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Abstrak

Beban kerja tenaga Rekam Medis merupakan salah satu faktor penting yang memengaruhi
kinerja serta mutu pelayanan kesehatan di rumah sakit. Jumlah kunjungan pasien yang tinggi,
keterbatasan jumlah tenaga, serta kompleksitas tugas di unit Rekam Medis berpotensi
meningkatkan beban kerja dan berdampak pada ketelitian serta kecepatan pelayanan.
Penelitian ini bertujuan untuk menggambarkan beban kerja pada tenaga rekam medis di RSUD
Otanaha Kota Gorontalo. Penelitian ini menggunakan metode kualitatif dengan pendekatan
deskriptif. Informan penelitian berjumlah tujuh orang yang terdiri dari kepala instalasi Rekam
Medis dan petugas pada beberapa unit, yang dipilih secara purposive. Data dikumpulkan
melalui wawancara mendalam, observasi langsung, dan dokumentasi, kemudian dianalisis
melalui reduksi data, penyajian data, dan penarikan kesimpulan. Hasil penelitian menunjukkan
bahwa beban kerja tenaga Rekam Medis tergolong tinggi, terutama pada bagian pendaftaran,
coding, pelaporan, dan filling. Sebagian besar petugas bekerja enam hari dalam seminggu dan
sekitar delapan jam per hari, sedangkan petugas loket rawat jalan memiliki waktu kerja efektif
sekitar lima jam. Perhitungan waktu kerja tersedia menghasilkan 106.560 menit per tahun.
Standar beban kerja bervariasi sesuai jenis kegiatan, sedangkan keterbatasan tenaga dan
distribusi kompetensi Rekam Medis yang belum merata menjadi faktor yang memperberat
beban kerja. Kesimpulan penelitian menunjukkan perlunya evaluasi beban kerja secara berkala,
pemerataan tenaga sesuai kompetensi, serta penambahan tenaga Rekam Medis khususnya
lulusan Ahli Madya Rekam Medis.

Kata Kunci: Beban Kerja, Kinerja, Tenaga Rekam Medis, WISN, Rumah Sakit
Abstract

The workload of medical record personnel is an important factor affecting employee
performance and the quality of health services in hospitals. High patient visits, limited staffing,
and task complexity in the medical record unit may increase workload and affect service
accuracy and speed. This study aimed to describe the workload of medical record personnel at
Otanaha Regional Hospital, Gorontalo City. A qualitative descriptive approach was used. Seven
informants consisting of the head of the Medical Records Installation and personnel from several
work units were selected purposively. Data were collected through in-depth interviews, direct
observation, and documentation, then analyzed through data reduction, data presentation, and
conclusion drawing. The findings showed that the workload was relatively high, particularly in
registration, coding, reporting, and filing. Most personnel worked six days per week and
approximately eight hours per day, while outpatient registration personnel had about five
effective working hours per day. The available working time was calculated at 106,560 minutes
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per year. Workload standards varied according to the type of activity, while limited staffing and
uneven distribution of medical record competencies increased the workload. The study
concludes that periodic workload evaluation, equitable staffing according to competency, and
additional medical record personnel, particularly Associate Degree graduates in Medical
Records, are needed.

Keyword: Workload, Performance, Medical Record Personnel, WISN, Hospital

LATAR BELAKANG

Rumah Sakit Merupakan Institusi Pelayanan Kesehatan Yang Menyelenggarakan
Pelayanan Kesehatan Perorangan Secara Peripurna Melalui Pelayanan Rawat Inap, Rawat
Jalan, Dan Gawat Darurat. Dalam Penyelenggaraan Pelayanan Tersebut, Rekam Medis
menjadi bagian penting karena memuat informasi mengenai identitas, pemeriksaan,
Pengobatan, tindakan dan pelayanan yang diterima pasien.

Rekam Tenaga Rekam Medis Memiliki peran penting dalam menjamin tersedianya
informasi kesetahan yang lengkap, akurat, dan tepat waktu. Beban kerja yang tinggi dapat
terjadi ketiks volume pekerjaan tidak sebanding dengan jumlah dan kopetensi tenaga yang
tersedia. Kondisi tersebut dapat berdampak pada kelelahan, ketelitian, kecepatan pelayanan
yang diterima pasien.

