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ABSTRACT

Hospital Management Information System plays an important role in supporting
the overall process in the hospital with information technology. This study examines
the role of SIMRS in improving the quality of service at Ogan Ilir Regional Hospital.
This study aims to assess the effectiveness of SIMRS in streamlining hospital
operations, improving patient care, and facilitating better data management. A
qualitative approach was used, which included interviews with hospital staff and
analysis of hospital performance metrics before and after the implementation of
SIMRS. The results showed that SIMRS made a significant contribution to improving
the quality of service by reducing administrative errors, increasing the efficiency of
patient management, and providing real-time access to patient data. This study
provides valuable insights for hospital management and policy makers who want to
improve health service delivery through the use of information systems.
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PENDAHULUAN

Peningkatan mutu pelayanan kesehatan merupakan tantangan utama bagi rumah sakit,
terutama dalam era digital saat ini. Mutu pelayanan kesehatan tidak hanya mencakup kualitas
perawatan medis yang diberikan, tetapi juga efektivitas, efisiensi, dan kepuasan pasien dalam
menerima pelayanan. Untuk mencapai standar pelayanan kesehatan yang optimal, rumah
sakit dituntut untuk mengintegrasikan teknologi informasi ke dalam operasional sehari-hari.
Salah satu solusi yang telah banyak diimplementasikan adalah Sistem Informasi Manajemen
Rumah Sakit (SIMRS). SIMRS berfungsi untuk mengelola informasi secara komprehensif di
seluruh bagian rumah sakit, mulai dari pendaftaran, manajemen rekam medis, laboratorium,
farmasi, hingga keuangan, dengan tujuan meningkatkan efisiensi dan kualitas pelayanan
(Fadilla & Setyonugroho, 2021).

Sistem ini dirancang untuk mengurangi kompleksitas dalam pengelolaan data dan
meningkatkan aksesibilitas informasi secara real-time bagi para tenaga medis dan
manajemen rumah sakit. Penelitian yang dilakukan oleh Garrido et al. (2004) menunjukkan
bahwa penerapan SIMRS dapat mengurangi biaya operasional rumah sakit hingga 20% dan
meningkatkan efisiensi layanan medis. Hal ini dicapai dengan mengotomatisasi proses
administrasi yang sebelumnya memakan waktu dan rentan terhadap kesalahan manusia,
seperti pendaftaran pasien dan pengelolaan rekam medis elektronik. Selain itu, SIMRS
memungkinkan manajemen rumah sakit untuk membuat keputusan yang lebih cepat dan
tepat berdasarkan data yang akurat dan up-to-date, sehingga meningkatkan kualitas layanan
yang diberikan kepada pasien (Menachemi et al., 2007).

RSUD Ogan llir, sebagai salah satu rumah sakit tipe B di Sumatera Selatan, mulai
mengimplementasikan SIMRS beberapa tahun terakhir sebagai upaya untuk meningkatkan
kualitas pelayanan kesehatan yang diberikan. Rumah sakit ini menyediakan berbagai layanan
kesehatan, termasuk layanan gawat darurat, rawat inap, laboratorium, dan farmasi. Namun,
meskipun SIMRS telah diimplementasikan, terdapat sejumlah kendala yang masih dihadapi
oleh rumah sakit ini. Masalah-masalah yang muncul berkaitan dengan infrastruktur teknologi
yang belum memadai, gangguan jaringan yang sering terjadi, serta kurangnya pelatihan bagi
staf medis dan administrasi dalam penggunaan sistem ini (Kotler & Keller, 2016;
Kementerian Kesehatan RI, 2020).

Keterbatasan infrastruktur merupakan salah satu tantangan utama dalam penerapan
SIMRS di Indonesia. Menurut laporan Kementerian Kesehatan Republik Indonesia (2020),
sekitar 60% rumah sakit di Indonesia belum memiliki infrastruktur teknologi informasi yang
memadai untuk mendukung operasional SIMRS secara optimal. Hal ini mencakup
keterbatasan perangkat keras seperti komputer dan server, serta jaringan internet yang tidak
stabil, terutama di rumah sakit yang berlokasi di daerah terpencil. RSUD Ogan Ilir
menghadapi tantangan serupa, di mana jaringan seringkali terputus, sehingga mengganggu
alur kerja di berbagai unit rumah sakit. Selain itu, perangkat lunak yang digunakan untuk
pendaftaran pasien juga sering mengalami gangguan, yang memperlambat proses
administrasi (Wijaya, 2019).

