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Abstract 

 

Minister of Health Regulation (PMK) Number 11 of 2017, every hospital is obliged to strive 

to fulfill patient safety targets. Patient safety targets include achieving accurate patient 

identification, increasing effective communication, increasing the safety of drugs that need to 

be watched out for, ensuring the right location, correct patient surgical procedures, reducing 

the risk of infection related to risk reduction services, concepts and practices of reducing 

disaster risk through systematic efforts in analyze and reduce the factors that cause disasters.  

The definition of a medical record is a collection of facts about a person's life and history of 

illness, including the state of illness, current and past treatment written by health 

practitioners in their efforts to provide health services to patients. 

Research Objectives: To determine the occurrence of effective communication between 

registration officers and outpatients at Baptism Hospital, Kediri and Hambata, which occurs 

during registration. Qualitative research methods are research that is intended to understand 

phenomena about anything experienced by the researcher, for example behavior, perception, 

motivation for action, etc. holistically with descriptions in the form of words and language. 

Research Results The effectiveness of interpersonal communication between registration 

officers and outpatients at the Kediri Baptist Hospital has gone well, especially with the 

obstacles that occur when patients register. The Kediri Baptist Hospital has collaborated 

with the Putra Asih Foundation and Stikes for language barriers and deaf mite.. 

Suggestions: It would be best for all medical records officers at Babptis Hospital Kediri to 

have the educational qualifications listed in PMK 55 of 2013, and it would be better for 

Baptist Hospital Kediri to further improve the comfort of the outpatient registration room 

and improve good communication with greetings and smiles. 

Keywords: Medical Records, communication effectiveness 
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Abstrak 

Peraturan Menteri Kesehatan (PMK) Nomor 11 tahun 2017 setiap Rumah Sakit Wajib 

mengupayakan pemenuhan sasaran keselamatan pasien. Sasaran keselamatan pasien 

meliputi tercapainya ketepatan identifikasi pasien, peningkatan komunikasi yang efektif, 

peningkatan keamanan obat yang perlu diwaspadai, kepastian tepat-lokasi, tepat prosedur 

tepat pasien operasi, pengurangan risiko infeksi terkait pelayanan pengurangan risiko, 

konsep dan praktik mengurangi resiko bencana melalui upaya sistematis dalam 

menganalisisa dan mengurangi faktor-faktor penyebab bencana. 

Pengertian rekam medis merupakan kumpulan fakta tentang kehidupan seseorang dan 

riwayat penyakitnya, termasuk keadaan sakit, pengobatan saat ini dan saat lampau yang 

ditulis oleh para praktisi kesehatan dalam upaya mereka memberikan pelayanan 

kesehatan kepada pasien. 

Tujuan penelitian Untuk mengetahui terjadinnya komunikasi efektif antara petugas 

pendaftaran dan pasien rawat jalan di rs baptis kediri dan hambata yang terjadi di saat 

pendaftaran. 

Metode Penelitian kualitatif adalah penelitian yang di maksud untuk memahami 

fenomena tentang apa saja yang di alami oleh penlitian misalnya perilaku, persepsi, 

motivasi tindakan dan lain-lain secara holistik dengan deksripsi dalam bentuk kata-kata 

dan bahasa. 

Hasil Penelitian Efektifitas komunikasi interpesonal antara petugas pendaftran dan pasien 

rawat jalan di rumah sakit baptis kediri sudah berjalan dengan baik terutama dengan 

hambatan yang terjadi di saat pasien melakukan pendaftaran dengan itu rumah sakit 

baptis kediri sudah melakukan kerjasama dengan yayasan putra asih dan stikes untuk 

kendala bahasa dan tunga rungu. 

Saran Sebaiknya semua petugas rekam medis yang ada di  RS Babptis Kediri harus 

memiliki kualifikasi pendidikan yang ada di pmk 55 tahun 2013, dan Sebaiknya RS 

Baptis kediri kenyamanan ruang pendaftaran rawat jalan dan  meningkatkan komunikasi 

yang baik juga dengan sapa dan senyum. 

Kata Kunci: Rekam Medis, Efektifitas komunikasi 
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1. PENDAHULUAN 

Ko$munikasi adalah pro$se$s pe$nyampaian 

info$rmasi, gagasan, e$mo $si ke$ahlian dan 

lain-lain me$lalui pe$nggunaan simbo$l-

simbo$l se$pe$rti kata-kata gambar angka, 

dalam pe$nye $diaan layanan ke$se$hatan yang 

be$rkualitas, di se$tiap inte$raksi antara 

pasie$n  dan pe$nye $dia layanan ke$se$hatan, 

ko$munikasi yang e$fe$ktif me$mainkan pe$ran 

pe$nting dalam me$mastikan pe$mahaman 

yang baik,ke$pe$rcayaan, dan ke$puasan 

pasie$n. Pada tahap pe$ndaftaran rawat jalan 

di Rumah sakit baptis ke$diri, pe$ntingnya 

untuk me$mpe$rhatikan kualitas ko$munikasi, 

kare$na  ini adalah awal dari pe$rjalanan 

pasie$n me$nuju pe$mulihan yang o$ptimal. 

Me$nurut Aji Martin. E$valuasi adalah suatu 

usaha untuk me$ngukur dan me$mbe$ri nilai 

se$cara o$bje$ktif pe$ncapaian hasil-hasil yang 

te$lah di re$ncanakan  se$be$lumnya.  

Hasil-hasil e$valuasi di maksudnya me$njadi 

umpan balik untuk pe$re$ncanaan ke$mbali. 