Di unit Rekam Medis, Jenis pekerjaan yang dilakukan cukup beragam, antara lain
pendaftran, registrasi, pengelolaan berkas, coding, pelaporan, dan filing. Setiap pekerjaan
memiliki tingkat kompleksitas dan waktu penyelesaian yang berbeda. Penggunaan sistem
Rekam Medis elektronik dapat membantu mempercepat beberapa proses, tetapi kendala
sistem, kelengkapan data, distribusi berkas, serta keterbatasan tenaga tetap dapat
meningkatkan beban kerja.

Berdasarkan hasil pengamatan dan wawancara dalam KTI, RSUD Otanaha Kota
Gorontalo menghadapi kondisi beban kerja yang dipengaruhi oleh jumlah pasien, banyaknya
berkas yang harus diproses, keterbatasan tenaga, serta distribusi tenaga dengan latar belakang
pendidikan Rekam Medis yang belum merata. Beberapa petugas juga merangkap lebih dari
satu tugas.

Metode Workload Indicators Off Staffing Need (WISN) dapat digunakan untuk melihat
kecukupan waktu kerja, menetapkan unit kerja dan ketegori SDM. Serta menyusun standar
beban kerja. Oleh karena itu, penelitian ini dilakukan untuk menggambarkan beban kerja pada
tenaga Rekam Medis di RSUD Otanaha Kota Gorontalo.

METODE

Penelitian ini menggunakan metode kualitatif dengan pendekatan deskriptif. Penelitian
dilaksanakan di RSUD Otanaha Kota Gorontalo. Informan dipilih secara purposive berdasarkan
keterlibatan dan pengetahuan mereka terdapat kegiatan pelayanan Rekam Medis. Informasi
berjumlah tujuh orang yang terdiri atas kepala instalasi Rekam Medis, Petugas Rawat inap,
Petugas rawat jalan, petugas admin, petugas coding, petugas pelaporan, dan petugas Filling.

Data primer diperoleh melalui wawancara mendalam dan observasi terhadap aktifitas
petugas. Data sekunder berupa data rumah sakit yang berkaitan dengan jumlah kunjungan, hari
kerja, cuti, ketidak hadira, dan waktu. Dokumtasi digunakan sebagai data dukung. Stopwactch
digunakan untuk mengamati waktu penyelesaian pekerjaan, sedangkan kalkulator digunakan
dalam perhitungan kebutuhan dan standar beban kerja berdasarkan konsep WISN.

Pengolahan data kualitatif dilakukan melalui reduksi data, penyajian data, dan penarikan
kesimpulan. Perhitungan waktu kerja tersedia dilakukan berdasarkan hari kerja, cuti, diklat, libur
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nasional, izin/sakit,dan waktu tersedia. Standar beban kerja kemudian dihitung berdarkan waktu
yang diperlikan untuk menyelesaikan stiap kegiatan.

HASIL

Informan penelitian berjumlah 7 orang dan dipilih secara purposive sampling. Informan terdiri
atas kasubag rekam medis, petugas poli interna dan urologi, kepala ruangan poli, petugas
pendaftaran, dan petugas IT.

Tabel 1 Karakteristik Informan

No. | Inisial | Jk Jabatan Pendidikan
Terakhir
1. S.E P Kapala Instalasi Rekam Medis S.KM
oy FL L Petuggs Loket pendaftran S KM
rawat jalan
3 N.T = Petuggs Loket pendaftran ST
rawat inap
4. I.H P Petugad Admin S.KM
5. F.H P Petugas Coding S.Kom
6. P.H P Petugas pelaporan D3 RMIK
7. R.H L Petugas Filling SMA
Tabel 2 Waktu kerja Tersedia
Kode Komponen Jumlah Satuan
A Hari kerja 260 Hariftahun
tersedia
B Cuti kerja 12 Hari
C. Diklat 6 Hari
D Libur nasional 17 Hari
E 1zin, §akit., dan 3 Hari
lain-lain
F Waktu kerja 8 Hari
Rumus menghitung waktu tersedia:
Keterangan :
A= hari kerja D= Hari libur nasional
B= cuti tahunan E=ketidak hadiran kerja
C= pendidikan dan pelatihan F= waktu kerja
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Rumus :

