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ABSTRAK 

 
Latar Belakang: Kewenangan Perekam Medis Keputusan Menteri Kesehatan No 312 Tahun 2020 

tentang standar profesi Perekam Medis dan Informasi Kesehatan yaitu keterampilan klasifikasi 

klinis, kodefikasi penyakit dan masalah kesehatan lainnya, serta prosedur klinis. Kasus delivery juga 

menjadi fokus bagi pemerintah yang tertuang dalam Rencana Strategis Kementerian Kesehatan 

(Kemenkes) terkait penurunan angka kematian ibu dan bayi. Pendokumentasian yang baik dan benar 

mengenai kasus delivery akan sangat berguna bagi RSUD Dr.Soekardjo Tasikmalaya dalam 

menentukan kebijakan pengobatan dan perawatan kasus delivery. 

Tujuan penelitian: untuk mengetahui persentase akurasi kode diagnosis dan tindakan kasus 

delivery berdasarkan ICD-10, ICD-9-CM dan SNOMED-CT serta mengetahui faktor-faktor yang 

menyebabkan kode tidak akurat. 
Metodologi Penelitian: Metode penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan desain penelitian 

deskriftif. 

Hasil Penelitian: Akurasi kode kasus delivery untuk cara persalinan sebagian besar tidak akurat 57, 

6 % dan 46, 4% akurat. Akurasi kode tindakan delivery sebagian besar akurat 96, 5% dan tidak 3, 

5% tidak akurat karena tindakan dan kode tidak ditulis pada rekam medis. Tidak akuratnya kode 

tersebut karena kesalahan dalam menentukan terminology medis kasus delivery, sehingga untuk 

semua cara persalinan partus spontan (spontanrous vertex delivery) di Rumah Sakit Umum Daerah 

Dr. Soekardjo dikode dengan O80.8 (Other single spontaneous delivery) yang artinya persalinan 

spontan tunggal lainnya. 

Kesimpulan: Akurasi kode ICD-10 pada kasus delivery di Rumah Sakit Umum Daerah Dr. 

Soekardjo masih kurang baik untuk pengkodingan cara persalinannya, karena masih terdapat kode 

lainnya pad acara persalinan khususnya partus spontan. Penyebab pemberian kode tidak akurat 

disebabkan karena ketidaktepatan koder dalam menentukan terminology medis dan pemilihan kode 

yang lebih spesifik, koder tidak melihat formulir lain sebagai informasi tambahan untuk mendukung 
penetapan kode diagnosis. 
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