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54 Halaman, V Bab, 13 Tabel, 18 Lampiran 

ABSTRAK 

Latar Belakang : Pelatihan Bantuan Hidup dasar seharusnya tidak hanya diwajibkan untuk profesional 

perawatan kesehatan saja, tenaga kesehatan lainya setidaknya mendapatkan pelatihan satu kali dalam 

setahun untuk meningkatkan profesional tenaga kesehatan. Hasil survei awal menunjukkan bahwa 50% 

dari responden kurang memiliki pengetahuan tentang Bantuan Hidup Dasar, sementara 38,9% dari 

responden menunjukkan sikap yang baik tentang Bantuan Hidup Dasar. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengevaluasi hubungan antara tingkat pengetahuan dan sikap petugas rekam medis mengenai Bantuan 

Hidup Dasar 

Metodologi Penelitian : Penelitian ini termasuk dalam jenis penelitian kuantitatif yang menggunakan 

pendekatan cross-sectional. Pelaksanaannya dilakukan pada bulan Februari tahun 2023 di RSUD X, 

dengan populasi yang terdiri dari seluruh petugas rekam medis. Sampel yang diambil sebanyak 52 orang 

dengan menggunakan kuesioner sebagai alat pengumpulan data, dan analisis data menggunakan uji 

Fisher Exact Test. 

Hasil Penelitian : Berdasarkan hasil analisis, terdapat 31,6% petugas rekam medis dengan tingkat 

pengetahuan dan sikap yang baik terkait BHD, sedangkan 68,4% responden memiliki sikap yang kurang 

baik terhadap topik tersebut. Berdasarkan nilai p value sebesar 1,000 > 0,05, dapat disimpulkan bahwa 

tidak terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat pengetahuan dan sikap petugas rekam medis 

terkait BHD di RSUD X pada tahun 2023, sehingga H0 diterima. 

Simpulan :  Tidak adanya hubungan dalam penelitian ini dipengaruhi oleh tugas pokok rekam medis 

dan pada saat bekerja dikarenakan petugas tidak sering bersinggungan dengan pasien. Sementara yang 

memberikan Bantuan Hidup Dasar itu adalah tenaga kesehatan yang sering bersinggungan dengan 

pasien. 

 

Kata Kunci : Bantuam Hidup Dasar (BHD), Pengetahuan, Sikap, Petugas Rekam Medis. 

Daftar Pustaka : 51  (2010-2022) 

  



xii 

 

Ministry of Health Republic of Indonesia 

Polytechnic Health Tasikmalaya 

Study Program DIII Medical Records and Health Information 

2023 

 

Tharika Nur Ishfahani Muslim 

 

THE RELATIONSHIP BETWEEN LEVEL OF KNOWLEDGE WITH ATTITUDE OF HEALTH 

INFORMATION MANAGEMENT OFFICERS IN THE IMPLEMENTATION OF BASIC LIFE 

SUPPORT (BLS) IN RSUD DR. SOEKARDJO TASIKMALAYA CITY 2023 
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ABSTRACT 

Background: Basic Life Support training should not only be required for health care professionals, 

other health workers should receive training at least once a year to improve health professionals. 

Preliminary survey result  50% of respondents had less knowledge and 38.9% of respondents had  

unfavourable attitude about BLS. Purpose from this research is knowing  relationship the level of 

knowledge with attitude of health information management officer about Basic Life Support.  

Research Methodology: This research belongs to the quantitative research type that uses a cross-

sectional approach. It was conducted in February 2023 at RSUD X, with a population consisting of all 

Health Information Management officers. The sample consisted of 52 individuals, and a questionnaire 

was used as a data collection tool. The data analysis was conducted using the Fisher Exact Test. 

Results: Based on the analysis results, 31.6% of the medical record staff have good knowledge and 

attitudes related to BHD, while 68.4% of the respondents have poor attitudes towards the topic. With a 

p-value of 1.000 > 0.05, it can be concluded that there is no significant relationship between the level 

of knowledge and attitude of Health Information Management officer related to BLS at X in 2023, thus 

accepting H0. 

Conclusion: There’s not relationship in this study influenced by the main task of medical records and 

when working officers don’t often intersect with patients. While healthcare professionals who often 

come into contact with patients are those who deliver basic life support. 

 

Keywods: Basic Life Support (BLS), Knowledge, Attitude, Health Information Management Officier. 
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