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GAMBARAN PELAKSANAAN ELEKTRONIK REKAM MEDIK
OLEH PERAWAT DI RUMAH SAKIT KRISTEN NGESTI
WALUYO PARAKAN TEMANGGUNG
JAWA TENGAH 2024

Winarko?!, Indah Prawesti?
Email: winarko.nadda @gmail.com

ABSTRAK

Winarko. “Gambaran Pelaksanaan Elektronik Rekam Medik oleh Perawat di
Rumah Sakit Kristen Ngesti Waluyo Parakan Jawa Tengah Tahun 2024”.

Latar Belakang: Kemajuan teknologi informasi menyebabkan perkembangan
dalam pelayanan kesehatan, adalah penggunaan catat sehatan elektronik (e-
RM). RSK Ngesti Waluyo Rumah telah mengaplikgsikan e-RM. Masalah SDM
perawat banyak yang masih kurang informasi da ak adanya petunjuk teknis
yang jelas, belum pernah dilakukan pelatihan tentang e-RM dapat menyebabkan
mereka kewalahan dalam melakukan dokumen &cﬂm berpengaruh terhadap beban
kerja perawat.

Tujuan: Mengetahui gambaran pelaksa ztRM di RSK Ngsti Waluyo Parakan.
Metode: Penelitian ini desain yang nakan adalah deskriptif kuantitatif.
Populasi target pada penelitian ini 1gh Perawat RSK Ngesti Waluyo Parakan
yang masih aktif secara langsunggﬁ nggunakan e-RM. Penelitian ini sampel
diambil dengan menggunakan teKnjiktotal sampling. Alat ukur pada penelitian ini
mengungkapkan variabel pela an e-RM oleh perawat dengan menggunakan
skala pelaksanaan.

Hasil: Berdasarkan hasi &.@ data didapatkan gambaran karakteristik responden
yaitu bahwa responden {éé berjenis kelamin perempuan mendominasi berjumlah
109 perawat. Respo Pendidikan terbanyak D3 Keperawatan berjumlah 133
perawat. Usia resp n yang terbanyak usia 41- 50 Tahun berjumlah 49 perawat.
Responden denga sa kerja terbanyak > 21 Tahun berjumlah 59 perawat.

Kesimpulan: Dari analisa keseluruhan aspek maka pelaksanaan e-RM di Rumah
sakit Kristen Ngesti Waluyo Parakan Jawa Tengahhasilnya “Baik™.

Saran: Peneliti selanjutnya dapat berfokus pada Analisa kelengkapan rekam medis
yang berkaitan dengan pelayanan penunjang

Kata Kunci: Gambaran pelaksanaan - e-RM - Dokumentasi keperawatan

!Mahasiswa Sarjana Keperawatan, STIKES Bethesda Yakkum Yogyakarta
2Dosen Prodi Sarjana Keperawatan, STIKES Bethesda Yakkum Yogyakarta



AN OVERVIEW OF THE IMPLEMENTATION OF ELECTRONIC
MEDICAL RECORDS BY NURSE AT NGESTI WALUYO
CHRISTIAN HOSPITAL IN PARAKAN
TEMANGGUNG CENTRAL JAVA
2024

Winarko?, Indah Prawesti?
Email: winarko.nadda @gmail.com

ABSTRACT

Winarko. "An Overview of the Implementation of Ele
Nurses at Ngesti Waluyo Christian Hospital in Para

ic Medical Records by
entral Java in 2024".

Background: Advances in information technolo,
health services, including the use of electroniCyhealth records (e-RM). Ngesti
Waluyo Christian Hospital has applied e-RM. problem of many nurses' human
resources who are still lacking informati nd the absence of clear technical
instructions, have never been trained on can cause them to be overwhelmed
in carrying out documentation and affefislte workload of nurses.

Objective: To identify the imple;?/tion of e-RM at Ngsti Waluyo Parakan

ave led to developments in

Hospital. Methods: This researc ign used a descriptive quantitative method.
The target population in this st ere Nurses of Ngesti Waluyo Parakan Hospital
who were still actively usin . This research sample was taken using total

sampling technique. The measWring instrument in this study reveals the variable
implementation of e-RM %rses using an implementation scale.

