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ABSTRAK
Latar Belakang : Rekam medis terdapat beberapa kegiatan yang salah satunya vyaitu
pengkodingan, dibutuhkannya diagnosis yang jelas dan terbaca dari dokter yang bertanggung
jawab untuk menghasilkan koding yang akurat maka dengan memiliki petugas yang dapat
memahami konsep klasifikasi klinis dan kodefikasi penyakit, masalah kesehatan lainnya serta
prosedur klinis dapat pengkodean yang akurat dan tepat. Hal yang sering dilupakan dalam
pengkodean yaitu kode external cause. Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang didapatkan dari
10 dokumen terdapat 30% tidak akurat dan 70% akurat. Kode yang tidak akurat disebabkan karena
kesalahan dalam penentuan pemilihan blok dan karakter ke 5.
Metode Penelitian : Jenis penelitian yaitu menggunakan metode kuantitatif dengan pendekatan
deskriptif. Teknik pengambilan sampel yaitu simple random sampling. Instrument menggunakan
Lembar Observasi.
Hasil: keakuratan kode diagnosis utama kasus fracture baik pada aplikasi SIMRS maupun rekam
medis berdasarkan ICD-10 terdapat 64 sampel. Pada aplikasi SIMRS menunjukkan presentase
seimbang 50% akurat dan tidak akurat diagnosis yang tidak akurat ditemukan paling banyak yaitu
pada fracture tibia fibula dan fracture ulna. Sedangkan pada rekam medis menunjukkan
presentase sebesar 86% akurat dan 14% tidak akurat diagnosis yang tidak akurat ditemukan paling
banyak yaitu pada fracture tibia fibula dan fracture dentoalveolar.
Simpulan: Keakuratan kode diagnosis utama diuraikan berdasarkan keakuratan pada karakter
keempat dan kelima. Dapat disimpulkan bahwa pada pengkodean diagnosis kasus fraktur di RSUD
Sumedang masih terbilang tidak akurat dikarenakan belum terdapatnya kode external causes dan
masih banyak kode karakter kelima yang tidak diisi.

Kata Kunci : Keakuratan, Kode Diagnosis, External Cause, ICD-10
Daftar Pustaka: 22 (2009-2023)
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ABSTRACT
Background: Medical records have several activities, one of which is coding, it requires a clear
and read diagnosis from the doctor responsible for producing accurate coding then by having
officers who can understand the concepts of clinical classification and coding of diseases, other
health problems as well as clinical procedures can coding accurately and precisely. What is often
forgotten in coding is the code external cause. Based on the results of preliminary studies obtained
from 10 documents there are 30% inaccurate and 70% accurate.
Methods: The type of research is using quantitative methods with descriptive approach. Sampling
technique is simple random sampling.
Result: The accuracy of the primary diagnostic code of fractures in both the SIMRS application
and the medical record based on the ICD-10 there were 64 samples. In the SimRS application
showed a balanced presentation of 50% accurate and inaccurate diagnoses that were found mostly
in the tibia fibula fracture and the ulna fracture. While in the medical records showed the
presentation of 86% accurate and 14% inaccurated diagnoses found most in the fibula tibia
fracture, and the dentoalveolar fracture
Conclusion: The accuracy of the primary diagnostic code is described based on the accurateness
of the fourth and fifth characters. It can be concluded that the diagnostic code of the fracture case
in RSUD Sumedang is still not accurate due to the non-existence of external causes codes and still
many unfilled character codes.

Keywords: Accuracy, Code Diagnoses, External Cause, ICD-10
Bibliography: 22 (2009-2023)
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