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Puskesmas is one of the health service institutions provided by the 

Indonesian government and is the spearhead of the national health 

system. Efforts in establishing quality health centre service quality, 

that is, by paying attention to every aspect of it. The anatomical and 

physical aspects are used here. Please note the number of 

measurement cards for patients. One of them is processing the 

patient's medical record form design. Medical record forms are 

designed and used for maintenance and monitoring. The design of 

the form aims to improve and complete aspects of the outpatient 

form design that are currently still in use and to improve the quality 

of health services at the Purwokerto Timur I Health Center. The 

objective of this research is to identify the completeness of the 

outpatient forms available at the Purwokerto Health Center. Timur I. 

This analysis uses a quantitative method with a cross-sectional 

descriptive approach. The subject of this study was the outpatient 

form at the Purwokerto Timur I Health Center. The results obtained 

from this study were quite good, that is, there was an outpatient form 

at the Purwokerto Timur I Health Center, but the results of the 

analysis of this form still need to be improved in completeness. 

There is a completeness of 76,92% in the form. The aspect of the 

content that has the best completeness of the form. 
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1. PENDAHULUAN 

Puskesmas adalah lembaga pelayanan kesehatan yang bertugas menyediakan 

langkah-langkah terkait kesehatan, baik upaya promosi kesehatan, pencegahan penyakit, 

penyembuhan, ataupun pemulihan di suatu area kerja. Puskesmas selaku penyedia 

pembangunan kesehatan adalah bagian integral dari pertumbuhan nasional. Tujuan 

dilaksanakannya pembangunan kesehatan, yaitu untuk memajukan pemahaman, kehendak 

https://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/
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dan ketrampilan hidup sehat untuk masing-masing masyarakat supaya tercapai kualitas 

kesehatan masyarakat yang paripurna, baik dari segi sosial ataupun ekonomi [1]. 

Upaya dalam pembentukan kualitas pelayanan puskesmas yang bermutu yaitu, 

dengan memperhatikan setiap aspek di dalamnya. Salah satunya adalah pengolahan desain 

formulir rekam medis pasien. Formulir  merupakan lembaran  kertas  yang berisikan segala 

informasi dan data yang dimanfaatkan untuk mengumpulkan informasi yang telah 

dilengkapi dan harus segera  diberikan  ke bagian  instansi yang memerlukan formulir 

tersebut [2]. Formulir rekam medis disusun serta diaplikasikan untuk pemeliharaan dan 

pemantauan supaya sesuai dengan sasaran dibentuknya formulir tersebut [3]. Rekam medis 

berperan dalam banyak aspek seperti, aspek administratif, kesehatan, regulasi, ekonomi, 

pengkajian, pembelajaran atau pelatihan dan dokumentasi menyebabkan diharuskannya 

rekam medis dibentuk [4]. Di dalam formulir rekam medis, kelengkapan dari aspek 

anatomi, isi dan fisik sangat berpengaruh pada kelengkapan data rekam medis pasien. 

Karena, jika formulir yang tidak dirancang dengan baik dapat mengakibatkan kurangnya 

data yang diperlukan, dan informasi yang salah [5]. Aspek desain formulir yang tepat dan 

juga akurat diperlukan dalam perancangan desain formulir, dengan demikian nantinya bisa 

didapatkan desain yang berkualitas dan juga berguna untuk fasilitas pelayanan kesehatan 

itu sendiri [6]. 

Puskesmas Purwokerto Timur I adalah institusi yang berperan atas pembangunan 

kesehatan di lingkup kerja puskesmas yang meliputi Kelurahan Mersi, Arcawinangun, dan 

Purwokerto Wetan. Pembuatan atau perancangan desain formulir yang saat ini digunakan 

di Puskesmas Purwokerto Timur I berdasarkan dari hasil survey akreditasi. Sedangkan 

tahun pembuatan formulir, yaitu pada tahun 2016. 

Satu dari elemen pelayanan kesehatan dalam menetapkan kualitas pelayanan 

kesehatan di fasilitas pelayanan kesehatan, yaitu adanya data/informasi dari rekam medis 

[7]. Keterikatan yang dimiliki rekam medis dengan kualitas pelayanan kesehatan, yaitu 

bersumber dari aspek administratif, dokumentasi, ekonomi, pembelajaran atau pelatihan, 

pengkajian dan regulasi [8]. Sehingga, unit rekam medis diperlukan pengelolaan yang baik 

dan terampil untuk menciptakan suatu informasi yang berkualitas, dengan demikian 

terbentuk pelayanan kesehatan yang unggul dan berperan untuk menjadi hal yang bisa 

dipertimbangkan manajemen dalam pengambilan keputusan [9]. 