Results: Based on the ts of data processing, a description of the characteristics
of respondents was %med, namely that female respondents dominated, totaling
109 nurses. Resp nts with the most education D3 Nursing amounted to 133

nurses. The highest age of respondents aged 41-50 years amounted to 49 nurses.
Respondents with the most tenure > 21 years totaled 59 nurses.

Conclusion: From the analysis of all aspects, the implementation of e-RM at Ngesti
Waluyo Christian Hospital in Parakan, Central Java is "Good".

Suggestion: Future researchers can focus on analyzing the completeness of medical
records related to supporting services.

Keywords: Implementation overview - e-RM - Nursing documentation

IStudent of Bachelor of Nursing, Bethesda Institute for Health Sciences
2L ecturer at Nursing Program, Bethesda Institute for Health Sciences



PENDAHULUAN

Perawat bertindak sebagai bagian dari tim kesehatan dalam memenuhi tugas dan
tanggung jawabnya diharapkan dapat menyusun seluruh dokumen mulai dari
pengkajian hingga evaluasi, sesuai dengan kriteria, dengan berpedoman pada sistem
yang baik. Kemajuan teknologi informasi menyebabkan perkembangan dalam
pelayanan kesehatan, adalah penggunaan catatan kesehatan elektronik (e-RM). *
RSK Ngesti Waluyo Rumah telah mengaplikasikan e-RM. Masalah SDM perawat
banyak yang masih kurang informasi dan tidak adanya petunjuk teknis yang jelas,
belum pernah dilakukan pelatihan tentang e-RM dapat menyebabkan mereka
kewalahan dalam melakukan dokumentasi dan berpen h terhadap beban kerja
perawat. Elektronik rekam medik dapat ditingkatk tuk memecahkan masalah
seperti kolaborasi, efisiensi dan fleksibilitas Ii-ni an.?

Catatan keperawatan diterapkan denga mk, tidak memenuhi standar, tidak
lengkap, tidak jelas, dan kemungkina ar diabaikan dalam praktik. Penulisan
kegiatan keperawatan yang tidak len disebabkan karena menuliskannya di atas
kertas memakan waktu dan me@&ankan. Oleh karena itu permasalahan tersebut
perlu diselesaikan dengan m@ implementasikan perangkat lunak yang dapat
membantu perawat dalam @iatan menulis. 3

Di Indonesia, pengem n e-RM tidak diatur secara spesifik seperti UU ITE
tahun 2008 dan Kgﬁq}nterian Kesehatan tahun 2008 269 yang menjadi dasar
keabsahan e-RM sgﬂgai alat bukti yang sah dan pengembangan e-RM. Saat ini di
Indonesia dengan adanya Keputusan Rekam Medis Kementerian Kesehatan (PMK)
Nomor 24 Tahun 2022, rekam medis pasien mulai dialihkan ke elektronik.
Kebijakan ini mengharuskan Puskesmas (Fasyankes) menerapkan sistem
pencatatan riwayat kesehatan pasien dengan menggunakan teknologi elektronik.
Proses transisi akan selesai pada tanggal 31 Desember 2023. 4 Laporan Persi atau
Survei yang dilakukan Persatuan Rumah Sakit Seluruh Indonesia (PERSI)
menemukan bahwa pada Maret 2022, sistem elektronik baru diterapkan di 50% dari
3.000 rumah sakit di Indonesia. Dari persentase tersebut, hanya 16% yang mampu

memelihara rekam medis elektronik. Permasalahan ini menunjukkan masih banyak



rumah sakit yang perlu beralih ke sistem elektronik dan menyempurnakan sistem

elektronik yang diterapkan. °

Penggunaan perangkat lunak dalam dokumentasi keperawatan juga dijelaskan oleh
banyak penelitian misalnya; di RSUD Dr. H. Abdul Moeloek Lampung
menunjukkan kesediaan staf untuk menerapkan e-RM di RSUD, Dr. H. Abdul
Moeloek berada pada level 1 yang menunjukkan bahwa e-RM dan manfaatnya
masih belum sepenuhnya dipahami. Jumlah tenaga Teknologi informasi masih
sangat sedikit dan sebagian besar petugas tidak memiliki_pengetahuan tentang e-
RM. Budaya kerja organisasi Il. berada pada I@EHaI inimenunjukkan

pemahaman terhadap perubahan yang terjadi pad b&daya kerja organisasi ketika
e-RM diterapkan. Ada rasa penerimaan dan duk& ketika menggunakan e-RM.

