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Abstrak: Rumah Sakit Bhayangkara menerapkan sistem teknologi informasi
komunikasi yang berfungsi guna memproses serta mengintegrasikan secara
keseluruhan mengenai alur pelayanan rumah sakit yang dikenal sebagai Sistem
Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS). Pada Rumah Sakit Bhayangkara
penggunaan sistem tersebut kurang berjalan secara maksimal karena terdapat
ketidaklengkapan data pada rawat jalan sebesar 14% dan ketidaklengkapan data
rawat inap 77%. Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi penerimaan sistem
informasi manajemen rumah sakit dengan menerapkan metode Technoloogy
Acceptance Model (TAM) di rumah sakit Bhayangkara. Jenis penelitian ini yaitu
kualitatif dengan proses pengumpulan data meliputi observasi, wawancara,
dokumentasi, Urgency, Seriousness Growth (USG) dan brainstorming. Hasil
penelitian menunjukkan terdapat kendala yakni petugas tidak mengetahui
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penambahan server agar penggunaan SIMRS menjadi maksimal, membuat
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Pendahuluan

Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) merupakan salah satu bagian
dari sistem informasi kesehatan yang memiliki fungsi guna memproses dan
mengintegrasikan secara keseluruhan mengenai alur proses pelayanan yang ada di rumah
sakit dengan menggunakan jaringan koordinasi, pelaporan, dan prosedur administrasi
untuk mendapatkan informasi atau data yang tepat serta akurat.[1] Rumah sakit yang telah
mengimplementasikan SIMRS wajib melaksanakan pengelolaan dan pengembangan pada
SIMRS yang sedang dijalankan, oleh karena itu perlu diadakannya evaluasi SIMRS untuk
mengetahui kemampuan dalam meningkatkan dan mendukung proses pelayanan dirumah
sakit. Dengan dilakukannya evaluasi, dapat mengetauhi capaian kegiatan penyelenggaraan
suatu sistem informasi dan dapat merencanakan tindakan berikutnya yang dapat

meningkatkan efektivitas penerapannya [2].
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Rumah Sakit Bhayangkara merupakan rumah sakit yang sudah berkembang dengan
menyelenggarakan SIMRS. Menurut hasil studi pendahuluan yang telah dilakukan oleh
peneliti di RS Bhayangkara didapatkan suatu masalah pada bagian pelaporan, petugas
tidak menginputkan data pada SIMRS secara lengkap. Oleh karena itu, tidak lengkapnya
data yang di inputkan oleh perawat khususnya bagian rawat inap pada SIMRS sehingga
untuk pelaporan di bagian unit rekam medis masih menggunakan manual. Informasi yang
relevan, handal, akurat, lengkap, dan diselesaikan tepat waktu merupakan informasi
dengan kualitas yang baik[3]. Penyebab dari pembuatan pelaporan secara manual juga di
sebabkan oleh tidak seimbangnya kebutuhan pengguna dengan hasil yang ada pada SIMRS
yang berdampak pada petugas harus mengerjakan ulang kembali. Berikut adalah data dari
ketidaklengkapan SIMRS yang di inputkan oleh petugas :

Tabel 1. 1 Data Ketidaklengkapan Pengisian SIMRS Rawat Jalan dan Rawat Inap Bulan
Oktober - Desember 2022

No Bulan 2. Data rawat Rawat Jalan 2. Data Rawat Rawat
Jalan Inap Inap
n % n %
1. Oktober 2022 89 12 13 78 63 81
2. November 2022 89 9 10 78 59 66
3. Desember 2022 89 17 19 78 66 85
Jumlah 267 38 14 234 188 77

Sumber: data primer ketidaklengkapan SIMRS rawat jalan dan rawat inap

Pada tabel 1.1 persentase ketidaklengkapan pengisian SIMRS pada rawat inap lebih
tinggi daripada presentase ketidaklengkapan SIMRS rawat jalan dilihat dari rata rata
ketidaklengkapan SIMRS yaitu 77% sedangkan untuk rata rata ketidaklengkapan SIMRS
rawat jalan yaitu 14%. Masalah lain yang ditemukan pada Rumah Sakit Bhayangkara
Bondowoso adalah pada bagian SIMRS yaitu pemahaman dan kepedulian sumber daya
manusia dalam pengisian SIMRS masih kurang dikarenakan waktu sosialisasi dan
pelatihan sangat singkat. Sejalan dengan penelitian yang menyatakan bahwa pelatihan
pengguna SIMRS yang sudah pernah dilaksanakan sebelumnya, namun tidak efektif
dikarenakan waktu pelatihan yang cukup singkat, dimana hal tersebut dapat
mengakibatkan kurangnya pemahaman terhadap pengguna [4].