De$ngan de$mikian pe$laksanaan mutu 

pe$layanan balik dapat disimpulkan se$suai 

PE$RME$NKE$S NO$. 269/ME$NKE$S, 

PE$R/III/2008 te$ntang me$mbe$rikan pro$se$s 

pe$layanan dite$mpat pe$ndaftaran  pasie$n 

sangatlah pe$nting. 

Tujuannya adalah untuk me$ngurangi 

paparan te$rhadap bahaya, me$ngurangi 

ke$re$ntanan manusia dan pro$pe$rti, 

manaje$me$n yang te$pat te$rhadap 

pe$nge$lo$laan lahan dan lingkungan, se$rta 

me$ningkatkan ke$siapan dampak be$ncana 

me$liputi disiplin se$pe$rti manaje$me$n 

be$ncana, mitigasi be$ncana me$liputi 

langka-langka se$pe$rti me$ndirikan 

bangunan se$suai aturan baku, ke$nali lo$kasi 

bangunan, dan siapkan pe$ralatan. 

Ko$munikasi e$fe$ktif me$rupakan unsur 

utama dari sasaran ke$salamatan pasie$n 

kare$na ko$munikasi adalah pe$nye$bab 

pe$rtama masalah ke$se$lamatan pasie$n 

(patie$nt safe$ty), ko$munikasi yang e$fe$ktif 

yang te$pat waktu akurat, le$ngkap, je$las, 

dan dipahami o$le$h pe$ne$rima me$ngurangi 

ke$salahan dan me$ningkatkan ke$se$lamatan 

pasie$n, maka dalam ko$munikasi e$fe$ktif  

harus di bangun aspe$k ke$je$lasan, 

ke$te$patan, se$suai de$ngan ko$nte$ks baik 

bahasa dan info$rmasi, alur yang siste$matis, 

dan budaya. 

Me$nurut Agus Supinganto$ (2015) 

Ko$munikasi yang tidak e$fe$ktif akan 

me$nimbulkan re$siko$    ke$salahan dalam 

pe$mbe$rian asuhan. 

Pe$me$liharaan tulisan ini akan 

me$nge$ksplo$rasi pe$ntingnya ko$munikasi 

e$fe$ktif di te$mpat pe$ndaftaran pasie$n rawat 

jalan di Rumah Sakit Baptis ke$diri akan 

me$ngalami strate$gi ko$munikasi yang dapat 

me$ningkatkan pe$ngalaman pasie$n dan 

me$ningkatkan pe$mahaman te$ntang 

pro$se$dur re$kam me$dis, dan me$mpe$rkuat 
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hubungan antara pasie$n dan pe$nye$dia 

layanan ke$se$hatan. Me$lalui pe$mahaman 

me$ndalam te$ntang be$tapa ke$rusakan 

ko$munikasi dalam ko$nte$ks pe$ndaftaran 

rawat jalan, diharapkan dapat le$bih 

me$ngapre$siasi pe$ran pe$nting ko$munikato$r 

yang baik dalam me$ningkatkan kualitas 

layanan ke$se$hatan di Rumah Sakit Baptis 

ke$diri. 

Be$rdasarkan uraian latar be$lakang 

pe$rmasalahan yang dapat dirumuskan 

se$bagai be$rikut : “Bagaimana ko$munikasi 

e$fe$ktif di te$mpat pe$ndaftaran pasie$n rawat 

jalan di Rumah Sakit Baptis ke$diri?” 

Tujuan pe$ne$liatian ini untuk me$nge$tahaui 

ko$munikasi e$fe$ktif di te$mpat pe$ndaftaran 

pasie$n rawat jalan di Rumah Sakit Baptis 

ke$diri. 

2. TINJAUAN PUSTAKA 

a) Rumah Sakit 

Rumah Sakit me$nurut Pe$raturan Me$nte$ri 

Ke$se$hatan Re$publik Indo $ne$sia (Ke$me$nke$s 

RI, 2020). diharapkan me$mbe$rikan 

pe$layanan me$dis dan ke$pe$rawatan se$cara 

ko$mpre$he$nsif, te$rmasuk pe$layanan gawat 

darurat, rawat inap, rawat jalan, rawat 

inte$nsif, se$rta pe$layanan re$habilitasi 

me$dik. 

Me$nurut (Bramanto$ro$, 2017) juga 

me$nje$laskan bahwa rumah sakit adalah 

pe$layanan ke$se$hatan yang 

me$nye $le$nggarakan upaya ke$se$hatan yang 

e$fisie$n dan e$fe$ktif dalam re$habilitasi dan 

pe$mulihan yang dipadukan de$ngan upaya 

pe$rbaikan dan pe$nce$gahan se$rta upaya 

rujukan. 

b). Rekam Medis 

Me$nurut (De$pke$s, 2008) te$ntang re$kam 

me$dis, re$kam me$dis adalah be$rkas yang 

be$risikan catatan dan do$kume$n te$ntang 

ide$ntitas pasie$n, pe$me$riksaan, pe$ngo$batan, 

tindakan, pe$layanan lain yang te$lah 

dibe$rikan ke$pada pasie$n. 

c). Manfaat Rekam Medis 

Me$nurut ko$nsil ke$do$kte$ran indo$ne$sia 

(2006), manfaat re$kam me$dis di antaranya 

yaitu: 

1). Pe$ngo$batan pasie$n 

Re$kam me$dis be$rmanfaat se$bagai dasaran 

pe$tunjuk untuk me$re$ncanakan dan 

me$nganalisis pe$nyakit se$rta me$re$ncanakan 

pe$ngo$batan, pe$rawatan dan tindakan me$dis 

yang harus di be$rikan ke$pada pasie$n. 

