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Abstract
Lopok Health Center is one of the health centers in Sumbawa district. The processing of
medical record data at the Lopok health center is still done manually. All medical record data is
still in the form of paper that is stacked and stored on shelves, so when a patient's medical
record data is needed it will take quite a long time to find a place to store it. In addition, this is
also vulnerable to loss or damage to files. The software development method used is the
waterfall method, the programming language uses PHP and the framework uses Codeigneter,
the database uses MySQL, the design uses UML, and is tested by blackbox testing. The purpose
of this research is to build a web-based puskesmas medical record information system that can
assist the puskesmas in managing medical record data so that services can be made faster and
more accurate. The result of this research is a web-based medical record information system for
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PENDAHULUAN

Semakin berkembangnya zaman
serta kebutuhan masyarakat yang makin
meningkat membuat sistem informasi
terus berkembang dengan cepat. Kini
sistem informasi berperan sangat penting
disetiap bidang kehidupan masyarakat.
Bidang kesehatan adalah salah satu sektor
yang saat ini diberikan perhatian besar
oleh pemerintah dan untuk diintegrasikan
dengan adanya sistem informasi, bidang
ini termasuk bidang yang sangatlah
potensial.

Puskesmas  kecamatan  Lopok
merupakan salah satu pusat pelayanan
kesehatan masyarakat yang ada di Kabu-
paten Sumbawa. Khususnya puskesmas
yang melayani pasien yang berada di
Kecamatan Lopok. Dari data yang ber-
hasil dikumpulkan oleh peneliti, bahwa
Puskesmas kecamatan Lopok saat ini
mempunyai staf bejumlah 120 petugas, 1
dokter gigi, dan 3 dokter umum. Pasien
yang diterima setiap harinya sebanyak
kurang lebih 50 pasien termaksud pasien
baru dan pasien lama. Terdapat 7 poli
untuk setiap tindakan pelayanan sesuai
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keluhan pasien, diantaranya yaitu poli
kandungan, poli KB (Keluarga Beren-
cana), poli gigi, poli imunisasi, poli anak,
apotik, dan poli konseling remaja. Semua
data pasien disimpan dalam sebuah
berkas yang disebut dengan rekam medis.
Rekam medis merupakan fakta yang
berhubungan dengan kondisi pasien,
pengobatan, dan riwayat penyakit pada
masa lalu maupun masa sekarang yang
dicatat oleh orang yang memberikan
pelayanan terhadap pasien tersebut atau
orang yang bekerja di bagian kesehatan
(Irmawati Mathar, 2018). Dari data
penelitian penulis, hingga saat ini jumlah
rekam medis pasien yang telah terdaftar
pada puskesmas lopok berjumlah kurang
lebih 70.000 data yang pengelolaannya
masih dikerjakan secara manual, dimana
data rekam medis pasien dicatat disebuah
buku besar dengan selisih antara jumlah
pasien dan petugas pelayanan sangat
berbanding terbalik, hal ini membuat
proses pelayanan menjadi kurang efektif,
sehingga pasien terpaksa harus menunggu
cukup lama untuk mendapat tindakan
medis. Data-data tersebut masih ber-
bentuk tumpukan kertas yang disimpan



dalam rak-rak yang disusun sesuai abjad,
sehingga saat data tersebut diperlukan
akan membutuhkan waktu yang cukup
lama untuk mencarinya, selain itu hal ini
juga sangat rentan dengan kehilangan dan
rusaknya berkas-berkas.

Untuk mengurangi segala permasa-
lahan tersebut, maka diperlukan solusi
yang baik dalam hal memberikan pela-
yanan yang prima yaitu dengan merubah
sistem manual menjadi sistem yang
terintegrasi berbasis komputerisasi. Salah
satu bentuk penyajian dari sistem terinte-
grasi tersebut adalah dengan menyajikan-
nya melalui sebuah sistem informasi.
Pada penelitian ini, peneliti mencoba
membangun sebuah sistem informasi
rekam medis puskesmas berbasis web.
Selama memiliki jaringan internet, sistem
informasi ini bisa diakses oleh pihak
puskesmas kapan saja dan dimana saja,
yaitu dengan cara memasukkan username
dan password. Sistem ini hanya dapat
diakses oleh pihak puskesmas saja,
seperti admin, dokter, dan petugas obat.
Bentuk dari pelayanan yang disajikan
dalam sistem ini nantinya adalah peng-
olahan data pasien, pengolahan data
rekam medis, pengolahan data obat, dan
pembuatan laporan. Sistem informasi ini
akan dibangun menggunakan metode
waterfall sebagai metode pengembangan
perangkat lunaknya, bahasa pemrogra-