Selain masalah infrastruktur, kurangnya keterampilan dan kesiapan sumber daya
manusia (SDM) juga menjadi faktor penghambat yang signifikan dalam implementasi
SIMRS. Banyak staf medis dan administrasi di rumah sakit yang belum sepenuhnya
menguasai penggunaan SIMRS, sehingga seringkali terjadi resistensi terhadap perubahan
sistem ini. Prasetyo & Anwar (2021) menyatakan bahwa sekitar 45% staf rumah sakit di
Indonesia merasa kurang siap dan kurang terampil dalam menggunakan teknologi informasi
kesehatan. Hal ini berdampak pada kualitas pelayanan yang diberikan kepada pasien, karena
staf tidak dapat memanfaatkan SIMRS dengan maksimal. Di RSUD Ogan Ilir, minimnya
pelatihan bagi tenaga medis dan administrasi membuat implementasi SIMRS belum berjalan
secara optimal, sehingga mengurangi efisiensi operasional dan kepuasan pasien (Harahap,
2020).

Keberhasilan penerapan SIMRS tidak hanya bergantung pada infrastruktur dan
keterampilan SDM, tetapi juga pada dukungan manajemen dan kebijakan yang kuat. Dalam
banyak kasus, implementasi SIMRS gagal mencapai hasil yang diharapkan karena
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kurangnya komitmen manajemen rumah sakit dan tidak adanya kebijakan yang mendukung
keberlanjutan sistem ini. Menurut Putra et al. (2021), manajemen rumah sakit harus memiliki
strategi yang jelas dan terkoordinasi untuk memastikan bahwa SIMRS dapat diintegrasikan
dengan baik ke dalam semua unit rumah sakit. Hal ini termasuk perencanaan yang matang,
alokasi sumber daya yang tepat, serta pelatihan berkelanjutan bagi staf.

Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi implementasi SIMRS di RSUD Ogan Ilir
dan dampaknya terhadap mutu pelayanan kesehatan. Selain itu, penelitian ini juga bertujuan
untuk mengidentifikasi kendala yang dihadapi dalam penerapan SIMRS serta memberikan
rekomendasi untuk optimalisasi sistem agar dapat memberikan dampak yang lebih signifikan
dalam meningkatkan efisiensi operasional dan kualitas pelayanan kesehatan di RSUD Ogan
llir. Dengan demikian, hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi acuan bagi manajemen
rumah sakit dalam mengoptimalkan penggunaan SIMRS serta memberikan masukan bagi
pembuat kebijakan di sektor kesehatan mengenai pentingnya infrastruktur teknologi dan
pelatihan SDM dalam mendukung transformasi digital di rumah sakit.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan pendekatan deskriptif kualitatif yang dirancang untuk
mengevaluasi implementasi Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) di RSUD
Ogan llir dalam meningkatkan mutu pelayanan kesehatan. Desain penelitian yang digunakan
adalah studi kasus, yang memungkinkan peneliti untuk mengeksplorasi secara mendalam
implementasi SIMRS di satu lokasi spesifik. Pendekatan kualitatif dipilih karena lebih cocok
untuk memahami pengalaman, persepsi, serta tantangan yang dihadapi oleh pengguna
SIMRS dalam konteks pelayanan kesehatan.

Penelitian ini dilaksanakan di RSUD Ogan llir, sebuah rumah sakit tipe B di Kabupaten
Ogan llir, Provinsi Sumatera Selatan. Lokasi penelitian dipilih karena RSUD Ogan llir telah
menerapkan SIMRS selama beberapa tahun terakhir dan memiliki tantangan dalam
optimalisasi sistem ini. Waktu penelitian berlangsung selama tiga bulan, yaitu dari Mei
hingga Juli 2024, dengan pengumpulan data utama dilakukan pada bulan Juni 2024.