Berdasarkan beberapa masalah pada SIMRS yang terjadi pada RS Bhayangkara
Bondowoso perlu diadakannya evaluasi pengguna untuk dapat mengatasi permasalahan
yang ada, sehingga pihak manajemen rumah sakit dapat mengetahui pelaksanaan dan
hambatan pada SIMRS yang sedang berjalan. Metode yang tepat untuk dilakukannya
evaluasi pada rumah sakit Bhayangkara Bondowoso yaitu metode Technologi Acceptance
Model (TAM). TAM merupakan model yang digunakan untuk mengetahui sikap pengguna
terhadap teknologi baru. Metode TAM menjelaskan penerimaan dan penggunaan teknologi
persepsian (perceived ease to use) persepsi kebermanfaatan (perceived usefullness), dan minat
perilaku dalam menggunakan (behavioural intention to use). Dengan demikian menggunakan
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model TAM dapat menjelaskan mengapa sistem informasi manajemen kesehatan yang
digunakan dapat diterima atau ditolak oleh pengguna (user).

Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi penerimaan penggunaan sistem
informasi manajemen rumah sakit dengan metode Technoloogy Acceptance Model (TAM)
pada unit rawat inap rumah sakit Bhayangkara Bondowoso

Metode Penelitian
Jenis Penelitian

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian kualitatif sebagai instrumen utama serta
teknik pengumpulan data dilakukan secara triangulasi guna menggali secara mendalam
terkait penggunaan SIMRS dan menyajikan hasil penelitian berupa analisis yang
disampaikan menggunakan kalimat. Kualitatif merupakan suatu pendekatan yang berbasis
terhadap filsafat postpositivisme dan digunakan untuk mempelajari kondisi objek yang
alami [5]. Analisis data bersifat induktif dan penekanan pada makna daripada generalisasi.
Selain itu, peneliti juga menggunakan metode Technologi Acceptance Model (TAM).
Tujuan dasar metode TAM yaitu unutuk menjelaskan tentang faktor-faktor apa saja yang
menentukan penerimaan teknologi sehingga dapat menjelaskan perilaku dari pihak
pengguna dan dapat menjelaskan bagaimana pihak pengguna menerima serta dapat
menggunakan teknologi baru [6].

Subjek Penelitian

Subjek dalam penelitian ini berjumlah 8 petugas RS Bhayangjara yang meliputi 1
kepala TI yang bertanggung jawab dan memiliki kewenangan terkait SIMRS yang terapkan
di RS Bhayangkara Bondowoso serta 3 perawat dan 3 dokter merupakan pengguna SIMRS
yang berwenang dalam proses penginputan data terkait pelayanan yang telah diberikan
kepada pasien, dan 1 petugas pelaporan yang juga merupakan pengguna dari SIMRS yang
berwenang dalam pengolahan data serta menyajikan data laporan yang tepat dan
akurat.Teknik pengambilan sampel pada penelitian ini menggunakan jenis non probability
sampling dengan teknik purposive sampling.

Metode Pengumpulan Data

Metode dalam proses pengumpulan data yang peneliti lakukan yaitu meliputi teknik
wawancara mendalam, observasi, USG, dan Brainstorming bersama dengan subjek
penelitian.

Metode Analisis Data

Analisis data yang peneliti gunakan yaitu teknik analisis kualitatif dengan
menyajikan hasil penelitian yang telah dilakukan meliputi pengumpulan data melalui
teknik wawancara mendalam, observasi serta mengevaluasi menggunakan model TAM
yang terdiri dari external variabel, perceived ease of use, perceived usefulness, behaviorial
intention to use, dan actual system use. Berdasarkan dari hasil tersebut kemudian peneliti
menentukan prioritas masalah dengan metode USG (Urgency, Seriousness, Growth) dan
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brainstorming bersama semua responden guna menemukan penyelesaian terhadap
masalah penerimaan pengguna SIMRS pada unit rawat inap. Adapun uji keabsahan yang
digunakan oleh peneliti yakni triangulasi teknik meliputi teknik wawancara mendalam,
observasi, USG dan Brainstorming dan triangulasi sumber meliputi 8 petugas RS
Bhayangkawa Bondowoso.

Hasil dan Pembahasan

Mengevaluasi penerimaan penggunaaan SIMRS dari External Variabel yaitu Pelatihan
(Training), Pedoman/Modul (Manual book), Kebijakan (Policy) dan Peralatan
(Equipment) di Rumah Sakit Bhayangkara Bondowoso.