Dari pembahasan di atas peneliti memiliki ketertarikan untuk melaksanakan 

penelitian berkaitan dengan Analisis Kelengkapan Desain Formulir Pasien Rawat Jalan di 

Puskesmas Purwokerto Timur I. Tujuan dilakukannya penelitian ini, yaitu untuk 

meminimalisir terjadinya kejadian kurang data dan kesalahan informasi pasien yang 

diakibatkan dari tidak lengkapnya data yang dikumpulkan pada formulir, dan untuk 

mengetahui kelengkapan serta kesesuaian desain formulir rawat jalan yang terdapat di 

Puskesmas Purwokerto Timur I dari segi aspek-aspek kelengkapan desain formulir. 

 

2. METODE PENELITIAN 
Pada penelitian ini, peneliti menerapkan metode penelitian kuantitatif dengan 

pendekatan deskriptif cross-sectional. Penelitian kuantitatif, yakni sebuah tahapan 

penelitian secara teliti dan menyeluruh dari sebuah fenomena atau masalah yang 

memerlukan ukuran objektif dan bertujuan untuk memperoleh sebuah kebenaran atau fakta 

[10]. Penelitian deskriptif merupakan penelitian yang bertujuan untuk memperoleh 

informasi terkait suatu permasalahan yang ada, yaitu terkait apa adanya yang terjadi saat 

dilakukan penelitian [11]. Sedangkan, studi cross-sectional merupakan jenis penelitian 

yang cara mengukur variabel-variabelnya dilakukan satu kali pada satu waktu [12]. Waktu 

penelitian dilaksanakan dari bulan November-Desember 2022. Subjek dari penelitian ini 

yaitu, formulir rawat jalan yang ada di Puskesmas Purwokerto Timur I. Peneliti 
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menggunakan teknik pengumpulan data berupa observasi. Instrumen dalam penelitian ini, 
yaitu peneliti menggunakan lembar checklist observasi kelengkapan formulir pasien rawat 

jalan Puskesmas Purwokerto Timur I. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

3.1 Hasil 
Setelah analisis yang dilaksanakan oleh peneliti, didapatkan ketidaklengkapan pada 

formulir rawat jalan di Puskesmas Purwokerto Timur I. Adapun mengenai desain formulir 
rawat jalan yang terdapat pada Puskesmas Purwokerto Timur I adalah sebagai berikut:  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Formulir Pasien Rawat Jalan di Puskesmas Purwokerto Timur 
 

Dari hasil analisis peneliti pada formulir di Puskesmas Purwokerto Timur I yang 

mengacu kepada pedoman pembuatan formulir oleh Huffman [5], didapatkan beberapa 

ketidaklengkapan. Ketidaklengkapan diantaranya seperti tidak terdapat nomor formulir, 

kurangnya space untuk punch holes, dan tidak terdapat nomor halaman. Adapun lembar 

observasi yang didapatkan dari analisis formulir rawat jalan di Puskesmas Purwokerto 

Timur I adalah sebagai berikut: 
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Tabel 1. Lembar Observasi Analisis Kelengkapan Formulir Rawat Jalan Puskesmas 

Purwokerto Timur I 

No. Aspek Formulir Rating Deskripsi 

0 1 

1. Aspek Anatomi    

a. Heading   Terdapat judul dan identitas puskesmas, 

tetapi tidak terdapat nomor formulir dan 

nomor halaman. 

b. Introduction   Terdapat identitas pasien diantara lain 

nama pasien, jenis kelamin, tanggal 

lahir pasien, tempat tinggal dan nomor 

rekam medis pasien dan terletak di 

bagian kiri atas. 

c. Instruction    Terdapat instruksi atau tata cara 

pengisian pada bagian kiri atas. 

d. Body    Space untuk punch holes kurang. 

e. Close    Terdapat tempat untuk autentikasi 

pemeriksa. 

2. Aspek Fisik    

a. Warna   Kertas formulir berwarna terang 

seehingga nyaman untuk dilihat.  

b. Ukuran   Formulir menggunakan kertas HVS 

berukuran A4. 

c. Bahan   Menggunakan kertas HVS berukuran 

A4 dengan berat 80gram dan bahan 

kertas tebal, tidak mudah rusak ataupun 

robek. 

d. Bentuk    Formulir berbentuk persegi panjang. 

3.  Aspek Isi    

a. Item    Terdapat asesmen SOAP, tanggal, 

identitas pasien. 

b. Pengelompokkan    Sudah sesuai dengan kelompoknya. 

c. Pengurutan    Sudah sesuai dengan urutannya. 

d. Cara pengisian    Terdapat petunjuk pengisian formulir di 

bagian bawah judul formulir. 

Berdasarkan Tabel 1, aspek yang memenuhi kelengkapan terdapat pada aspek isi, 

yaitu dengan komponen berupa item, pengelompokkan, pengurutan, dan cara pengisian. 

