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ABSTRACT 
 

The still manual management of medical records at Puskesmas I Melaya 
resulted in medical records not being found, caused by the medical record 
storage racks being in three different places and not being kept safe. This 
causes the medical record search time to exceed the standard procedure. With 
the above problems, a web-based mobile view-based electronic medical record 
was designed to facilitate the search for medical records and their 
management in a computerized manner. The development of a web-based 
mobile view electronic medical record system uses the System Development 
Life Cycle method. Sample determination was determined by probability 
sampling technique with simple random sampling with 19 samples. Testing this 
information system uses black box testing. Tested its usability using the USE 
Questionnaire with 30 questions. Usability testing with the USE Questionnaire 
proved 81.40% results with an "excellent" classification, which was shown to 
speed up the patient's medical record search time from 12 minutes to 0.47 
minutes. 
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ABSTRAK 

 
Masih manualnya pengelolaan rekam medis di Puskesmas I Melaya  
mengakibatkan terjadi rekam medis tidak ditemukan, disebabkan oleh rak 
penyimpanan rekam medis tersebut berada di tiga tempat yang berbeda dan 
kurang terjaga keamanannya. Dengan ini menyebabkan waktu pencarian rekam 
medis melebihi standar prosedur. Dengan masalah diatas dibuat rancang 
bangun rekam medis elektronik berbasis web mobile view untuk mempermudah 
pencarian rekam medis dan pengelolaannya secara terkomputerisasi. 
Pengembangan sistem rekam medis elektronik berbasis web mobile view ini 
menggunakan metode System Development Life Cycle. Determinasi sampel di 
tentukan dengan teknik probability sampling dengan simple random sampling 
dengan 19 sampel. Pengujian sistem informasi ini menggunakan black box 
testing. Diuji usability-nya menggunakan USE Questionnaire dengan 30 
pertanyaan. Pengujian usability dengan USE Questionnaire membuktikan hasil 
81,40% dengan klasifikasi “sangat baik”, yang terbukti mempercepat waktu 
pencarian rekam medis pasien dari 12 menit menjadi 0,47 menit.  
 
Kata Kunci: Rekam Medis Elektronik, Web Mobile View, Puskesmas I Melaya. 
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PENDAHULUAN 
Waktu penyediaan rekam 

medis untuk pasien lama 12 menit, 
ini diakibatkan oleh pengambilan 
rekam medis yang masih manual, 
sedangkan untuk pasien baru 20 
menit di karenakan pendataan 
pasien yang masih manual 
(Damayanti, 2019; Nuraini, 2018). 
Hal ini tidak sesui dengan peraturan 
Permenkes RI NOMOR 
129/Menkes/SK/II/2008 Akibatnya 
waktu tunggu pasien lebih lama dan 
menyebabkan terjadi antrian 
terhadap pasien, yang dikarenakan 
pencarian rekam medis yang masih 
manual dan sampul rekam medis 
yang berbeda-beda ada yang 
menggunakan map yang memiliki 
warna berbeda sesuai desa dan juga 
menggunakan amplop besar, 
sehingga sistem ini mengakibatkan 
sulit untuk ditemukannya rekam 
medis (Dewi et al., 2020; Mahadewi 
et al., 2019). Pada pelayanan di 
Puskesmas I Melaya memerlukan 
waktu 70 menit karena petugas 
memerlukan waktu untuk mendata 
dan mencari rekam medis pasien 
tersebut. Hal tersebut tidak sesui 
dengan watu standar pelayanan dari 
Permenkes RI 
No.129/Menkes/SK/IV/2008 
(Moelyaningrum et al.; Wahyuni, 
2022).  

Lamanya pelayanan dari 
Puskesmas maka akan berpengaruh 
pada kualitas pelayanan yang ada di 
Puskesmas I Melaya (Anggraini, 
2022; Harahap, 2017). 

