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Lampiran 1.1 

 

Pedoman dan Jawaban Wawancara Kepala Instalasi dan Petugas Koding  

Rawat Jalan RSUD dr. Soehadi Prijonegoro Sragen 

 

Bagian : Kepala Instalasi Rekam Medis RSUD dr. Soehadi Prijonegoro Sragen 

1. Apakah pernah dilaksanakan proses manajemen risiko pada unit koding rawat 

jalan RSUD dr. Soehadi Prijonegoro Sragen? Bila pernah kapan , dimana dan 

bagaimana manajemen risiko tersebut dilakukan? 

Jawab:  Pernah, tetapi tidak khusus hanya karyawan rawat jalan. Dilakukan 

pada tanggal 30 Juli 2024 untuk semua koder baik rawat jalan 

maupun rawat inap. Tetapi terkait dengan koder secara umum juga 

sering dilakukan secara berkala dan insidental sesuai dengan 

kebutuhan. 

2. Adakah SPO yang mengatur tentang manajemen risiko di RSUD dr. Soehadi 

Prijonegoro Sragen? 

Jawab:  Belum ada, adanya SPO untuk kegiatan koding. 

3. Apakah pernah dilakukan sosialisasi terkait penanganan risiko kerja di unit 

koding rawat jalan RSUD dr. Soehadi Prijonegoro Sragen? 

Jawab: Penanganan risiko dilakukan saat rapat dengan koder 

4. Adakah proses evaluasi terkait risiko kerja yang terjadi di unit koding rawat 

jalan RSUD dr. Soehadi Prijonegoro Sragen? 

Jawab: Evaluasi dilakukan secara berkala saat rapat dengan tim casemix dan 

unit terkait lainnya.  

 

 

  



 

 

 

 

Lampiran 1.2 

 

Bagian: Petugas Koding Rawat Jalan RSUD dr. Soehadi Prijonegoro Sragen  

1. Berapa usia anda? 

Jawab: 

Petugas 1  :  37 Tahun 

Petugas 2  :  29 tahun 

Petugas 3  :  28 Tahun 

2. Berapa tinggi badan anda? 

Jawab:   

Petugas 1  :  153 cm 

Petugas 2  :  148 cm 

Petugas 3  :  148 cm 

3. Berapa lama waktu anda bekerja? 

Jawab: 

Petugas 1  :  Dari jam 07.30-15.00 

Petugas 2  :  7 jam 30 menit 

Petugas 3  :  Mulai jam 07.30 sampai 15.00 

4. Berapa lama waktu istirahat anda? 

Jawab:  

Petugas 1  :  30 menit 

Petugas 2  :  30 menit 

Petugas 3  :  30 menit, dari jam 12.00-12.30 

5. Adakah target harian dokumen yang harus diselesaikan? Jika ada berapa 

jumlahnya? 

Jawab: 

Petugas 1  :  Tidak ada 

Petugas 2  :  Tidak ada 

Petugas 3  :  Tidak 

 



 

 

 

 

Lampiran 1.3 

 

6. Dalam waktu satu hari kurang lebih berapa jumlah dokumen yang anda 

kerjakan? 

Jawab: 

Petugas 1  :  85 dokumen 

Petugas 2  : 80 dokumen 

Petugas 3  : 60 dokumen 

7. Apa saja risiko fisik, psikososial, dan ergonomi yang dialami petugas koding 

rawat jalan di RSUD dr. Soehadi Prijonegoro Sragen saat bekerja? 

Jawab:  

Petugas 1 : Risiko fisik seperti nyeri punggung dan pinggang. Kalau risiko 

psikososial kadang merasa jenuh karena pekerjaannya monoton. 

Risiko ergonomi, kursinya kurang nyaman.  

Petugas 2 : Risiko fisiknya nyeri pinggang dan punggung, jari-jari tangan 

pegal, nyeri leher juga. Risiko psikososial kadang merasa jenuh 

dan stress karena kesulitan dalam proses koding. Risiko 

ergonomi mungkin kursinya kurang nyaman dan terlalu pendek. 