man PHP, framework menggunakan
Codeigneter, database = menggunakan
MySQL, perancangan menggunakan

UML, dan akan diuji dengan pengujian
blackbox testing. Penelitian ini bersifat
kualitatif dengan metode pengumpulan
data adalah observasi, wawancara dan
studi  pustaka. Observasi dilakukan
dengan mendatangi langsung lokasi pus-
kesmas lopok, dan melakukan wawancara
dengan salah satu petugas bagian tata
usaha, sedangkan studi pustaka dilakukan
dengan mengumpulkan data dari berbagai
sumber seperti buku, internet, ataupun
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penelitian yang telah dilakukan sebe-
lumnya.

Dengan adanya sistem informasi
rekam medis berbasis web ini diharapkan
bisa memberikan kemudahan kepada
pihak puskesmas lopok dalam mengakses
informasi, menghemat tempat penyimpa-
nan, mempermudah penyusunan laporan,
dan tentunya dapat mengurangi waktu
antrian pasien sehingga pihak puskesmas
dapat memberikan pelayanan prima dan
dapat mengolah data rekam medis
menjadi jauh lebih baik dari sebelumnya.

Berdasarkan permasalahan yang
telah diuraikan tersebut, maka penulis
melakukan penelitian dengan judul
“Sistem Informasi Rekam Medis Pus-
kesmas Berbasis Web” dengan tujuan
membangun sebuah sistem informasi
rekam medis puskesmas berbasis web
yang bisa membantu pihak puskesmas
dalam mengelolah data rekam medis se-
hingga meningkatkan pelayanan menjadi
lebih cepat.

Penelitian terkait sistem informasi
puskesmas telah dikerjakan oleh peneliti
terdahulu dengan judul yang bebeda
dengan yang akan peneliti angkat yaitu
“Sistem informasi rekam medis pus-
kesmas berbasis web’. Beberapa penel-
itian sebelumnya yaitu:

1. Penelitian pertama yang dilakukan
oleh Andy Ahmad dan Ferdinandus
Lidang Witi ditahun 2021 berjudul
“Perancangan dan Implementasi Sis-
tem Informasi Rekam Medis (Studi
Kasus: Puskesmas Onekore)”.

2. Penelitian ke-empat yang dilakukan
oleh Tangkas Prasetio dan Nur Nafara
Rofig pada tahun 2022 dengan judul
“Perancangan Sistem Informasi Re-
kam Medis Rawat Jalan pada Rumah
Sakit Mayapada Tanggerang Meng-
gunakan Metode Prototype berbasis
Web”.



Dari ke-dua tinjauan pustaka yang
relevan tersebut, terdapat perbedaan
dengan penelitian sekarang yang lakukan,
yaitu terdapat pada output/keluaran yang
dihasilkan, dimana penelitian sebelumnya
menghasilkan sistem informasi rekam
medis berbasis komputer. Sedangkan
pada penelitian sekarang menghasilkan
sistem informasi rekam medis berbasis
web. Perbedaan lain juga juga terdapat
pada metode pengembangan perangkat
lunak yang digunakan, dimana metode
yang digunakan oleh penelitian terdahulu
yaitu metode prototype, Sedangkan pene-
litian sekarang menggunakan metode
waterfall.

METODE PENELITIAN
1. Tahapan Penelitian

Metode yang digunakan dalam
penelitian ini yaitu Metode kualitatif se-
bagai metode pengumpulan data dan
metode waterfall sebagai metode pe-
ngembangan perangkat lunak.