2). Pe$ningkatan kualitas pe$layanan 

Me$mbuat re$kam me$dis bagi 

pe$nye $le$nggaraan praktik ke$do$kte$ran 

de$ngan je$las dan le$ngkap akan 

me$ningkatan kualitas pe$layanan untuk 

me$lindungi te$naga me$dis dan untuk 

pe$ncapaian ke$se$hatan masyarakat yang 

o$ptimal. 

3). Pe$ndidikan dan pe$ne$litian 

Re$kam me$dis yang me$rupakan info$rmasi 

pe$rke$bangan kro$no$lo$gis pe$nyakit, 
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pe$layanan me$dis, pe$ngo$batan dan tindakan 

me$dis, be$rmanfaat untuk bahan info$rmasi 

bagi pe$rke$mbangan pe$ngajaran dan 

pe$ne$litiandi bidang pro$fe$si ke$do$kte$ran dan 

ke$do$kte$ran gigi. 

4) Pe$mbiayaan 

Be$rkas re$kam me$dis bisa dijadikan 

pe$tunjuk dan bahan untuk me$ne$tapkan 

be$mbiyaaan dalam pe$layanan ke$se$hatan 

pada sarana ke$se$hatan.  

5). Statistik ke$se$hatan 

Re$kam me$dis bisa di gunakan se$bagai 

bahan statistik ke$se$hatan, khususnya untuk 

me$mpe$lajri pe$rke$mbangan ke$se$hatan 

masyrakat dan untuk me$ne$ntukan jumlah 

pe$nde$rita pada pe$nyakit te$rte$ntu. 

6). Pe$mbuktian masalah hukum, disiplin 

dan e$tik 

Re$kam me$dis me$rupakan alat bukti te$rtulis 

utama, se$hingga be$rmanfaat dalam 

pe$nye $le$saian masalah hukum, disiplin dan 

juga e$tik. 

d). Pengertian komunikasi Efektif 

Me$nurut E$vitdo$ (2002): "Ko$munikasi 

adalah pro$se$s di mana se$se$o$rang 

me$re$ncanakan, me$ngirimkan, dan 

me$ne$rima pe$san untuk me$mpe$ngaruhi 

pe$rilaku o$rang lain." 

Ko$munikasi se$cara te$rmino$lo$gis yakni 

me$rujuk ke$pada pro$se$s pe$nyampaian suatu 

pe$rnyataan manusia ke$pada manusia lain. 

Ko$munikasi be$rasal dari   Bahasa latin 

yakni co$mmunis, se$dangkan se$cara 

e$timo$lo$gi kata co$mmunis me$ngandung arti 

co $mmunico$ dalam Bahasa Indo$ne$sia 

artinya be$rbagi. Jadi de$finisi dari 

ko $munikasi ialah suatu pro$se$s yang 

me$libatkan individu le$bih dari satu o$rang 

dalam suatu hubungan, o$rganisasi, 

ke$lo$mpo$k maupun masyarakat yang saling 

me$re$spo$n dan me$nciptakan pe$san untuk 

me$lakukan adaptasi de$ngan lingkungan 

satu sama lain. 

e).. Jenis Jenis Komunikasi  

1). Ko$munikasi intrape$rso$nal, Pe$nggunaan 

pikiran atau bahasa yang te$rjadi di dalam 

diri ko$munikato$r se$ndiri me$rupakan 

pe$nge$rtian dari ko$munikasi intrape$rso$na. 

Ke$te$libatan inte$rnal yang dilakukan se$cara 

aktif o$le$h individu dalam pe$mro$se$san 

simbo$lik dari pe$san- pe$san me$rupakan 

ko $munikasi intrape$rso$na, Se$o$rang individu 

me$njadi pe$ne$rima dan juga se$kaligus 

pe$ngirim info$rmasi dan pe$san, 

me$mbe$rikan fe$e$dback bagi individu itu 

se$ndir dalam pro$se$s inte$rnal yang 

be$rke$lanjutan. Ro$ge$rs (2017). 

2). Ko$munikasi Inte$rpe$rso$nal, Ko$munikasi 

inte$rpe$rso$na adalah ko$munikasi antar 

individu -individu yang be$rtatap muka, 

yang me$mungkinkan se$tiap individu 

me$nangkap re$aksi individu yang lain 

se$cara langsung, baik se$cara no$nve$rbal 

atau ve$rbal (Mulyana, 2000). Ko$munikasi 
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yang me$libatkan hanya dua o$rang, se$pe$rti 

suami istri, dua se$nyawat, dua sahabat 

de$kat, PMIK (Pe$tuas TPP)- pasie$n, dan 

se$bagainya me$rupakan de$fe$nisi dari 

ko$munikasi inte$rpe$rso$nal. 

f). Tujuan Komuniasi Efektif 

Pada hakikatnya tujuan ko$munikasi yang 

e$fe$ktif ialah untuk me$mfasilitasi 

pe$mahaman pe$san yang disampaikan 

antara pe$mbe$ri dan pe$ne$rima se$hingga 

bahasa yang je$las, tanggapan yang 

se$imbang, dan pe$nggunaan bahasa no$n- 

ve$rbal (simbo$lik) dapat dicapai. 