Salah satu hal yang dapat 
menanggulangi masalah tersebut 
adalah perancangan sistem rekam 
medis secara elektronik berbasis 
web mobile view pada instalasi 
rawat jalan (Afriany & Purnama, 
2016; Rusman & Suwardoyo, 2022). 
Perancangan ini dimaksudkan untuk 
mempermudah pasien dalam 
melakukan pendaftaran yang bisa 
dilakukan dimana saja (Christian & 

Ariani, 2019; Pasaribu & Sihombing, 
2017). Rekam medis elektronik 
berbasis web mobile view yang 
diterapkan pada instalasi rawat 
jalan akan mempermudah 
penyimpanan rekam medis, tidak 
memerlukan ruangan yang terlalu 
luas dan rekam medis bisa 
ditemukan secara cepat dan akurat 
(Akib, 2020; Sugiarti & Gunawan). 
 
 
KAJIAN PUSTAKA 
 Rekam medis elektronik 
adalah salah satu kemajuan 
teknologi yang terjadi pada saat ini 
(Gunawan & Christianto, 2020; 
Handiwidjojo, 2015). Rekam medis 
elektronik dapat memproses 
pencatatan data medis pasien oleh 
dokter, dokter gigi, perawat, 
maupun tenaga kesehatan lainnya 
secara terkomputerisasi (Kusumah, 
2022; Setiatin & Syahidin, 2017). 
Rekam medis elektronik memiliki 
banya keunggulan diantaranya yaitu 
mempercepat proses pelayanan 
kepada pasien sehingga mutu 
pelayanan juga akan meningkat 
(Kurniawan, 2022; Wirajaya & Dewi, 
2020). 

Prosedur penyimpanan 
rekam medis yang diterapkan di 
Puskesmas I Melaya yaitu 
menggunakan sistem family folder 
(Ludianto, 2020). Untuk pelayanan 
dan pengelolaan data rekam medis 
pasien di Puskesmas I Melaya masih 
bersifat konvensional atau manual 
(Purba et al., 2021; Rosa & Kep, 
2019). Dimana petugas rekam medis 
yang ada pada Puskesmas I Melaya 
melakukan pencatatan data-data 
pasien dilakukan secara tertulis dan 
ditulis pada buku besar, mulai dari 
pendaftaran pasien, mendata 
pasien, mencatat tindakan, 
diagnosa, pemeriksaan, resep obat, 
rekam medis pasien dan melakukan 
pembayaran di kasir (Barmawi 
Hisyam, 2012). Banyaknya rekam 
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medis yang disimpan pada rak juga 
mengakibatkan terhimpitnya rekam 
medis yang satu dengan yang lain 
sehingga saat pengambilan dan 
peletakan  mengalami pergesekan. 
Hal ini mengakibatkan sulit 
terbacanya nomor rekam medis 
sehingga menyebabkan salah 
peletakan dan juga terselipnya 
rekam medis (Salsabila, 2022). 
 
 
METODE PENELITIAN 

Pada penelitian ini 
digunakan rancangan  penelitian  
yang   dalam pengembangan  sistem  
informasi  rekam medis elektronik 
rawat jalan berbasis  web mobile  
view  di Puskesmas I Melaya 
menggunakan  tahap  
pengembangan  System  
Development  Life  Cycle ( SDLC),  
yang  terdiri  dari  Analysis,  Design,  
Implementation,  dan  Testing 
(Budiarto, 2022; Tulang & Tulang).  
Model SDLC ini sangat layak 
digunakan untuk pengembangan 
sistem ini karena memiliki tahapan 
yang berurutan sehingga mudah di 
pahami oleh pengguna (Yunendar, 
2016). 

Penelitian ini memiliki 
jumlah populasi 75 orang, kelompok 
polulasi yaitu seluruh petugas 

kesehatan di Puskesmas I Melaya 
dan seluruh rata-rata kunjungan 
perharinya menjadi subjek utama 
penelitian ini. Untuk menentukan 
ukuran sampel penelitian di 
Puskesmas I Melaya  maka 
digunakan rumus Slovin yang 
mendapatkan hasil yaitu 19 sampel 
penelitian. Penentuan sampel 
menggunakan teknik Probability 
sampling dengan simple random 
sampling atau secara acak 
sederhana. 