Manajemen dan kepemimpinan Il. berada a level; Hal ini menunjukkan
pemahaman tentang nilai e-RM dalam kaiténnya dengan strategi dan dukungan
manajemen TI. Para pembuat kebijakaﬂg;erkomitmen terhadap penerapan e-
RM. Infrastruktur I1l. Tingkat ini njukkan kemampuan teknologi informasi
yang kuat dan peluang keberha&t‘eﬁ/\e-RM yang tinggi. 8

RSK Ngesti Waluyo se@?salah satu Rumah Sakit swasta di Parakan-
Temanggung dengan j% tenaga perawat yang berada di pelayanan 154 perawat
telah mengaplikasibéq\e-RM dalam proses pendokumentasian disetiap bidang
termasuk dokumeﬁ@si keperawatan di Rawat inap. Perawat adalah kelompok
terbesar yang dapat menggunakan e-RM dalam layanan kesehatan, sehingga
penting untuk memahami interaksi perawat dengan e-RM dan dampaknya terhadap
pekerjaan dan jadwal perawat. Penerimaan sistem e-RM oleh keperawatan
diperlukan untuk integrasi sistem e-RM dengan praktik keperawatan yang berpusat
pada pasien. Masalah SDM perawat di RSK Ngesti Waluyo, tidak sedikit Perawat
yang masih kurang informasi tentang e-RM dan tidak adanya petunjuk teknis yang
jelas dan belum pernah dilakukan pelatihan tentang e-RM dapat menyebabkan
mereka kewalahan dalam melakukan dokumentasi dan berpengaruh terhadap beban

kerja perawat. Hasil studi awal wawancara 5 perawat di RSK Ngesti Waluyo



Parakan didapatkan 4 perawat menyatakan belum lancar dalam penggunaan e-RM,

1 perawat menyatakan mudah dalam penggunaan e-RM.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian yang digunakan adalah deskriptif kuantitatif dengan pendekatan
cross sectional. Tujuan metode penelitian ini adalah untuk melihat Gambaran
pelaksanaan e-RM di rumah sakit Kristen Ngesti Waluyo Parakan Jawa Tengah
tahun 2024. Populasi target pada penelitian ini adalah Perawat RSK Ngesti Waluyo

Perawat. Keseluruhan jumlah sampel berdasarkan t Sampling adalah 137

Parakan yang masih aktif secara langsung menggunak;g e-RM berjumlah 137
perawat. 1 orang tidak termasuk sampel karen \kbagai peneliti.  Alat ukur
penelitian ini menggunakan survei Gambaran Pe naan e-RM oleh Perawat yang

diadopsi dari penelitian sebelumnya ” dalam béﬁtuk Google Form.

QV

HASIL PENELITIAN @
1. Analisis univariat karakterisigésponden

A

Tabel 1: K@(teristik Responden di RSK Ngesti Waluyo

O
No Kérakteristik Frekwensi %
@'@ Kelamin
1 Laki-Lakiy ™\, 109 79.6
2 Perempuan 28 20.4
YJ Total 137 100.0
Tingkat Pendidikan
1 D3 Keperawatan 133 97.1
2 S1 Keperawatan 4 2.9
Total 137 100.0
Usia Responden
1 20 - 30 Tahun 31 22,6
2 31 - 40 Tahun 40 29,2
3 41 - 50 Tahun 49 35,8
4 51 - 57 Tahun 17 12,4
Total 137 100.0
Lama Masa Kerja Responden
1 <1 Tahun 12 8,8
2 1— 5 Tahun 12 8,8

3 6 — 10 Tahun 29 21,2




4 11 — 15 Tahun 9 6,5

5 16 — 20 Tahun 17 12,4
6 > 21 Tahun 58 423
Total 137 100.0

Sumber: Data Terolah Primer (2024)