Subjek penelitian terdiri dari tiga kelompok utama: staf administrasi rumah sakit yang
bertanggung jawab atas pendaftaran pasien dan pengelolaan rekam medis elektronik, tenaga
medis yang menggunakan SIMRS untuk operasional sehari-hari seperti pencatatan
perkembangan pasien dan tindakan medis, serta manajemen rumah sakit yang berperan
dalam pengambilan keputusan terkait implementasi dan kebijakan SIMRS. Partisipan dipilih
secara purposive, vyaitu berdasarkan Kketerlibatan langsung dalam penggunaan dan
pengelolaan SIMRS.

Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara mendalam, observasi lapangan, dan
analisis dokumen. Wawancara mendalam dilakukan dengan staf administrasi, tenaga medis,
dan manajemen rumah sakit. Wawancara ini bersifat semi-terstruktur, di mana peneliti
menggunakan panduan wawancara yang memuat topik-topik utama, tetapi juga
memungkinkan eksplorasi yang lebih dalam sesuai dengan respons yang diberikan oleh
responden. Observasi lapangan dilakukan untuk mengamati langsung bagaimana SIMRS
digunakan dalam operasional sehari-hari, serta kondisi infrastruktur dan jaringan teknologi
informasi yang mendukung sistem tersebut. Selain itu, dokumentasi internal rumah sakit,
seperti laporan kinerja sebelum dan sesudah penerapan SIMRS, statistik pasien, dan laporan
tahunan, juga dikumpulkan dan dianalisis untuk mendukung temuan penelitian.

Instrumen utama yang digunakan dalam penelitian ini meliputi panduan wawancara semi-
terstruktur, daftar observasi, serta analisis dokumen. Panduan wawancara dirancang untuk
mengeksplorasi persepsi, pengalaman, dan kendala yang dihadapi oleh para pengguna
SIMRS di RSUD Ogan llir. Observasi dilakukan untuk mencatat kondisi nyata terkait
infrastruktur teknologi, serta bagaimana interaksi antara pengguna dengan sistem SIMRS
terjadi di lapangan. Dokumen internal rumah sakit digunakan untuk memperkuat hasil dari
wawancara dan observasi, dengan fokus pada evaluasi kinerja rumah sakit sebelum dan
sesudah penerapan SIMRS.

Data yang dikumpulkan dianalisis menggunakan teknik analisis interaktif yang
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melibatkan empat tahapan utama: reduksi data, penyajian data, penarikan kesimpulan, dan
verifikasi. Pada tahap reduksi data, informasi dari wawancara, observasi, dan dokumen yang
tidak relevan dieliminasi, sedangkan data penting disusun ke dalam kategori-kategori
tematik. Tahap penyajian data dilakukan dengan menyusun temuan dalam bentuk narasi
yang jelas dan sistematis, sehingga memudahkan peneliti untuk memahami pola dan
hubungan antara variabel. Selanjutnya, penarikan kesimpulan dilakukan berdasarkan analisis
temuan yang telah disusun, dengan fokus pada bagaimana SIMRS mempengaruhi mutu
pelayanan di RSUD Ogan llir, kendala yang dihadapi, serta rekomendasi untuk optimalisasi.
Terakhir, verifikasi dilakukan dengan membandingkan temuan dari berbagai sumber data
untuk memastikan keabsahan hasil penelitian.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Seperti yang telah dijelaskan sebelumnya bahwa tujuan dari penelitian ini adalah untuk
mengevaluasi implementasi Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) di RSUD
Ogan llir dan dampaknya terhadap mutu pelayanan kesehatan. Berikut adalah temuan yang
telah didapatkan pada saat di lokasi penelitian yang terkait efektivitas implementasi SIMRS
dan kendala dalam menerapkan SIMRS.