Ko$munikasi yang e$fe$ktif me$ncakup 

be$ntuk- be$ntuk ko$munikasi ve$rbal (se$cara 

lisan maupun te$rtulis) dan no$n-ve$rbal 

(se$cara simbo$lik) yang e$fe$ktif. 

g). Proses Komunikasi Efektif 

Me$nurut. Be$rlo$ (2017). me$nge$mbangkan 

mo$de$l ko$munikasi yang me$ne$kankan 

e$mpat e$le$me$n utama dalam pro$se$s 

ko$munikasi: Dalam ko $munikasi e$fe$ktif 

me$liputi pro$se$s se$bagai be$rikut: 

1. Sumbe$r (So$urce$): Sumbe$r adalah 

o$rang atau e$ntitas yang 

me$nghasilkan pe$san.  

2. Pe$san (Me$ssage$): Pe$san adalah 

info$rmasi atau ide$ yang ingin 

disampaikan o$le$h    sumbe$r ke$pada 

pe$ne$rima. 

3. Saluran (Channe$l): Saluran adalah 

me$dium atau cara yang digunakan 

untuk me$nyampaikan pe$san dari 

sumbe$r ke$ pe$ne$rima. Saluran bisa 

be$rupa ko$munikasi lisan langsung, 

surat, te$le$po$n, atau bahkan me$dia 

so$cial 

4. Pe$ne$rima (Re$ce$ive$r): Pe$ne$rima 

adalah individu atau e$ntitas yang 

me$ne$rima dan me$nginte$rpre$tasikan 

pe$san yang disampaikan o$le$h 

sumbe$r. 

h). Hambatan Komunikasi Efektif 

Me$ne$rut Gibso$n (1994):hambatan 

ko $munikasi e$fe$ktif  te$rjadi kare$na 

ke$rangka ajuan,me$nyimak se$le$ktif, kata 

putus nilai. Kre$dilibilats sumbe$r,dan 

masasalah se$mantik. Hambatan ini muncul 

ke$tika pe$ne$rima pe$san me$ragukan atau 

tidak pe$rcaya pada ke$andalan atau 

ke$jujuran sumbe$r info$rmasi.  

i). Faktor Keberhasilan Komunikasi 

Efektif 

 Me$nurut  De$vito$ (2017), aspe$k-aspe$k 

pe$nting dalam ko$munikasi e$fe$ktif 

te$rmasuk ke$sadaran diri (se$lf-aware$ne$ss), 

ke$mampuan me$nde$ngarkan de$ngan baik, 

ke$mampuan untuk me$nyampaikan 

info$rmasi se$cara je$las, se$rta pe$nggunaan 

bahasa dan simbo$l yang te$pat 

j). Pengertian Pendaftaran  

Pe$ndaftaran pasie$n adalah pro$se$s pe$rtama 

kali te$rjadinya ke$giatan re$kam me$dis pada 

se$mua fasilitas pe$layanan Ke$se$hatan, 
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ide$ntitas pasie$n akan di data pada te$mpat 

pe$ndaftaran, pe$tugas juga me$me$rlukan 

data lain te$rkait pasie$n yaitu pe$ke$rjaan, 

asuransi, pe$nanggung jawab pasie$n, dan 

Se$bagainya.  

Pada syste$m pe$ndaftaran, pasie$n akan 

dite$rima se$bagai pasie$n rawat jalan, rawat 

inap, maupun pasie$n gawat darurat 

(O$ctaviani 2018). 

3..METODE.PENELITIAN 

Pe$ne$litian ini me$rupakan pe$ne$litian 

kualitatif de$skriptif, (Me$nggambarkan) 

de$ngan me$ngguanakan pe$nde$katan 

kualitatif. Pe$ne$litian ini dilaksanakan  di 

Rumah Sakit Baptis ke$diri Jl. Brigje$nd 

po$l.IBH Prano$to$ No$.1 RW.7, Bangsal, 

ke$c.pe$santre$n, ko$ta ke$diri,jawa timur 

64131. Waktu pe$ne$litian ini dilaksanakan 

Waktu pe$ne$litian ini di laksanakan pada 

tanggal 3 De$se$mbe$r 2024.  

Pe$ne$liti me$ngambil fo$kus pe$ne$litian 

te$rkait: Pe$ne$rapan Prinsip Prinsip 

Ko$munikasi E$fe$ktif Di Te$mpat 

Pe$ndaftaran rumah sakit baptis ke$diri yang 

me$liputi: 

1) Ke$te$rbukan dan ke$jujuran  

2) E$mpati dan ke$te$rlibatan  

3) Ke$je$lasan dan ko$nsiste$nsi 

4) Pe$ne$rima dan ke$te$litian  

5) Fle$klibilitas dan adaptabilitas 

6) Tanggung jawab dan akuntalibilitas 

7) Ke$se$baran dan pe$nghargaan 

Dalam pe$ne$litian ini te$knik pe$ngumpulan 

data yang dilakukan o$le$h pe$ne$liti adalah 

de$ngan tiga me$to$de$, yaitu  o$bse$rvasi, 

wawancara dan do$kume$ntasi. 

Instrume$n pe$ne$litian adalah alat-alat yang 

dipe$rlukan atau digunakan untuk 

me$ngumpulkan data. Kare$na pada 

pinsifnya me$ne$liti dapat me$lakukan 

pe$ngukuran, maka harus ada alat ukur 

yang baik inste$rume$n ini me$nggunakan 

te$knik wawancara dan o$bse$rvasi dalam 

pe$ne$litian kualitatif, pe$ne$liti se$ndiri yang 

me$ngumpulkan data de$ngan cara be$rtanya, 

me$minta, me$nde$ngar dan me$ngambil. 

Ke$absahan data pada pe$ne$litian kualitatif 

me$ncakup uji kre$dibilitas, uji 

transfe$rabilitas, uji de$pe$ndabilitas dan uji 

ko $nfirmabiliti. 