Analisa:
Distribusi frekuensi berdasarkan jenis kelamin responden didapatkan
responden dengan jenis kelamin perempuan berjumlah 109 perawat (79, 6%),
sebagian besar responden memiliki pendidikan D3 Keperawatan sebanyak 133
(97, 1%). Usia responden usia paling banyak pada@atang 41 — 50 Tahun
berjumlah 49 Perawat (35, 8%). Sebagian bes@onden masa kerja > 21
Tahun berjumlah 58 perawat (42,3%). \k_
v.
2. Analisis univariat hasil penilaian resR?n-ten

Berikut hasil penelitian yang dida ﬁbl dari hasil kuesioner googleform yang
meliputi aspek Kualitas sister\}\ alitas informasi, kualitas layanan dan

kepuasan pengguna. &

Tabel 2 Gambaran pela an e-RM di rumah sakit Kristen Ngesti Waluyo
%a an Jawa Tengah tahun 2024
/

No Kat Penilaian Jumlah %
BN Responden
1 Baik /N 74 54
2 Cukup%k 63 46
3 Kurang Baik 0 0
Total 137 100.0

Sumber: Data Terolah Primer (2024)

Analisa:
Gambaran pelaksanaan e-RM di Rumah sakit Kristen Ngesti Waluyo Parakan
Jawa Tengah didapatkan data perawat yang memberikan penilaian “Baik”

sebanyak 74 (54%).



PEMBAHASAN

Hasil penelitian yang dilakukan di Rumah Sakit Kristen Ngesti Waluyo Parakan
pada bulan Februari tahun 2024 berdasarkan jenis kelamin, menunjukkan bahwa
responden yang berjenis kelamin Perempuan berjumlah responden 109 perawat
(79%) dan responden dengan jenis kelamin Laki-laki berjumlah 29 perawat (21%)
dari total 137 responden.

Asumsi dari peneliti karena profesi perawat adalah profesi yang membutuhkan
perasaan dan empati, sehingga perawat Perempuan lebih banyak komposisinya
daripada laki-laki. Pada dasarnya perbedaan jenis .kelamin Laki-laki dan
Perempuan memiliki peran dan tanggungjawab yan a dalam menjalankan
tugas keperawatan. Jumlah perawat perempuan lebi yak dibandingkan perawat
laki-laki, karena mereka lebih sensitif dan p yang dibandingkan laki-laki,
sementara perawat laki-laki dibutuhkan fisiknyé%ian sifat ketegasan. 8

Hasil penelitian yang dilakukan di Rum Yfkit Kristen Ngesti Waluyo Parakan
pada bulan Februari tahun 2024 m &

perawat Rumah Sakit Kristen Nge aluyo Parakan yang masih aktif secara

kkan hasil bahwa responden semua

langsung menggunakan e-RM onden dengan Pendidikan D3 Keperawatan
berjumlah 134 perawat (97,19 dangkan responden pendidikan S1 Keperawatan
berjumlah 4 perawat (2,9@ dari total 137 responden. Tingkat kedalaman dan
keluasan hasil belajar s%_ ang memiliki level yang berbeda-beda, mulai dari level
terendah level satuz@h yang paling tinggi adalah level sembilan. Masyarakat
dengan tingkat per%ﬁikan D3 berada pada level 5 (lima), dan S1 berada pada level
6 (enam), yang meliputi kedalaman pemikiran yang mendalam pada beberapa
bidang pengetahuan dan keterampilan tertentu secara umum. @

Penelitian sebelumnya mengemukakan bahwa tingkat pendidikan perawat
mempengaruhi tingkat pengetahuan perawat mengenai konsep-konsep dalam setiap
asuhan dan keberhasilan intervensi yang diberikan. ° Tingkat pendidikan
merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi persepsi seseorang untuk
menerima ide-ide dan teknologi baru. 1 Peneliti berasumsi bahwa semakin tinggi
tingkat pendidikan seseorang maka akan semakin mudah bagi seseorang tersebut

untuk mengembangkan ilmu pengetahuaanya tentang keperawatan dan terutama



tentang dokumentasi dengan e-RM yang dapat dilaksanakan dalam melaksanakan
pekerjaan.

Hasil penelitian yang dilakukan di Rumah Sakit Kristen Ngesti Waluyo Parakan
pada bulan Februari tahun 2024 menunjukkan hasil bahwa responden yang
terbanyak usia 41 — 50 Tahun berjumlah 49 perawat (35,5%) dari total responden
137 perawat. Hal ini menunjukkan bahwa responden memiliki usia yang matang
dalam berfikir dan bekerja atau masih dalam usia produktif.

