BAB IV
HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Hasil

1. Gambaran Umum Rumah Sakit Umum Daerah Wates

Rumah Sakit Umum Daerah Wates merupakan rumah sakit peninggalan
pemerintah Belanda, yang terletak di sebelah alun-alun Wates. Karena adanya
tuntutan dari masyarakat Rumah Sakit Umum Daerah Wates berupaya
mengembangkan diri dengan cara pindah ke lokasi yang baru yaitu di Dusun Beji
Kecamatan Wates, tepatnya di Jalan Tentara Pelajar Km 1 No. 5 Wates Kulon
Progo dengan status rumah sakit kelas D.

Menurut surat keputusan Menkes nomor 491/SK/V/1994 Rumah Sakit
Daerah Wates naik tingkat menjadi rumah sakit kelas C. Rumah Sakit Umum
Daerah Wates juga ditetapkan menjadi RSUD Unit Swadana setelah sebelumnya
menjalani tahap uji coba selamat 3 tahun.

Pada tanggal 15 Juni 2010 dengan adanya surat keputusan menteri kesehatan
RI Nomor: 720/Menkes/SK/V1/2010 tentang peningkatan kelas, Rumah Sakit
Umum Daerah Wates naik kelas sebagai RSUD Kelas B Non Pendidikan. Pada
awal bulan maret RSUD Wates beralih dari gedung lama ke gedung baru. Gedung
lama RSUD Wates masih beroperasi dan terdapat 2 poliklinik serta ruang filing dan
beberapa ruang lain masih di gedung lama. Terdapat beberapa pelayanan di RSUD
Wates yaitu IGD, rawat inap dan rawat jalan. RSUD wates memiliki 16 ruang

perawatan dengan jumlah tempat tidur 248 tempat serta terdapat 23 poliklinik.

2. Karakteristik Informan
Berdasarkan hasil penelitian diketahui petugas filing di RSUD Wates terdapat
5 petugas dengan jenis kelamin dominan laki-laki dengan rata-rata umur petugas
38 tahun. Karakteristik informan dalam penelitian ini meliputi umur, jenis kelamin

dan jabatan, antara lain:
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Tabel 4. 1 Karakteristik Informan
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Informan Umur Jenis Kelamin Jabatan
Informan 1 22 tahun Perempuan Petugas Filing
Informan 2 34 tahun Laki-laki Petugas Filing
Informan 3 46 tahun Laki-laki Petugas Filing
Informan 4 35 tahun Laki-laki Petugas Filing
Informan 5 54 tahun Laki-laki Petugas Filing
Triangulasi Sumber 39 tahun Perempuan Kepala Unit Rekam Medis

3. Analisis Hasil

Pengambilan data pada penelitian ini dilakukan dengan checklist observasi,
studi dokumentasi dan FGD. FGD dilakukan pada hari Sabtu tanggal 11 Juni 2022,

yang dihadiri responden 1, 2, 3, 4 dan triangulasi sumber. Berdasarkan hasil FGD

diperoleh:

a. ldentifikasi risiko petugas filing RSUD Wates antara lain:

1) Faktor Fisik

Berdasarkan hasil FGD yang telah dilakukan faktor risiko fisik yang

dialami petugas filing RSUD Wates yaitu terkena staples saat melepas

berkas rekam medis yang kembali. Tersayat kertas atau sampul berkas

rekam medis yang masih baru. Tertimpa berkas rekam medis, terjeblos

lantai rak yang sudah rapuh. Terjepit roll o’pack saat terburu-buru

mengambil berkas dan tidak mengetahui ada petugas lain yang juga

mengambil berkas di bagian lain dan terpapar debu. Hal ini sesuai

pernyataan informan:

Kena klip, nek nyopot

Informan 1

Tergores, Y kae nek nglebokke, sok sambat tangan e kena kertas sampul
e kui lo ya mungkin nek nglebokke terlalu, terus jari e kena sampul

Informan 3

Kena steples, kebeler sampul, kejeblos rak di gedung lama, terus berkas
sering, kalo disana sering kalo disini ya belum kalo disana kan banyak
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banget, ya pernah, jarang e, beberapa kali e beberapa kali berarti sering
ya
Informan 2