Pelatihan (Training)

Pelatihan merupakan kegiatan atau aktivitas yang dilaksanakan oleh suatu instansi
yang bertujuan untuk mendidik sumber daya manusia agar dapat meningkatkan aspek
pengetahuan dan aspek keterampilannya, sehingga ketersediaan sumber daya manusia
dalam menjalankan tujuan yang ditetapkan oleh instansi dapat tercapai [7]. Berdasarkan
hasil wawancara dan observasi yang telah dilakukan oleh peneliti pada Rumah Sakit
Bhayangkara Bondowoso, didapatkan bahwa Pelatihan (training) dalam penggunaan
SIMRS sudah pernah dilaksanakan di Rumah Sakit dengan tujuan agar pengguna SIMRS
lebih memahami dalam penggunaan sistem. Pelatihan tersebut dapat dinyatakan berhasil
dikarenakan petugas pengguna SIMRS dapat memahami cara penggunaan SIMRS dan
pelatihan yang telah dilakukan dapat menambah pemahaman terkait prosedur
penggunaan SIMRS serta dapat diterapkan secara langsung oleh pengguna. Sehingga
peneliti menyimpukan dalam hal ini dapat dikatakan bahwa pelatihan tidak ada masalah
terhadap penerimaan pengguna serta dapat membantu dalam implementasi SIMRS.
Menurut hasil temuan penelitian [8] yang menjelaskan bahwa dengan adanya progam
pelatihan dapat mengurangi kesalahan dari pengguna sistem dan juga mencegah
timbulnya kecemasan maupun penolakan terhadap sistem yang di implementasikan.

Pedoman/Modul (Manual book)

Modul adalah jenis bahan ajar yang dirancang secara sistematis berdasarkan
persyaratan tertentu dan dikemas dalam bentuk satuan pembelajaran dan memungkinkan
dipelajari secara mandiri dalam jangka waktu tertentu agar dapat menguasi kompetensi
yang diajarkan [9]. Mengacu pada hasil wawancara yang telah dilakukan peneliti pada RS
Bhayangkara menunjukkan informasi bahwa tidak adanya buku panduan yang digunakan
dalam implementasi SIMRS pada RS Bhayangkara. Namun, berdasarkan hasil observasi
yang telah dilakukan di Rumah Sakit Bhayangkara Bondowoso ditemukan bahwa terdapat
manual book atau buku panduan yang digunakan dalam implementasi SIMRS berupa PDF.
Buku panduan tersebut berisi tata cara penggunaan SIMRS di seluruh unit. Materi yang
terdapat dalam buku panduan sudah dijelaskan secara rinci dengan menggunakan bahasa
yang mudah di pahami dan lebih banyak disajikan dalam bentuk gambar agar dapat
mempermudah pembaca dalam memahami materi tersebut. Berdasarkan hasil wawancara
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dan observasi yang telah didapatkan dapat disimpulkan bahwa penggunaan manual book
atau buku panduan kurang berjalan secara maksimal dikarenakan petugas masih belum
mengetahui adanya buku panduan. Hal tersebut menunjukkan bahwa buku panduan
masih belum membantu dikarenakan kurangnya sosialisasi terkait buku panduan atau
manual book . Hal ini dapat dikatakan bahwa penggunaan manual book terdapat kendala dan
menjadi permasalahan dalam penerimaan pengguna terhadap implementasi SIMRS.
Menurut hasil penelitian menyatakan bahwa penggunaan buku panduan/modul
menunjukkan bahwa sebagian besar pengguna berhasil menguasai materi pembelajaran
[10]. Sebelum pengguna menggunakan modul pembelajaran tingkat ketuntasan hasil
belajar pengguna tersebut 50%. Setelah pengguna tersebut menggunakan modul terlihat
adanya peningkatan keuntasan hasil belajar. Oleh karena itu buku panduan/modul perlu
dberikan terhadap pengguna SIMRS.

Kebijakan (Policy)

Kebijakan merupakan salah satu upaya guna mencapai tujuan tertentu dan berfungsi
sebagai pedoman umum atau landasan dalam mencapai tujuan yang telah ditetapkan [11].
Berdasarkan hasil pengumpulan data wawancara, observasi dan dokumentasi yang telah
peneliti lakukan di RS Bhayangkara didapatkan bahwa penggunaan SIMRS didasari oleh
kebijakan yang telah diberlakukan oleh Rumah Sakit. Dengan adanya kebijakan tersebut
pengguna menggunakan SIMRS dalam melakukan pekerjaan sehari hari. Berdasarkan hasil
wawancara dan observasi Pengguna juga telah mengetahui isi dari kebijakan tersebut
bahwa implementasi SIMRS wajib dilakukan di seluruh kegiatan pelayanan yang ada di RS
Bhayangkara Bondowoso, dengan adanya himbauan tersebut pengguna dapat menerima
implementasi SIMRS dikarenakan SIMRS dapat membantu pekerjaan pengguna menjadi
lebh mudah. Sehingga peneliti berpendapat dalam hal ini dapat dikatakan bahwa kebijakan
yang telah diterapkan tidak ada masalah terhadap penerimaan pengguna serta dapat
membuat pengguna menggunakan SIMRS. Kebijakan yang diberlakukan yaitu seluruh
petugas wajib untuk mengimplementasikan SIMRS.