Di bawah ini merupakan tahapan
penelitian:

Gambar 1.1 Alur tahapan penelitian
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2. Metode Pengumpulan Data

Metode pengumpulan data yaitu
metode yang digunakan peneliti untuk
mendapatkan data-data dalam membantu
menyelesaikan penelitian, adapun metode
yang digunakan pada penelitian ini yaitu
metode kualitatif. Jenis data yang
digunakan pada penelitian ini adalah data
primer dan data sekunder.

Data primer adalah data yang
didapatkan secara langsung pada tempat
penelitian. Data primer didapat dengan
dua metode yaitu observasi dan
wawancara. Menurut Ni’matuzahroh dan
susanti (2018), “Observasi merupakan
pengamatan dan pencatatan terhadap
prilaku seseorang atau objek penelitian
dalam kejadian tertentu”.

Peneliti melakukan observasi untuk
mengetahui kondisi pengolahan data yang
terjadi di puskesmas Lopok. Kemudian
dengan hasil observasi ini akan
digunakan dalam membangun sistem
informasi  rekam medis puskesmas.
Menurut Indryani (2022), “Wawancara
adalah  pengumpulan data dengan
mengajukan pertanyaan secara oleh oleh
pewawancara kepada responden.
Wawancara dilakukan di puskesmas
Lopok dimana peniliti  melakukan
wawancara bersama pak wayan selaku
ketua bagian staf usaha puskesmas
Lopok. Wawancara ini dilakuan dengan
tujuan mendapatkan data-data secara
langsung dengan melakukan tanya jawab
dengan narasumber.

Data sekunder (studi pustaka)
adalah data yang dikumpulkan dari
sumber data ataupun penelitian yang telah
dilakukan sebelumnya. Dalam penelitian
ini, peneliti  mengumpulkan data-data
yang didapatkan dari berbagai referensi
seperti penelitian-penelitian yang pernah
dilakukan sebelumnya. Data-data tersebut
digunakan sebagai studi literatur dalam
penelitian.



3. Metode Pengembangan Perangkat
Lunak

Metode pengembangan perangkat
lunak yang digunakan pada penelitian ini
adalah metode waterfall. Menurut Teduh
Sanubari (2020) model waterfall merupa-
kan model klasik yang memiliki sifat
sistematis dan berurutan dalam membuat
suatu perangkat lunak. Model ini mer-
upakan bagian dari model generic pada
rekayasa perangkat lunak dan dikenalkan
pertama kali oleh Winston Royce pada
tahun 1970 sehingga sering kali dianggap
kuno, namun model yang masih banyak
digunakan dalam Software Enginering
(SE). Model ini disebut Waterfall karena
dilalui dengan tahap demi tahap secara
berurutan artinya untuk harus menye-
lesaikan tahap sebelumnya supaya dapat
dilanjutkan ke tahap selanjutnya.

Tahapan-tahapan yang dilalui ada-
lah seperti gambar berikut:

Communication |

Planning | |

Modelling (]

Constuction [~

Deployment

Gambar 3.1 Tahap-tahap Waterfall

a. Communication (Project Initiation &
Requirements Gathering)
Diperlukannya komunikasi dengan
customer agar lebih memahami dan
dapat tercapainya tujuan yang diingin-
kan.

b. Planning (Estimating, Scheduling,

Tracking)
Tahap perencanaan berupa estimasi
kegiatan-kegiatan yang akan dikerja-
kan, resiko yang akan dihadapi,
sumber daya yang dibutuhkan untuk
membangun sistem, produk yang ingin
dihasilkan, penjadwalan kegiatan yang
akan dilakukan, dan tracking proses
pengerjaan sistem.

c. Modelling (Analysis & Design)
Tahapan ini adalah tahap pemodelan
dan perancangan arsitektur sistem
yang difokuskan dalam merancang
algoritma program, struktur data, dan
arsitektur perangkat lunak.

d. Construction (Code & Test)

Pada tahap ini dilakukan penter-
jemahan format desain menjadi
format/bahasa yang bisa dibaca oleh
komputer. Kemudian saat proses
pengkodean selesai, maka sistem serta
kode yang telah dibuat akan diuji.

e. Deployment  (Delivery,  Support,

Feedback)
Tahap ini adalah tahap implementasi
perangkat lunak yang telah dibuat ke
customer, evaluasi perangkat lunak,
pemeliharaan perangkat lunak secara
berkala, perbaikan perangkat lunak,
dan pengembangan perangkat lunak
berdasarkan feedback dari customer
supaya sistem dapat berkembang dan
berjalan sesuai yang diinginkan.