Peneliti berasumsi bahwa usia yang matang secara efektif, kognitif dan psikomotor
dapat dipastikan perawat dalam rentang usia ini dapat.mengatasi beban kerja,
semakin bijaksana dalam mengambil keputuasan, 5@1 banyak pengalaman,

serta memiliki kemampuan yang baik dalam men Iw%ﬂpi kesulitan dalam bekerja
sebaagai perawat. Bahwa semakin cukup usia, %at kematangan dan kekuatan

seseorang akan lebih matang dalam berpikir da'>r~bekerja.11

v.
Hasil penelitian yang dilakukan di R 691 Sakit Kristen Ngesti Waluyo Parakan
pada bulan Februari tahun 2024 m jukkan hasil bahwa responden terbanyak
adalah dengan masa kerja > 2 ’f‘s.hun berjumlah 59 perawat (42,8%) dari total
responden 137 perawat. Hé(/penelitian ini sesuai dengan penelitian yang
dilakukan sebelumnya yan@lenyimpulkan bahwa semakin lama perawat bekerja,
maka semakin banyak\g_ galaman dan tantangan sehingga akan meningkatkan
pengetahuan dalam K%Erja. 12
Analisa gambaran%aksanaan E-RM di Rumah Sakit Kriten Ngesti Waluyo
Dari hasil Analisa keseluruhan aspek pelaksanaan e-RM di Rumah sakit Kristen
Ngesti Waluyo Parakan Jawa Tengah didapatkan data perawat yang memberikan
penilaian “Baik” sebanyak 74 (54%), perawat yang memberikan penilaian “Cukup
Baik” sebanyak 63 (46%) dan tidak ditemukan perawat yang memberikan penilaian
“Kurang Baik” dan dapat disimpulkan bahwa pelaksanaan e-RM di Rumah sakit
Kristen Ngesti Waluyo Parakan Jawa Tengah tahun 2024 hasilnya “Baik”. Hal ini
berdasarkan rata-rata hasil penilaian seluruh responden yaitu 38,6 dimana kategori
penilaian yang ditentukan sebelumnya (Baik = 37 — 48, Cukup baik = 25 — 36,
Kurang baik = 12 — 24).



Dalam konteks implementasi aplikasi e-RM di Rumah Sakit Kristen Ngesti Waluyo
Parakan Jawa Tengah, hasil olah data gambaran pelaksanaan e-RM oleh perawat
menjadi langkah krusial untuk memahami sejauh mana teknologi ini diterima dan
diimplementasikan dengan baik. Melalui evaluasi yang dilakukan dengan survei
pembagian kuesioner dapat mengetahui gambaran pelaksanaan e-RM oleh perawat,
mengukur tingkat pemahaman perawat terhadap e-RM. Analisis ini memberikan
gambaran pengetahuan mendalam perawat dan kontribusinya terhadap penerapan
teknologi e-RM. Temuan ini dapat membantu merancang langkah-langkah

sehatan di Rumah Sakit

perbaikan atau bila perlu pelatihan tambahan yang sesuai dengan kebutuhan
perawat sehingga dapat meningkatkan kualitas Iayana§

Kristen Ngesti Waluyo Parakan. Pelatihan sumb |\ana manusia (SDM) sangat
penting dilakukan untuk memberikan bekal bagi%guna agar bisa melaksanakan

pekerjaannya ada beberapa macam metode pe‘réfi-han yang sering digunakan dalam

pelatihan antara lain pelatihan pra tugzﬁservice training), pelatihan dalam

tugas (in service training), pelatihan p purna tugas (post service training). 13
Pelatihan e-RM di Rumah sakit K\rglf Ngesti Waluyo belum pernah dilakukan

pelatihan yang intensif berkait ﬁ<d.engan pelaksanaan e-RM. Namun in service
training dilakukan pada sa%%kerja guna meningkatkan pengetahuan dan
keterampilan dalam pelalé'@aan e-RM dimana kepala ruang mngenalkan dan
memberikan arahan te\E_ g cara pengisian e-RM dan bila ada kendala untuk
menghubungi pihak@kait yaitu bagian IT Rumah sakit Kristen Ngesti Waluyo.
Hal ini penulis se%dapat dengan penelitian yang menunjukkan bahwa Kinerja
petugas bergantung pada pelatihan yang diberikan. Adanya pelatihan vokasi dan
motivasi profesional akan meningkatkan keterampilan profesional sehingga
meningkatkan produktivitas. 14