Petugas 3 :   Risiko fisik seperti nyeri pinggang, tangan pegal, dan mata terasa 

pedih karena di depan komputer terus. Risiko psikososial 

kadang stress karena ada diagnosis yang sulit terbaca dan hasil 

pemeriksaan yang tidak lengkap. Risiko ergonominya kursinya 

kurang nyaman, kami perlu bawa bantalan agar bisa duduk 

dengan nyaman.  

8. Seberapa sering anda megalami keluhan tersebut? 

Jawab: 

Petugas 1  :  Setiap hari 

Petugas 2  :  Setiap hari 

Petugas 3  :  Setiap hari 

 

 



 

 

 

 

Lampiran 1.4 

 

9. Apa dampak yang anda rasakan akibat keluhan tersebut? 

Jawab: 

Petugas 1  :  Kinerja menjadi menurun dan tidak nyaman saat bekerja, ada 

risiko kesalahan dalam mengisi kode, stress kerja, dan suasana 

hati memburuk. 

Petugas 2  : Kinerja menurun, tidak nyaman saat bekerja, bisa terjadi 

kesalahan pengisian kode, dan stress kerja. 

Petugas 3  :  Salah membaca dokumen karena mata lelah sehingga bisa 

mengakibatkan kesalahan pemberian kode, penurunan kinerja, 

ketidaknyamanan dalam bekerja, stress dan suasana hati 

memburuk. 

10. Apakah anda merasa nyaman dengan fasilitas kerja yang anda gunakan? 

Jawab: 

Petugas 1  :  Tidak 

Petugas 2  :  Meja terlalu sempit 

Petugas 3  :  Meja 

11. Apakah anda merasa tinggi meja dan kursi kerja sesuai dengan tinggi badan 

anda? 

Jawab: 

Petugas 1  :  Iya, nyaman 

Petugas 2  :  Tidak nyaman 

Petugas 3  :  Iya 

12. Adakah pelindung radiasi pada layar komputer yang anda gunakan untuk 

bekerja? 

Jawab: 

Petugas 1  :  Tidak ada 

Petugas 2  :  Tidak ada 

Petugas 3  :  Tidak ada 



 

 

 

 

Lampiran 1.5 

 

13. Apakah anda mendapatkan jaminan kesehatan saat anda mengalami risiko di 

tempat kerja? 

Jawab: 

Petugas 1  :  Iya, dapat 

Petugas 2  :  Iya 

Petugas 3  :  Ya 

14. Apakah anda mendapatkan fasilitas berupa medical check-up? 

Jawab:  

Petugas 1  :  Tidak 

Petugas 2  :  Tidak 

Petugas 3  :  Tidak 

15. Apakah pernah dilakukan proses manajemen risiko di unit koding rawat jalan 

RSUD dr. Soehadi Prijonegoro Sragen? 

Jawab:  

Petugas 1  : Belum pernah. 

Petugas 2 : Belum pernah, adanya breafing dengan koder lainnya.  

Petugas 3 : Belum pernah.  

16. Apa prosedur yang diterapkan untuk mengidentifikasi dan menilai risiko kerja 

di unit koding rawat jalan RSUD dr. Soehadi Prijonegoro Sragen? 

Jawab:  

Petugas 1 : Belum ada prosedur yang dilaksanakan. 

Petugas 2 : Belum ada prosedur yang dilaksanakan. 

Petugas 3 : Belum ada prosedur yang dilaksanakan. 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

Lampiran 1.6 

 

17. Apa dampak dari terjadinya risiko kerja yang timbul di unit koding rawat 

jalan RSUD dr.Soehadi Prijonegoro Sragen? 

Jawab: 

Petugas 1 : Dampaknya bisa saja terjadi kesalahan koding. 

Petugas 2 : Dampaknya pernah terjadi kesalahan koding. 

Petugas 3 : Pernah mengalami kesalahan koding karena diagnosis yang sulit 

terbaca dan hasil pemeriksaan yang kurang lengkap. 