4. Analisis Kebutuhan Pengguna dan
Kebutuhan Sistem

Analisis kebutuhan pengguna ber-
tujuan untuk dapat mengetahui siapa saja
pengguna (user) yang terlibat dalam
sistem seingga dapat diketahui tingkat
pengalaman dan pemahaman pengguna
terhadap komputer. Pengguna sistem
tersebut meliputi admin, dokter, dan
apoteker dengan hak akses yang sama
yaitu read, input, update dan delete.

Analisis kebutuhan sistem dalam
penelitian ini dijabarkan menjadi Analisa
kebutuhan perangkat dan Analisa ke-
butuhan data. Analisis kebutuhan perang-
kat dibagi menjadi 2 yaitu perangkat
keras dan perangkat lunak computer.
Untuk analisis kebutuhan datanya men-
cangkup data/informasi (variable) apa
saja yang dibutuhkan oleh peneliti agar
dapat merancang serta membangun
aplikasi tersebut. Adapaun data yang



dibutuhkan adalah data user (pengguna),
data obat yang digunakan, data pasien,
dan data pendukung lainnya.

PEMBAHASAN

Sistem informasi ini dibangun
dengan mengadopsi sistem yang sudah
ada sebelumnya, dari sistem tersebut
penulis melakukan pembaharuan dengan
memanfaatkan teknologi informasi dalam
bentuk sistem informasi terintergrasi
berbasis website. Berikut ini pembahasan
terkait sistem lama dan sistem yang akan
dibangun.

1. Perencanaan Sistem

a. Sistem Sedang Berjalan
Adapaun gambaran alur kerja sistem
yang sedang berjalan di puskesmas
kecamatan Lopok vyaitu sebagai
berikut:

Tabel 1.1. Fowmap Alur Sistem Yang Berjalan

Sistem Rekam Medis di Puskesmas Lopok

Bagian
pendaftaran

Kepala

Dokter Petugas Obat
Puskesmas

g ]
g &
) &
H g

nnnnnnnnn

Menerima

Dimana saat pasien datang ke
puskesmas, tahap pertama yang harus
dilakukan vyaitu pasien melakukan
pendaftaran dengan memberikan data
pasien. Kemudian bagian pendaftaran
mencatat data pasien di buku besar.
Selanjutnya akan ditentukan apakah
pasien merupakan pasien baru atau
pasien lama. Jika pasien baru, maka
akan diberikan kartu pasien atau kartu
berobat. Jika pasien lama, maka
otomatis sudah mendapatkan kartu
pasien. Setelah mendapatkan Kkartu,
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pasien akan diarahkan ke dokter untuk
diperiksa. Setelah melakukan pen-
daftaran pasien kemudian diperiksan
oleh dokter dan diberikan resep obat.
Setelah diberikan resep obat, pasien
kemudian mengambil obat di petugas
obat. Hasil diagnosa pasien kemudian
di catat di kertas untuk dijadikan
laporan rekam medis yang akan
diberikan kepada kepala puskesmas.

. Perancangan Desain Sistem

Berikut ini merupakan perancangan
sistem yang dilakukan peneliti, dapat
dilihat pada flowmap dibawah ini:

Tabel 1.2. Flowmap Alur Sistem Yang Akan
dibangun

Sistem Rekam Medis di Puskesmas Lopok

Kepala
Puskesmas

Dokter Petugas Obat

?