Pada aspek fisik terdapat 1 (satu) komponen yang tidak lengkap, yaitu pada komponen 

warna. Sedangkan, pada aspek anatomi terdapat 2 (dua) komponen yang tidak lengkap, 

yaitu pada komponen heading dan body dan untuk komponen lainnya pada masing-masing 

aspek sudah sesuai dengan pedoman dari Huffman [5]. Peneliti memberikan rating 0 untuk 

komponen formulir yang tidak lengkap dan rating 1 untuk komponen formulir yang 

lengkap. 
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Tabel 2. Hasil Persentase Analisis Kelengkapan Formulir Rawat Jalan Puskesmas 

Purwokerto Timur I 

No. Standar Desain Formulir Frekuensi Persentase 

1. Lengkap 10 76,92% 

2. Tidak lengkap 3 23,08% 

 Jumlah 13 100% 

Berdasarkan Tabel 2, persentase kelengkapan komponen formulir yang lengkap 

sebanyak 10 komponen dengan persentase 76,92% dan yang tidak lengkap sebanyak 3 

komponen dengan persentase 23,08% dari jumlah total sebanyak 13 komponen. Dengan 

perhitungan sebagai berikut: 

1) Komponen formulir lengkap    =  
  

   
 x 100 % = 76,92% 

2) Komponen formulir tidak lengkap =  
 

   
 x 100 % = 23,08% 

 

3.2. Pembahasan 

Analisis Desain Formulir 

Berdasarkan dari hasil analisis penelitian, yaitu pada aspek fisik, kertas yang 

digunakan sebagai formulir di Puskesmas Purwokerto Timur I berupa kertas HVS dengan 

bentuk persegi panjang berukuran A4 dan berat 80 gram. Hal ini sudah sesuai dengan 

pedoman dari Huffman [5], yaitu dari aspek fisik berat dan bahan kertas yang dipakai 

disarankan tidak cepat robek dan warnanya cerah serta berbentuk persegi panjang. Adapun 

warna kertas formulir rawat jalan yang digunakan di Puskesmas Purwokerto Timur 1 

masih menggunakan kertas dengan dasar berwarna putih. Sebagai saran perbaikan, 

sebaiknya penggunaan warna kertas formulir dibedakan antara laki-laki dan perempuan 

misalnya pasien laki-laki menggunakan kertas yang berwarna biru dan pasien perempuan 

menggunakan kertas yang berwarna merah muda atau pink dan juga dicetak dengan tinta 

berwarna hitam [13]. Untuk font atau jenis huruf yang digunakan dalam pembuatan 

formulir yaitu calibri dan cetak tebal (bold). Hal tersebut sudah sesuai dengan penelitian 

dari Deharja [14], bahwa penulisan pada formulir menggunakan tinta berwarna hitam, dan 

font yang digunakan adalah Calibri. 

Berdasarkan dari aspek isi yaitu item formulir sudah diurutkan dimulai dari data 

medis dan identitas pasien. Data-data yang terdapat pada identitas pasien mencakup nomor 

rekam medis pasien, nama pasien, alamat pasien, jenis kelamin pasien, tempat dan hari 

lahir pasien, nomor kependudukan, asuransi dan telepon. Sedangkan data medis pasien 

berisikan kolom anamnesa dan diagnosa, kode ICD 10, pengobatan, kasus lama atau baru, 

dan autentikasi. Hal tersebut sudah sesuai dengan penelitian dari Wicaksono [15], bahwa 

setiap formulir rekam medis harus terdapat paling sedikit berupa identitas pasien yang 
diantaranya ada nama pasien, nomor rekam medis pasien, tanggal lahir. Pada bagian batas 

tepi (margin), sebaiknya sebelah kiri diberikan space 2 cm untuk punch holes. Hal ini 

sudah sesuai dengan penelitian dari Deharja [14], yaitu untuk batas tepi formulir harus 

diberikan space 2 cm. Kemudian, pada bagian heading sebaiknya ditambahkan nomor 

formulir pada bagian pojok kanan atas yang berfungsi sebagai pembeda antara formulir 

satu dengan yang lainnya. 

Formulir pasien rawat jalan yang sudah tersedia saat ini di Puskesmas Purwokerto 

Timur I dinilai masih kurang lengkap dari masing-masing aspeknya seperti aspek anatomi, 

fisik, dan isi. Pada aspek anatomi, peneliti melakukan analisis pada bagian heading, 

introduction, instruction, body, dan close. Pada aspek fisik, peneliti melakukan analisis 

pada bagian warna, bentuk, ukuran, dan bahan dari formulir tersebut. Pada aspek isi, 

peneliti melakukan analisis pada bagian butir atau item data, pengurutan, pengelompokkan 

data, dan cara pengisian. 
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4. KESIMPULAN 

Kesimpulan dari hasil penelitian ini adalah masih terdapat ketidaklengkapan desain 

formulir rawat jalan yang saat ini diterapkan di Puskesmas Purwokerto Timur I. Beberapa 

ketidaklengkapan tersebut terdapat pada aspek anatomi, fisik, dan isi dengan persentase 

formulir yang tidak lengkap sebesar 23,08% dan formulir yang lengkap sebesar 76,92%. 

Diharapkan dari dilakukannya penelitian ini bisa dijadikan sebagai bahan pertimbangan 

dalam memperbaiki desain formulir rawat jalan yang baru di Puskesmas Purwokerto Timur 

I. 
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