18. Adakah sosialisasi terkait penanganan risiko kerja di unit koding rawat jalan 

RSUD dr. Soehadi Prijonegoro Sragen? 

 Jawab:  

Petugas 1 : Belum, adanya sosialisasi tentang koding. 

Petugas 2 : Belum, adanya sosialisasi tentang koding. Biasanya rumah sakit    

  mengadakan seminar tentang koding dan kami ikut.  

Petugas 3 : Belum, adanya sosialisasi tentang koding. 

19. Adakah SOP yang mengatur tentang manajemen risiko di RSUD dr. Soehadi 

Prijonegoro Sragen? 

 Jawab:  

Petugas 1 : Belum, adanya SPO tentang pemberian koding. 

Petugas 2 : Belum ada. 

Petugas 3 : Belum ada. 

20. Adakah proses evaluasi terkait risiko kerja yang terjadi di unit koding rawat 

jalan RSUD dr. Soehadi Prijonegoro Sragen? 

 Jawab:  

 Petugas 1 : Ada proses evaluasi saat rapat koordinasi dengan kepala isntalasi   

  dan unit terkait lainnya. 

 Petugas 2 : Ada saat rapat koordinasi dengan kepala rekam medis. 

 Petugas 3 : Ada saat rapat koordinasi.   

 



 

 

 

 

 Lampiran 1.7 

 

21. Siapa yang bertanggung jawab dalam proses manajemen risiko kerja yang 

terjadi di unit koding rawat jalan? 

 Jawab:   

 Petugas 1 : Kepala instalasi rekam medis. 

Petugas 2 : Kepala instalasi rekam medis. 

 Petugas 3 : Kepala instalasi rekam medis bertanggung jawab untuk proses  

     koordinasi.. 

22. Kapan proses manajemen risiko di unit koding rawat jalan RSUD dr. Soehadi 

Prijonegoro Sragen dilakukan? 

 Jawab:  

Petugas 1 : Manajemen risiko belum pernah dilakukan, tapi ada rapat 

 koordinasi yang dilakukan secara berkala. 

Petugas 2 : Belum terlaksana. 

Petugas 3 : Biasanya proses evaluasi dilakukan saat rapat. 

23. Kapan proses sosialisasi terkait risiko kerja di unit koding rawat jalan RSUD 

dr. Soehadi Prijonegoro Sragen dilaksanakan? 

 Jawab:  

Petugas 1 : Belum pernah dilakukan sosialisasi terkait manajemen risiko. 

Petugas 2 : Belum pernah dilakukan sosialisasi terkait manajemen risiko. 

Petugas 3 : Belum pernah dilakukan sosialisasi terkait manajemen risiko. 

24. Dimana proses manajemen risiko kerja di unit koding rawat jalan RSUD dr. 

Soehadi Prijonegoro Sragen dilakukan? 

Jawab:  

Petugas 1 : Belum pernah dilakukan manajemen risiko. 

Petugas 2 : Belum pernah dilakukan manajemen risiko. 

Petugas 3 : Belum pernah dilakukan manajemen risiko. 

 

 

 



 

 

 

 

Lampiran 1.8 

 

25. Dimana sosialisasi terkait risiko kerja di unit koding rawat jalan RSUD dr. 

Soehadi Prijonegoro Sragen dilaksanakan? 

Jawab:  

Petugas 1 : Belum pernah dilakukan sosialisasi terkait manajemen risiko. 

Petugas 2 : Belum pernah dilakukan sosialisasi terkait manajemen risiko. 

Petugas 3 : Belum pernah dilakukan sosialisasi terkait manajemen risiko. 

26. Bagaimana proses manajemen risiko kerja di unit koding rawat jalan RSUD 

dr. Soehadi Prijonegoro Sragen? 

Jawab:  

Petugas 1 : Belum pernah dilakukan proses manajemen risiko. 

Petugas 2 : Belum pernah dilakukan proses manajemen risiko. 

Petugas 3 : Belum pernah dilakukan proses manajemen risiko. 

27. Bagaimana upaya unit koding rawat jalan RSUD dr. Soehadi Prijonegoro 

Sragen dalam menangani risiko yang terjadi? 