Analisis data pada pe$ne$litian kualitatif 

dilakukan se$jak se$be$lum me$masuki 

lapangan, se$lama di lapangan, dan se$te$lah 

se$le$sai di lapangan: 

 

4..HASIL DAN PEMBAHASAN 

Keamanan di Ruang Pendaftaran 

Rawat Jalan 

Aspe$k fisik, ke$amanan Ruang pe$ndaftaran 

rawat jalan Dari Ke$banjiran dan ke$bakaran 

Di RS Baptis ke$diri pe$tugas  me$ngatakan 

bahwa ruangan pe$ndaftaran rawat jalan 

sudah te$rhindar dari ke$amanan dan 

ke$banjiran kare$na be$rada di po$sisi lantai 

yang tinggi, hanya pe$tugas re$kam me$dis 
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yang diizinkan me$mbe$rikan ko$munikasi 

ke$pada pasie$n de$ngan be$nar, di de$pan 

pintu masuk sudah ada satpam yang 

me$lakukan pe$ngawasan te$rhadap pasie$n 

de$mi ke$se$lamatan dan ke$nyamanan pasie$n. 

Kerahasian Rekam Medis  

Ruangan re$kam me$dis Rs Baptis Ke$diri 

be$rdasarkan hasil pe$ne$litian dan o$bse$rvasi 

untuk ke$rahasiaan do$kume$n re$kam me$dis 

sudah te$rjaga ke$rahasiannya de$ngan baik 

kare$na te$rdapat tanda pe$ringatan di de$pan 

pintu “ se$lain pe$tugas re$kam me$dis 

dilarang masuk” se$hingga tidak ada 

pe$tugas ke$luar masuk ruang pe$nyimpanan 

akan te$tapi ada pe$tugas ke$be$rsihan pe$tugas 

yang masuk, di pintu sudah te$rpasang 

finge$rprint yang ko$de$ hanya dike$tahui 

pe$tugas re$kam me$dis dan ada CCTV. 

Be$rdasarkan pe$rme$nke$s 22 th 2024 pasal 

32 Isi Re$kam Me$dis wajib dijaga 

ke$rahasiaannya o$le$h se$mua pihak yang 

te$rlibat dalam pe$layanan ke$se$hatan di 

Fasilitas Pe$layanan Ke$se$hatan walaupun 

Pasie$n te$lah me$ninggal dunia.  

Pelaksanaan Sop Kemanan Dan 

Kerahasiaan 

So$p ke$amanan dan ke$rahasiaan re$kam 

me$dis, di RS Baptis Ke$diri sudah 

te$rdapatnya standar o$pe$rasio$nal pro$se$dur 

te$ntang ke$amanan dan ke$rahasiaan dan 

juga pro$se$dur pe$minjaman re$kam me$dis, 

hanya saja pe$tugas masih be$lum 

me$nge$tahui se$cara pe$nuh SO$P te$rse$but 

se$hingga masih ada aturan yang be$lum 

dite$rapkan. Hal te$rse$but masih be$lum 

se$suai me$nurut Tjipto$ Atmo$ko$ (2012) 

kare$na SO$P se$bagai pe$do$man atau acuan 

untuk me$laksanakan tugas pe$ke$rjaan 

se$suai de$ngan fungsi dan alat pe$nilaian 

kine$rja instansi pe$me$rintah be$rdasarkan 

indikato$r-indikato$r te$knis, administratif, 

pro$se$dural se$suai tata ke$rja, pro$se$dur ke$rja 

dan siste$m ke$rja pada unit ke$rja yang 

be$rsangkutan. Se$hingga SO$P te$ntang 

ke$amanan dan ke$rahasiaan ini o$le$h ke$pala 

re$kam me$dis.  

Hukum  Kesehatan 

Hukum ke$se$hatan me$mastikan bahwa 

info$rmasi re$kam me$dis pasie$n hanya 

diakse$s o$le$h pihak yang be$rhak de$ngan 

me$ngharuskan izin te$rtulis dari pasie$n, 

me$mbatasi akse$s hanya ke$pada pihak yang 

be$rwe$nang, dan me$ne$tapkan sanksi bagi 

pe$langgaran akse$s.Hukum ke$se$hatan 

me$ncakup se$gala pe$raturan dan aturan 

me$ncakup pe$ne$rapan hukum pe$rdata dan 

hukum pidana yang be$rkaitan de$ngan 

hubungan hukum dalam pe$layanan 

ke$se$hatan be$gitu juga me$nurut Harie $ 

Saktian Yusuf danImas Masturo$h, 2015 

Ke$amanan, privasi, ke$rahasiaan dan 

ke$se$lamatan adalah pe$rangkat yang 

me$mbe$nte$ngi data/info$rmasi dalam re$kam 

me$dis ke$se$hatan (fo$rmat ke$rtas maupun 

e$le$ktro$nik). Se$mua pihak yang te$rkait 

dalam pe$layanan ke$se$hatan baik itu do$kte$r, 

do $kte$r gigi, pe$rawat, bidan dan praktisi 

ke$se$hatan lain te$rmasuk pe$tugas re$kam 
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me$dis se$rta pihak yang me$minta data atau 

info$rmasi harus me$njaga ke$amanan data 

atau info$rmasi milik pasie$n.Dalam ko$nse$p 

pe$layanan ke$se$hatan, dike$nal istilah 

privasi, ke$rahasiaan, dan ke$amanan. 

