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ABSTRAK 

Latar Belakang: Kelancaran proses klaim BPJS Kesehatan sangat penting dalam 

mendukung keberlangsungan pelayanan dan stabilitas keuangan rumah sakit. Proses 

klaim dipengaruhi oleh kualitas data rekam medis serta ketepatan pengodean diagnosis 

ICD-10 dan tindakan ICD-9-CM. Dokumentasi yang tidak lengkap atau tidak akurat 

dapat menyebabkan klaim pending dan keterlambatan pembayaran. Penelitian ini 

bertujuan menganalisis pengaruh kualitas data dan ketepatan kode terhadap kelancaran 

proses klaim BPJS rawat inap di RSUD Tanjungpinang. 

Tujuan: Mengetahui pengaruh kualitas data rekam medis dan ketepatan pengodean 

diagnosis serta tindakan terhadap kelancaran proses klaim BPJS rawat inap di RSUD 

Tanjungpinang.  

Metode: Penelitian kuantitatif dengan desain cross-sectional. Populasi penelitian 

berjumlah 1.302 berkas klaim BPJS rawat inap periode Januari–Maret 2026. Sampel 

sebanyak 93 berkas rekam medis dipilih menggunakan teknik simple random sampling. 

Data dikumpulkan menggunakan lembar checklist dan dianalisis dengan uji Chi-Square 

menggunakan SPSS. 

Hasil: Dari 93 berkas rekam medis, sebanyak 80 berkas memiliki kualitas data yang 

baik dan ketepatan kode diagnosis serta tindakan yang tepat, sedangkan 13 berkas 

memiliki kualitas data kurang baik dan ketepatan kode yang tidak tepat. Sebanyak 72 

klaim diproses dengan lancar, sedangkan 21 klaim mengalami pending. Hasil uji Chi-

Square menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara kualitas data rekam 

medis, ketepatan pengodean, dan kelancaran proses klaim BPJS (p < 0,05). 

Kesimpulan: Kualitas data rekam medis dan ketepatan pengodean berpengaruh 

signifikan terhadap kelancaran proses klaim BPJS rawat inap di RSUD Tanjungpinang. 

Peningkatan kualitas dokumentasi serta ketepatan pengodean diperlukan untuk 

meningkatkan efisiensi proses klaim BPJS.  

Kata Kunci : Kelancaran Klaim, Kelengkapan, Ketepatan Kode, Kualitas Data, 

Pending Klaim 
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ABSTRACT 

Background: The smooth processing of BPJS Health claims is essential for 

maintaining hospital services and financial sustainability. Claim processing depends 

on the quality of medical record data and the accuracy of ICD-10 diagnosis and ICD-

9-CM procedure coding. Incomplete or inaccurate documentation may lead to pending 

claims and delayed reimbursement. This study analyzed the effect of data quality and 

coding accuracy on the smoothness of BPJS inpatient claim processing at RSUD 

Tanjungpinang. 

Objective: To determine the effect of medical record data quality and the accuracy of 

diagnosis and procedure coding on the smoothness of the BPJS inpatient claim process 

at RSUD Tanjungpinang. 

Methods: This quantitative  used a cross-sectional design. The population consisted of 

1,302 BPJS inpatient claim records from January to March 2026. A sample of 93 

medical record files was selected using simple random sampling. Data were collected 

using a checklist and analyses with the Chi-Square test using SPSS. 

Results: Of the 93 medical record files, 80 had good-quality data and accurate 

diagnosis and procedure coding, while 13 had poor-quality data and inaccurate 

coding. A total of 72 claims were processed smoothly, whereas 21 claims were pending. 

The Chi-Square test showed a significant association between medical record data 

quality, coding accuracy, and the smoothness of BPJS claim processing (p < 0.05). 

Conclusion: Medical record data quality and coding accuracy significantly affect the 

smoothness of BPJS inpatient claim processing at RSUD Tanjungpinang. Improving 

quality data and ensuring accurate coding are important to improve claim processing 

efficiency. 

 

Keywords : Claim Smoothness, Completeness, Coding Accuracy, Data Quality, 

Pending Claims 
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