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menggunakan sistem manual dimana peminjaman dan pengembalian dicatat di
buku ekspedisi rekam medis. Kondisi lain yang dapat dijadikan permasalahan

antara lain dalam penggunaan tracer yang masih manual menggunakan kertas
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buffalo dan hanya bertuliskan nama poli, yang sewaktu — waktu tracer bisa
terjatuh dari berkas rekam medis. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk
merancang dan membuat sistem informasi peminjaman dan pengembalian rekam
medis berbasis web di Puskesmas Paiton. Jenis penelitian ini adalah penelitian
research and development dengan menggunakan metode pengembangan sistem
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prototype yang meliputi identifikasi kebutuhan, membangun prototype,
pembuatan sistem, dan pengujian sistem menggunakan pengujian blackbox.
observasi dan

Teknik pengumpulan data menggunakan wawancara,

dokumentasi. Hasil dari penelitian ini adalah Sistem Informasi Peminjaman dan

. . Pengembalian Berkas Rekam Medis Berbasis Web yang dapat membantu dalam
(http://creativecommons.org/licenses/by/

40)) kegiatan peminjaman dan pengembalian rekam medis di Puskesmas Paiton. Dari

hasil pembuatan sistem ini diharapkan puskesmas paiton dapat mengaplikasikan

sistem yang telah dibuat untuk membantu kegiatan pencatatan keluar masuk
berkas rekam medis, mengendalikan berkas rekam medis belum dikembalikan dan mengurangi keterlambatan
pengembalian berkas rekam medis dan diharapkan dapat mengembangkan sistem yang telah dibuat dengan
menambahkan hak akses pada petugas dari poli agar peminjaman dapat dilakukan dari poli.

Katakunci: Rekam Medis, Peminjaman, Pengembalian, Prototype

Pendahuluan

Pusat Kesehatan Masyarakat yang selanjutnya disebut Puskesmas adalah fasilitas
pelayanan kesehatan yang menyelenggarakan upaya kesehatan masyarakat dan upaya
kesehatan perseorangan tingkat pertama, dengan lebih mengutamakan upaya promotif dan
preventif di wilayah kerjanya [1]. Puskesmas dalam melaksanakan upaya kesehatan
masyarakat maupun perseorangan, ditunjang oleh unit pelayanan. Hasil dari pelayanan di
unit pelayanan akan menghasilkan data pemeriksaan pasien yang dikumpulkan dan
disimpan dalam rekam medis. Rekam medis berisikan identitas pasien, pemeriksaan,
pengobatan, tindakan, dan pelayanan lain yang diberikan kepada pasien pada fasilitas
pelayanan kesehatan [2]. Rekam medis bisa diketahui keberadaannya, diperlukan suatu
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catatan keluar masuknya rekam medis yaitu buku ekspedisi rekam medis dan tracer. Buku
ekspedisi rekam medis merupakan buku yang berisikan catatan keluar masuk rekam medis
untuk mengetahui rekam medis yang lagi dipinjam maupun yang telah dikembalikan
sedangkan tracer merupakan alat pengganti berkas rekam medis yang dikeluarkan dari rak
penyimpanan, biasanya terbuat dari bahan yang kuat dan berwarna [3].

Peminjaman rekam medis merupakan kegiatan meminjam berkas rekam medis oleh
dokter untuk pelayanan pemerikasaan pasien. Semua berkas rekam medis yang keluar dari
ruangan penyimpanan rekam medis wajib dicatat pada buku ekspedisi dan tracer serta
semua berkas rekam medis rawat jalan wajib kembali dalam waktu 1x24 jam. Peminjaman
dan pengembalian berkas rekam medis wajib dikendalikan untuk mengurangi terjadinya
misfile [4].