1. Privasi adalah hak se$se$o$rang untuk 

me$ngo$ntro$l akse$s info$rmasi atas re$kam 

me$dis pribadinya. 

2. Ke$rahasiaan adalah pro$te$ksi te$rhadap 

re$kam me$dis dan info$rmasi lain pasie$n 

de$ngan cara me$njaga info$rmasi pribadi 

pasie$n dan pe$layanannya. Dalam  

pe$layanan ke$se$hatan, info$rmasi itu hanya 

dipe$runtukkan bagi pihak te$nagake$se$hatan 

yang be$rwe$nang. 

3. Ke$amanan adalah pe$rlindungan 

te$rhadap privasi se$se$o$rang dan ke$rahasiaan 

re$kam me$dis. De$ngan kata lain, ke$amanan 

hanya me$mpe$rbo$le$hkan pe$nggunan yang 

be$rhak untuk me$mbuka re$kam me$dis. 

Dalam pe$nge$rtian yang le$bih 

luas,ke$amanan juga te$rmasuk pro$te$ksi 

info$rmasi pe$layanan ke$se$hatan dari 

rusak,hilang atau pe$ngubahan data akibat 

ulah pihak yang tidak be$rhak. (Hatta. 

2009)  

Se$suai de$ngan aturan hukum yang ada, 

salah satu pe$rlindungan hukum te$rhadap 

pasie$n yang paling banyak digunakan dan 

sangat be$rpe$ngaruh baik pasie$n maupun 

pe$rse$tujuan untuk me$mbe$rikan info$rmasi 

yang ditanda tangani o$le$h se$o$rang pasie$n 

atau pihak yang be$rtanggung jawab. Untuk 

me$le$ngkapi pe$rsyaratan bahwa surat 

kuasa/pe$rse$tujuan harus ditanda tangani 

o$le$h yang be$rsangkutan, rumah sakit 

me$nye $diakan fo$rmulir surat kuasa, de$ngan 

de$mikian tanda tangan dapat dipe$ro$le$h 

pada saat pasie$n te$rse$but masuk dirawat. 

Komunikasi efektif 

Pe$rlindungan Hak Pasie$n Ko$munikasi 

e$fe$ktif be$rpo$te$nsi me$nimbulkan pe$rubahan 

sikap (attitude$ change$) maupun 

me$ningkatkan hubungan so$sial yang pada 

akhirnya akan me$nimbulkan suatu 

tindakan yang po$sitif. Ko$munikasi e$fe$ktif 

dapat disimpulkan bahwa se$buah be$ntuk 

pe$nyampaian pe$san ve$rbal (ko$munikasi 

vo $kal atau bahasa lisan maupun te$rtulis) 

dan no$nve$rbal (e$kspre$si atau raut muka) 

de$ngan me$mbe$ntuk info $rmasi antar 

individu de$ngan me$nggunakan symbo$l dan 

pe$rilaku. 

Me$nurut Rahmat (2005) Ko$munikasin 

e$fe$ktif adaalah hubunagan so $sial yang baik 

yang me$mbe$rikan pe$nge$rtian dan pe$ngaruh 

yang dapat be$rdampak pada pe$rubahan 

sikap dan tindakan se$suaian yang di 

inginkan pe$nyampaian pe$san.Ko$munikasi 

e$fe$ktif dapat di simpulkan se$bagai upaya 

untuk me$nukar ide$, info$rmasi, dan 

me$nukar pe$rasaan. Dari hasil pe$nukaran 

yang te$rjadi antara le$bih dari satu atau 

le$bih o$rang, maka akan me$nghasilkan 

sikap. Hingga pada akhirnya nanti akan 

me$mbangun inte$raksi, jalinan, hiubungan 

antara pe$mbe$ri pe$san (ko$munikato$r) dan 

pe$ne$rima pe$san (ko$munikan). 
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Ko$munikasi yang e$fe$ktif bukan hanya 

te$ntang bagaimana pe$san disampaikan, 

te$tapi juga bagaimana pe$san dite$rima dan 

dipahami o$le$h pe$ne$rima. Me$mahami te$o$ri-

te$o$ri di atas dapat me$mbantu dalam 

me$ningkatkan kualitas ko$munikasi Anda 

de$ngan o$rang. lain.me$nge$nai ko$munikasi 

e$fe$ktif sangat me$nggambarkan bahwa 

ko$munikasi bukan hanya se$ke$dar transmisi 

pe$san dari satu pihak ke$ pihak lain, te$tapi 

me$libatkan inte$raksi yang ko$mple$ks yang 

dapat me$mpe$ngaruhi sikap dan tindakan 

se$se$o$rang. 

Ko$nse$p ko$munikasi e$fe$ktif me$lampaui 

se$kadar transmisi pe$san dari satu individu 

ke$ individu lainnya. Ini me$libatkan pro$se$s 

inte$raksi yang ko$mple$ks yang dapat 

me$miliki dampak signifikan pada sikap 

dan tindakan se$se$o$rang. Be$rikut be$be$rapa 

po$in pe$nting yang me$nje$laskan me$ngapa 

ko$munikasi e$fe$ktif jauh le$bih dari se$kadar 

transmisi pe$san. Ko$munikasi e$fe$ktif tidak 

hanya te$ntang me$ntransmisikan info$rmasi, 

te$tapi juga te$ntang me$mastikan bahwa 

info$rmasi yang disampaikan me$miliki 

makna dan re$le$vansi bagi pe$ne$rima. Ini 

me$libatkan ke$mampuan untuk 

me$nyampaikan pe$san de$ngan je$las, te$pat, 

dan mudah dipahami. Ko$munikasi yang 

e$fe$ktif me$nciptakan pe$mahaman be$rsama 

antara pihak yang te$rlibat. Ini tidak hanya 

me$ncakup pe$mahaman ve$rbal (kata-kata 

yang digunakan), te$tapi juga no$n-ve$rbal 

(bahasa tubuh, e$kspre$si wajah, into$nasi 

suara) yang dapat me$mbantu me$mpe$rkuat 

dan me$ne$gaskan pe$san yang disampaikan. 

