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KESIMPULAN DAN SARAN 

 

4.1 Kesimpulan 

a. Kesiapan SDM dalam penerapan RME di Fasyankes dapat dilihat dari 

kualifikasi latar belakang pendidikan petugas, pengetahuan, pengalaman, serta 

kemauan petugas rekam medis dan tenaga kesehatan lainnya dalam 

menjalankan RME. 

b. Kesiapan sarana dan prasarana penerapan RME di Fayankes yang sangat 

berpengaruh yaitu dukungan software, hardware yang memadai (komputer, 

laptop, printer, dll), koneksi internet yang stabil, serta listrik yang memadai 

guna keberhasilan menjalankan RME. 

 

4.2 Saran 

a. Bagi Fasyankes 

1) Sebaiknya petugas rekam medis memiliki latar belakang lulusan rekam medis 

agar RME berjalan dengan baik.  

2) Perlu adanya tim khusus IT atau pilot project pengembangan SIMRS untuk 

optimalnya penggunan RME di Fasyankes. 

3) Diperlukan adanya pelatihan dan sosialisasi bagi tenaga kesehatan termasuk 

petugas rekam medis, dokter, perawat, apoteker, dan petugas kesehatan lainnya 

untuk meningkatkan pengetahuan serta ketrampilan petugas guna mendukung 

keberhasilan penerapan RME. 

4) Pentingnya motivasi dan komitmen bersama serta dukungan pimpinan untuk 

keberhasilan perubahan sistem rekam medis manual menjadi RME. 

5) Melakukan review berkala penggunaan SIMRS untuk RME agar tidak terjadi 

sistem error yang menghambat kegiatan petugas rekam medis dan pelayanan di 

Fasyankes sehingga sistem RME bisa digunakan kapan saja. 

6) Menambahkan jumlah hardware dengan jumlah sesuai yang dibutuhkan. 
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7) Menggunakan jaringan internet dengan kecepatan yang lebih tinggi agar tidak 

terjadi koneksi buruk. Dimana pada saat menjalankan sistem RME ini jaringan 

internet sangat dibutuhkan.  

8) Memastikan jaringan listrik yang digunakan selalu dalam kondisi menyala 

dengan cara mencari alternatif lain seperti genset bila listrik mati. 

b. Bagi Penelitian Selanjutnya 

1) Memperbanyak jumlah responden untuk mendapatkan hasil penelitian yang 

optimal. 

2) Menggunakan bahasa atau istilah yang mudah dipahami oleh pembaca untuk 

mencapai tujuan komunikasi. 
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