Penelitian ini mengnunakan 
data kuntitatif dan juga data 
kualitatif. Untuk kebutuhan sistem 
diperoleh data dari wawancara dan 
diskusi dengan petugas rekam medis 
di Puskesmas I Melaya. Data untuk 
uji usability diperoleh dari 
instrument Usefulnes, Satisfaction, 
Ease of use (USE) Questionare yang 
akan diberikan kepada pengguna 
sistem. 

Sistem pemodelan yang 
digunakan dalam penelitian ini 
menggunakan template Data Flow 
Diagram (DFD) dan lingkup sistem 
yang dijabarkan dalam bentuk 
diagram konteks (context diagram). 
Diagram kontek pada sistem 
informasi rekam medis elektronik 
berbasis web di Puskesmas I Melaya 
dapat dilihat pada gambar 1. 
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Gambar 1. Diagram Konteks 

 
Perangkat keras yang 

dibutuhkan dalam membuat 
rancangan sistem rekam medis 
elektronik berbasis web mobile 
view di Puskesmas I Melaya adalah 
sebagai berikut :  
1. Processor AMD Ryzen 5 3500U 

with Radeon Vega Mobile Gfx, 
2100 Mhz, 4 Core(s), 8 Logical 
Processor(s).  

2. Random Acces Memory (RAM) 8 
Giga Byte (GB)  

3. Harddisk 1 Tera Byte (TB).  
4. Layar monitor sebagai piranti 

output.  
5. Mouse dan keyboard sebagai 

piranti input.  
6. Printer sebagai piranti output.  

Perangkat lunak yang akan 
di perlukan dalam merancang 
rekam medis elektronik berbasis 
web mobile view di Puskesmas I 
Melaya, terdiri dari:  
1. Microsoft visual studio code. 
2. Web browser (Google Chrome).  
3. XAMPP sebagai server 

(localhost).  
4. My Structure Query Language 

(MySQL) sebagai database server.  
5. Sublime texs sebagai editor web.  
6. Hypertext Preprocessor (PHP), 

Hypertext Markup Language 
(HMTL), Cascading Style Sheets 
(CSS), dan JavaScript sebagai 
bahasa pemograman. 
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HASIL PENELITIAN 
Rekam medis elektronik 

berbasis web mobile view memiliki 
tiga tipe pengguna yaitu 
administrator, petugas kesehatan di 
Puskesmas I Melaya dan pasien 
Puskesmas I Melaya. Sistem ini 
dapat mengelola data pengguna, 
mengelola data registrasi pasien, 
data pemeriksaan pasien, data 
pembayaran pasien, data 
pengobatan pasien, pengkodean 
pasien, pencarian data pasien, 
melihat laporan berdasarkan 
kriteria yang dipilih. Pada tahap 
pengembangan juga dilakukan uji 
black box yang dilakukan oleh tim 
pengembangan dan mahasiswa. 
Beberapa antarmuka rekam medis 
elektronik berbasis web mobile 
view ditunjukkan pada Gambar 4-
14. 

Gambar 4 adalah tampilan 
awal halaman pendaftaran pasien, 
pada halaman ini pasien dapat 
melihat jadwal praktek dokter, 
layanan, daftar kunjungan, 
melakukan pendaftaran  dan 
registrasi. 

Gambar 5 adalah tampilan 
halaman pendaftaran pasien baru, 
pada halamam ini pasien akan 
melakukan input data diri. 

Gambar 6 adalah tampilan 
halaman registrasi pasien, pada 
halaman ini pasien akan memilih 
tanggal kunjungan, cara bayar, poli 
yang dituju dan dokter. 

Gambar 7 adalah tampilan 
halaman login petugas,   pada     
halaman     ini     petugas 

Puskesmas I Melaya menginputkan 
username dan password  yang  
sudah  terdaftar  pada  sistem.  Jika 
username dan password sesui  maka  
petugas   akan   diarahkan   ke   
halaman utama sistem. 