 Jawab:  

Petugas 1  : Kami konsultasikan kendala ke kepala instalasi rekam medis. 

Petugas 2 : Dikonsultasikan dengan kepala instalasi. 

Petugas 3 : Ada rapat koordinasi, biasanya disitu akan kami akan 

menyampaikan kendala dan kepala isntalasi dan unit terkait 

akan membantu. 

 

 

  



 

 

 

 

Lampiran 2 

 

Pedoman Observasi Unit Koding Rawat Jalan  

RSUD dr. Soehadi Prijonegoro Sragen 

 

No Observasi Ya Tidak Keterangan 

1 

Faktor fisik di unit 

koding rawat jalan 

RSUD dr. Soehadi 

Prijonegoro 

✔  

a. Mata lelah; 

b. Nyeri punggung; 

c. Nyeri pinggang; 

d. Nyeri leher. 

2 

Faktor psikososial 

di unit koding rawat 

jalan RSUD dr. 

Soehadi Prijonegoro 

✔  

Petugas merasa jenuh karena 

pekerjaan yang monoton dan 

stress kerja karena terdapat 

diagnosa dan catatan 

pemeriksaan pasien yang tidak 

lengkap. 

3 

Faktor psikososial 

di unit koding rawat 

jalan RSUD dr. 

Soehadi Prijonegoro 

✔  

Penggunaan peralatan kerja yang 

tidak ergonomis seperti kursi 

yang tidak bisa disesuaikan 

dengan kebutuhan petugas. 

4 

Proses manajemen 

risiko di unit koding 

rawat jalan RSUD 

dr. Soehadi 

Prijonegoro 

✔  

Manajemen risiko di unit koding 

rawat jalan RSUD dr. Soehadi 

Prijonegoro dilakukan dengan 

komunikasi dan konsultasi yang 

melibatkan 3 petugas koding, 

kepala instalasi, dan unit terkait. 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

Lampiran 3 

 

SURAT IZIN SURVEY PENDAHULUAN 

 

 



 

 

 

 

Lampiran 4 

 

SURAT IZIN PENGAMBILAN DATA  DAN PENELITIAN 

 

 

 

  



 

 

 

 

Lampiran 5 

 

SURAT JAWABAN IZIN SURVEY PENDAHULUAN 

 

 



 

 

 

 

Lampiran 6 

 

SURAT JAWABAN IZIN PENGAMBILAN DATA DAN PENELITIAN 

 

 



 

 

 

 

Lampiran 7 

 

SARAN SOP MANAJEMEN RISIKO DI UNIT KODING RAWAT JALAN 

RSUD dr. SOEHADI PRIJONEGORO SRAGEN 

 

RSUD  

dr. SOEHADI 

PRIJONEGORO 

SRAGEN 

 
Jl. Raya Sukowati  

No. 534 Sragen 

MANAJEMEN RISIKO DI UNIT 

KODING RAWAT JALAN RSUD dr. SOEHADI 

PRIJONEGORO SRAGEN 

STANDAR 

OPERASIONAL 

PROSEDUR 

No. Dokumen 

010/001/2025 

No. Revisi 

01 

Halaman 

1/1 

Pengertian Standar pelaksanan majemen risiko pada unit koding 

rawat jalan. 

Tujuan Agar proses manajemen risiko pada unit koding rawat 

jalan dapat dilaksanakan secara sistematis. 

Kebijakan  Sesuai dengan ISO 31000:2018 yang mengatur mengenai 

proses manajemen risiko. 

Prosedur Pelaksanan a. Penetapan Konteks  

Konteks yang memengaruhi unit dalam menangani 

risiko. 

b. Komunikasi dan Konsultasi        

Konsultasi dan komunikasi dengan pihak terkait. 

c. Identifikasi dan Analsisis  

Identifikasi risiko bertujuan untuk mengetahui risiko 

apa saja yang mungkin terjadi dan analisis risiko 

untuk mengetahui bagaimana sifat risiko tersebut yang 

dikelompokkan menjadi beberapa level sesuai dengan 

urutan prioritasnya. 

d. Penanganan Risiko         

Penanganan risiko adalah proses modifikasi risiko 

yang melibatkan pemilihan dan implementasi satu 

atau lebih pilihan untuk penanganan risiko. 

e. Monitoring dan Review 
Pelaksanaan monitoring dan review bertujuan untuk 

memberikan jaminan yang wajar terhadap pencapaian 

sasaran penerapan proses manajemen risiko yang 

terintegrasi. 

