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Analisis Kesiapan Unit Rekam Medis Dalam Implementasi Rekam Medis 

Berbasis Elektronik di Puskesmas Pakisaji ; Aprilia Dwi Afianti ; 205086 ; 92 

halaman ; Program Studi Rekam Medis dan Informasi Kesehatan Institut 

Teknologi Sains dan Kesehatan RS dr. Soepraoen Kesdam V/Brw Malang. 

Seiring perkembangan teknologi informasi, beberapa institusi pelayanan 

kesehatan di Indonesia telah menyelenggarakan rekam medis secara elektronik. 

Puskesmas merupakan institusi penyelenggara upaya kesehatan masyarakat dan 

perorangan tingkat dasar. Keunggulan rekam medis elektronik memberikan 

banyak manfaat bagi pengelolaan rekam medis yang lebih efektif dan efisien bagi 

puskesmas. 

Penelitian ini menggunakan metode kualitatif dengan pendekatan studi 

kasus (case study). Dengan dilakukan penelitian mendalam (indent analysis). 

Teknik pengumpulan data menggunakan Wawancara dan Observasi.Kesiapan 

dalam Impelementasi Rekam Medis Elektronik diindentifikasi dengan faktor man, 

method, dan material dari ke-3 responden diwawancarai 

Dari faktor kesiapan dari sumber daya manusia memperleh hasil yang 

menunjukan seluruh responden masih dalam rentang usia 21-30 tahun dimana usia 

tersebut masuk dalam usia yang produktif. Dari faktor method, di Puskesmas 

Pakisaji masih menggunakan semi atau manual elektronik. Dari faktor material, 

masih terdapat beberapa kekurangan pada sub menu SIMPUS dan keadaan 

jaringan serta aliran listrik. 

Puskesmas ini sudah menjalankan semi elektronik sehingga membuat 

petugas bekerja dua kali. Dibutuhkannya pelatihan dan studi banding untuk 

meningkatkan pengetahuan dan keterampilan staf dalam menjalankan RME. Serta 

perlu dikuatkan kembali dengan kebijakan yang lebih jelas tentang penerapan 

RME dan perbaikan sarana prasarana dalam mendukung penerapan RME seperti 

server jaringan yang stabil sehingga mempermudah kinerja petugas. 
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Analysis of the Readiness of the Medical Records Unit in Implementing 

Electronic Health Records at the Pakisaji Community Health Center ; Aprilia 

Dwi Afianti ; 205086 ; 92 page ; Program Studi Rekam Medis dan Informasi 

Kesehatan Institut Teknologi Sains dan Kesehatan RS dr. Soepraoen Kesdam 

V/Brw Malang. 

With the advancement of information technology, several healthcare 

institutions in Indonesia have begun implementing electronic health records. The 

advantages of electronic health records offer numerous benefits for more effective 

and efficient medical record management, although financially, the development 

of electronic health records requires a significant investment. However, it will 

yield many benefits in the future. 

This research employs a qualitative method with a case study approach. In- 

depth analysis is conducted as part of the research process. Data collection 

techniques include interviews and observations. 

The readiness for the implementation of Electronic Medical Records 

(EMR) is identified through the factors of man, method, and material, as observed 

from the three respondents who were interviewed. This age group is considered to 

be more likely to possess experience, strong work ethics, and commitment to 

quality, work, and the organization. As for the material factor, there are still some 

deficiencies in the sub-menu of SIMPUS (Integrated Health Service Information 

System) and occasional disruptions in network and electricity supply. 

The Pakisaji Community Health Center is highly prepared and enthusiastic 

about implementing Electronic Medical Records (EMR). The health center has 

already partially transitioned to electronic records with the implementation of 

SIMPUS, which facilitates the service process. Training and benchmarking are 

necessary to enhance the knowledge and skills of the staff in managing EMR. 

Furthermore, there is a need for clearer policies regarding EMR implementation 

and improvements in infrastructure to support EMR adoption. This includes 

ensuring a stable network server to streamline staff performance 
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