Gambar 8 adalah tampilan 
halaman administrasi, halaman ini 
administrator akan memasukkan 
data pengguna. 

Gambar 9 adalah tampilan 
halaman rekam medis, pada 
halaman ini dokter akan 
menginputkan keluhan, diagnosa, 
biaya, dan juga obat pasien. 

Gambar 10 adalah tampilan 
halaman pembayaran pasien 
menggunakan jaminan kesehatan, 
di halaman ini petugas kasir akan 
menginputkan nominal klaim yang 
di peroleh oleh pasien. 

Gambar 11 adalah tampilan 
halaman pembayaran pasien umum, 
pada halaman ini petugas akan 
menginputkan pembayaran pasien. 

Gambar 12 adalah tampilan 
halaman pengambilan obat, pada 
halaman ini petugas farmasi akan 
mengkonfirmasi bahwa obat sudah 
diambil. 

Gambar 13 adalah tampilan 
halaman laporan, pada halaman ini 
Kepala Puskesmas akan memilih 
laporan apa yang akan di rekap oleh 
sistem. 

Gambar 14 adalah tampilan 
halaman koding, pada halaman ini 
petugas rekam medis akan 
menginputkan koding diagnosa 
pasien. 
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Gambar 4. Tampilan Awal Halaman Pendaftaran Pasien 

 
  

Gambar 5. Tampilan Halaman Pendaftaran Pasien Baru 

 
 

Gambar 6. Tampilan Halaman Registrasi Pasien 
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Gambar 7. Tampilan Halaman Login Petugas 
 

 
 

Gambar 8. Tampilan Halaman Administrasi 

 
Gambar 9. Tampilan Halaman Rekam Medis 
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Gambar 10. Tampilan Halaman Pembayaran Pasien Menggunakan Jaminan 

Kesehatan 
 
 

 
Gambar 11. Tampilan Halaman Pembayaran Pasien Umum 

 
 

 
Gambar 12. Tampilan Halaman Pengambilan Obat 
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Gambar 13. Tampilan Halaman Laporan 

 
Gambar 14. Tampilan Halaman Koding 

 
Hasil waktu pencarian akan 

digunakan untuk mengetahui 
perbandingan apakah sistem ini 
dapat mengurangi waktu pencarian 

atau tidak. Hasil perhitungan waktu 
pencarian sebelum dan sesudah 
pengimplementasian sistem tertera 
pada tabel 1. 

 
Tabel 1. Waktu Pencarian Rekam Medis Sebelum dan Sesudah 

Pengimplementasian Sistem RME 
 

NO 
NAMA 
PASIEN 

SEBELU
M 

SESUDAH 

1 Pasien 1 12 menit 0,7 menit 

2 Pasien 2 13 menit 0 ,8 menit 

3 Pasien 3 13 menit 0,10 menit 

4 Pasien 4 12 menit 0,8 menit 

5 Pasien 5 11 menit 0,9 menit 

6 Pasien 6 12 menit 0,10 menit 

7 Pasien 7 13 menit 0,11 menit 

8 Pasien 8 11 menit 0,7 menit 

9 Pasien 9 11 menit 0,14 menit 

10 Pasien 10 12 menit 0,12 menit 

11 Pasien 11 12 menit 0,8 menit 

12 Pasien 12 12 menit 0,11 menit 

13 Pasien 13 13 menit 0,10 menit 



 

TAHUN 
2023 

[MANUJU: MALAHAYATI NURSING JOURNAL, ISSN CETAK: 2655-2728           
ISSN ONLINE: 2655-4712, VOLUME 5 NOMOR 1 JANUARI 2023] HAL 161-172 

 

169 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Useabillity merupakan 
analisa yang menentukan seberapa 
mudah user menggunakan 
antarmuka suatu sistem. Pengujian 
useabillity dilakukan langsung 
kepada 19 (sembilan belas) sampel 
dengan mencoba sistem rekam 
medis elektronik berbasis web 
mobile view. Untuk mengukur 
kelayakan antar muka sistem 
dibagikan USE Questionnaire. Total 
hasil yang diperoleh adalah 2320 
dengan nilai tertinggi untuk tiap 
pertanyaan kuesioner ini adalah 5 