Peralatan (Equipment)

Salah satu indikator dalam eksternal variabel yaitu equipment atau peralatan.
Peralatan terdiri dari setiap alat yang digunakan untuk mencatat, mengirim, mengganda
dan mengelola bahan keterangan yang bekerja secara mekanis, elektris, elektronik,
mengetik atau secara kimiawi[l12]. Berdasarkan dari hasil wawancara, observasi, dan
dokumentasi didapatkan bahwa bahwa peralatan yang digunakan oleh petugas rawat inap
yaitu komputer dan wifi. Untuk penggunaan komputer sudah tidak ada kendala dan
seluruh informan bisa menggunakan komputer yang telah disediakan. Namun, terdapat
kendala dalam wifi yang digunakan, terkadang wifi masih error dan lemot yang
menyebabkan penginputan data pada SIMRS tertunda. Hal ini dapat dikatakan bahwa
peralatan terdapat kendala dan menjadi permasalahan dalam penerimaan pengguna
terhadap implementasi SIMRS. Hal ini sejalan dengan penelitian yang menjelaskan bahwa
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mayoritas responden penelitian sebesar 28,57% menyatakan bahwa responden mengalami
masalah susah sinyal dan wifi error saat melakukan penginputan data dalam sistem
informasi [13].

Mengevaluasi penerimaan penggunaaan SIMRS dari Persepsi Kemudahan Penguna
(Perceived Ease of Use) di Rumah Sakit Bhayangkara Bondowoso.

Persepsi kemudahan (Perceived Ease of Use) adalah pernyataan persepsi dari
pengguna terhadap kemudahan dalam menggunakan sistem informasi yang artinya sejauh
mana pengguna yakin atau percaya bahwa dalam menggunakan sistem informasi bersifat
mudah digunakan. Persepsi kemudahan ini dapat membantu menentukan alasan
pengguna untuk menggunakan sistem informasi dan menentukan apakah sistem yang baru
dapat diterima oleh pengguna. Indikator dalam persepsi kemudahan yaitu kemudahan
pengguna (ease of use), mudah dipelajari (ease of learning), jelas dan dapat dipahami (clear and
understandable), dapat di kontrol (controlable), dan fleksibel (flexible) [14].

Menurut hasil wawancara dan observasi yang telah dilakukan peneliti pada RS
Bhayangkara ditemukan informasi bahwa Seluruh pengguna SIMRS pada RS Bhayangkara
dapat dengan mudah menggunakan SIMRS tanpa adanya kendala atau hambatan apapun
pada saat mengimplementasikan SIMRS. Mudah dalam artian fitur yang ada pada SIMRS
sudah cukup jelas dan cukup mudah untuk digunakan. Selain itu, SIMRS juga memiliki
tampilan (tata letak menu, warna tombol, dan huruf) yang mudah untuk digunakan. Dalam
teori TAM, faktor kemudahan merupakan salah satu faktor yang mendorong adopsi atau
penerimaan suatu teknologi [15]. Pembuatan sistem informasi bertujuan untuk kehidupan
pengguna lebih mudah. Kemudahan pengguna yang dirasakan dapat didefinisikan sebagai
ketika keadaan dimana seseorang atau pengguna percaya bahwa dengan menggunakan
teknologi tidak membutuhkan banyak usaha. Secara keseluruhan dalam penelitian ini
menunjukkan bahwa pengguna atau petugas yang mengoperasikan merasa kalau SIMRS
mudah digunakan dan tidak ada hambatan apapun. Sehingga peneliti berpendapat bahwa
pada aspek perceived ease of use atau persepsi kemudahan pengguna tidak memiliki masalah
dengan penggunaan SIMRS.

Mengevaluasi penerimaan penggunaaan SIMRS dari Persepsi Kebermanfaatan
(Perceived Usefulness) di Rumah Sakit Bhayangkara Bondowoso.