Ow yang fisik, nek fisik ki muk kayak kejepit kui lo kan aku golek i
neng kene, misal X kesusu-susu terus didorong tapi gapapa, kejepit rak
kan ra iso dianu to, misal nyari di buntut 8 ngisor kene 7 nah kan mau
nyari yang 7 to, nah mungkin terlalu, aku gak ketok to tergegas-gesa
yang nyari tu terus kejepit nah sering nek kui

Informan 3

Debu ya ada kalo diatas, kalo debu banyak di atas kalo di bawah gak
ada jarang kalo pas nyari diatas itu
Informan 4

Faktor Biologi

Berdasarkan hasil FGD, faktor risiko biologi yang dialami petugas
filing RSUD Wates yaitu adanya hewan atau serangga yang masuk ke
dalam ruang filing gedung lama. Hal ini sesuai pernyataan informan terkait

faktor biologi:

Di gedung lama ada, serangga ada banyak, kucing ada kadang, kucing
sering, kadang disitu kencing, kadang bawa sisa makanan, pernah ada
ular, kadang kecoa

Informan 2

Faktor Psikososial
Berdasarkan hasil FGD, faktor risiko psikososial yang dialami
petugas filing RSUD Wates yaitu berkas sulit ditemukan dan menyebabkan

petugas filing kelelahan. Hal tersebut sesuai pernyataan informan:

Ow nek cari ra ketemu-ketemu kae aku njut rasa e lelah e tambah e,
lya nyari status gak ketemu-ketemu capeknya itu lebih, nek nyari
berkas gak ketemu-ketemu to sering pulangnya kemana terus lupa
naruhnya gak ketemu-ketemu sementara dokternya minta berkas yang
itu harus ketemu cepet ngonokui jadinya capek, pusing.
Terus pasien nek bawa nomor dua itukan sering daftarnya punya dua
nomor, iya itu sudah datang nyari lagi

Informan 3
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Hal tersebut diperkuat dengan pernyataan informan lain:

Sama, kasusnya kayak gitu berkasnya gak ketemu, sementara dokter
harus ada berkasnya kalo gak ketemu ya sampe pulang ditanyai
besoknya masih ditanya yang kemarin kemana

Informan 2

b. Penilaian dampak risiko dan dampak probabilitas risiko
Berdasarkan hasil FGD yang sudah disepakati dengan petugas filing
RSUD Wates diperoleh nilai dampak, probabilitas, skor risiko, bands risiko
dan ranking risiko petugas filing RSUD Wates sebagai berikut:

Tabel 4. 2 Hasil Penilaian Dampak Risiko dan Probabilitas

No Faktor Risiko Severity Probability  Skor Bands Ranking
Risiko Risiko
(SxP)
1. Fisik Terkena staples 2 4 8 Hijau 1
Tergores sampul 2 3 6 Hijau
berkas rekam
medis
Tertimpa berkas 1 3 Biru 6
Terperosok 2 3 6 Hijau 4
lantai roll
o’pack
Terjepit roll 1 3 3 Biru 7
o’pack
Terpapar debu 1 4 4 Hijau S
2. Biologi Serangga dan 1 3 3 Biru 8
kucing
3. Psikososial  Lelah karena 2 4 8 Hijau 2
berkas rekam
medis sulit

dicari atau tidak
kunjung ketemu

Berdasarkan hasil skoring yang telah disepakati saat melakukan FGD
diperoleh skor severity risiko tertimpa berkas rekam medis yaitu 1 karena
petugas mengatakan hanya merasa sakit saja dan masih biasa diatasi. Untuk
risiko terjepit roll o ‘pack juga disepakati mendapat skor 1 karena petugas tidak

merasakan dampak pada tubuh, petugas memaparkan hanya merasa kaget.
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Selain itu petugas juga memaparkan bahwa untuk mendorong roll o packnya
saja berat dan jalannya rak juga lambat karena rak berisi banyak berkas rekam
medis sehingga apabila ada petugas lain ada dibagian sebaliknya bisa menahan.

Skor risiko fisik terkena staples 8 dengan warna bands hijau. Tergores
sampul map rekam medis baru dan terjeblos lantai rak dengan skor 6 warna
bands hijau. Skor risiko tertimpa berkas rekam medis dan terjepit roll o pack
yaitu 3 dengan warna bands biru.

