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ABSTRAK 

Latar Belakang : Akurasi pengodean kasus fracture dan external cause sangat 

berperan penting sebagai data pelaporan statistik penyakit. Hasil studi pendahuluan 

menunjukan 10 rekam medis (100%) tidak akurat. 8 rekam medis (80%) 

diantaranya tidak akurat karena tidak menerapkan kode karakter ke-5 untuk 

menjelaskan fracture closed atau open. Sementara 2 rekam medis lainnya (20%) 

tidak akurat karena menggunakan kode pengecualian dari kategori fracture. 

Kemudian penyebab luar (external cause) tidak dikode. Penelitian ini bertujuan 

ntuk menganalisis keakuratan kode diagnosis dan external causes pada kasus 

fracture di RSUD Singaparna Medika Citrautama. 

Metode Penelitian : Metode penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan 

desain penelitian deskriptif. Populasi 74 rekam medis rawat inap kasus fracture 

tahun 2022. Teknik pengambilan sampel total sampling. Pengumpulan data yang 

digunakan dengan cara observasi. Analisis data yang digunakan analisis univariat. 

Hasil Penelitian : Kesesuaian penulisan diagnosis 17,6% sesuai dan 82,4% tidak 

sesuai. Akurasi kode diagnosis fracture sebesar 1,3% akurat sementara 98,7% tidak 

akurat. Akurasi kode external causes 100% tidak akurat. Ketidakakuratan kode 

diagnosis tersebut disebabkan karena penggunaan kode tiga karakter, karakter 

keempat dan karakter kelima. Sementara ketidakakuratan kode external causes 

disebabkan karena sebagian besar tidak dilakukan pengodean. 

Kesimpulan : Akurasi kode diagnosis dan external causes kasus fracture sebagian 

besar tidak akurat. ketidakakuratan tersebut sebagian besar disebabkan oleh 

penggunaan karakter kelima, bahkan pada external causes tidak dilakukan 

pengodean. 

 

Kata Kunci : Akurasi Kode Diagnosis, Fracture, External Cause, ICD-10 

Daftar Pustaka : 22 (2009-2022) 
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