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Lampiran 2. Pembahasan Artikel

Artikel [1]

Judul

Implementasi Rekam Medik Elektronik: Sebuah Studi
Kualitatif

Penulis

Amin, M., Setyonugroho, W., & Hidayah, N.

Tahun Publikasi

(2021)

Abstrak

RME didefinisikan sebagai repositori data pasien
dalam bentuk digital, disimpan dengan aman, dapat diakses
oleh banyak pengguna yang berwenang, berisi data
retrospektif dan informasi prospektif dengan tujuan
utamanya mendukung perawatan kesehatan terpadu,
berkelanjutan, efisien dan berkualitas. Implementasi RME
berdampak kepuasan pasien, akurasi pendokumentasian,
mempercepat akses data pasien dan mengurangi clinical
errors pada pelayanan di fasilitas kesehatan Puskesmas
maupun Rumah Sakit.

Pengembangan implementasi RME masih terkendala
kemampuan SDM dalam menciptakan tegnologi informsi,
tingginya investasi dan dukungan manajemen. Berbagai
masalah muncul dalam implementasi RME. Kegagalan
implementasi proyek RME teridentifikasi karena
kurangnya integrasi ke dalam praktik dan organisasi.

Tingkat penerimaan RME oleh  pengguna
teridentifikasi lambat. Penerimaan RME oleh pengguna
membutuhkan biaya dan upaya belajar yang tinggi.
Masalah yang terkait dengan penerimaan lambat RME
meliputi: kurangnya insentif keuangan, imbalan yang tidak
pasti, teknologi kurang optimal, kurang prioritas, dan
resistensi oleh pengguna RME.

Topik

Tujuan Khusus 1 | Mengetahui kesiapan SDM v
dalam penerapan RME.

Tujuan Khusus 2 | Mengetahui kesiapan sarana dan v
prasarana dalam penerapan RME.

Simpulan

Dalam implementasi RME dibutuhkan faktor-faktor
yang berkontribusi dalam keberhasilan implementasi RME
seperti dukungan SDM, hardwer, keuangan, pimpinan,
pelatihan dan dukungan teknis.
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Artikel [2]

Judul

Analisis Kesiapan Implementasi Rekam Medis Elektronik
dengan Pendekatan DOQ-IT (Doctor’s Office Quality-
Information Technology).

Penulis

Faida, E. W., & Ali, A.

Tahun Publikasi

(2021)

Abstrak

Penyempurnaan manajemen RME mulai diterapkan
di beberapa Rumah Sakit / Puskesmas di Indonesia.
Demikian kompleksnya tantangan untuk implementasi
RME, maka perlu dilakukan penilaian kesiapan sebelum
implementasi RME. Ini merupakan langkah yang paling
penting untuk dilakukan lebih dahulu sebelum
implementasi.

Pengembangan RME akan sangat tergantung pada
sumberdaya manusia (SDM) sebagai pengguna RME
maupun sebagai penyusun kebijakan.

RME memerlukan biaya yang banyak dan
memerlukan proses yang panjang. Aspek finansial menjadi
perseolan penting karena rumah sakit harus menyiapkan
infrastruktur teknologi informasi (komputer, jaringan kabel
maupun nir kabel, listrik, sistem pengamanan, konsultan,
dan pelatihan).

Topik

Tujuan Khusus 1 | Mengetahui kesiapan SDM v
dalam penerapan RME.

Tujuan Khusus 2 | Mengetahui kesiapan sarana dan v
prasarana dalam penerapan RME.

Simpulan

Penilaian kesiapan akan membantu identifikasi proses
dan skala prioritas, juga membantu pembentukan fungsi
operasional untuk mendukung optimalisasi implementasi
RME.
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Artikel [3]

Judul

Faktor Penghambat Belum Diterapkannya Rekam Medis
Elektronik (RME) Di Klinik Aksara Tahun 2022.

Penulis

Julia Pohan, H. D., Sulisna, A., & Meliala, S. A.

