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Abstract

The rapid development of information technology has driven digital transformation in
healthcare services, including the i%{;mentaﬁon of electronic medical records (EMR) as
regulated bythe Indonesian Ministry of Health Regulation Number 24 of 2022. However, many
healthcare facilities still enfjunter challenges in transitioning from manual to electronic medical
record systems, including Pesantren 1 Public Heallh Center in Kediri City. This study aimed to
analy ze the readiness for EMR implementation at Pesantren 1 Public Health Cent@fby focusing
on human resources, facilities, policies, and patient registratm processes. A qualitative
approach was employed using in-depth interviews with four medical record officers. The
findings indicate that EMR implementation has not been fully optimized. From the human
resource perspective, training has not been conduct@Fomprehensively and is not supported by
personnel with information technology expertise. In terms of facilities, the utilization of the
Public Health Center Management Information System (SIMPUS) and billing systffj remains
suboptimal. Additionally, internal policies have not been fully standardized due to the absence
of specific Standard Operating Procedures (SOPs) governing EMR implementation. In the
patient registration process, incomplete entry of social data may affect data accuracy and
quality. In conclusion, Pesantren 1 Public Health Center requires improvements in human
resources, facilities, and policy support to achieve effective and efficient EMR implementation.

Keyword: digital transformation; implementation of EMR; pesantren 1 public health center in kediri city

5
Abstrak

Pesatnya perkembangan t§Ejologi informasi mendorong transformasi digital dalam
pelayanan kesehatan, termasuk penerapan rekam medis elektronik (RME) yang diatur dalam
Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 24 Tahun 2022, Namun, banyak fasilitas kesehatan,
termasuk Puskesmas Pesantren 1 Kfa Kediri, masih menghadapi tantangan dalam transisi dari
sistem manual ke elektronik. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis kesiapan
implementasi RME di Puskesmas Pesantren 1 dengan fokus pada sumber daya manusia,
fasilitas, kebijakan, dan registrasi pasien. Metode yang digunakan adalah penelitian kualitatif
dengan wawancara mendalam kepada empat petugas rekam medis. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa implementasi RME belum optimal; dari sisi Sumber Daya Manusia,
pelatihan belum menyeluruh dan kurangnya tenaga di bagian teknologi informasi, fasilitas
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belum mendukung penerapan Sistem Informasi Manajemen Puskesmas (SIMPUS) dan sistem
billing, serta kebijakan belum terstandarisasi dengan adanya SPO yang jelas. Selain itu,
pengisian data sosial pasien masih belum lengkap dalam registrasi, yang dapat menghambat
keakuratan data. Simpulan penelitian ini menunjukkan bahwa Puskesmas Pesantren 1 masih
perlu melakukan perbaikan signifikan pada aspek SDM, fasilitas, dan kebijakan untuk
mencapai implementasi RME yang efektif dan efisien.

Kata kunci: transformasi digital; implementasi RME; puskesmas pesantren 1 kota kediri

1. Pendahuluan
14

Kemajuan teknologi informasi telah
membawa dampak signifikan pada berbagai
sektor, termasuk  bidang  pelayanan
kesehatan. Pemanfaatan teknologi ini
menjadi kunci dalam meningkatkan kualitas
layanan melalui pengelolaan informasi yang
lebih efisien dan akurat. Dalam konteks
pelayanan kesehatan, kualitas pengolahan
informasi memainkan peran strategis dalam

mendukung keberhasilan institusi kesehatan.

Salah satu langkah penting yang dapat
diambil adalah  menyediakan  sistem
informasi yang relevan dan terintegrasi
untuk mengatasi berbagai tantangan
kesehatan sejalan dengan perkembangan
teknologi (Suryandari, Hariyanto, Roeswara,
& Sanjaya, 2024).

Puskesmas, sebagaimana diatur dalam
(Menteri Kesehatan Republik Indonesia,
2019) Nomor 43 Pasal 4 Ayat (2), merupakan

fasilitas  pelayangfj) kesehatan tingkat
pertama yang berfokus pada upaya

promotif, preventif, kuratif, dan rehabilitatif.
Dalam penyelenggaraan layanan kuratif,
rekam medis menjadi komponen utama
dalam mendokumentasikan data pasien
secara terstruktur. Rekam medis,
berdasarkan (Menteri Kesehatan §publik
Indonesia, 2022)Pasal 1, adalah dokumen
yang mencakup identitas pasien, hasil

pemeriksaan, pengobatan, tindakan dis,
serta layanan lain yang diberikan. Rekam
Medis Elektronik (RME) menawarkan
pendekatan  berbasis  teknologi  untuk
pengelolaan data medis dengan
kemampuan kompatibilitas dan
interoperabilitas yang lebih baik.