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan, sistem pencatatan keluar masuk
berkas rekam medis di Puskesmas Paiton masih dilakukan secara sistem manual yaitu
dicatat di buku ekspedisi rekam medis, berkas rekam medis dipinjam ketika ada pasien
berobat jalan, pendidikan penelitian, dan keperluan lain. Sistem ini kerap membuat petugas
wajib membuka buku ekspedisi untuk melihat kapan dan lama waktu peminjaman serta
pengembalian berkas. Ketidaktepatan waktu pengembalian rekam medis dapat
menyebabkan keterlambatan penyediaan rekam medis, hal ini membuat lama dalam proses
pencarian rekam medis [5].

Kondisi lain yang dapat dijadikan permasalahan antara lain dalam penggunaan
tracer yang masih manual menggunakan kertas buffalo dan hanya bertuliskan nama poli,
yang sewaktu — waktu tracer bisa terjatuh dari berkas rekam medis. Tenaga kesehatan harus
memahami pentingnya fracer sebagai alat melacak rekam medis keluar dari rak
penyimpanan [6]. Permasalahan lain yang terjadi yaitu kertelambatan pengembalian berkas
rekam medis dari poli. Pengembalian berkas rekam medis harus dikembalikan 1x24 jam
setelah pasien pulang [7]. Keterlambatan pengembalian berkas yang terjadi dikarenakan
masih kurang lengkapnya pengisian berkas rekam medis oleh dokter, hal ini
mengnyebabkan petugas harus mencari ke tiap poli yang meminjam berkas rekam medis
serta menambah beban kerja petugas. Keterlambatan pengembalian berkas rekam medis
dapat mempengaruhi pelayanan rekam medis dan akan menghambat kegiatan selanjutnya,
serta beresiko hilang atau rusaknya berkas rekam medis karena tidak disimpan ditempat
penyimpanan berkas rekam medis [8]. Berdasarkan hasil observasi yang telah dilakukan
peneliti terdapat keterlambatan pengembalian berkas rekam medis. Berikut data
keterlambatan pengembalian berkas rekam medis:

Tabel 1. Data keterlambatan pengembalian berkas rekam medis di Puskesmas Paiton pada
bulan januari 2022 sampai dengan Juni 2022

Bulan Berkas Dipinjam Berkas yang Terlambat Persentase
Dikembalikan Keterlambatan

Januari 610 103 16,9%

Februari 316 68 21,5%
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Maret 783 128 18,2%
April 375 89 23,7%
Mei 699 97 13,9%
Juni 860 149 17,3%

Sumber: Rekapitulasi data keterlambatan pengembalian berkas rekam medis di Puskesmas
Paiton pada bulan januari 2022 sampai dengan Juni 2022.

Pada tabel 1 dapat diketahui pada bulan Januari 2022 terdapat keterlambatan
pengembalian berkas sebanyak 103 berkas. Bulan februari 2022 terdapat keterlambatan
pengembalian berkas sebanyak 68 berkas. Bulan Maret 2022 terdapat keterlambatan
pengembalian berkas sebanyak 128 berkas. Bulan April 2022 terdapat keterlambatan
pengembalian berkas sebanyak 89 berkas. Bulan Mei 2022 terdapat keterlambatan
pengembalian berkas sebanyak 98. Bulan Juni 2022 terdapat keterlambatan pengembalian
berkas sebanyak 149. Keterlambatan pengembalian disebabkan oleh belum terdapatnya
waktu pengembalian berkas rekam medis di SOP hak akses rekam medis yang menurut
Buku Pedoman Penyelenggaraan Rekam Medis menjelaskan bahwa setiap peminjaman
berkas rekam medis wajib dikembalikan tepat waktu. Semua berkas rekam medis yang
dipinjam harus dikembalikan 1x24 jam.