Tahun Publikasi

(2022)

Abstrak

RME adalah wversi digital dari rekam medis
konvensional (berupa kertas) yang biasa digunakan di
fasilitas kesehatan. RME berisi catatan dan informasi yang
dikumpulkan oleh dan untuk dokter di fasilitas layanan
kesehatan tersebut, yang digunakan untuk tujuan diagnosis
dan perawatan kesehatan pasien. RME memungkinkan
penyedia layanan untuk melacak data pasien dari waktu ke
waktu, identifikasi pasien untuk kunjungan pencegahan dan
skrining, memantau pasien, dan meningkatkan kualitas
perawatan kesehatan.

Manfaat klinis diantaranya meningkatkan kualitas
pelayanan, kepuasan, dan keselamatan pasien. Manfaat
akses informasi diantaranya meningkatkan meningkatkan
aksesibilitas data dan informasi, mendukung pengambilan
keputusan, serta menunjang kerahasiaan pasien. Berkas
rekam medis adalah berkas yang sangat penting yang
menyangkut data diri pasien, riwayat penyakit, keuangan
dan hukum.

Ditemukan beberapa faktor bahwa tidak ada
kemampuan khusus petugas rekam medis, tidak adanya
pelatihan yang bersangkutan dengan rekam medis, tidak
adanya kualifikasi dalam pemilihan petugas dan tidak ada
yang berlatar belakang jurusan rekam medis di ruangan
rekam medis.

Faktor mesin merupakan salah satu tolak ukur
keberhasilan produksi karena jika dikelola dengan baik
akan menghasilkan barang berkualitas yang baik. Oleh
sebab itu perusahaan harus selalu memiliki mesin prima
dan terjamin dan hal tersebut membutuhkan kegiatan
pemeliharaan mesin dan pengadaan mesin.

Topik

Tujuan Khusus 1 | Mengetahui kesiapan SDM v
dalam penerapan RME.

Tujuan Khusus 2 | Mengetahui kesiapan sarana dan v
prasarana dalam penerapan RME.

Simpulan

Peranan petugas yang berlatar belakang rekam medis
sangat penting, maka sebaiknya petugas rekam medis
memiliki latar belakang rekam medis. Dan sebaiknya
menggunakan jaringan internet dengan kecepatan yang
lebih tinggi agar tidak terdapat koneksi buruk dan
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menambahkan jumlah mesin-mesin yang dibutuhkan dalam
rekam medis untuk mendukung terselenggaranya
penerapan RME.
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Artikel [4]

Judul

Analisis Kesiapan Penerapan Rekam Medis Elektronik di
Kartini Hospital Jakarta.

Penulis

Pribadi, Y., Dewi, S., & Kusumanto, H.

Tahun Publikasi

(2018)

Abstrak

Penilaian kesiapan bertujuan untuk mengevaluasi
kesiapan setiap komponen organisasi. Proses ini bisa
mengarah pada pengambilan keputusan yang benar
berdasarkan realitas dan kendala yang ada dari organisasi.
Memiliki proses yang jelas dan terdefinisi tentang
bagaimana melakukannya dapat meningkatkan kesuksesan.

Mewujudkan  penerapan RME,  sebelumnya
diperlukan proses migrasi rekam medis kertas ke RME
yaitu dengan serangkaian proses yang dimulai dengan
pengenalan RME  berikut manfaatnya, pelatihan
penggunaan RME pada users (pengguna) sehingga mereka
mampu menggunakan saat memberikan pelayanan kepada
pasien.

Adapun kegunaannya adalah untuk meningkatkan
pelayanan dan kesembuhan pasien, meningkatkan efesiensi
dan mengurangi biaya, meningkatkan prosedur penagihan,
menyediakan dokumen riwayat pasien dengan baik,
mengurangi hilangnya arsip, data, dan kesalahan medis.

Sistem Informasi Manajemen (SIM) adalah sebuah
sistem yang terdiri dari manusia dan mesin yang terpadu,
untuk menyajikan informasi guna mendukung fungsi
operasi, manajemen, dan pengambilan keputusan dalam
sebuah organisasi. Sistem ini menggunakan perangkat
keras dan perangkat lunak komputer, prosedur pedoman,
model manajemen dan keputusan, serta sebuah database.