Efektivitas Implementasi SIMRS

Hasil penelitian menunjukkan bahwa implementasi SIMRS di RSUD Ogan llir telah
memberikan dampak positif terhadap efisiensi operasional rumah sakit. Berdasarkan
wawancara dengan staf administrasi dan tenaga medis, SIMRS mempermudah akses dan
pengelolaan data pasien secara real-time, sehingga mempercepat proses pendaftaran,
pengambilan keputusan Klinis, serta penanganan medis pasien. Tenaga medis melaporkan
bahwa SIMRS memungkinkan mereka untuk mendapatkan informasi yang lebih akurat
terkait riwayat kesehatan pasien, yang pada gilirannya membantu mereka dalam memberikan
diagnosa dan pengobatan yang lebih tepat (Garrido et al., 2004).

Selain itu, berdasarkan observasi lapangan, SIMRS juga berkontribusi dalam pengurangan
kesalahan administrasi. Sebelum implementasi SIMRS, proses pendaftaran dan pencatatan
rekam medis dilakukan secara manual, yang seringkali menyebabkan penundaan dan
kesalahan dalam pengelolaan data pasien. Namun, dengan adanya SIMRS, semua data dapat
dicatat secara digital dan diakses oleh berbagai unit rumah sakit secara terintegrasi. Hal ini
sesuai dengan temuan Bates et al. (1998) yang menyatakan bahwa penggunaan sistem
informasi terkomputerisasi dapat mengurangi risiko kesalahan medis dan administrasi, serta
meningkatkan akurasi data pasien.

Kendala Implementasi SIMRS

Meskipun SIMRS telah memberikan banyak manfaat, penelitian ini juga mengidentifikasi
sejumlah kendala yang menghambat optimalisasi sistem. Kendala utama yang ditemukan
adalah terkait infrastruktur teknologi informasi yang belum memadai. Berdasarkan hasil
observasi dan wawancara dengan manajemen rumah sakit, jaringan internet di RSUD Ogan
Ilir sering mengalami gangguan, terutama pada jam-jam sibuk. Hal ini menyebabkan akses ke
SIMRS menjadi lambat atau bahkan terputus, yang pada akhirnya mengganggu alur kerja di
rumah sakit. Masalah jaringan ini juga dilaporkan oleh Fadilla & Setyonugroho (2021), yang
menemukan bahwa banyak rumah sakit di Indonesia masih menghadapi tantangan dalam
menyediakan infrastruktur jaringan yang stabil untuk mendukung SIMRS.

Selain itu, kurangnya perangkat keras seperti komputer dan scanner di beberapa unit juga
menjadi kendala. Berdasarkan dokumentasi internal rumah sakit, pada tahun 2023, RSUD
Ogan IHir memiliki 45 komputer dan 12 scanner, namun jumlah ini masih dirasa kurang untuk
mendukung operasional SIMRS di seluruh unit layanan kesehatan. Ketidakcukupan perangkat
keras ini memperlambat proses pendaftaran pasien dan pengelolaan rekam medis di beberapa
unit. Studi yang dilakukan oleh Menachemi et al. (2007) juga menemukan bahwa
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keterbatasan perangkat keras merupakan salah satu penghambat utama dalam implementasi
sistem informasi rumah sakit di banyak fasilitas kesehatan.

Kendala lain yang dihadapi adalah terkait kurangnya pelatihan dan keterampilan sumber
daya manusia (SDM). Hasil wawancara dengan staf administrasi dan tenaga medis
mengungkapkan bahwa banyak dari mereka yang merasa kurang terampil dalam
menggunakan SIMRS, terutama dalam mengakses dan mengolah data pasien secara efektif.
Hal ini sejalan dengan temuan Prasetyo & Anwar (2021), yang menunjukkan bahwa sekitar
45% staf rumah sakit di Indonesia merasa kurang siap dalam menggunakan teknologi
informasi kesehatan. Kurangnya pelatihan ini menyebabkan resistensi terhadap perubahan
sistem dan mengurangi efektivitas penggunaan SIMRS