Persepsi kebermanfaatan (Perceived usefulness) adalah pernyataan persepsi pengguna
terhadap kegunaan sistem informasi yang artinya sejauh mana user atau pengguna percaya
bahwa dalam menggunakan sistem informasi dapat memberikan manfaat terhadap
pengguna serta dapat meningkatkan produktivitas dalam pekerjaannya. Indikator dalam
persepsi kebermanfaatan yaitu terdiri dari segi bermanfaat (useful), segi kualitas pekerjaan
(quality of work), segi efisien (efficiency), segi efektifitas (effectiviness), dan segi kinerja (job
performance) [14].

Berdasarkan hasil dari wawancara kepada responden dan observasi yang telah
dilakukan peneliti pada RS Bhayangkara menunjukkan bahwa memberikan hasil baik atau
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bermanfaat bagi pengguna dalam implementasi SIMRS. Memberikan kebermanfaatan
(usefullness/usefull) kepada pengguna SIMRS seperti memudahkan proses pencarian data
pasien dan riwayat pasien serta SIMRS dapat terhubung keseluruh ruangan. SIMRS juga
memiki kebermanfaatan bagi pengguna seperti membantu kinerja pengguna karena SIMRS
dapat menyimpan data yang telah diinputkan oleh pengguna serta SIMRS dapat
menampilkan data yang telah diinputkan. Berdasarkan hasil observasi menunjukkan
bahwa SIMRS telah memiliki fitur yang dapat membantu kinerja pengguna seperti terdapat
berbagai macam menu pelaporan yang dapat meningkatkan produktifitas dan kualitas
pekerjaan (quality of work). Hal tersebut sejalan dengan penelitian [16] yang menyatakan
bahwa persepsi kebermanfaatan adalah menggambarkan tingkat keyakinan seseorang atau
pengguna bahwa dalam menggunakan sistem akan meningkatkan kinerjanya dan
mendatangkan manfaat bagi pengguna. Namun dalam implementasi SIMRS pada RS
Bhayangkara terdapat informan yang merasa SIMRS kurang berguna dari indikator
efektifitas (effectiviness) dikarenakan data yang ada pada SIMRS masih belum sepenuhnya
lengkap. Berdasarkan hasil observasi ditemukan bahwa terdapat ketidaklengkapan data
pada bagian diagnosa pasien. Sedangkan kualitas data pelaporan sangat dipengaruhi oleh
Ketidaklengkapan data pasien yang seharusnya diinputkan pada SIMRS. Hal ini juga
sejalan dengan hasil temuan [16] yang menjelaskan bahwa terdapat beberapa petugas yang
merasa SIMRS kurang berguna dan disarankan agar kegunaan SIMRS lebih diperhatikan
untuk meningkatkan kinerja petugas yang menggunakannya. Apabila petugas RS
Bhayangkara menjalankan SIMRS secara maksimal, hal tersebut akan berdampak positif
dalam segi efektifitas dan efisiensi dalam bekerja serta hasil data yang dapat dijamin
kualitasnya. Hal tersebut juga di dukung oleh [17] yang menjelaskan bahwa sistem
informasi mampu membantu suatu kegiatan operasional menjadi lebih efektif dan efisien
untuk mencapai suatu tujuan tertentu. Kualitas informasi yang baik adalah informasi yang
relevan, akurat, handal, dan lengkap dan disajikan tepat waktu [3]. Sehingga, peneliti dapat
menyimpulkan bahwasanya dalam hal tersebut dapat dikatakan bahwa perceived usefulness
terdapat kendala dan menjadi permasalahan dalam penerimaan pengguna terhadap
implementasi SIMRS di RS Bhayangkara.

Mengevaluasi penerimaan penggunaaan SIMRS dari Minat Perilaku (Behaviorial
Intention to Use) di Rumah Sakit Bhayangkara Bondowoso.

Minat pengguna (behaviorial intention) terhadap sistem informasi merupakan
perilaku keinginan pengguna untuk menggunakan sistem informasi, sehingga pengguna
menjadi kecenderungan perilaku atau kebiasaan untuk tetap menggunakan sistem
informasi [14]. Minat moral atau perilaku adalah suatu keinginan seseorang untuk
berperilaku tertentu atau kecenderungan seseorang untuk tetap menggunakan teknologi
tertentu [17].