Berdasarkan latar belakang tersebut, peneliti tertarik melakukan penelitian dengan
judul “Perancangan dan Pembuatan Sistem Informasi Peminjaman dan Pengembalian
Berkas Rekam Medis Berbasis Web di Puskesmas Paiton” dengan menggunakan metode
pengembangan sistem prototype yang meliputi identifikasi kebutuhan, membangun
prototype, pembuatan sistem, serta pengujian sistem. Sistem peminjaman dan
pengembalian berkas rekam medis ini dibangun untuk memudahkan petugas rekam medis
dalam pencatatan keluar masuknya berkas rekam medis dan pengendalian pengembalian
rekam medis dengan menggunakan early warning system berupa pesan notifikasi whatsapp
ke petugas poli yang meminjam berkas rekam medis. Early Warning System merupakan
suatu sistem yang dirancang dengan konsep deteksi dini sehingga dapat mengidentifikasi
manfaat dan risiko dengan lebih cepat yang bertujuan untuk menurunkan tingkat kerugian.
[9]. Notifikasi pengingat ini akan muncul sesuai dengan SOP akses rekam medis yang ada
di Puskesmas Paiton dan Permenkes no 269 tahun 2008 yaitu pengembalian berkas rekam
medis harus dikembalikan 1 x 24 jam setelah pasien pulang.

Metode Penelitian

Jenis Penelitian

Dalam penelitian ini jenis penelitian yang dilakukan berupa research and development
dengan menggunakan metode pengembangan sistem profotype di Puskesmas Paiton
Berbasis Web. Prototype merupakan metode pengembangan sistem yang menggunakan
pendekatan pada user untuk membuat program secara bertahap serta dapat dilakukan
evaluasi oleh user dengan cepat [10]. Penelitian ini dilakukan dengan mengamati secara
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langsung dan melakukan dokumentasi untuk memperoleh data dan informasi yang

digunakan sebagai bahan pembuatan sistem.

1.

Adapun Langkah-langkah dari pengembangan Prototype diantaranya :

Identifikasi kebutuhan, developer dan klien bertemul untuk menentukan tujuan
umum, kebutuhan yang sudah diketahui, dan detail komponen yang diperlukan.
Membangun prototyping, membuat desain sementara yang berfokus pada
kebutuhan pelanggan.

Mengkodekan sistem, pada tahap ini developer membuat sistem dari hasil
prototyping yang telah di sepakati.

Menguiji sistem operasional, sebelum sistem digunakan, dilakukan pengujian sistem.
Pengujian sistem dapat dilakukan dengan White Box, Black Box, Basis Path dan lain-
lain.

Evaluasi sistem, Pengguna memeriksa apakah sistem yang telah disiapkan
memenuhi persyaratan yang diharapkan. Jika sistem sesuai dengan yang diharapkan
pengguna, maka dapat melanjutkan ke langkah ketujuh, tetapi jika tidak, maka harus
mengulangi langkah keempat dan kelima.

Menggunakan sistem yang telah diuji dan diterima oleh pengguna.

Adapun alat dan bahan yang digunakan dalam perancangan dan pembuatan sistem

peminjaman dan pengembalian berkas rekam medis terdiri dari:

1.

Alat
a. Microsoft Visio sebagai aplikasi pembuatan sistem flowchart
b. Power Desginer sebagai aplikasi pembuatan CD (Context Diagram), DFD (Data
Flow Diagram), dan ERD (Entity Relationship Diagram)
c. MySQL sebagai database
d. Visual Studio Code sebagai aplikasi untuk mengkoding system

2. Bahan

a. Data admin yaitu petugas rekam medis

b. Data pengguna yaitu petugas pendaftaran dan penanggung jawab UPK
c. Data peminjaman dan pengembalian berkas rekam medis

d. SOP peminjaman dan pengembalian berkas rekam medis

Variabel penelitian

Variabel dari penelitian ini berupa data admin, data poli, data penanggungjawab

UPK, data peminjaman, pengembalian rekam medis, dan SOP peminjaman berkas rekam

medis.