Unit Terkait Instalasi Rekam Medis dan Informasi Kesehatan 

Unit Koding Rawat Jalan 



 

 

 

 

FORMULIR PENGAMATAN DENGAN METODE RAPID OFFICE STRAIN ASSESMENT BAGIAN A 
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FORMULIR PENGAMATAN DENGAN METODE RAPID OFFICE STRAIN ASSESMENT BAGIAN B 
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FORMULIR PENGAMATAN DENGAN METODE RAPID OFFICE STRAIN ASSESMENT BAGIAN C 
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CONTOH PENILAIAN METODE RAPID OFFICE STRAIN ASSESMENT 
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Lampiran 9.1 

 

HASIL PENGHITUNGAN LEVEL RISIKO ERGONOMI   

DENGAN METODE ROSA 

 

Bagian A 

1. Petugas 1 

Tinggi kursi + lebar dudukan = 1 + 3 = 4 

Sandaran tangan + sandaran punggung = 0 + 2 = 2 

Hasil tabel = 3 + durasi = 3 +1 = 4 

 

2. Petugas 2 

Tinggi kursi + lebar dudukan = 2 + 3 = 5  

Sandaran tangan + sandaran punggung = 0 + 3 = 3 

Hasil tabel = 4 + durasi = 3 +1 = 5 

 

3. Petugas 3 

Tinggi kursi + lebar dudukan = 2 + 3 = 5 

Sandaran tangan + sandaran punggung = 0 + 3 = 3 

Hasil tabel = 4 + durasi = 3 +1 = 5 

 

Bagian B 

1. Petugas 1 

Penggunaan telepon + durasi = 2 +1 = 3 

Penggunaan komputer + durasi = 4 + 1 =5 

Hasil tabel = 5 

2. Petugas 2 

Penggunaan telepon + durasi = 3 +1 = 3 

Penggunaan komputer + durasi = 4 + 1 =5 

Hasil tabel = 6 

3. Petugas 3 

Penggunaan telepon + durasi = 3 +1 = 3 

Penggunaan komputer + durasi = 4 + 1 =5 

Hasil tabel = 6 

 

Bagian C  

1. Petugas 1  

Penggunaan mouse + durasi = 2 +1 = 3 

Penggunaan keyboard + durasi = 0 + 1 = 1 

Hasil tabel = 3  

2. Petugas 2 

Penggunaan mouse + durasi = 2 +1 = 3 

Penggunaan keyboard + durasi = 1 + 1 = 2 
Hasil tabel = 3 
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3. Petugas 3 

Penggunaan mouse + durasi = 2 +1 = 3 

Penggunaan keyboard + durasi = 0 + 1 = 1 

Hasil tabel = 3  

 

Monitor and Peripheral Score 
1. Petugas 1  

Skor bagian B = 5 

Skor bagian C = 3 

Hasil tabel = 5 

2. Petugas 2 

Skor bagian B = 6 

Skor bagian C = 3 

Hasil tabel = 6 

3. Petugas 3 

Skor bagian B = 6 

Skor bagian C = 3 

Hasil tabel = 6 

 

Skor akhir ROSA 

1. Petugas 1 

Skor bagain A = 4 

Monitor and peripheral score = 5 

Hasil tabel = 5 (high risk) 

2. Petugas 2 

Skor bagain A = 5 

Monitor and peripheral score = 6 

Hasil tabel = 6 (high risk) 

3. Petugas 3 

Skor bagain A = 5 

Monitor and peripheral score = 6 

Hasil tabel = 6 (high risk) 

 

 

 


