medis (KSM)
ilmu kesehatan anak adalah sebagai berikut :

a. Melakukan sosialisasi mengenai tata cara pengisian lembar Informed consent kepada tenaga
kesehatan yang bersangkutan dan meningkatkan upaya lainnya yang telah dilakukan oleh rumah
sakit agar tetap terjaganya kualitas pelayanan.

b. Pihak rekam medis membuat laporan mengenai hasil analisis kelengkapan pengisian formulir
Informed consent untuk disampaikan melalui direktur medik kepada direktur utama.

c. Melakukan evaluasi pengisian berkas rekam medis terutama pada formulir Informed consent yang
belum lengkap dalam pengisiannya. Agar dokter dan perawat dapat saling bekerja sama dan
saling mengingatkan akan pentingnya pengisian Informed consent.

Simpulan dan Saran
Hasil penelitian mengenai kelengkapan pengisian lembar Informed consent rawat inap pada
kelompok staf medis (KSM) ilmu kesehatan anak di RSUP Dr. Hasan Sadikin Bandung, maka penulis
mendapat kesimpulan:
1. Kelengkapan pengisian lembar Informed consent rawat inap pada kelompok staf medis (KSM)
ilmu kesehatan anak dalam pelakasanaannya masih belum maksimal, berdasarkan tabel 4.5
diatas persentase kelangkapan pengisian Informed consent pada bulan Januari dan Februari
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2020. Pada bulan Januari persentase kelengkapannya adalah 82% sedangkan bulan Februari
2020 adalah 76% dan secara keseluruhan persentase kelengkapannya adalah 79%
ketidaklengkapannya adalah 21%, akurat 79%, tidak akurat 21% dan ini belum dikatakan bermutu
karena menurut standar harus 100% menurut Peraturan Menteri Kesehatan RI
No.129/Menkes/SK/11/2008 tentang Standar Pelayanan Minimal (SPM) Rumah Sakit.

2. Kendala ketidaklengkapan pengisian lembar Informed consent rawat inap pada kelompok staf
medis (KSM) ilmu kesehatan anak adalah Karena terlalu sibuknya seorang dokter dan perawat ,
kurangnya pemahaman dokter dan perawat akan pentingnya kelengkapan Informed consent ,
dokter dan perawat yang lebih mementingkan pelayanan kesehatan sehingga pengisian Informed
consent menjadi prioritas sekunder .

3. Upaya yang dilakukan oleh rumah sakit untuk menangani ketidaklengkapan pengisian lembar
Informed consent rawat inap pada kelompok staf medis (KSM) ilmu kesehatan anak adalah
melakukan sosialisasi mengenai tata cara pengisian lembar Informed consent, pihak rekam medis
membuat laporan mengenai hasil analisis kelengkapan pengisian formulir Informed consent,
melakukan evaluasi pengisian berkas rekam medis terutama pada formulir Informed consent yang
belum lengkap dalam pengisiannya.

Berdasarkan kesimpulan yang telah dijelaskan oleh penulis mengenai kelengkapan pengisian lembar

Informed consent rawat inap pada kelompok staf medis (KSM) ilmu kesehatan anak di RSUP Dr.

Hasan Sadikin Bandung, maka penulis mengajukan saran-saran sebagai berikut:

1. Sebaiknya lebih meningkatkan sosialisasi tata cara pengisian Informed consent dan evaluasi
kinerja secara terus menerus terhadap pihak-pihak yang bertanggung jawab mengisi Informed
consent.

2. Sebaiknya bagian yang harus dilengkapi diberikan tanda dengan menempelkan stick note di
lembar rekam medis yang bertujuan untuk mempermudah dalam melengkapi formulir rekam medis
terutama pada lembar formulir Informed consent , dan sebaiknya dalam pengisian Informed
consent dibarengi dengan keluarga pasien sehingga dapat mengurangi angka ketidaklegkapan
pengisian Informed consent.

3. Sebaiknya meningkatkan kembali kerja sama petugas yang berjaga diruangan rawat inap untuk
mengigatkan dokter agar dokter lebih menyadari akan pentingnya kelengkapan berkas rekam
medis terutama formulir Informed consent.
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