Teknik Pengumpulan Data

Teknik pengumpulan data pada penelitian ini yaitu dilakukan observasi untuk

mengidentifikasi permasalahan yang ada dan mengetahui kebutuhan-kebutuhan sistem

informasi sebagai penunjang dalam perancangan sistem peminjaman dan pengembalian
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rekam medis. Observasi digunakan peneliti untuk mengetahui alur kegiatan pelayanan
peminjaman dan pengembalian berkas rekam medis di Puskesmas Paiton. Kemudian
dilakukan wawancara terhadap narasumber untuk mengetahui apa saja kebutuhan pada
sistem informasi yang akan dibuat. Hal yang ditanyakan adalah pertanyaan seputar
kebutuhan untuk desain aplikasi yang akan dibuat, serta dilakukan dokumentasi sebagai
data dan informasi untuk mendukung penelitian.

Hasil dan Pembahasan

Identifikasi Kebutuhan

Tahap pertama dalam perancangan sistem informasi peminjaman dan pengebalian
berkas rekam medis dengan menggunakan metode pengembangan sistem prototype yaitu
identifikasi permasalahan. Pada tahap ini peneliti malakukan pengumpulan informasi
untuk mengetahui kebutuhan dari perancangan sistem informasi peminjaman dan
pengembalian berkas rekam medis melalui wawancara dan observasi. Berdasarkan hasil
wawancara dan observasi didapatkan kebutuhan fungsional yang digunakan untuk
mengetahui informasi-informasi dan juga fitur - fitur apa saja yang dapat dilakukan oleh
sistem informasi yang akan dibuat dan digunakan oleh user.

A. Kebutuhan fungsional
a) Petugas rekam medis (admin) dapat mengelola data petugas, data poli, data
rekam medis, data transaksi peminjaman dan pengembalian, dan cetak laporan
b) Petugas pendaftaran dapat menambahkan dan mengelola transaksi peminjaman
¢) Penanggung jawab UKP dapat melihat dan mencetak laporan
B. Kebutuhan nonfungsional
a) Microsoft Visio sebagai aplikasi pembuatan sistem flowchart
b) Power Desginer sebagai aplikasi pembuatan CD (Context Diagram), DFD (Data
Flow Diagram), dan ERD (Entity Relationship Diagram)
¢) MySQL sebagai database
d) Visual Studio Code sebagai aplikasi untuk mengkoding sistem

Membangun Prototype
Flowchart System

Flowchart adalah suatu bagan dengan simbol-simbol tertentu yang menggambarkan
urutan proses secara mendetail dan hubungan antara suatu proses (intruksi) dengan proses
lainnya dalam suatu program [11]. Berikut flowchart sistem informasi peminjaman dan
pengembalian berkas rekam medis.
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Gambar 1. Flowchart Sistem

Flowchart sistem pada gambar 1 berlangsung ketika masing-masing user melakukan
login. Login berfungsi sebagai pemberian hak akses kepada setiap petugas. Petugas rekam
medis (admin) dapat mengakses seluruh submenu dan mengelola data master, data
transaksi, dan cetak laporan. Petugas pendaftaran dapat mengakses submenu transaksi
untuk menambahkan dan mengelola transaksi peminjaman. Penanggung jawab UKP dapat
mengakses submenu laporan untuk melihat dan mencetak laporan.

Context Diagram

Context diagram merupakan diagram sederhana yang berfungsi untuk
menggambarkan relasi dari entity luar, masukan hingga keluaran [12]. Berikut context
diagram sistem peminjaman dan pengembalian rekam medis.