Menurut hasil wawancara dan observasi yang telah dilakukan oleh peneliti di RS
Bhayangkara didapatkan bahwa penggunaan SIMRS pada RS Bhayangkara Bondowoso
dapat digunakan secara terus menerus sesuai dengan kemajuan teknologi. Berdasarkan
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hasil wawancara informan menyatakan bahwa pengguna berniat menggunakan SIMRS
dikarenakan pengguna menyadari bahwa jaman semakin canggih yang mana sistem
teknologi wajib untuk digunakan. Fokus pengguna untuk menggunakan sistem informasi
juga dikenal dengan istilah intensitas atau ketertarikan perilaku (behaviorial intention to use)
dalam menggunakan sistem informasi, dimana hal tersebut dapat menyebabkan para
pengguna menjadi suatu hal yang tidak dapat dilepaskan atau kebiasaan untuk tetap
menggunakan sistem informasi tersebut [14]. Fase tersebut adalah salah satu fase
penerimaan sistem karena dengan adanya niat pengguna untuk menggunakan SIMRS,
dapat dipercaya mampu mendorong atau menggerakkan pengguna untuk menggunakan
sistem setiap hari atau secara terus menerus. Niat ini tercermin dari sikap perhatian
pengguna terhadap SIMRS meskipun terdapat kendala, tetapi pengguna tetap berusaha
untuk menggunakan SIMRS, yang menghasilkan semacam motivasi untuk menggunakan
dan keinginan untuk menggunakan SIMRS lebih sering. Ini termasuk komponen kognitif
dan pandangan seperti adanya ketertarikan dari pengguna terhadap sistem informasi,
pernyataan yang efektif tentang menggunakan sistem informasi, dan komponen yang
berkaitan dengan perilaku seperti keinginan pengguna untuk terus menggunakan sistem
informasi yang ada. Oleh karena itu, peneliti menyimpulkan bahwa dari aspek behaviorial
intention to use atau niat tindakan untuk menggunakan SIMRS tidak menimbulkan masalah
atau hambatan bagi pengguna untuk menerapkan SIMRS dalam jangka waktu panjang.

Mengevaluasi penerimaan penggunaaan SIMRS dari Pengggunaan Nyata (Actual
System Use) di Rumah Sakit Bhayangkara Bondowoso.

Actual System Usage adalah kondisi atau perilaku nyata dalam menggunakan suatu
sistem teknologi atau suatu bentuk respon dari seseorang atau pengguna yang diukur
dalam penggunaan teknologi berdasarkan penggunaan sesungguhnya, dimana
mengadopsi bentuk pengukuran yang dimaksud yakni terhadap frekuensi dan durasi
waktu dalam penggunaan sistem teknologi [18].

Bedasarkan hasil wawancara kepada responden dan observasi yang telah dilakukan
oleh peneliti di RS Bhayangkara menunjukkan bahwa dokter, perawat dan petugas
pelaporan yang berperan sebagai pengguna merasa puas dengan diimplementasikannya
SIMRS dikarenakan SIMRS tidak menyulitkan pengguna dalam menggunakan sistem
tersebut. Hasil temuan dari penelitian memamaparkan bahwa niat perilaku yang
berdampak positif pada varaibel pengguna sesungguhnya (actual usage) dari suatu sistem
teknologi, dimana hal tersebut menunjukkan bahwasanya pihak pengguna merasa puas
pada saat menggunakan sistem teknologi serta pengguna juga percaya bahwa sistem yang
digunakan tersebut mudah dioperasikan serta dapat meningkatkan tingkat produktifitas
dari pengguna yang terlihat dari keadaan atau kondisi nyata pengguna [18]. Pengguna juga
mengimplementasikan SIMRS sesuai dengan prosedur yang telah berlaku pada RS
Bhayangkara. Berdasarkan hasil wawancara juga didapatkan bahwa informan telah
menggunakan SIMRS sesuai dengan prosedur yang ada pada SPO dan juga undang-
undang ITE tahun 2016 yang ditetapkan. Hal tersebut sejalan dengan hasil penelitian yang
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menjelaskan bahwa kemampuan pengguna untuk memahami cara kerja atau
pengoperasiand dari aplikasi SIMRS dapat mendorong responden untuk terus
menggunakan sistem, baik sekarang maupun di masa depan [19]. Pengguna juga dapat
menerima implementasi SIMRS pada Rumah Sakit Bhyangkara dikarenakan kemudahan
dan kebermanfaatan yang dirasakan oleh pengguna. Hal ini sejalan dengan hasil penelitian
yaitu diperoleh hasil sebanyak 79 orang yang disurvei menunjukkan bahwa dimensi
penggunaan aktual mencapai 69,4% yang memenuhi kriteria nilai baik sedangkan sisanya
memenuhi kriteria kurang baik [4]. Menurut penjelasan tersebut menunjukkan bahwa
sebagian besar pengguna setuju dan meyakini bahwa sistem tersebut mudah digunakan
dan meningkatkan produktivitas pengguna, dimana hal ini ditunjukkan oleh pengalaman
nyata dengan penggunaan sistem tersebut.Penerimaan sistem informasi bergantung pada
bagaimana pengguna merasa puas dengan penggunaan sistem informasi manajemen
rumah sakit (SIMRS) dan apakah mereka percaya bahwa sistem tersebut mudah digunakan
serta akan meningkatkan produktivitas yang dengan jelas terlihat dari kondisi atau keadaan
nyata dalam penggunaan [20]. Berdasarkan hasil yang telah didapatkan, sehingga peneliti
dapat simpulkan bahwa pada aspek actual system usage atau pengunaan nyata sistem tidak
ada masalah atau kendala terhadap penerimaan pengguna dalam implementasi SIMRS di
RS Bhayangkara.