Topik

Tujuan Khusus 1 | Mengetahui kesiapan SDM v
dalam penerapan RME.

Tujuan Khusus 2 | Mengetahui kesiapan sarana dan
prasarana dalam penerapan RME.

Simpulan

Dalam RME untuk meningkatkan kualitas dan
kesinambungan perawatan, penting untuk memahami
faktor-faktor yang berkontribusi pada proses perubahan
yang efektif. Analisis kesiapan penerapan RME merupakan
hal yang sangat penting untuk dilakukan karena pengguna
(user) adalah aspek yang sangat menentukan kesuksesan
implementasi dari suatu sistem.
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Artikel [5]

Judul

Perencanaan Implementasi Rekam Medis Elektronik
Dalam Pengelolaan Unit Rekam Medis Klinik Pratama
Romana.

Penulis

Silalahi, R., & Sinaga, E. J.

Tahun Publikasi

(2019)

Abstrak

Pengelolaan rekam medis membutuhkan SDM yang
memenuhi kompetensi perekam medis dan informasi
kesehatan. Seorang profesi rekam medis merupakan
lulusan dari program diploma hingga sarjana rekam medis
dan informasi kesehatan.

Mesin merupakan alat yang memberikan kemudahan
bagi seseorang melakukan pekerjaan sehingga memberikan
keuntungan dan efisiensi kerja. RME membutuhkan
komputer dan perangkat pendukung lainnya dalam
prosesnya. RME memberikan banyak kemudahan dan
efisiensi waktu dalam proses pelayanan kesehatan. RME
yang terintegrasi memudahkan penyimpanan riwayat
pasien hingga penyusunan laporan.

Topik

Tujuan Khusus 1 | Mengetahui kesiapan SDM v
dalam penerapan RME.

Tujuan Khusus 2 | Mengetahui kesiapan sarana dan
prasarana dalam penerapan RME.

Simpulan

Apabila memiliki dukungan yang tinggi dalam
penerapan RME hingga penerapan konsep, maka
penerapan RME dapat dilakukan secara bertahap sesuai
dengan standar dan kebutuhan.
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Artikel [6]
Judul Strategi Pengembangan Rekam Medis Elektronik di
Instalasi Rawat Jalan RSUD Gambiran Kota Kediri.
Penulis Wardani, R., Tarbiati, U., Fauziah, T. R., Mahadewi, G.

A. A. M., Nahdlah, M. P., Sudewa, I. G. N. W., & Sakti,
E. M.

Tahun Publikasi

(2022)

Abstrak

RME merupakan bagian dari pengembangan sistem
informasi_manajemen rumah sakit (SIMRS) pada bagian
administrasi front office. Setiap rumah sakit harus
melaksanakan pengelolaan dan pengembangan SIMRS
yang mampu mendukung dan meningkatkan proses
pelayanan kesehatan di rumah sakit diantaranya meliputi:
kecepatan, akurasi, integrasi, peningkatan pelayanan,
peningkatan efisiensi, kemudahan pelaporan dalam
pelaksanaan operasional.

Belum semua SDM sebagai pengguna siap dengan
perubahan sistem rekam medis manual menjadi elektronik,
dan masih terdapat SDM yang Kkurang menguasai
penggunaan komputer, kapasitas tenaga IT belum
mencukupi yaitu belum memiliki tenaga analis program,
serta belum ada tim Kkhusus atau pilot project
pengembangan SIMRS untuk RME. Penerapan sistem pilot
project merupakan alternatif strategi yang dapat diterapkan
dalam upaya pengembangan RME.

Analisa faktor material pada permasalahan belum
optimalnya penggunaan SIMRS untuk RME diantaranya:
software belum mengakomodasi semua kebutuhan
pengguna, misalnya DPJP poliklinik anak belum bisa
secara otomatis menuliskan resep puyer pada aplikasi, dan
ketika membuka kembali data diagnosa pasien, diagnosa
pasien beserta kode diagnosa tidak tampil. Belum
terintegrasinya data pasien antar poliklinik juga merupakan
permasalahan pada material.