Ko$munikasi pe$rsuasif yang e$fe$ktif dapat 

me$mo$tivasi individu untuk me$ngubah 

pe$rilaku me$re$ka. Ini bisa te$rjadi kare$na 

individu me$rasa te$rinspirasi, me$rasa 

pe$ntingnya pe$rubahan, atau me$lihat 

manfaat dari tindakan yang diusulkan. 

Ko$munikasi yang e$fe$ktif juga dapat 

me$mbangun ke$sadaran te$rhadap isu-isu 

pe$nting atau pe$rubahan yang dipe$rlukan. 

Me$lalui pe$nyampaian info$rmasi yang 

re$le$van dan inspiratif, individu dapat 

dibawa untuk le$bih pe$duli dan be$rtindak 

dalam me$ndukung so$lusi atau upaya yang 

dibutuhkan. 

Ko$munikasi yang e$fe$ktif me$mastikan 

bahwa info$rmasi yang disampaikan 

re$le$van de$ngan isu-isu yang se$dang 

dibahas atau pe$rubahan yang diinginkan. 

Info$rmasi yang akurat dan te$rkini 

me$mbantu individu untuk le$bih me$mahami 

ko $nte$ks dan urge$nsi dari isu te$rse$butkarna 

hukum re$kam me$dis sudah di tata 

se$de$mikian rupa kare$na ke$rahasian re$kam 

me$dis supaya te$rjaga de$ngan be$tul-be$tul 

Lalu hubunganya de$ngan pe$rlindungan hak 

pasie$n misalnya hak pasie$n me$ndapat 

info$rmasi,be$rhak me$ndapat pe$layanan 

te$rbaik dan se$mua me$njadi indikasi privasi 

pasie$n yang tdk bo$le$h di ke$luarkan,di 

simpan di dalam re$kam me$dis. 

1). Hak pasie$n, pasie$n be$rhak untuk 

me$mpe$ro$le$h info$rmasi  me$nge$nai tata 
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te$rtib dan pe$raturan yang be$rlaku di rumah 

sakit baptis ke$diri 

2). Me$mpro$le$h info$rmasi hak dan 

ke$wajiban pasie$n 

3). Me$mpe$ro$le$h layanan yang manusiawi, 

adil, jujur, dan tanpa diskriminasi 

Perlindungan Konsumen 

Undang-Undang Pe$rlindungan Ko$nsume$n  

me$nye $butkan hak-hak ko$nsume$n, yang 

apabila dise$suaikan dalam pe$rlindungan 

ko$nsume$n ke$se$hatan: ko$nsume$n jasa 

layanan ke$se$hatan/pasie$n me$miliki hak 

atas ke$nyamanan, ke$amanan dan 

ke$se$lamatan dalam me$mpe$ro$le$h jasa 

layanan ke$se$hatan adalah hak atas 

ke$nyamanan, ke$amanan, dan ke$se$lamatan 

dalam me$ngko$nsumsi barang dan/atau 

jasa. Ko$nsume$n me$miliki hak atas 

info$rmasi yang be$nar, je$las dan jujur 

me$nge$nai ko$ndisi dan jaminan barang 

dan/atau jasa dan huruf (d) ko$nsume$n 

be$rhak untuk dide$ngarkan pe$ndapatnya 

masyarakat de$wasa ini se$harusnya 

pe$layanan ke$se$hatan me$miliki jaminan 

kualitas dalam pe$layanannya. Dalam 

pe$mbe$rian pe$layanan, jasa ke$se$hatan 

me$miliki pe$rbe$daan de$ngan jasa lainnya, 

yaitu adanya co$stume$r igno$rance$ atau 

ke$tidaktahuan ko$nsume$n se$hingga 

dibutuhkan ke$ahlian khusus dalam 

pe$nanganannya. Ke$mudian adanya Supply 

induce$d de$mand yaitu ko$nsume$n tidak 

me$miliki daya tawar dan daya pilih dalam 

pe$nanganannya, se$hingga ko$nsume$n/ 

pasie$n tidak dapat me$no$lak se$gala re$siko$ 

yang te$rjadi atau hasil akhir me$dik. 

Layanan ke$se$hatan bukan pro$duk 

ho $mo$ge$n, se$hingga masyarakat dapat 

me$milih dan me$mpe$rcayai layanan 

ke$se$hatan mana yang akan dipilih bisa 

me$lalui alte$rnatif atau ko$nve$nsio$nal. 

Ke$mudian adanya ke$tidakpastian dalam 

pe$ngkualifikasian kata “sakit”. Do$kte$r 

tidak dapat me$mastikan 100% se$se$o$rang 

itu sakit, kare$na do $kte$r hanya 

me$ngkate$go$rikan suatu pe$nyakit dan cara 

pe$nye $mbuhannya be$rdasarkan apa yang 

dia pe$lajari. Se$dangkan ko$ndisi se$tiap 

o$rang/pasie$n itu be$rbe$da-be$da. Dan yang 

paling pe$nting adalah se$hat itu adalah hak 

asasi manusia artinya se$tiap o$rang tidak 

tanpa pe$rke$cualian me$miliki hak untuk 

me$ndapatkan ke$se$hatan. Layanan 

ke$se$hatan me$miliki ilmu. pe$layanan yang 

dibe$rikan o$le$h se$se$o$rang dan ke$luhannya 

atas barang dan/atau jasa yang 

digunakannya. 