Menentukan prioritas masalah dengan menggunakan metode USG (Urgency,
Seriousness, Growth) di Rumah Sakit Bhayangkara Bondowoso.

Prioritas dalam menentukan masalah yakni salah satunya adalah metode Urgency,
Seriousness, Growth atau disingkat USG yang merupakan salah satu teknik untuk menyusun
urutan prioritas masalah yang harus diselesaikan melalui perangkingan masalah itu
sendiri. Adapun cara dalam menentukan USG dengan menentukan skala nilai 1 hingga 5
atau 1 hingga 10. Masalah atau isu yang memiliki total nilai skor tertinggi merupakan isu
prioritas [21]. Berdasarkan dari hasil penelitian dan pembahasan yang telah peneliti
lakukan, sehingga diperoleh beberapa masalah antara lain :

Tabel 4. 1 Identifikasi Masalah

No. Variabel Masalah

1. Pedoman/Modul (Manual Book) Petugas tidak mengetahui adanya manual book atau buku
panduan yang digunakan dalam implementasi SIMRS

2. Peralatan (Equipment) Kurang stabilnya jaringan internet (Wifi Error)

3. Efektifitas (effectifiness) Ketidaklengakapan data yang di inputkan pada SIMRS

Sumber: Data Primer

Berdasarkan 4.1 dapat disimpulkan bahwa terdapat 3 variabel didapatkan suatu
masalah.Variabel tersebut terdiri dari variabel eksternal meliputi variabel pedoman/modul
(manual book), variabel peralatan (equipment) dan variabel persepsi kebermanfaatan
(perceived usefullness). Total permasalahan yang ditemukan yaitu ada 3 masalah. Setelah
masalah diidentifikasi, langkah berikutnya adalah memprioritaskan masalah melalui tahap
perangkingan guna menentukan masalah mana yang paling penting atau darurat, serius,
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dan berpotensi menimbulkan dampak buruk di masa depan. Pengguna menilai prioritas
masalah tersebut dengan memberikan skala penilaian dari 1-5. Kemudian peneliti akan
melakukan perhitungan total skor yang diperoleh dari tiap masalah dan dilakukan
pengurutan peringkat atau ranking untuk melihat variabel isu yang mengalami masalah
paling sering dan memiliki risiko berkembang lebih lanjut atau terus menerus. Berikut
adalah hasil skoring dan ranking yang telah dilakukan :

Tabel 4. 2 Hasil Scoring dan Ranking

No Masalah Skor  Ranking

1. Kurang stabilnya jaringan internet (Wifi Error) 97 I
Ketidaklengakapan data yang ada pda SIMRS 96 I

3. Petugas tidak mengetahui adanya manual book atau buku panduan yang 75 I

digunakan dalam implementasi SIMRS

Sumber: Data Primer

Berdasarkan tabel 4.3 diatas adalah tabel skoring yang sudah diurutkan dan
diberikan prioritas masalah. Sehingga diperoleh masalah yang mendapatkan ranking atau
peringkat tertinggi atau pertama yakni masalah ke dua dengan total 97 terkait kurang
stabilnya jaringan internet (wifi error). Peringkat kedua yaitu masalah ketiga dengan total 96
terkait ketidaklengkapan data yang ada pada SIMRS, peringkat ketiga yaitu pada masalah
pertama dengan total nilai 75 yaitu petugas tidak mengetahui adanya manual book atau buku
panduan yang digunakan dalam implementasi SIMRS.

Menyusun solusi terkait penerimaan pengguna SIMRS pada unit rawat inap Rumah
Sakit Bhayangkara Bondowoso.