Laporan

Tabel di atas merupakan alur sistem
yang akan dibangun di puskesmas
Lopok. Dimana saat pasien datang ke
puskesmas, tahap pertama yang harus
dilakukan vyaitu pasien melakukan
pendaftaran dengan memberikan data
pasien. Kemudian bagian pendaftaran
menginput data pasien ke dalam
sistem. Dalam sistem ini, admin akan
melakukan pengecekan apakah pasien
merupakan pasien baru atau pasien
lama. Jika pasien baru, maka akan
diberikan kartu pasien atau Kkartu
berobat. Jika pasien lama, maka
otomatis sudah mendapatkan kartu
pasien. Setelah mendapatkan kartu,




pasien akan diarahkan ke dokter untuk
diperiksa. Data pasien yang telah
diinput sebelumnya akan otomatis
muncul di halaman periksa dokter.
Setelah diperiksa, hasil diagnosa
pasien dan resep obatnya kemudian
diinput oleh dokter ke dalam sistem.
Kemudian pasien akan diberikan resep
obat untuk kemudian mengambil obat
di petugas obat. Kemudian hasil
diagnosa pasien yang telah dimasuk-
kan ke dalam sistem menjadi laporan
rekam medis yang dapat diberikan ke
kepala puskesmas.

. Perancangan Sistem

. Use Case Diagram

Use case diagram adalah merupakan
pemodelan untuk kelakukan (be-
havior) suatu sistem informasi yang
akan dibangun dengan tujuan untuk
mengetahui apa saja yang ada di
dalam sistem dan siapa saja yang
berhak menggunakan fungsi-fungsi
yang terdapat dalam sistem tersebut.
Use case diagram dari sistem yang
akan dibangun yaitu sebagai berikut:

Gambar 2.1. Use Case Diagram
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b. Activity Diagram

Activity diagram proses-proses atau
aktivitas dari sistem yang akan di-
bangun. Activity diagram dari sistem
informasi rekam medis berbasis web
pada puskemas Lopok adalah sebagi
berikut:

Tabel 3.3. Activity Diagram Input Data
Pasien

Admin Sistem l

?

Menyimpan atau ‘
Memperbaharul Data Pasien

npilkan Data Pasien
hah atau |

Tabel diatas menjelaskan proses ketika
admin memilih menu data pasien,
maka sistem akan menampilkan data
pasien. Selanjutnya jika admin ingin
menambah atau menghapus data
pasien, maka sistem akan menampil-
kan form data pasien, setelah itu admin
mengisi atau mengubah data sesuai
ketentuan. Kemudian data disimpan
dan diperbaharui oleh sistem dan
sistem kembali menampilkan data
pasien setelah ditambah atau diper-
baharui. Jika ingin menghapus data
pasien dengan memilih hapus, maka
sistem akan secara otomatis meng-
hapus data tersebut. Jika admin ingin
mencetak kartu pasien (kartu berobat)
dengan memilih cetak, maka sistem
akan otomatis mencetak data pasien



(kartu berobat). Begitu seterusnya
dengan pilihan menu-menu lainnya,
sistem akan otomatis menampilkan
data sesuai aksi yang dipilih.

. Sequence Diagram

Sequence diagram menggambarkan
interaksi antar objek di dalam dan di
sekitar sistem. Adapun sequence
diagram dari sistem informasi rekam
medis di puskesmas Lopok yaitu
sebagai berikut:

Souence Diagram
Tambzh data admn

Halaman
Daia Admin

Form lamban
data admin

Datadase

L
3
£

El

Tambah Data admin

Simpan Data |
admin H

Kembali falaman
Menampilkan Halaman Pl
deta samin .. Detazdmin

Gambar 2.2. Sequence Diagram

sequence diagram login user (admin,
dokter, petugas obat) yang dimulai
saat user mengakses halaman login
dan menginput password dan user-
name. Selanjutnya sistem akan mem-
validasi password dan username yang
telah diinput, jika benar maka sistem
akan menampilkan halaman dash-
board dan jika salah maka sistem akan
menampilkan ~ Kembali ~ halaman
kehalaman login.

sequence diagram tambah data admin,
data dokter, data petugas obat, data
pasien, data laporan pemeriksaan, data
laporan obat, data resep obat, yang
dimulai saat admin masuk ke menu
data admin, lalu menambah data
admin dengan mengisi form tambah
data admin. Selanjutnya sistem akan
menyimpan data tersebut ke dalam
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database dan setelah itu sistem akan
menampilkan kembali halaman data
admin setelah ditambahkan data yang
baru.