Hasil penelitian ini juga senada dengan penelitian yang dilakukan sebelumnya yang
berjudul “Analisis Keberhasilan Implementasi Rekam Medis Elektronik Dalam
Meningkatkan Efisiensi dan Mutu Pelayanan “. Hasil penelitian menunjukkan
penerapan e-RM terbukti meningkatkan efektivitas kerja pada unit rekam medis,
mengoptimalkan kualitas pelayanan kesehatan di klinik, meningkatkan kepuasan

pengguna, mendukung kasus manajemen pasien, dan memfasilitasi kolaborasi antar



profesional kesehatan. e-RM juga memberikan dampak positif dalam mengurangi
waktu tunggu pelayanan, meningkatkan kesinambungan perawatan, menghindari
duplikasi pemeriksaan, dan meningkatkan efisiensi pelayanan. Dengan demikian,
penerapan e-RM memberikan manfaat signifikan dalam penyediaan pelayanan
kesehatan yang lebih efisien, berkualitas, dan terkoordinasi. Penting bagi institusi
kesehatan untuk mengatasi hambatan-hambatan yang mungkin muncul dalam
implementasi e-RM, seperti ketersediaan sumber daya, perubahan proses kerja,
pelatihan dan pemahaman pengguna, keamanan data, interoperabilitas, dan
resistensi perubahan budaya organisasi.

Hasil penelitian sebelumnya yang lain yang berjudul “ 1sis Penggunaan Rekam
Medis Elektronik di Rumah Sakit” di dapatkan &&Pbahwa penggunaan e-RM
banyak memberikan manfaat bagi pengguna ma&

K\

Peneliti berasumsi bahwa sebagian besar @t memberikan penilaian “Baik” dan

pelayanan rumah sakit. 6

tidak ada perawat yang memberikan p @mn “Kurang baik” oleh karena dari awal
perawat menerapkan e-RM sampai a penelitian ini tenggangnya kurang lebih
6 bulan yaitu dari bulan Sept éber 2023 sampai bulan maret 2024 sehingga
perawat sudah cukup terbias an e-RM.

Asumsi ini didasarkan padé;gori dalam buku The First 20 Hours: How to Learn
Anything Fast! yang niefiyatakan bahwa “Dengan menyelesaikan hanya 20 jam
latihan yang terfoku&@m disengaja akan berubah dari tidak tahu apa-apa menjadi
sangat mahir”. %etodenya dengan menunjukkan cara mendekonstruksi
keterampilan yang kompleks, memaksimalkan praktik produktif, dan

menghilangkan hambatan belajar yang umum.

KESIMPULAN

Berikut ini dapat diambil kesimpulan dari temuan penelitian dan pembahasan
terkait Gambaran Pelaksanaan e-RM Oleh Perawat di Rumah Sakit Kristen Ngesti
Waluyo Parakan Jawa Tengah dapat diambil kesimpulan sebagai berikut:

1. Pelaksanaan e RM oleh perawat di Rumah sakit Kristen Ngesti Waluyo

Parakan Jawa Tengah sebagian besar dalam kategori baik (38,6).



2. Sebagaian besar responden berjenis kelamin perempuan berjumlah responden
109 perawat (79%). Responden Pendidikan D3 Keperawatan mendominasi
berjumlah 133 perawat (97, 1). Usia responden yang terbanyak usia 41 — 50
Tahun berjumlah 49 perawat (35, 5%). Responden terbesar adalah dengan
masa kerja > 21 Tahun berjumlah 59 perawat (42, 8%).

SARAN

Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan dasar penelitian dalam melakukan
penelitian maupun dalam pengembangan penelitianﬁtan terkait. Gambaran
pelaksanaan e-RM. Peneliti selanjutnya dapat berf pada Analisa kelengkapan

rekam medis yang berkaitan dengan pelayanv. enunjang seperti Radiologi,

QV
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