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ABSTRAK 
 

Latar Belakang: Ketidak konsisten penulisan diagnosis antara rekam medis 

manual dan e-Puskesmas menjadi salah satu masalah yang ditelaah dalam analisis 

kualitatif rekam medis. Hal ini berdampak pada mutu rekam medis dan dapat 

mempengaruhi pada penentuan kodefikasi. Selain itu, data diagnosis merupakan 

data yang penting karena data diagnosis digunakan untuk memastikan penyakit 

yang diderita seseorang, berkaitan dengan penanganan yang akan diberikan 

dokter. 

Metode Penelitian: Penelitian ini menggunakan jenis penelitian Deskriptif 

kuantitatif. Sampel penelitian ini menggunakan rekam medis pasien pada 

poliklinik umum puskesmas majalengka tahun 2022. 

Hasil Penelitian: Konsistensi penulisan diagnosis antara rekam medis manual 

dan e-Puskesmas pada kategori konsisten sebanyak 374 diagnosis (93,5%) dan 

penulisan diagnosis tidak konsisten sebanyak 26 diagnosis (6,5%). 

Simpulan: Konsistensi penulisan diagnosis antara rekam medis manual dan e- 

Puskesmas belum konsisten. Penyebabnya karena kurangnya sosialisasi kepada 

Dokter dan Perawat mengenai pentingnya penulisan diagnosis. Dokter maupun 

perawat harus menulis diagnosis dua kali pada rekam medis manual dan e- 

Puskesmas sehingga sehingga dapat terjadi penulisan diagnosis tidak konsisten 

 

Kata Kunci: Konsistensi, Diagnosis, e-Puskesmas, Rekam Medis Manual, ICD-10 

Daftar Pustaka: 27 (2014-2022) 
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ABSTRACT 

 

Background: Inconsistency in writing diagnoses between manual medical records 

and e-Puskesmas is one of the problems examined in the qualitative analysis of 

medical records. This has an impact on the quality of medical records and can 

affect the purchase of codification. In addition, diagnostic data is important data 

because diagnostic data is used to determine a person's illness, related to the 

treatment that will be given by a doctor. 

Research Methods: This study uses quantitative descriptive research. The sample 

of this study used patient medical records at the general clinic at primary care in 

2022. 

Results: Consistency in writing diagnoses between manual medical records and e- 

Puskesmas was in the consistent category with 374 diagnoses (93.5%) and 

inconsistent writing with 26 diagnoses (6.5%). 

Conclusion: Consistency in writing diagnoses between manual medical records 

and e-Puskesmas has not been consistent. The reason is due to the lack of 

outreach to doctors and nurses regarding the importance of writing a diagnosis. 

Doctors and nurses have to write diagnoses twice in manual medical records and 

e-Puskesmas so that inconsistent diagnosis can occur. 

 
Keywords: Consistency, Diagnosis, e-Puskesmas, Manual Medical Records, ICD-10 
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