Laporan Peminjaman, Laporan

Login, Data Petugas, Data Pasien, Data Pengembalian, Laporan

Poli, Data Pinjaman, Data Pengembaljar/ Keterlambatan, Laporan
1

Data Kek Kel
o Relrglapan Sistem Peminjaman dan Pengembalian clngkapan
Petugas RM Berkas Rekam Medis PJUKP

Laporan Peminjaman, Laporan
P yaman, Lap L [

Pengembalian, Laporan Kelengkapan

) Login

Data Login, Data
Peminjaman Peminjaman

Petugas
Pendaftaran

Gambar 2. Context Diagram Sistem
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Context diagram pada gambar 2 ini terdapat 3 entitas yaitu petugas rekam medis,
petugas pendaftaran dan P] UPK. Entitas 3 entitas login dengan memasukkan username
dan password yang kemudian sistem dapat memberikan akses kepada 3 entitas untuk
menggunakan sistem. Petugas rm menginputkan data petugas, data poli, data rekam medis
pasien, data pengembalian dan data kelengkapan. Yang kemudian disimpan oleh sistem
dan menghasilkan laporan berupa laporan peminjaman, pengembalian dan kelengkapan.
Entitats petugas pendaftaran menginputkan data peminjaman. Entitas P] UPK hanya
menerima laporan peminjaman, pengembalian dan kelengkapan rekam medis.

Data Flow Diagram

Data Flow Diagram adalah suatu diagram yang menunjukkan arus data sistem
menggunakan notasi, yang membantu pengguna memahami sistem yang logika,
terstruktur, dan jelas [13]. Berikut Data Flow Diagram level 1 sistem peminjaman dan
pengembalian rekam medis.

Input Data User dan

Petugas
‘ l user

Input Data Poli
2] petugas
Petugas RM o
master
3
Data Peminjaman

pasie:

Input Data Pengembalian dan
Kelengkapan

Input Data Peminjaman dan

Petugas Pendaftaran
Rekam Medis

Data Peminjaman

Input Tanggal Awal

Gambar 3. Data Flow Diagram Sistem

Data Flow Diagram level 1 pada gambar 3 ini terdapat 3 proses yang dilakukan oleh
setiap entitas sesuai dengan hak aksesnya. Sistem ini memiliki 3 proses yaitu data master,
transaksi dan laporan. Pada proses data master petugas rm melakukan penginputan data
user, petugas poli, dan poli. Proses selanjutnya yaitu proses transaksi, proses ini dimulai
dari petugas pendaftaran menginputkan data peminjaman yang kemudian disimpan pada
tabel pasien dan tabel peminjaman sebagai history peminjaman. Ketika berkas rekam medis
telah dikembalikan petugas akan menginputkan data kembalian yang kemudian disimpan
pada tabel peminjaman. Pada proses transaksi ini petugas juga akan menginputkan
kelengkapan berkas rekam medis setelah berkas kembali kemudian disimpan pada tabel
kelengkapan. dan yang proses yang terakhir yaitu proses laporan, proses ini dapat
memberikan informasi mengenai laporan keterlambatan dan kelengkapan berkas rekam
medis ke petugas rm dan pj ukp.
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Entitas Relationship Diagram
Entitas relationship diagram merupakan pemodelan awal basis data yang dibuat untuk

pemodelan basis data relasional menggunakan teori himpunan matematika [14]. Berikut
Entitas Relationship Diagram sistem peminjaman dan pengembalian rekam medis.

idpeminjamean

membutubkaff pemamAR

status_kelengkapan Integer

Mengelol pinjaman

User
id_user <pi> Integer M=
Nama Variable characters (20)
Jabatan Variable characters (20) Tengeloh kelengkapan
. Password Text
input data pasien e on Date & Time

tel_lahir_pasien
kota_lahir_pasien Variable characters (17)
idpasien <pi

petugas
idpetugas =pi= Integer M=
nama_petugas Variable characters (60)
kontak_petugas Integer
poli_idpoli Integer
id_petugas <pi>

Gambar 4. Entitas Relationship Diagram Sistem

Entitas relationship diagram pada gambar 4 ini terdapat 6 entitas yaitu user, petugas,
poli, pasien, peminjaman dan kelengkapan. setiap entitas berisikan atribut yang disimpan

pada sistem beserta relasi antar entitas.