Rekam  Medis  Elektronik  (RME)
adalah  catatan elektronik  berbentuk

sistem  informasi kesehatan dalam setiap

pertemuan dengan pasien yang diakses
melalui komputer dari jaringan untuk
meningkatkan perawatan dan pelayanan
kesehatan secara efisien dan terpadu
(Bisono, Jayanti, Suryandari, Lestarjo, &
Anassya, 2024). Penerapan RME di
Puskesmas memiliki banyak manfaat,
seperti peningkatan kecepatan layanan,
kemudahan akses informasi, aklasi data,
dan keamanan penyimpanan. Peraturan
Menteri Kesehatan Nomor 24 Tahun 2022
tentang rekam medis mewajibkan seluruh
fasilitas kesehatan untuk mengadopsi sistem
RME, termasuk bagi yang menyediakan
layanan telemedicine. Proses registrasi
pasien menjadi salah satu elemen penting
dalam implementasi RME, di mana
kelengkapan data demografis pasien
memengaruhi kualitas layanan, riset, dan
perencanaan kesehatan (Giyatno & Rizkika,
2020).

Di Puskesmas Pesantren 1 Kota Kediri,
berdasarkan observasi pada Juli 2022,
diketahui proses registrasi telah
menggunakan aplikasi P-Care untuk pasien
BPJS. Namun, pasien non-BPJS masih

menjalani  pendaftaran  manual, dan
pencatatan rekam medis dilakukan secara
konvensional. Sistem manual ini

memerlukan ruang penyimpanan fisik yang
besar dan memperlambat distribusi data
medis. Ketika rekam medis pasien dengan
asuransi BPJS hilang, petugas harus
mengandalkan data sementara atau mencari
riwayat melalui aplikasi P-Care. Sedangkan
untuk pasien umum dan subsidi masih
belum terdapat aplikasi untuk menyimpan
riwayat pengobatan, sehingga ketika rekam
medis tidak diketemukan, petugas langsung
membuatkan dokumen rekam medis
sementara. Kondisi tersebut menunjukkan
bahwa pada tahap awal implementasi masih
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diperlukan pengefjbangan sistem yang
lebih terintegrasi. Hal ini sejalan dengan
temuan penelitian terkini yang menyatakan
bahwa pemanfaatan teknologi informasi
secara optimal dapat meningkatkan efisiensi
operasional dan mufffjpelayanan kesehatan.
(Suryandari, Ardila, et al,, 2024).
Berdasarkan latar belakang tersebut,
Ewelitian ini bertujuan untuk menganalisis
kesiapan implementasi Rekam Medis
Elektronik di Puskesmas Pesantren 1 Kota
Kediri, dengan mengacu pada PMK Nomor
24 Tahun 2022. Penelitian ini akan
mengidentifikasi  aspek sumber daya
manusia, fasilitas, kebijakan, dan registrasi
pasien untuk mengevaluasi kesiapan
penerapan sistem RME secara holistik.

2. de

Penelitian ini menggunakan pendekatan
deskriptif kualitatif dengan metode analisis
induktif. Pendekatan ini dilakukan dengan
menjabarkan  hasil wawancara melalui
penyusunan kalimat utama yang diletakkan
pada akhir paragraf, sehingga menghasilkan

gambaran yang terstruktur dan menyeluruh.

Fokus utama penelitian adalah menganalisis
proses registrasi pasien sebagai bagian dari
implementasi Rekam Medis Elektronik
(RME) di Puskesmas Pesantren 1 Kota
Kediri.

Subjek penelitian ini adalah petugas
rekam medis yang bertugas di ruang
registrasi pasien di Puskesmas Pesantren 1
Kota Kediri. Pcnﬁwan subjek dilakukan
secara purposive, dengan kriteria petugas
yang memiliki pengalaman langsung dalam
pelaksanaan  registrasi pasien. Jumlah
sampel dalam penelitian ini terdiri dari
empat petugas registrasi pasien yang secara
keseluruhan mencerminkan populasi yang
relevan untuggpenelitian ini.

Proses pengumpulan data dilakukan
melalui wawancara mendalam (in-depth
interviews)  dengan  keempat  petugas
registrasi pasien. Data yang diperoleh
dianalisis menggunakan analisis tematik
secara induktif, yang dilakukan melalui
tahap transkripsi data, pengkodean awal,
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pengelompokan kode ke dalam tema, serta
interpretasi makna tema sesuai dengan
fokus penelitian. Analisis ini bertujuan
untuk  memperoleh pemahaman yang
komprehensif nfffigenai tingkat kesiapan
serta berbagai tantangan yang dihadapi
dalam penerapan Rekam Medis Elektronik
(RME) di Puskesmas Pesantren 1 Kota
Kediri.