Faktor machine yang dapat diidentifikasi pada
kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah dirasa hardware
masih kurang. Analisa faktor methode yang diidentifikasi
sebagai penyebab belum optimalnya penggunaan SIMRS
untuk RME diantaranya : belum ada regulasi tatacara dan
alur penggunaan SIMRS untuk RME, pelatihan dan
sosialisasi penggunaan SIMRS untuk RME dirasa masih
kurang, belum dilakukan review berkala penggunaan
SIMRS untuk RME, serta evaluasi dan pengawasan
penanggung jawab entry pengisian SIMRS untuk RME
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(authorized person) masih sulit dilakukan karena hanya
terdapat satu username dan password untuk satu poliklinik.

Topik Tujuan Khusus 1 | Mengetahui kesiapan SDM v
dalam penerapan RME.
Tujuan Khusus 2 | Mengetahui kesiapan sarana dan v
prasarana dalam penerapan RME.
Simpulan Faktor SDM dan organisasi berperan penting pada

keberhasilan penerimaan teknologi, dalam hal ini
penggunaan SIMRS untuk rekam medis elektronik (RME).
Faktor-faktor yang mempengaruhi belum optimalnya
pengunaan SIMRS untuk RME yang menjadi prioritas
penyelesaian adalah belum adanya regulasi tatacara dan
alur penggunaan SIMRS untuk RME.

Evaluasi dari strategi yang telah dibuat adalah dengan
melakukan koordinasi antara manajemen dengan pelaksana
dalam upaya mengoptimalkan penggunaan SIMRS untuk
RME sesuai tugas, pokok, dan fungsi masing-masing.
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Artikel [7]
Judul Barriers to the adoption of electronic medical record
system in ethiopia: A systematic review.
(Hambatan Adopsi Sistem Rekam Medis Elektronik di
Ethiopia: Tinjauan Sistematis)
Penulis Yehualashet, D. E., Seboka, B. T., Tesfa, G. A., Demeke,

A. D., & Amede, E. S.

Tahun Publikasi

(2021)

Abstrak

RME adalah sistem file elektronik terkomputerisasi
yang digunakan untuk menangkap, menyimpan, dan
berbagi informasi antara penyedia layanan kesehatan dalam
suatu organisasi, yang mendukung pengiriman layanan
kesehatan pasien. Hal ini sangat membantu untuk
meningkatkan kualitas perawatan kesehatan melalui
peningkatan alur kerja, menurunkan malpraktik medis,
meminimalkan harga dan waktu terapi, meningkatkan
pendapatan, meningkatkan perawatan pasien melalui
menciptakan hubungan yang lebih kuat ke semua tenaga
medis.

Mengingat banyaknya sumber daya yang disediakan
untuk implementasi EMR, mencari tahu hambatan
penerapan EMR sangat penting untuk implementasi yang
efektif

Topik

Tujuan Khusus 1 | Mengetahui kesiapan SDM v
dalam penerapan RME.

Tujuan Khusus 2 | Mengetahui kesiapan sarana dan v
prasarana dalam penerapan RME.

Simpulan

Hambatan paling umum untuk penerapan RME
adalah tidak adanya pelatinan RME, akses komputer yang
terbatas, jaringan komputer yang buruk, kurangnya
pengetahuan RME, dan kurangnya dukungan teknis.
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Artikel [8]

Judul

Kesiapan Petugas dalam Peralihan Dokumen Rekam
Medis Manual ke Paperless pada Unit Rekam Medis
Puskesmas Kedungmundu Kota Semarang.

Penulis

Yulis, A. M., Astuti, R., & Wulandari, F.

Tahun Publikasi

(2021)

Abstrak

Penerapan RME diharapkan membantu
meningkatkan kualitas pelayanan kepada pasien. Tujuan
Rekam medis adalah menunjang tercapainya tertib
administrasi dalam rangka upaya peningkatan mutu
pelayanan kesehatan yang baik di tunjang dengan
penyelenggaraan rekam medis yang baik pada setiap
pelayanan kesehatan di rumah sakit.