Upaya Optimalisasi SIMRS

Meskipun terdapat kendala dalam implementasi SIMRS, RSUD Ogan llir telah melakukan
beberapa upaya untuk mengatasi masalah-masalah tersebut. Salah satu upaya yang dilakukan
adalah dengan meningkatkan infrastruktur teknologi informasi, seperti menambah jumlah
perangkat keras dan meningkatkan kapasitas jaringan internet. Berdasarkan dokumentasi
internal, pada tahun 2024, rumah sakit telah meningkatkan kapasitas server dan menambah
jumlah komputer di unit-unit yang sebelumnya kekurangan perangkat keras. Langkah ini
diharapkan dapat mengurangi keterlambatan dalam akses data dan mempercepat proses
administrasi.

Selain itu, manajemen rumah sakit juga telah mengadakan pelatihan berkelanjutan bagi staf
administrasi dan tenaga medis untuk meningkatkan keterampilan mereka dalam
menggunakan SIMRS. Program pelatihan ini mencakup pelatihan teknis terkait penggunaan
perangkat lunak SIMRS, serta pelatihan mengenai pentingnya manajemen data pasien yang
akurat dan terintegrasi. Penelitian oleh Putra et al. (2021) menegaskan pentingnya pelatihan
berkelanjutan bagi staf rumah sakit untuk meningkatkan efektivitas sistem informasi dan
memastikan bahwa semua pengguna dapat memanfaatkan sistem dengan baik.

Terakhir, RSUD Ogan Ilir juga bekerja sama dengan vendor penyedia SIMRS untuk
mengembangkan sistem yang lebih user-friendly. Berdasarkan wawancara dengan pihak
manajemen, salah satu masalah yang dihadapi adalah bahwa antarmuka SIMRS yang
digunakan saat ini dianggap terlalu kompleks oleh beberapa pengguna, terutama mereka yang
kurang terbiasa dengan teknologi informasi. Dengan adanya kerja sama ini, diharapkan
sistem dapat lebih mudah dioperasikan oleh seluruh staf rumah sakit tanpa memerlukan
pelatihan yang berlebihan.

Berdasarkan temuan penelitian, dapat disimpulkan bahwa SIMRS memiliki potensi besar
dalam meningkatkan mutu pelayanan kesehatan di RSUD Ogan Ilir. Efisiensi operasional
rumah sakit meningkat secara signifikan dengan adanya integrasi data yang lebih baik dan
pengurangan kesalahan administrasi. Namun, implementasi SIMRS tidak luput dari kendala,
terutama terkait infrastruktur teknologi dan keterampilan SDM. Hal ini sejalan dengan
temuan Kementerian Kesehatan Rl (2020), yang menyatakan bahwa banyak rumah sakit di
Indonesia masih menghadapi kesulitan dalam mengoptimalkan SIMRS karena keterbatasan
infrastruktur dan SDM.

Optimalisasi SIMRS memerlukan investasi yang berkelanjutan dalam peningkatan
infrastruktur dan pelatihan SDM. Dukungan manajemen rumah sakit juga sangat penting
untuk memastikan keberlanjutan sistem ini. Seperti yang disarankan oleh Kotler & Keller
(2016), manajemen rumah sakit perlu memiliki komitmen yang kuat dalam mengembangkan
dan mendukung implementasi sistem informasi untuk mencapai hasil yang optimal. Oleh
karena itu, kebijakan yang jelas dan terarah, serta alokasi sumber daya yang memadai, harus
menjadi prioritas dalam upaya optimalisasi SIMRS di rumah sakit.

KESIMPULAN

Implementasi SIMRS di RSUD Ogan Ilir secara signifikan meningkatkan mutu pelayanan
kesehatan. Namun, untuk mengoptimalkan manfaatnya, perlu dilakukan peningkatan
infrastruktur dan pelatihan SDM secara berkelanjutan. Penelitian ini memberikan
rekomendasi bagi manajemen rumah sakit dan pembuat kebijakan untuk lebih
memperhatikan aspek-aspek teknis dan manajerial dalam implementasi SIMRS guna
mencapai hasil yang maksimal.
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