Skor risiko faktor biologi terpapar debu yaitu 4 dengan warna bands
hijau. Adanya serangga dan kucing mendapat skor 3, warna bands biru. Skor
risiko psikososial atau stressor yaitu 8 dengan warna bands hijau.

Dari hasil skor tersebut diperoleh ranking risiko dari skor tertinggi ke
rendah yaitu terkena staples, lelah karena berkas rekam medis sulit dicari atau tidak
kunjung ketemu, tergores berkas rekam medis, terperosok lantai roll o ‘pack, terpapar
debu, tertimpa berkas, terjepit roll o ’pack dan adanya serangga dan kucing di ruang
filing.

Upaya pengendalian risiko

Berdasarkan hasil FGD yang telah dilakukan, upaya pengendalian risiko
yang dilakukan oleh petugas filing RSUD Wates sebagai berikut:
1) Faktor Fisik

Penanggulangannya, kalau tersayat kan cuman sedikit sekali cuman ada
rasanya ada rasa sakit dibiarin aja gapapa biarin nanti sembuh sendiri
dicuci tangan pake handsenitizer

Informan 3

Retensi, ngurangi berkas yang ada di rak soal e rak e over. Sudah,
Stahunan tapi akhir-akhir ini belom retensi lagi.
Yaa itu dibenahin lantai raknya, dibenahin sendiri.

Informan 2

Ya salah satunya dengan retensi periodik, setahun sekali dilakukan
penyusutan atau retensi. Dilihat dari kunjungan terakhir, dihitung dari 5
tahun terakhir kunjungan.
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lya dilakukan penambalan sendiri, itu kayaknya ditambahi papan gitu
Triangulasi sumber

Bisa pake status yang dicari diletakkan di sampingnya, atau dibuka lebih
lebar roll o’packnya biar temannya liat sebelum ngeser
Informan 4

lya pake masker, dan sebisa mungkin dibersihkan dari debu secara
berjangka. Hanya sekilas saja karna jarang terjamah petugas.
Informan 4

lya betul dibersihkan

Triangulasi Sumber

Berdasarkan hasil FGD upaya yang dilakukan dalam pengendalian
faktor risiko fisik oleh petugas filing RSUD Wates yang disebabkan karena
terkena staples saat mencabut berkas dan tergores sampul berkas rekam
medis yaitu petugas filing hanya membiarkan lukanya karena menurut
petugas filing di RSUD Wates luka tergores sampul berkas rekam medis
hanya luka ringan. Dan untuk menghindari terpapar debu petugas selalu
mengenakan masker dan dilakukan pembersihan berjangka.

Untuk mengurangi risiko tertimpa berkas rekam dilakukan retensi
atau penyusutan rekam medis secara periodik. Penyusutan berkas rekam
medis dilakukan setiap satu tahun sekali. Untuk menghindari terperosok
lantai rak roll o pack petugas filing RSUD Wates yaitu petugas menambal
lantai rak menggunakan papan.

Selain itu upaya untuk menghindari terjepit rak roll o’pack saat
mengambil berkas rekam medis petugas filing di RSUD Wates petugas
biasanya membuka roll o ‘pack lebar dan meletakkan status yang dicari di
samping rak.

Faktor Biologi
Upaya yang dilakukan petugas filing RSUD Wates untuk mengurangi

faktor risiko biologi terkait adanya serangga dan kucing di ruang filing
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yaitu membersihkan tempat sampah sebelum pulang. Hal tersebut sesuai
pernyataan responden:

Ya harus bersih dari sampah, sampah sisa makanan biasanya kan
ditempat sampah yang diluar masih ada, waktu pulang harus bersih jadi
kucingnya gak kesitu nyari makan ke situ, pintu-pintunya ditutup,
kadang lewat atas lewat eternit kan banyak yang jebol disana

Informan 2

Faktor Psikososial

Untuk mengurangi risiko faktor psikososial pada petugas filing
RSUD Wates tersedia checklist kendali dan checklist kembali untuk
mengetahui apakah berkas rekam medis sudah kembali atau belum. Hal

tersebut sesuai dengan pernyataan responden:

Yaaa pake ceklis, pake ceklis kalo sudah dikirim nantikan di centang
centang, pengembalian juga ada ya, kalo sudah kembali disimpan dimana
baru berkasnya masuk rak jadi kita kan ada bukti seumpanya dari
poliklinik belum kembali ya ini buktinya belum kembali mengurangi
pikiran kita untuk menjawab pertanyaan dari poliklinik ada bukti ya
kayak gitu