(sangat setuju), selanjutnya hasil 
yang diharapkan  yaitu 2850, nilai 
tersebut didapat dari hasil perkalian 
30 x 5 x 19 = 2850. Maka untuk 
mendapatkan hasil persentase 
kelayakan usabillity yaitu dengan 
cara sebagai berikut:  
Persentase Kelayakan (%) = (Skor 
yang diobservasi  )/(Skor yang 
diharapkan ) x 100% 
= (2320  )/(2850 )  x 100% 
= 81,40% 
 
 

 
 
PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil rata-rata 
pencarian rekam medis sebelum 
penerapan rekam medis elektronik 
di Puskesmas I Melaya yaitu 12 
menit. Sedangkan setelah 
penerapan rekam medis elektronik 
di Puskesmas I Melaya rata-rata 
waktu pencarian rekam medis yaitu 
0,47 menit. Karena didapatkan hasil 
rata-rata sebelum penggunaan 
sistem 12 menit > setelah 
penggunaan sistem 0,47 menit, 
maka dapat diartikan adanya  
 
 

 
 
 
perbedaan rata-rata waktu 
pencarian rekam medis sebelum 
implementasi sistem dan sesudah 
pengimplementasian sistem rekam 
medis elektronik di Puskesmas I 
Melaya. Hal ini menunjukan rekam 
medis elektronik berbasis web 
mobile view efektif dalam 
mengurangi waktu pencarian rekam 
medis di Puskesmas I Melaya. 

Berdasarkan perhitungan, 
nilai usability   rekam medis 
elektronik berbasis web mobile 
view adalah  81,40% . Interpretasi 
skor dapat dilihat di Tabel 2. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

14 Pasien 14 11 menit 0,9 menit 

15 Pasien 15 11 menit 0,9 menit 

16 Pasien 16 14 menit 0,14 menit 

17 Pasien 17 13 menit 0,12 menit 

18 Pasien 18 13 menit 0,7 menit 

19 Pasien 19 11 menit 0,13 menit 

RATA-RATA  12 menit 0,47 menit 
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Tabel 2. Pedoman Interpretasi Skor 
 

Angka (Dalam 
%) 

Klarifikasi 

0-20 Sangat Tidak Baik 

21-40 Tidak Baik 

41-60 Cukup 

61-80 Baik 

81-100 Sangat Baik 

 
Berlandaskan hasil 

perhitungan usabillity rekam medis 
elektronik berbasis web mobile 
view sebesar 81,40%, maka dapat 
disimpulkan rekam medis elektronik 

berbasis web mobile view di 
Puskesmas I Melaya, memenuhi 
standar usabillity yang dapat 
diklarifikasikan “Sangat Baik”.

 
 
KESIMPULAN 

Dari penelitian yang 
dilakukan mulai dari perancangan 
hingga implementasi maka 
diperoleh judul “Rancang Bangun 
Sistem Informasi Rekam Medis 
Elektronik Berbasis Web Mobile 
View Rawat Puskesmas I Melaya”, 
maka didapat kesimpulan sebagai 
berikut: 

Penelitian ini menghasilkan 
perancangan sistem rekam medis 
elektronik sesuai dengan 
kebutuhan, mampu mengelola 
rekam medis elektronik dengan cara 
terkomputerisasi, dapat 
meningkatkan waktu pencarian 
rekam medis, dari awal rata-rata 
waktu pencarian rekam medis 
memerlukan waktu 12 menit dan 
setelah pengimplementasian sistem 
memerlukan waktu 0,47 menit, 
antar muka sistem sangat mudah di 
pahami hal ini sesui dengan data 
kuantitatif yaitu hasil pengujian 
usability dengan USE Questionnaire 
yang memperlihatkan persentase 
hasil uji usability sebesar 81,40 % 
yang dapat diklasifikasikan “Sangat 
Baik”. 
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