LAMPIRAN

Lampiran. 1 Checklist/daftar tilik Kelengkapan Berkas Rekam Medis

berdasarkan Permenkes 269 tahun 2008 tentang Rekam Medis dan
Permenkes No. 46 tahun 2015.

NO INFORMASI ADA TIDAK
1. | Identitas Pasien (Nama, Tanggal Lahir)
2.| Tanggal dan Waktu

Hasil Anamnesis (Keluhan dan Riwayat
Penyakit Sekarang, Riwayat penyakit
Dahulu)

Hasil Pemeriksaan Fisik dan Penunjang
(vital sign, hasil pemeriksaan yang

berhubungan dg keluhan)

Diagnosis

Penatalaksanaan

Edukasi

Monitoring Efek Samping Obat
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Laporan/catatan tindakan lain yang
dilakukan

10

Persetujuan tindakan bila diperlukan

1

=

Kasus gigi dilengkapi dengan
odontogram klinik