Informan 2

lya di sistu ada checklist kendali, misal status sudah keluar diantar ke
poliklinik tujuan dan juga status kembali
Triangulasi Sumber




Tabel 4. 3 Upaya Pengendalian Risiko
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No Faktor Risiko dan Aktivitas Upaya Pengendalian Risiko
Regulasi Sarana Prasarana SDM
1. Risiko fisik Belum ada Belum ada Belum ada
1. Terkena staples
2. Tergores sampul berkas rekam | Belum ada Belum ada Belum ada
medis
3. Tertimpa berkas SOP Retensi Rak inaktif Dilakukan retensi periodik,
setahun sekali. Dilihat dari
kunjungan terakhir, dihitung
dari 5 tahun terakhir
kunjungan.
4. Terperosok lantai roll o’pack | Belum ada Papan Dilakukan penambalan
roll o’pack menggunakan papan dan
petugas mengenakan sepatu
5. Terjepit roll o’pack Belum ada Belum ada Status (rekam medis) yang
dicari diletakkan di
sampingnya, atau
membuka lebar roll o’pack
sebelum menggesernya
6. Terpapar debu Belum ada Mengenakan masker Melakukan pembersihan
ruang filing
2. Risiko Biologi Belum ada Belum ada Membersih sampah
1. Serangga dan kucing sebelum pulang
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Risiko Psikososial

1. Lelah karena berkas rekam

medis sulit dicari
kunjung ketemu

atau tidak

Belum ada

Checklist kendali

Ada checklist kendali, misal
status sudah keluar diantar ke
poliklinik tujuan dan juga
status kembali.
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B. Pembahasan

Menurut permenkes no 25 tahun 2019 manajemen risiko merupakan proses
proaktif dan berkelanjutan yang meliputi identifikasi, analisis, evaluasi,
pengendalian, informasi komunikasi, pemantauan, dan pelaporan risiko.
Berdasarkan FGD yang telah dilakukan identifikasi risiko pada petugas filing
RSUD Wates meliputi faktor fisik, biologi, psikososial/stressor dan upaya
pengendalian risiko yang telah dilakukan sebagai berikut:

Identifikasi Risiko

Menurut peraturan menteri kesehatan nomor 25 tahun 2019 identifikasi risiko
merupakan kegiatan mengidentifikasi aktivitas, penyebab dan proses terjadinya
risiko yang dapat menghambat tercapainya tujuan dan sasaran unit kerja. Faktor
risiko terdiri dari 7 kategori yaitu risiko keuangan, risiko kebijakan, risiko
kepatuhan, risiko legal, risiko fraud, risiko reputasi dan risiko operasional.
Sedangkan dalam penelitian Santoso, 2017 terdapat 9 faktor risiko yaitu faktor fisik,
risiko kimia, risiko biologi, risiko ergonomi, stressor, kerusakan dokumen rekam
medis, kebakaran, keamanan dan faktor peralatan kerja.

Dalam penelitian ini diperoleh 3 faktor risiko yaitu:

a. Faktor fisik

Faktor risiko fisik merupakan risiko yang dapat menyebabkan bahaya
dan merugikan tubuh manusia. Menurut Nugraheni dan Firdaus (2019) dalam
penelitiannya menyebutkan faktor risiko fisik yaitu pencahayaan ruangan,
debu, dan suhu ruangan. Sedangkan dalam penelitian Vivi Anika dan Sri
Sugiarsi (2021) disebutkan faktor risiko fisik meliputi kebisingan, dokumen
rekam medis rapuh, tersayat sampul berkas rekam medis dan alergi, batuk dan
sesak nafas. Debu termasuk dalam risiko fisik karena dapat menyebabkan
batuk, bersin sampai alergi.