Membuat System

Pada tahap ini, peneliti membuat sistem dari hasil prototype yang telah di sepakati
oleh pengguna. Proses yang dilakukan yaitu membangun database menggunakan database
pada MySQL. Database adalah kumpulan data yang disimpan dalam komputer secara
sistematik [15]. Kemudian membuat sistem dengan menggunakan PHP sebagai bahasa
pemrograman dan menggunakan visual studio code sebagai alat untuk mengkoding serta
menggunakan framework Codelgniter. Berikut hasil pembuatan sistem.

o 4+ o

Dashboard

11

Gambar 5. Dasboard

Pada menu dashboard terdapat beberapa sub menu, pada tampilan diatas
memperlihatkan informasi tentang berkas rekam medis yang dipinjam, dikembalikan dan
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berkas rekam medis yang terlambat. Terdapat grafik keterlambatan pada tahun tersebut,

terdapat juga presentase keterlambatan sebagai informasi tambahan saat dibutuhkan.

B Daia P

Data Petugas

,,,,,,,

Gambar 6. Halaman Data Master

Pada gambar 6 merupakan halaman data master yang dapat di akses oleh petugas
rekam medis (admin). Data master ini terdiri dari data petugas, data poli dan data rekam
medis. Petugas rekam medis dapat menambahkan, mengedit, menghapus, dan mencari
data pada data master.

-
ey
e
T ]
e EEmoE
— e 1]
= [~ =
o mEmoEm
]
o
—— Tl |

Gambar 7. Halaman Transaksi Peminjaman

Pada gambar 7 merupakan halaman transaksi peminjaman yang dapat diakses oleh
petugas rekam medis dan petugas pendaftaran. Pada halaman ini petugas rekam medis
dapat mengedit data, mencari data, menghapus data dan mencetak tracer serta dapat
mengirimkan notifikasi keterlambatan pengembalian berkas. Sedangkan untuk petugas
pendaftaran hanya bisa menambahkan data peminjaman berkas rekam medis.

ata Peminjarnan X & TRACER PEMBNAMAN BERKAS | X +

Gambar 8. Cetak Tracer
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Pada gambar 8 merupakan tampilan cetak tracer dimana terdapat informasi
peminjaman berkas rekam medis sebagai tanda jika berkas rekam medis dipinjam / keluar
dari rak. Dalam cetak tracer berisikan tanggal pinjam, no rekam medis, nama pasien,
ruangan, dan peminjam berkas rekam medis.

v Data Pengembalian x 7.00.1/ ul x |+

<« G © Notsccure  hetps//localhost]
D SI-PP BERKAS localhost says.

‘ Apa Anda Yakin?
Data Pengembalian

hitps://localhost/si-ppberkas/Peminjamar

Gambar 9. Halaman Transaksi Pengembalian

Pada gambar 9 merupakan halaman transaksi peminjaman, petugs rekam medis
dapat menambahkan data peminjaman dengan menekan tombol tambah data peminjaman.
Selain itu, terdapat informasi tentang kelengkapan rekam medis. Admin dapat menginput
kelengkapan setelah berkas masuk.

& Daftar Terlambat + - -]

<« C @ pprm.srirejekinet/Teramba tr M [0 Q@ Paused) :

L] si-ep Berkas imin RM 2 82
L)

S Daftar Terlambat
DataMARTIN

5 Data Petugas

# Data Poli 02/08/200 GRI08200 m
£ Data Rekam Medis

£ Data Peminjaman No Nama ranggal Jenis Nama Tanggal Jadwal

No T RM NIK Pasien Lahir Kelamin Poli Peminjaman Dikembalikan Keterangan

£ Data pengembalian

Laporan Keterlambatan

Logout

Gambar 10. Halaman Laporan

Pada gambar 10 merupakan halaman laporan yang dapat diakses oleh petugas
rekam medis dan penanggung jawab UKP. Halaman laporan terdiri dari laporan
keterlambatan dan laporan ketidaklengkapan berkas rekam medis. Pada halaman ini
petugas rekam medis dan penanggungjawab UKP dapat melihat berkas yang terlambat dan
kelengkapan berkas rekam medis dalam rentan waktu yang diinputan serta mencetak
laporan.
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Pengujian System