Menurut hasil pembahasan yang telah dipaparkan sebelumnya oleh peneliti tentang
setiap variabel menunjukkan bahwa terdapat beberapa variabel yang masih menimbulkan
masalah. Oleh karena itu, guna menyusun suatu rekomendasi atau solusi untuk
menyelesaikan masalah bagi pihak Rumah Sakit Bhayangkara Bondowoso, sehingga
diperlukan diskusi kelompok yaitu dengan cara metode brainstorming bersama dengan
responden penelitian meliputi kepala IT, dokter, perawat, dan petugas pelaporan yang
berperan sebagai peserta. Adapun metode brainstorming sendiri merupakan suatu metode
yang efektif guna melahirkan suatu ide-ide baru dan segar yang nantinya muncul secara
spontanitas serta kreativitas dari para peserta dengan adanya sedikit aturan, hambatan dan
batasan yang disepakati bersama hingga tercapainya rekomendasi penyelesaian masalah di
RS Bhayangkara. Sejalan dengan temuan penelitian sebelumnya menjelaskan bahwa
metode brainstorming juga dikenal sebagai kegiatan sumbang saran atau curah pendapat
yaitu suatu bentuk diskusi di mana dalam menghimpun suatu gagasan, pendapat,
informasi, pengetahuan, pengalaman dari seluruh narasumber atau peserta serta argumen
orang lain tidak boleh ditanggapi [22].

Berdasarkan kegiatan brainstorming yang telah dilakukan, didapatkan hasil terkait
rencana yang dapat menjadi alternatif untuk upaya perbaikan terhadap masalah yang
menjadi penyebab penerimaan penggunaan SIMRS pada unit rawat inap Rumah Sakit
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Bhayangkara Bondowoso. Masalah pertama yaitu jaringan internet yang kurang stabil.
Sehingga solusi dari permasalahan tersebut yang dapat direkomendasikan adalah dengan
penambahan server cadangan untuk menggantikan server utama. Pemakaian jariangan
internet melalui wifi maupun intranet yang dikhususkan untuk menggunakan sistem
tersebut, dapat membantu menunjang pemakaian SIMRS. Menurut hasil temuan peneliti
sebelumnya menyatakan bahwa ketersediaan dan pemeliharaan sarana prasarana
khususnya sarana digital untuk menunjang pekerjaan mutlak harus dipenuhi dan harus
diperhatikan dengan disesuaikan kebutuhan yang ada [23].

Masalah kedua yaitu terdapat data pasien yang belum terisi lengkap pada SIMRS.
Solusi yang dapat diberikan yaitu pembagian job deskripsi terkait pengisian SIMRS dan
juga peluasan hak akses terhadap petugas untuk pengisian SIMRS. Sejalan dengan hasil
temuan yang dilakukan pada peneliti sebelumnya yang menyatakan bahwa kinerja petugas
yang baik sangat tidaklah mudah dalam pengimplementasiannya karena hal tersebut perlu
didukung oleh kemampuan atau keterampilan dan motivasi yang dimiliki oleh diri
karyawan sendiri serta dengan adanya penerapan penambahan sistem yang tepat oleh
pihak perusahaan juga harus memberikan kejelasan dalam pembagian tugas pokok dan
fungsi yang sesuai dengan beban kerja maupun tanggung jawab yang diterima oleh
karyawan tersebut [24].

Masalah ketiga kurangnya pengetahuan perawat dan dokter terkait pengadaan buku
panduan. Solusi yang dapat diberikan terkait permasalahan tersebut yaitu menyediakan
manual book disetiap ruangan dan juga dilakukan sosialisasi terkait manual book. Solusi ini
sependapat dengan hasil penelitian sebelumnya yang memapaparkan bahwa aspek
pengetahuan merupakan kompetensi atau kemampuan yang kompleks sehingga perlu
dilakukan rekomendasi terhadap pihak management Rumah Sakit untuk mengadakan
sosialisasi lebih detail terkait SIMRS dan SIRS online [25]. Pembuatan manual book juga harus
memuat materi secara lengkap dengan menggunakan bahasa yang mudah dipahami atau
dapat dimengerti [26]

Kesimpulan

Hasil dari penggunaan SIMRS menggunakan variabel eksternal (external variable)
yang menunjukkan adanya permasalahan adalah variabel pedomen/modul (manual book)
dan peralatan (equipment). Sedangkan penggunaan SIMRS dengan menggunakan variabel
persepsi kebermanfaatan (perceived usefulness) yang menunjukkan adanya permasalahan
yaitu pada variabel efektifitas (effectifiness). Penentuan prioritas masalah menggunakan
metode USG didapatkan 3 masalah dari hasil penelitian yakni kurang stabilnya jaringan
internet, ketidaklengkapan data pada SIMRS, dan kurangnya pengetahuan terkait
pengadaan manual book atau buku pedoman yang digunakan[A2.1].Solusi atau
rekomnedasi rencana perbaikan dari masalah yang terjadi yaitu dengan melakukan
penambahan server SIMRS, pembagian jobdesk terkait pengisian SIMRS, peluasan hak
akses untuk petugas yang mengisi SIMRS, menyediakan manual book/buku panduan
disetiap ruangan dan melakukan sosialisasi terkait penggunaan manual book.
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