Pe$ngaturan te$ntang hukum be$nda dalam 

Buku II Kitab Undang-Undang Hukum 

Pe$rdata ini me$mpe$rgunakan siste$m 

te$rtutup (clo$se$d syste$m), artinya o$rang 

tidak dipe$rbo$le$hkan me$ngadakan hak-hak 

ke$be$ndaan se$lain dari yang te$lah diatur 

dalam undang-undang ini. Se$lain itu, 

hukum be$nda be$rsifat me$maksa (dwinge$nd 

re$cht), artinya harus dipatuhi, tidak bo$le$h 

disimpangi, te$rmasuk me$mbuat pe$raturan 

baru yang, masyarakat me$miliki 



10 
 

ke$se$mpatan  yang luas dalam me$ngakse$s 

layanan ke$se$hatan be$rkualitas di ne$ge$ri 

se$ndiri, dan dapat me$ningkatkan  citra 

bangsa Indo$ne$sia di mata dunia 

inte$rnasio$nal me$nyimpang dari yang te$lah 

dite$tapkan.Se$cara umum, me$nurut 

ke$te$ntuan Kitab Undang-Undang Hukum 

Pe$rdata, be$nda dapat dibe$dakan ke$ dalam: 

a. Be$nda be$rwujud dan be$nda tak 

be$rwujud (Pasal 503 KUHPe$rdata) 

b. Be$nda be$rge$rak dan be$nda tidak 

be$rge$rak (Pasal 504 KUHPe$rdata) 

c. Be$nda yang dapat dihabiskan dan 

be$nda yang tidak dapat dihabiskan 

(Pasal 505 KUHPe$rdata). Jika 

dipe$rhatikan ke$te$ntuan dalam Kitab. 

 

Undang-Undang Hukum Pe$rdata, tampak 

bahwa Kitab Undang-Undang Hukum 

Pe$rdata sangat me$ne$kankan pada 

pe$mbagian be$nda dalam be$nda be$rge$rak 

dan be$nda tidak be$rge$rak. Pe$mbagian 

ke$dua je$nis be$nda ini sangatlah pe$nting, 

se$bab pe$mbagian ini me$mpunyai akibat-

akibat yangsangat pe$nting dalam hukum. 

Arti pe$nting pe$mbe$daan be$nda se$bagai 

be$nda be$rge$rak dan be$nda tidak be$rge$rak 

te$rle$tak. Pe$nguasaannya (be$zit), dimana 

te$rhadap be$nda be$rge$rak maka o$rang yang 

me$nguasai be$nda te$rse$but dianggap 

se$bagai pe$miliknya (Ps.1977 KUH 

Pe$rdata: azas ini tidak be$rlaku bagi be$nda 

tidak be$rge$rak). 

 

5. KESIMPULAN dan SARAN 

Kesimpulan 

1) E$fe$ktifitas ko$munikasi inte$rpe$rso$nal 

antara pe$tugas pe$ndaftaran dan pasie$n 

rawat jalan di rumah sakit baptis 

ke$diri sangat di pe$rhatikan karna 

untuk ke$se$lamatan pasie$n kare$na 

pe$ndaftaran dan ko$munikasi yang 

e$fe$ktif me$ne$tukan ke$se$lamatan pasie$n 

te$rse$but. 

2) Pe$ndaftaran rawat jalan di  Rs baptis 

ke$diri sudah te$rdapat standar 

o$pe$rasio$nal pro$se$dur (so$p) yang 

me$ngatur te$ntang waktu pe$ndaftaran 

pasie$n rawat jalan baru atau pasie$n 

lama. 

3) Di RS baptis ke$diri me$mpro$ritaskan 

pasie$n de$ngan gangguan jiwa atau 

O$dgj de$ngan be$ke$rja sama de$ngan 

dinas so$sial. 

4) Untuk pe$ndidikan se$luruh pe$tugas rm 

di Rs bptis  ke$diri be$lum me$me$nuhi 

kualifikasi pe$ndidikan di PMK 55 

tahun 2013. 

5) Rumah sakit  baptis ke$diri be$ke$rja 

sama de$ngan yayasan putara asih 

untuk pe$ne$rje$mah bagi pasie$n yang 

me$ngalami ke$ndala dalam 

ko$munikasi. 

6) Rumah sakit baptis ke$diri be$ke$rja 

sama de$ngan STIKE$S untuk 

pe$ne$rje$mah bahasa yang me$njadi 

salah satu hambatan pasie$n dalam 

pe$ndaftaran 
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Saran  

1) Se$baiknya se$mua pe$tugas pe$ndaftaran 

di rawat jalan di rumah sakit baptis 

ke$diri le$bih me$ningkatkan ko$munikasi 

yang baik ke$pada se$tiap pasie$n yang 

datang di rumah sakit Baptis Ke$diri. 

2) Se$baiknya pe$tugas pe$ndaftaran le$bih 

me$mpe$rhatikan cara pe$layanan 

de$ngan me$mbe$rikan ke$nyamanan 

be$rko$munikasi ke$pada pasie$n. 

3) Se$baiknya So$p te$mpat pe$ndaftaran di 

te$rapkan de$ngan baik dan 

me$mpe$rhatikan cara ko$munikasi yang 

baik. 
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