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BAB V  

PEMBAHASAN 

 

1. Kebutuhan SDM Unit Rekam Medis Bagian Filing di Rumah Sakit 

Menurut Permenkes Nomor 33 tahun 2015 tentang Pedoman 

Penyusunan Perencanaan Kebutuhan Sumber Daya Manusia Kesehatan, 

sumber daya manusia kesehatan (SDMK) adalah individu yang bekerja di 

bidang kesehatan, baik dengan pendidikan formal kesehatan pasti maupun 

tanpa pendidikan formal. Untuk menyelenggarakan upaya Kesehatan 

diperlukan jenis kewenangan tertentu. kebutuhan sumber daya manusia 

kesehatan adalah jumlah sumber daya manusia kesehatan yang diperlukan 

untuk menjalankan berbagai beban kerja yang ada. 

Menurut Almasari (2016) Sumber Daya Manusia (SDM) ialah pusat 

dalam terwujudnya pencapaian pembangunan, yang memposisikan manusia 

dalam perannya sebagai sumber daya pembangunan, sedangkan Manajemen 

Sumber Daya Manusia ialah proses menangani berbagai permasalahan dalam 

konteks karyawan, buruh, manajer serta tenaga kerja yang lain. Dengan hal 

tersebut menentukan kebutuhan sumber daya manusia perlu diperhatikan agar 

perusahaan memiliki ketepatan pada jumlah sumber daya manusianya. 

Perusahaan yang memiliki jumlah sumber daya yang tepat akan mempengaruhi 

tujuan perusahaan serta penempatan sumber daya manusia ditempat yang tepat 

akan membawa keuntungan bagi perusahaan tersebut. (Abdullah, 2017) 

Menurut Faida dan Muhadi (2019) sumber daya manusia merupakan 

kesatuan kemampuan akal dan kekuatan fisik manusia. Perilaku dan 

karakteristik mereka ditentukan oleh keturunan dan lingkungannya, sedangkan 

prestasi kerja mereka didorong oleh keinginan untuk memenuhi kebutuhan dan 

kepuasan mereka. Untuk dapat mengetahui kebutuhan SDM metode yang 

dapat digunakan yaitu, analisis beban kerja 
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(Work Load Analysis), Teori Gilies dan Analisis kebutuhan beban kerja nyata 

setiap kategori (Work Load Indicator Staff Need). (Faida, 2019) 

Menurut Budi (2011) Pada unit rekam medis untuk melaksanakan tugasnya 

dibutuhkan tenaga ahli yang memiliki pengetahuan khusus tentang rekam medis 

di bagian rekam medis. Profesi rekam medis harus mendominasi kompetensinya, 

dan seseorang yang dinyatakan sebagai profesi perekam medis ialah seseorang 

yang telah menyelesaikan Program Pendidikan D3 Rekam Medis dan Informasi 

Kesehatan. Kompetensi perekam medis terbagi menjadi 2 (dua) yaitu kompetensi 

utama dan kompetensi penunjang. Kompetensi utama merupakan kompetensi yang 

harus dimiliki oleh profesi perekam medis dan informasi kesehatan, sedangkan 

kompetensi penunjang merupakan kompetensi yang dimiliki untuk pengembangan 

pengetahuan dan keterampilan dasar, hal ini untuk menunjang tugas yang ada. 

Hasil dari review ke-5 (lima) jurnal, kebutuhan sumber daya manusia unit 

rekam medis bagian filing di rumah sakit semuanya menggunakan metode WISN 

(Work Load Indicator Staff Need). Dari hasil perhitungan tersebut dapat diketahui 

bahwa rata-rata kebutuhan SDM masih belum sesuai dengan beban kerja yang ada, 

dimana pada setiap rumah sakit ada yang butuh penambahan SDM dan ada juga 

yang harus mengalokasikannya. Dari kelima jurnal tersebut hanya satu jurnal yang 

kebutuhan SDM nya sudah cukup. Dari kelima jurnal yang direview hanya 2 jurnal 

yang menjelaskan bahwa SDM yang ada sebagian besar belum memenuhi standar 

lulus dari program D3 pendidikan rekam medis dan informasi kesehatan. 