Berdasarkan hasil FGD yang telah dilakukan, faktor risiko fisik pada
petugas filing di RSUD Wates yaitu terkena staples, tergores berkas rekam

medis dan terpapar debu. Adapun risiko lain yaitu tertimpa berkas, terperosok
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lantai roll o ‘pack dan terjepit roll o ‘pack. Dibandingkan dengan teori yang ada
risiko petugas filing RSUD Wates sudah sejalan dengan teori.
b. Faktor biologi

Berdasarkan penelitian Nugraheni dan Firdaus (2019) faktor biologi
adalah faktor risiko yang disebabkan oleh serangga, kuman, dan hewan. Dalam
buku Dr.F.A. Gunawan, (2016) faktor biologi merupakan faktor risiko yang
berasal dari makhluk hidup selain manusia, seperti bakteri, jamur dan virus.
Dalam penelitian Zahroh (2020) faktor biologi yaitu bahaya yang disebabkan
oleh virus, bakteri.

Berdasarkan hasil FGD risiko biologi pada petugas filing RSUD Wates
yaitu adanya serangga dan kucing yang terkadang masuk ke dalam ruang filing,
bahkan terkadang sampai mengotori berkas rekam medis. Hal ini sesuai dengan
teori yang ada bahwa adanya serangga dan kucing di ruang filing merupakan
risiko bahaya biologi.

c. Faktor psikososial

Beberapa faktor penyebab risiko psikososial yaitu seperti faktor
pekerjaan meliputi kondisi lingkungan kerja, tempat kerja tidak nyaman, beban
kerja berlebihan (Siagian dan Jesica Natalia, 2022). Dalam penelitian Santoso
(2017) stress kerja meliputi kesulitan saat bekerja, ketidaknyamanan, tekanan,
lelah dan ketakutan. Apabila hal tersebut terjadi pada petugas akan
berpengaruh terhadap kinerja petugas.

Berdasarkan hasil FGD risiko psikososial atau stressor pada petugas
filing RSUD Wates yaitu petugas sering lelah apabila berkas rekam medis yang
sulit dicari atau tidak kunjung ketemu. Terkadang pihak dokter dan poliklinik
juga masih menanyakan perihal keberadaan berkas yang tidak ada atau berkas
rekam medis yang dibutuhkan belum tersedia. Hal ini sesuai dengan pemaparan
teori bahwa kelelahan dan tekanan merupakan faktor risiko psikososial. Karena
petugas merasa lelah saat mencari berkas yang tidak kunjung ketemu.

2. Penilaian dampak risiko dan probabilitas
Penilaian risiko diperoleh dua tingkat risiko yang terjadi pada petugas filing

RSUD Wates yaitu risiko dengan level moderat dan level low. Level moderat yaitu
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level risiko sedang yang terdiri dari terkena staples, tergores map rekam medis baru,
terjeblos lantai rak roll o ‘pack, terpapar debu dan lelah karena berkas rekam medis
sulit dicari atau tidak kunjung ketemu, dengan warna bands hijau. Untuk level low
yaitu level risiko rendah dengan bands warna biru meliputi tertimpa berkas, terjepit
roll o ’pack dan adanya kucing dan serangga di ruang filing.

Dari hasil penelitian de Crystal (2020) hasil penilaian risiko diperoleh risiko
moderat dan tinggi. Risiko moderat terdiri dari terkena staples, terjadi misfile dan
penumpukan berkas. Sedangkan untuk risiko tinggi yaitu tertimpa rak atau berkas
rekam medis, tergelincir saat mengambil berkas rekam medis, merasa pegal, nyeri
punggung, pinggang dan tangan serta terpapar debu.

3. Pengendalian risiko kerja petugas filing
a. Faktor fisik

Faktor risiko fisik pada petugas filing RSUD Wates yaitu terkena steples,
tergores sampul berkas rekam medis, terpapar debu, tertimpa berkas rekam
medis, terjepit roll o ‘pack dan terperosok lantai roll o pack.

APD merupakan alat keselamatan yang digunakan untuk melindungi diri
dari bahaya kecelakaan kerja atau paparan bahaya seperti paparan penyakit saat
bekerja. Dengan menggunakan APD dapat mengurangi terjadinya risiko
kecelakaan ataupun gangguan kesehatan (Wulandari, 2021). Masker dan
sarung tangan merupakan APD sederhana yang bermanfaat untuk melindungi
tubuh dari paparan debu ataupun udara saat bekerja dan sarung tangan dapat
melindungi tangan dari goresan benda atau alat.