3. Hasil dan Pembahasan =

Sumber Daya Manusia di UPTD Puskesmas
Pesantren 1 Kota Kediri

UPTD Puskesmas Pesantren 1 Kota
Kediri memiliki empat petugas registrasi
pasien dengan latar belakang pendidikan
yang beragam. Dari empat petugas tersebut,
satu orang merupakan lulusan D3 Rekam
Medis, satu lulusan D3 Keperawatan, dan
dua lainnya adalah lulusan SMA. Salah satu
informan menyatakan bahwa “di bagian
pendaftaran ada Iulusan D3 Rekam Medis, D3
Keperawatan, dan  SMA”  (Informan 1).
Walaupun tidak semua memiliki latar
belakang pendidikan yang relevan langsung
dengan teknologi informasi atau rekam
medis elektronik, pelatihan yang
diselenggarakan Dinas Kesehatan melalui
Zoom Meeting telah memberikan dasar
pengetahuan bagi mereka. Hal ini seperti
vang telah disampaikan oleh informan 1,
“Sudah dek untuk yang diberi pelatihan
perwakilan per unit sebanyak 2 kali via
zoom oleh Dinkes”.

Selain petugas registrasi, staf dari unit
lain seperti KIA, laboratorium, dan unit gigi
juga terlibat dalam pelatihan ini. Pelatihan
tersebut  meliputi  pengenalan  sistem,
penginputan data pasien, dan pengelolaan

rekam  medis berbasis digital. Ini
mc'nunjukka adanya langkah untuk

memenuhi Peraturan Menteri Kesehatan
nomor 24 Tahun 2022 Pasal 13 Ayat 4,
meskipun keterbatasan dalam pengetahuan
teknologi masih menjadi kendala yang
harus diatasi.

Tantangan besar yang dihadapi adalah
ketiadaan staf dengan keahlian spesifik
dalam  teknologi  informasi,  seperti
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pengelolaan perangkat keras, pemrograman,
dan analisis sistem. Hal ini mengindikasikan
bahwa implementasi  yang  optimal
membutuhkan kolaborasi lebih  lanjut
dengan ahli TI atau penyedia layanan
eksternal untuk memelihara dan
mengembangkan sistem RME (Suryandari &
Nurkhalim, 2022).

Keberhasilan penerapan rekam medis
elektronik (RME) memerlukan
langkah-langkah  strategis, antara lain
penambahan tenaga profesional di bidang
teknologi  informasi atau peningkatan
intensitas  pelatihan  berbasis  teknologi
sangat dianjurkan. Strategi ini tidak hanya
relevan  untuk
perundangan tetapi juga untuk memastikan
kelancaran operasional dan keberlanjutan
sistem.

memenuhi  ketentuan

Fasilitas Penerapan Rekam Medis Elektronik di

UPTD Puskesmas Pesantren 1 Kota Kediri
Fasilitas yang tersedia di UPTD

Puskesmas Pesantren 1 mencakup

perangkat keras, perangkat lunak, dan

jaringan yang mendukung implementasi

RME :

a. Perangkat Keras (Hardware): Komputer
dengan spesifikasi cukup tinggpRCPU
Intel Core i5, RAM 8GB), printer, mouse,
dan keyboard.

b. Perangkat Lunak (Software): Sistem
operasi Windows 10 Pro, aplikasi P-Care
untuk penginputan data pasien JKN,
serta SIMPUS sebagai sistem informasi
puskesmas.

c. Jaringan (Network):
menggunakan LAN untuk mendukung
konektivitas perangkat.

Namun, aplikasi SIMPUS belum dapat
digunakan secara maksimal karena masih
menunggu  keputusan resmi dari Dinas
Kesehatan. Akibatnya, proses penginputan
data masih dilakukan secara manual melalui
aplikasi P-Care, yang menyebabkan
pengulangan pekerjaan dan meningkatan
potensi kesalahan data.

Penggunaan platform JKN Mobile
memungkinkan pasien melakukan
pendaftaran secara mandiri. Salah satu

Puskesmas  ini
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informan menyatakan bahwa “sudah ada,
menggunakan JKN Mobile dari BP]S sehingga
pasien dapat daftar mandiri lewat online”.
Penerapan sistem pendaftaran mandiri ini
merupakan inovasi yang berkontribusi
dalam mengurangi beban administrasi
petugas registrasi serta memperpendek
waktu tunggu pasien di fasilitas pelayanan
kesehatan.