Sistem paperless di SIMPUS masih sering terjadi
error yang disebabkan oleh sarana dan prasarana yang
sudah ada namun belum maksimal yaitu jaringan internet
yang buruk sedangkan intenet dalam SIMPUS terkadang
eror dari Dinas.

Adanya petugas yang masih belum familiar terhadap
penggunaan simpus, oleh karena itu diperlukan pelatihan
lebih lajut mengenai penggunaan simpus, dan perlunya
chrosschek dari Dinas Kesehatan ke Puskesmas untuk
memastikan bahwa simpus dapat berjalan dengan baik di
Puskesmas.

Topik

Tujuan Khusus 1 | Mengetahui kesiapan SDM v
dalam penerapan RME.

Tujuan Khusus 2 | Mengetahui kesiapan sarana dan v
prasarana dalam penerapan RME.

Simpulan

Faktor kesiapan manusia (sosio) dan faktor teknis,
menjadi kunci keberhasilan suksesnya migrasi rekam medis
kertas menuju RME. Manfaat yang diperoleh adalah
terintegrasinya data dalam satu repository yang
memungkinkan untuk dilakukan analisis secara mudah dan
cepat dalam pengambilan keputusan.
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Strategi Pengembangan Rekam Medis Elektronik di
Instalasi Rawat Jalan RSUD Gambiran Kota Kediri
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'~7institut limu Kesehatan Strada indonesia

antar rumah saor RME merupakan bagian dari apliasi <<tem informasi manaemen

Faktor sumber daya manusia dan organisass menjack faktor utama yang menduoung
keberhasilan penerimain tednologi di rumah saket. Manfaat darl kegiatan ik adalah
dapat mengidentifikasi strateg) pengembangan SIMRS untuk RME di instalasi rawat
jain RSUD Gambian Kota Kedri Penyusunan regulasi tatacara dan abur
peaggunaan SIMRS untuk RME merupakan strategi yang dapat ditersplan pada
keglitan pengabdian masyarakat saat ini.

Kats Kunck: RME, SIMRS, Fishbone, Analisa USG, SWOT

Perkembangan teknologi dalam pelayanan kesehatan yang ditands dengan
meluasnya digtalisasi, optimalisasi, dan penggunaan kecerdasan buatan membuat
perubahan besar dalam pelayanan kesehatan. Pelayanan kesehatan saat mi mengalami
kondiss VUCA (Volatile, Uncertanty, Complexity, Ambiguity), karena dthadapkan pada
disrupsi pelayanan kesehatan Disrupsi diartikan sebagas perubahan mendasar yang
menggantikan seluruh cara kerja lama dengan pembaruan yang mendasar (Permenkes
Ri Nomor 21 Tahun 2020).

Upaya pemerintah indonesia untuk meningkatkan ketersediaan dan mutu fasyankes
dasar dan rujukan dalam menghadapi era desrupsi diantaranya dilsloukan melalui strategi

betgric )i muachesiyn pus taka sy idfournalycoments/ e tich vewh 35
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Strategi Pengembangan Rekam Medis Elektronik di Instalasi Rawat Jalan RSUD

Gambiran Kota Kediri
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Barriers to the adoption of electronic medical record system in ethiopia: A
systematic review
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with officers and observations af the research site, it was found that a¢ the
- Kedungmundy Puskesmas the paperiess system at SIMPUS still often occumed ermors
- petwork ks bad, while the internet in SIMPUS sometimes gets errovs from the Distric
~health, besides that the staff at the health center, which number 5 people are JNso
- not famvlar with the use of simpus, thevefore further training is needed on the use of
simpus, and the need for crosschecks. from Distric of heaith to Pubiic Health to
ensure that Simpus can run well in Public Heakth Center.

;

o 'n = - ..:- v
KXedungmundu @ kota semarang. Berdasarkan hasil wawancara kepada petugas dan

1
Arrdl Dunis Kesmas V. 10 No. 2, Januard 2022, K. 149
1SSN 2301 -6604 (Prist), ISSN 25493485 (Onkne)

Kesiapan Petugas dalam Peralihan Dokumen Rekam Medis Manual ke Paperless

pada Unit Rekam Medis Puskesmas Kedungmundu Kota Semarang
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