Petugas filing RSUD Wates hanya mengenakan APD berupa masker saat
bekerja agar tidak terpapar debu. Selain itu petugas juga membersihkan ruang
filing untuk mengurangi debu. Sedangkan untuk mengurangi risiko tergores
sampul berkas rekam medis biasanya hanya membiarkan saja karena hanya
luka ringan, terkadang petugas menggunakan hand sanitizer dan tidak
mengenakan sarung tangan.

Sedangkan untuk mengurangi risiko tertimpa berkas rekam medis
petugas melakukan retensi yaitu memindahkan rekam medis aktif ke inaktif

setiap 1 tahun sekali dengan kriteria berkas rekam medis pasien 5 tahun terakhir



30

berkunjung. Hal ini sesuai dengan Departemen Kesehatan RI (2006)
penyusutan berkas rekam medis merupakan kegiatan untuk mengurangi berkas
rekam medis dengan cara memindahkan berkas rekam medis aktif ke rak
penyimpanan in aktif sesuai dengan tahun kunjungan terakhir. Dan juga sejalan
dengan Permenkes nomor 269 tahun 2008 bahwa rekam medis pasien wajib
disimpan sekurang-kurangnya 5 tahun terhitung dari tanggal terakhir pasien
dipulangkan.

Untuk mencegah terjepit roll o’pack petugas filing biasanya memberi
tanda dengan status yang dicari atau membuka lebar roll o ’pack. Dan untuk
mencegah terjeblos lantai rak roll o’pack petugas menambal lantai roll o pack
menggunakan papan.

. Faktor biologi

Dalam penelitian Nugraheni & Firdaus (2019) rekam medis pasien harus
dijaga dan dilindungi dari kerusakan, kehilangan dan akses pengguna yang
tidak sah. Yang dapat mengakses rekam medis hanya petugas yang mempunyai
kewenangan. Rekam medis disimpan ditempat yang terhindar dari panas, air,
api dan kerusakan lainnya.

Berdasarkan hasil FGD yang telah dilakukan ada kucing masuk ke dalam
ruang filing RSUD Wates dan buang air diatas berkas rekam medis sehingga
berkas menjadi kotor. Agar berkas tidak kotor dan bau petugas mengganti
sampul dengan sampul map rekam medis yang baru. Adapun upaya lain untuk
melindungi berkas rekam medis yaitu dengan membersihkan tempat sampah
yang ada di ruang filing sebelum pulang. Hal ini lakukan agar serangga dan
kucing tidak masuk untuk mencari makanan di ruang filing.

Hal tersebut sejalan dengan penelitian Nia Nurhasanah (2021) apabila
berkas rekam medis mengalami kerusakan seperti terkena air, kotor dan
menyebabkan rekam medis tidak terbaca maka dapat dilakukan perbaikan
pembuktian dengan dokter atau rumah sakit. Perawatan berkas rekam medis
merupakan upaya perlindungan agar fisik berkas rekam medis terhindar dari

kerusakan. Menurut Agustin (2015) air kencing kucing selain bau juga dapat
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mengandung bakteri atau terinfeksi penyakit yang dapat membahayakan
manusia.
c. Faktor Psikososial

Menurut penelitian Santoso (2017) stres kerja disebabkan karena
kesulitan, ketidaknyamanan, lelah dan ketakutan. Hal itu sesuai dengan hasil
FGD dengan petugas filing yaitu petugas merasa lelah apabila berkas rekam
medis yang dicari tidak ketemu dan sering mendapat pertanyaan dari poliklinik
dan dokter apabila berkas rekam medis belum tersedia.

Upaya yang dilakukan petugas filing untuk mengurangi terjadinya hal
tersebut dilakukan checklist kendali dan checklist kembali untuk mengetahui
apakah berkas rekam medis sudah kembali atau belum. Upaya tersebut
dilakukan untuk bukti bahwa berkas rekam medis belum kembali. Sehingga
mengurangi rasa lelah dan tertekan petugas. Hal ini sejalan dengan penelitian
Simanjuntak (2020) stress kerja akibat kelelahan dan tekanan yang terus
menerus akan berakibat pada emosi petugas, berkurangnya konsentrasi petugas
serta penurunan kualitas kerja.

C. Keterbatasan Penelitian
Dalam proses pengambilan data ada satu petugas filing yang tidak ikut dalam
proses FGD sehingga informan hanya 4 petugas filing dan 1 kepala rekam medis.

Sehingga informasi yang didapat dalam penelitian ini kurang detail.