2. Beban Kerja SDM Unit Rekam Medis Bagian Filing di Rumah Sakit 

Menurut Peraturan Menteri Dalam Negeri No. 12 tahun 2008, Beban kerja 

merupakan jumlah pekerjaan yang harus dilakukan oleh suatu unit organisasi dan 

merupakan hasil kali antara volume kerja dan norma waktu. Beban kerja memiliki 

dampak yang sangat besar terhadap kinerja karyawan. Beban kerja yang melebihi 

kapasitas pekerja akan membuat pekerja tersebut menjadi lelah dan sebaliknya 
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beban kerja yang kurang dari kapasitas pekerja akan membuat pekerja menjadi 

bosan. Dengan perhitungan atau pengukuran beban kerja ini sangat penting 

diperhatikan suatu organisasi/unit. Perhitungan atau pengukuran beban kerja harus 

memperhatikan kondisi pekerjaan, waktu dan standar pekerjaan. Beban kerja yang 

sesuai akan memberikan keuntungan bagi organisasi/unit tersebut. (Rolos et al., 

2018) 

Menurut Faida dan Muhadi (2019), standar beban kerja adalah volume atau 

jumlah beban kerja selama setahun menurut kategori SDM. Standar beban kerja 

untuk kegiatan produktif ditetapkan berdasarkan rata-rata waktu yang dibutuhkan 

untuk menyelesaikannya (waktu rata-rata) dan waktu kerja yang tersedia untuk 

setiap kategori. Beban kerja setisp kategori SDM di setiap unit kerja rumah sakit 

adalah kegiatan utama yang dilakukan oleh setiap kategori SDM, waktu rata-rata 

yang dibutuhkan untuk menyelesaikan setiap kegiatan utama, dan standar beban 

kerja selama 1 tahun untuk setiap kategori SDM. 

Dari hasil review ke-5 (lima) jurnal, beban kerja SDM unit rekam medis 

bagian filing di rumah sakit, Pada jurnal Fadila (2019) hasil dari aktivitas yang 

diamati diketahui bahwa 82.13% waktunya dipakai untuk aktivitas produktif, 

5.31% untuk aktivitas non produktif dan 12,57% untuk aktivitas pribadi.  Pada 

jurnal Ritongga (2017) untuk penyimpanan berkas rekam medis rawat jalan 

didapatkan standar beban kerjanya sebesar 22603 dan untuk penyimpanan berkas 

rekam medis rawat inap sebesar 497228. Pada jurnal Prihadi & Agustian (2020) 

standar beban kerja yang paling rendah yaitu dalam kegiatan mencetak data pasien 

rawat inap, memasukkan data yang sudah di cetak tersebut ke dalam 

tracer/pembatas/outguide dan menyusunnya sesuai nomor rekam medis, 

mengambil berkas rekam medis dan menggantinya dengan tracer di rak 

penyimpanan sebesar 250.200 menit/tahun. Sedangkan standar beban kerja paling 

tinggi dengan nilai 4.170 menit/tahun adalah pada kegiatan menyusun lembar 

rekam medis.  Pada jurnal Ramadhani et al., (2020) standar beban kerja pada 
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bagian filing sebesar 316.264 dan untuk bagian distribusi sebesar 943.704. Pada 

jurnal 5 Anggareni et al., (2020) Berdasarkan perhitungan menggunakan time 

series data / trend data dapat diketahui bahwa prediksi jumlah pasien keluar rawat 

inap dan rawat jalan pada tahun 2020 sebanyak 231770 dengan jumlah volume 

kegiatan sebanyak 1049 DRM / hari atau sama dengan 231829 DRM / tahun. 
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