Sebelum sistem digunakan, dilakukan pengujian sistem. Pengujian sistem dapat
dilakukan dengan White Box, Black Box, Basis Path dan lain-lain [10].
pengujian yang dilakukan oleh peneliti menggunakan metode black-box testing yaitu

Pada tahapan

pengujian pada sistem peminjaman dan pengembalian berkas rekam medis berbasis web di
puskesmas paiton. Tujuan dari pengujian ini adalah untuk menemukan masalah yang
muncul. Pengujian ini berfokus pada persyaratan fungsional pada perangkat lunak serta
menguji fungsi tampilan apakah sudah sesuai dengan aplikasi atau tidak. Berikut hasil
pengujian sistem pada tabel.

Tabel 2. Tabel Pengujian Sistem

No Fungsionalitas Skenario Uji Hasil Yang Diharapkan Keberhasilan

1 Petugas rekam medis Menambah data, mengedit Dapat menambahkan data, Berhasil
dapat mengelola data data serta menghapus data mengedit data dan
master menghapus data

2 Petugas rekam medis Mengedit data, mencetak Dapat mengedit data, Berhasil
dapat mengelola data tracer, menghapus data, mencetak tracer, menghapus
transaksi peminjaman  serta mengirimkan data dan  mengirimkan

notifikasi keterlambatan notifikasi keterlambatan

3 Petugas rekam medis Menambah data Dapat menambahkan data Berhasil
dapat mengelola data pengembalian dan data pengembalian dan
transaksi kelengkapan datakelengkapan rekam
pengembalian medis

4 Petugas rekam medis Menginput range tanggal Dapat menginputkan range Berhasil
dapat menghasilkan laporan dan mencetak tanggal dan  mencetak
laporan laporan laporan

5 Petugas pendaftaran Menambah data Dapat menambhakna data Berhasil
dapat mengelola data peminjaman berkas rekam peminjaman berkas rekam
transaksi peminjaman  medis medis

6 Penanggung jawab Menginput range tanggal Dapat menginputkan range Berhasil
UKP dapat laporan dan mencetak tanggal dan  mencetak
menghasilkan laporan  laporan laporan

Pada tahap ini pengujian dilakukan oleh petugas rekam medis, petugas pendaftaran

dan penanggung jawab UKP. Pengujian sistem peminjaman dan pengembalian berkas

rekam medis yang akan digunakan oleh petugas dijalankan dengan berhasil dalam menguji

mengelola data master, transaksi peminjaman, transaksi pengembalian dan laporan.

Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan peneliti dapat disimpulkan bahwa

dibutuhkan sistem peminjaman dan pengembalian berkas rekam medis berbasis web
dengan menggunakan metode prototype yang dapat memudahkan petugas dalam
pencatatan keluar masuknya rekam medis. Sistem yang dibuat telah dilakukan pengujian
sistem dengan menggunakan pengujian blackbox. Pengujian dimaksudkan untuk
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mengetahui apakah fungsi-fungsi, masukan, dan keluaran dari sistem sesuai dengan
kebutuhan fungsionalitas. Hasil dari pengujian sistem tersebut sudah sesuai dengan
kebutuhan pengguna. Dari hasil pembuatan sistem ini diharapkan puskesmas paiton dapat
mengaplikasikan sistem yang telah dibuat untuk membantu kegiatan pencatatan keluar
masuk berkas rekam medis, mengendalikan berkas rekam medis belum dikembalikan dan
mengurangi keterlambatan pengembalian berkas rekam medis dan diharapkan dapat
mengembangkan sistem yang telah dibuat dengan menambahkan hak akses pada petugas
dari poli agar peminjaman dapat dilakukan dari poli.
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