| Waktu kerja tersedia={4A - (B+C+D+E}XF
Cara pengerjaan :
={260-(12+6+17+3)}X8
=260-38 =222
=222X8=1.776 jam/tahun
=1.776X 60 =106.560 menit/tahun

Tabel 3 Standar Beban Kerja

Santar
Nama Kegiatan Wakt'u Beban
No (menit) keri
erja
1 Registrasi pasien rawat jalan 3 36.520
2 Registrasi pasien rawat inap 4 26.640
3 Input data pasien pada Printer y 106.640
SEP
4 Registras status pasien 3 36.520
5 Coding Penyakit 3 36.520
6 Membaca Penyakit 1 106.640
7 Menyysun laporan o5 4.262
harian/bulanan
Menyimpan berkas Rekam
8 Medis di rak 1 106.640

Temuan Beban Kerja

Hasil wawancara menunjukkan bahwa sebgaian besar informasi bekerja enam hari
dalam seminggu, yaitu senin sampai sabtu. Meskipun terdapat perbedaan jadwal formal pada
sebagian petugas, sebagian besar bekerja sekitar delapan jam per hari, sedangkan petugas
loket rawat jalan memiliki waktu kerja efektif sekitar lima jam.

Pada kondisi normal, sebagai informal menilai waktu kerja cukup untuk menyelesaikan
pekerjaan. Namun pada saat jumlah pasien meningkat, berkas masuk secara bersamaan,
sistem mengalami gangguan, atau terdapat petugas yang cuti/tidak masuk, waktu kerja menjadi
terasa kurang. Petugas harus mengatur prioritas bekerja lebih cepat, dan pada kondisi tertentu
menyelesaikan pekerjaan dengan waktu tambahan..

Dari sisi distribusi SDM, tenaga dengan latar belakang ahli madya Rekam Medis masih
terbatas. Dalam hasil wawancara disebutkan bahwa tenaga Rekam Medis dengan kualifikasi
tersebut terdapat pada bagian tertentu., sedangkan beberapa unit lain masih dikelola oleh
petugas umum. Kondisi ini menyebabkan pekerjaan yang membutuhkan kopetensi khusus
Rekam Medis tidak distribusi secara merata.

Beban kerja jugaterdiri dari volume pekerjaan. Pendaftaran rawat jalan dapat menangani
sekitar 100-250 pasien per hari, pendaftran rawat inap sekitar 10-25 pasien perhari, registrasi
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status sekitar 10-15 berkas perhari, coding sekitar 20 berkas perhari, pelaporan sekitar 10
laporan pertahun, dan filling sekitar 150-200 berkas per bulan. Waktu penyelesaian kegiatan
bervariasi, mulai sekitar satu menit hingga lebih dari satu jam untuk pekerjaan tertentu yang
membutuhksn konfirmasi atau data tambahan.

PEMBAHASAN

Hasil penelitian menunjukkan bahwa beban kerja tenaga rekam medis di RSUD Otanaha
Kota Gorontalo dipengaruhi oleh ketidak seimbangan antara volume pekerjaan dan
ketersediaan tenaga. Kondisi ini terlihat terutama ketika jumlah pasien dan berkas menigkat.
Temuan tersebut sejalan dengan konsep beban kerja yang menyatakan bahwa beban kerja
dipengaruhi oleh tuntunan tugas, waktu yang tersedia, serta sumber daya yang digunakan untuk
menyelesaikan pekerjaan.