Temuan tersebut sejalan  dengan
penelitian (Amin, Irawati, & Siagian, 2024),
yang menyatakan bahwa penerapan aplikasi
berbasis mobile dalam proses pencatatan
dan registrasi pasien di Puskesmas dapat
meningkatkan efisiensi pelayanan, kepuasan
pasien, serta kinerja tenaga kesehatan.
Dengan demikian, pemanfaatan JKN Mobile
di UPTD Puskesmas Pesantren 1 Kota Kediri
menunjukkan  potensi  positif  dalam
mendukung implementasi rekam medis
elektronik, khususnya pada tahap awal
proses registrasi pasien.

Penggunaan teknologi informasi kini
dianggap sebagai solusi penting dalam
meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan.
Untuk mempermudah dan
menyederhanakan alur pendaftaran pasien
di fasilitas kesehatan, penerapan sistem
informasi yang efisien sangat diperlukan
(Suryandari & Bisono, 2023). Selain itu,
optimalisasi penggunaan SIMPUS juga
sangat  penting  untuk  mendukung
pengumpulan data yang lebih komprehensif,
sesuai dengan ketentuan yang tercantum
dalam  (Menteri Kesehatan  Republik
Indonesia, 2019) Pasal 2.

1
Kebijakan Penerapan Rekam Medis Efektmnik%
UPTD Puskesmas Pesantren 1 Kota Kediri
Hasil wawancara menunjukkan bahwa
hingga waktu  penelitian  dilakukan,
kebijakan resmi terkait penyeldgzgaraan
Rekam Medis Elektronik (RME) di UPTD
Puskesmas Pesantren 1 Kota Kediri belum
sepenuhnya diterapkan. Seluruh informan
menyatakan bahwa SPO khusus yang
mengatur RME belum tersedia. Salah satu
informan menyebutkan bahwa “SOP itu juga
belum ada karena SK belum turun”, sementara
informan lain menyampaikan bahwa SOP
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masih memerlukan koordinasi lebih lanjut
karena regulasi RME tergolong baru dan
masih dalam tahap pembahasan internal.

Temuan tersebut mengindikasikan
bahwa ketiadaan SPO disebabkan oleh
belum diterbitkannya surat keputusan dari
kepala puskesmas. Padahal, SPO
merupakan pedoman operffional yang
bersifat wajib sebagaimana diatur dalam
Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 24
Tahun 2022 Pasal 7 Ayat 2, yang
mewajibkan setiap fasilitas pelayanan
kesehatan memiliki prosedur operasional
standar dalam penyelenggaraan RME.
Tanpa SPO yang jelas, pelaksanaan RME
berpotensi berjalan tidak seragam dan
bergantung pada kebiasaan masing-masing
petugas.

Membangun sebuah sistem
memerlukan  berbagai kriteria, seperti
bagaimana mengklasifikasikan pengguna,
prosedur kerja yang diterapkan,
dokumen-dokumen yang diperlukan untuk
mendukung aktivitas pengguna, aturan atau
prosedur yang berlaku, serta memahami
keinginan atau kebutuhan dari pengguna
tersebut. Dengan perencanaan yang matang,
sebuah sistem informasi yang efektif dapat
tercipta (Suryandari & Nurkhalim, 2022) .

Upaya yang telah dilakukan meliputi
koordinasi dengan Dinas Kesehatan melalui
rapat daring serta evaluasi penggunaan
SIMPUS. Namun, untuk mempercepat
implementasi RME, diperlukan peningkatan
dukungan dari pimpinan puskesmas serta
kolaborasi lintas unit. Kebijakan yang jelas
dan terstruktur dapat membantu
mengurangi hambatan operasional dan
meningkatkan akuntabilitas sistem.

3
Gambaran Penerapan Registrasi Pasien g UPTD
Puskesmas Pesantren 1 Kota Kediri
Berdasarkan hasil wawancara dengan
petugasf]) registrasi, proses pendaftaran
pasien di UPTD Puskesmas Pesantren 1
Kota Kediri dilakukan dengan
memanfaatkan dua aplikasi utama, yaitu
P-Care dan SIMPUS. Seluruh informan
menyatakan ~ bahwa  aplikasi  P-Care
digunakan untuk pengelolaan data pasien
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JKN, sementara SIMPUS berfungsi untuk
pencatatan data pasien dengan cakupan
yang lebih luas.