. Class Diagram

Berikut class diagram dari sistem
informasi rekam medis puskesmas
Lopok:

Gambar 2.3. Class Diagram

Class diagram pada sistem ini yang
menunjukkan interaksi antar kelas dan
sistem serta garis yang dihubungkan
antar kelas menunjukkan hubungan
komunikasi antar class diagram.

. Struktur Database

Salah satu bentuk tabel rancangan
struktur  database dalam sistem
informasi rekam medis puskesmas
Lopok adalah sebagai berikut:

Tabel 2.5. Tabel Pasien

Nama field Tipe data  Ukuran field  keterangan
Kd rm mt 11 Primary key
Nama_pasien Varchar 128

No_ktp mt 17

Jenkel Varchar 15

Tempat_lahir Varchar 128

Tanggal lahir date

Alamat Varchar 256

Telp mt 15

Pengobatan Varchar 128

No_bpjs int 128




3. Implementasi

Adapun tahap implementasi dari
sistem infomasi rekam medis puskesmas
Lopok adalah halaman login,halaman
login adalah halaman pertama yang akan
muncul saat user mengakses Sistem
Informasi Rekam Medis pertama Kali.
Pada halaman ini user akan diberikan
pilihan akan masuk sebagai admin,
dokter, atau petugas obat. Untuk masuk
sebagai admin maka user harus memilih
masuk sebagai admin selanjutnya me-
masukkan username dan password yang
telah terdaftar pada sistem. Halaman
dasbord akan otomatis muncul apabila
user masuk sebagai admin. Pada halaman
admin dapat melihat jumlah data pasien
dan rekam medis yang telah dimasukkan
ke dalam sistem.

Gambar 3.1 Tampilan menu data pasien

Pada diatas merupakan tampilan
data pasien yang berisikan informasi
yang berkaitan dengan pasien. Pada
halaman ini admin dapat melihat infor-
masi-informasi yang berkaitan dengan
data pasien seperti kode RM (Rekam
Medis), nama pasien, nomor KTP, jenis
kelamin, tempat lahir, tanggal lahir,
umur, alamat, beserta pengobatan (jenis
pasien umum/BPJS). Selain itu, pada
halaman ini admin juga dapat
menghapus, mengubah, mencetak data
pasien yang telah terdaftar, serta
menambah data pasien baru.
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SIMPULAN DAN SARAN

Dari hasil penelitian yang telah
dilakukan penulis selama kurang lebih
satu semester, maka dapat dinyatakan
bahwa penelitian dengan judul “Sistem
Informasi Rekam Medis Puskesmas
Lopok berbasis web " ini telah selesai dan
berhasil dibangun menggunakan bahasa
pemrograman PHP dengan framework
Codeigneter, database yang digunakan
adalah MySQL, dan untuk perancangan-
nya menggunakan UML. Sistem ini juga
telah berhasil diuji secara fungsional
dengan menggunakan pengujian blackbox
testing yang menghasilkan bahwa sistem
ini dapat digunakan dalam mengelolah
data rekam medis, mengolah data pasien,
mengolah data obat, mengolah data pem-
bayaran, mencetak kartu berobat pasien,
membuat laporan pemeriksaan, membuat
laporan data pasien, membuat laporan
data obat, membuat laporan data resep,
membuat laporan data pembayaran, dan
membuat laporan data masuk. Sehingga
sistem ini bisa diimplementasikan dengan
baik di puskesmas lopok.

Dari hasil implementasi pada
sistem ini, ditemukan beberapa kele-
mahan atau kekurangan sistem, namun
hal ini tentunya dapat diantisipasi
dengan melakukan update atau peme-
liharaan secara berkala dengan cara
seperti  menambahkan fitur penge-
lompokkan obat yang digunakan di
UGD, di poli maupun di pustu; me-
lakukan update database untuk kedepan-
nya selalu menggunakan versi terbaru;
memperbaharui tampilan sistem menjadi
lebih menarik, baik dari segi warna, tata
letak, text, maupun bahasa yg diguna-
kan; melakukan pengembangan sistem
dari sistem berbasis web menjadi kios
informasi berbasis android.
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