Perhitungan waktu kerja tersedia sebesar 106.560 menit pertahun memberikan dasar
kualitatif untuk menilai kemampuan tenaga dalam menyelesaikan pekerjaan. Maskipun waktu
kerja formal sebagian besar petugas sekitar delapan jam perhari, waktu efektif di lapangan
dapat berkurang akibat gangguan sistem, keterlambatan berkas, kelengkapan data, serta tugas
tambahan. Dengan demikian, kecukupan waktu kerja perlu dinilai bersama kondisi oprasional,
bukan hanya berdasrkan jumlah jam kerja.

Perbedaan waktu penyeleasian antar aktivitas menunjukkan bahwa setiap unit memiliki
beban kerja yang berbeda. Registrasi dan coding membutuhkan ketelitian, sedangkan
pelaporan memerlukan pengolahan data batas waktu tertentu. Filing juga memiliki beban
tersendiri karena harus menyimpan, mecari, dan menata berkas secara tepat agar mudah
ditemukan kembali.

Keterbatasan tenaga yang memiliki latar belakang pendidikan Rekam medis menjadi
temuan penting. Distribusi tenaga yang belum merata dapat menyebabkan petugas tertentu
menangani beberpa jenis pekerjaan sekaligus. Kondisi tersebut berpotensi meningkatkan
kelelahan dan tekanan kerja serta dapat memengaruhi ketelitian. Oleh sebab itu, penataan
tenaga berdasarkan kopentensi perlu menjadi bagian dari pengelolaan beban kerja.

Keterbatasan tenaga yang memiliki latar belakang pendidikan Rekam medis menjadi
temuan penting. Distribusi tenaga yang belum merata dapat menyebabkan petugas tertentu
menangani beberapa jenis pekerjaan sekaligus. Kodisi tersebut berpotensi meningkatkan
kelelahan dan tekanan kerja serta dapat mempengaruhi ketelitian. Oleh sebab itu, penataan
tenaga berdasarkan kopentensi perlu menjadi bagian dari pengelolaan beban kerja.

Hasil penelitian juga menunjukkan bahwa penggunaan rekam medis elektronik
membantu mempercepat beberapa proses, tetapi belum menghilangkan seluruh hambatan
pekerjaan. Gsngguan sistem dan ketidak lengkapan data masih dapat memperpanjang waktu
pelayanan. Hal ini menunjukkan bahwa perbaikan beban kerja cukup hanya melalui teknologi,
tetapi juga membutuhkan jumlah tenaga yang memandai, pembagian tugas jelas, dan evaluasi
berkala.

Secara keseluruhan, hasil penelitian mendukung perlunya penarapan evaluasi beban
kerja secara sistematis. Konsep WISN dapat digunakan sebgai salah satu pendekatan untuk
menghubungkan waktu kerja tersedia, volume kegiatan, standar beban kerja, dan kebutuhan
tenaga. Dalam konteks RSUD otanaha, hasil perhitungan dapat menjadi dasar bagi manajemen
untuk menata distribusi tenaga dan menentukan prioritas penambahan tenaga sesuai
kompetensi.
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KESIMPULAN

Berdasarkan Perhitungan waktu tersedia Menunjukkan bahwa tenaga Rekam Medis
memiliki waktu kerja tersedia sebesar 106.560 menit pertahun setelah dikurangi cuti, diklat, libur
nasional, serta izin atau sakit. Unit kerja Rekam Medis memiliki jenis pekerjaan yang beragam
dengan volume dan waktu penyelesaian berbeda. Standar beban kerja tertinggi terdapat pada
kegiatan yang memerlukan waktu penyelesaian sekitar satu unit, sedangkan penyusunan
laporan memiliki standar beban kerja lebih rendah karena memerlukan waktu lebih lama. Beben
kerja tenaga Rekam Medis di RSUD otanah Kota gorontalo tergolong tinggi, terutama pada saat
jumlah tenaga, distribusi kompetensi operasional seperti gangguan sistem dan ketidak
lengkapan data. Manejemen Rumah Sakit perlu memerlukani evaluasi beban kerja secara
berkala, memperbaiki distribusi penambahan tenaga Rekam Medis, khususnya lulusan ahli
madya Rekam Medis.
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