a. Aplikasi P-Care : Mengelola data pasien
JKN, termasuk nama, tanggal lahir, jenis
kelamin, nomor HP, dan nomor rekam
medis.

b. Aplikasi SIMPUS : Mencatat data pasien
dengan cakupan lebih luas, seperti NIK,
pekerjaan, pendidikan,
hubungan keluarga, dan alamat Fgigkap.
Proses penginputan data sosial ini telah

sesuai dengan PMK No. 24 Tahun 2022

Pasal 14, yang menetapkan pencatatan data

identitas pasien secara lengkap. Namun,

penerapannya belum sepenuhnya
memenuhi pedoman variabel dan metadata
sebagaimana  diatur dalam  (Menteri

Kesehatan, 2022) Nomor

HK.01.07/MENKES/1423/2022. Teknologi

informasi yang baik dapat memberikan

banyak manfaat bagi pelayanan di

Puskesmas, seperti mempercepat proses

pengorganisasian, meningkatkan efektivitas

pengobatan, dan membantu  dalam
penelitian pengembangan ilmu kesehatan

(Jayanto et al., 2023).

Meskipun demikian, hasil wawancara
mengungkapkan adanya kendala utama

agama,

dalam proses registrasi, yaitu kurangnya
integrasi antara aplikasi P-Care dan SIMPUS.
Kondisi ini menyebabkan petugas harus
melakukan  penginputan data  secara
berulang pada sistem yang berbeda,
sehingga meningkatkan beban kerja dan
potensi ketidaksesuaian data. Selain itu,
tidak seluruh variabel data pasien yang
tercantum dalam SIMPUS telah memenuhi
standar pedoman variabel dan metadata

nasional ~ sebagaimana  diatur  dalam
Keputusan Menteri Kesehatan Nomor
HK.01.07/MENKES/1423/2022, terutama

pada variabel seperti tempat lahir, status
pcr]m/in:m, dan nomor telepon seluler.
Proses pendaftaran merupakan tahap
awal yang sangat berpengaruh terhadap
kesan pasien terhadap pelayanan kesehatan
yang diberikan (Tyas, et al, 2024).
Penyelenggaraan pemerintahan yang efisien
dan efektif menjadi tuntutan di era
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globalisasi yang sarat dengan persaingan
dan keterbatasan di segala bidang (Jayanti,
Suryandari, & Untoro, 2019). Optimalisasi
sistem  registrasi dengan memperbaiki
integrasi antara P-Care dan SIMPUS, serta
penyesuaian terhadap pedoman metadata
nasional, dapat meningkatkan efisiensi dan
akurasi data. Hal ini sangat penting untuk
mendukung pengambilan keputusan
berbasis data di tingkat puskesmas maupun
Dinas Kesehatan.

4. Simpulan dan Saran

Berdasarkan penelitian di Puskesmas
Pesantren 1 Kota Kediri, implementasi RME
belum sepenuhnya sesuai dengan PMK
Nomor 24 Tahun 2022, Petugas pendaftaran
masih ~ menghadapi  kendala  berupa
keterbatasan kompetensi teknologi
informasi, belum optimalnya pemanfaatan
SIMPUS, ketiadaan SPO RME sebagai
pedoman kerja, serta penginputan data
pasien yang belum sepenuhnya memenuhi
standar metadata nasional. Kondisi tersebut
berdampak pada meningkatmya beban kerja
petugas pendaftaran, terjadinya
pengulangan input data, dan potensi
ketidaktepatan informasi pasien. Dengan
demikian, kesiapan implementasi RME pada
unit  registrasi masih memerlukan
penguatan dari aspek sumber daya manusia,

fasilitas ~ pendukung, dan  kebijakan
operasional.
Sebagai tindak lanjut, diperlukan

langkah perbaikan yang secara langsung
mendukung kinerja petugas pendaftaran,
antara lain melalui peningkatan kapasitas
petugas registrasi dalam penggunaan RME
dan SIMPUS melalui pelatihan
berkelanjutan, penyediaan dukungan teknis
teknologi  informasi untuk membantu
petugas ketika terjadi kendala sistem, serta
percepatan pengesahan dan pemanfaatan
SIMPUS guna mengurangi penginputan
data berulang. Selain itu, penyusunan SPO
RME yang aplikatif dan mudah dipahami
perlu  segera dilakukan agar petugas
pendaftaran memiliki pedoman kerja yang
jelas. Penyempurnaan kelengkapan data
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identitas dan data sosial pasien pada tahap
registrasi juga penting untuk meningkatkan
akurasi data dan mendukung
interoperabilitas sistem informasi kesehatan.
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