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ABSTRAK

Pelayanan kesehatan di Praktik Dokter Mandiri dr. Martin Tambun Kota Lubuk Linggau masih
menggunakan sistem manual dalam pencatatan data pasien, dokter, user, obat, transaksi,
hingga rekam medis dan laporan. Sistem manual ini menimbulkan kendala berupa lambatnya
pelayanan, risiko kesalahan pencatatan serta kesulitan pencarian data sehngga berdampak
pada rendahnya efisiensi dan mutu pelayanan. Penelitian ini bertujuan untuk merancang dan
mengimplementasikan Sistem Informasi Manajemen Kesehatan (SIMKES) berbasis desktop
guna meningkatkan efisiensi pelayanan pasien. Jenis penelitian ini adalah deskriptif kualitatif
dengan model pengembangan waterfall yang meliputi tahapan analisis kebutuhan, desain,
perancangan, pengujian dan implementasi. Sistem dibangun dengan Microsoft Visual Basic 6.0
dan database Microsoft Access. Pengujian ini dilakukan menggunakan metode Blackbox
Testing untuk memastikan fungsional setiap fitur. Hasil penelitian menunjukkan sistem yang
dihasilkan memiliki fitur login, menu utama, registrasi pasien, data dokter, data user, data
obat, transaksi, rekam medis dan laporan. Hasil uji menunjukkan seluruh fitur berjalan sesuai
rancangan, mempercepat proses input data, meningkatkan akurasi serta mempermudah
pencarian dan penyajian informasi pasien. Sistem yang telah dirancang masih memiliki
keterbatasan, antara lain belum tersedianya fitur cetak laporan dan intregasi berbasis web
atau mobile. Oleh karena itu, pengembangan lebih lanjut diperlakukan agar sistem dapat
mendukung pelayanan yang lebih optimal.

ABSTRACT

Health services at Dr. Martin Tambun's private practice in Lubuk Linggau City currently rely on
a manual system for recording data—including patient, doctor, user, medication, and
transaction details, as well as medical records and reports. This manual approach leads to
[ssues such as slow service, a risk of recording errors, and difficulties in data retrieval,
ultimately compromising service efficiency and quality. This study aims to design and
implement a desktop-based Health Management Information System (SIMKES) to enhance
patient service efficiency. A descriptive qualitative research approach was employed, utilizing
the Waterfall development model, which encompasses requirements analysis, design, system
construction, testing, and implementation phases. The system was developed using Microsoft
Visual Basic 6.0 and a Microsoft Access database. Black-box testing was conducted to verify
the functionality of each feature. The results demonstrate that the developed system includes
features for login, a main menu, patient registration, and the management of doctor, user,
and medication data, as well as transactions, medical records, and reports. Testing confirmed
that all features operate as designed, accelerating data entry, improving accuracy, and
facilitating the retrieval and presentation of patient information. However, the system has
limitations, such as the absence of report printing capabilities and a lack of web or mobile
Iintegration. Therefore, further development is required to enable the system to support more
optimal service delivery.

PENDAHULUAN

Perkembangan teknologi saat ini mengalami kemajuan pesat, dimana hampir
setiap aktivitas sehari-hari tidak terlepas dari pengaruh teknologi informasi. Teknologi
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informasi telah menjadi bagian /nfegral/ dari kehidupan manusia, yang memberikan
dampak signifikan di berbagai sektor, termasuk sektor kesehatan. Salah satu layanan
kesehatan yang memiliki peran penting dalam masyarakat adalah Praktik Dokter
Mandiri. Namun, banyak Praktik Dokter Mandiri di Indonesia masih menggunakan
metode manual dalam pengelolaan data pasien, penjadwalan dan pencatatan rekam
medis. Hal ini dapat menimbulkan berbagai permasalahan, seperti waktu tunggu yang
lama, kesalahan dalam pencatatan data dan kurangnya aksesibilitas informasi pasien
(Saputra et al., 2022).

Sesuai dengan Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 18
Tahun 2022 tentang Penyelenggaraan Satu Data Bidang Kesehatan melalui Sistem
Informasi Kesehatan (SIK) yang menjadi landasan hukum dan pedoman teknis dalam
pengembangan dan implementasi SIK di seluruh Indonesia. Dalam definisi lain, SIK
juga bisa dikatakan sebagai beberapa unsur dan juga langkah yang memiliki pola yang
mana bertujuan untuk memproduksi informasi dalam pengambilan suatu keputusan
yang berkaitan dengan tata laksana Pelayanan Kesehatan pada masing-masing tahap
sistem kesehatan (Chotimah, 2022).

Salah satu bentuk implementasi dari SIK adalah Sistem Informasi Manajemen
Kesehatan (SIMKES). SIMKES merupakan perangkat lunak yang dikembangkan untuk
menangani sistem administrasi serta rekam medis di fasilitas pelayanan kesehatan.
Aplikasi ini dapat di terapkan sebagai sarana pendukung dalam meningkatkan efisiensi
pelayanan pasien. Efisiensi pelayanan pasien merupakan tantangan utama bagi Praktik
Dokter Mandiri, terutama yang masih menggunakan metode manual. Layanan manual
sering menyebabkan keterlambatan jadwal, kesalahan pencatatan data, dan waktu
tunggu yang lama. Dengan menerapkan SIMKES, praktik dokter dapat mempercepat
akurasi data dan memperbaiki pengalaman pasien. Efisiensi pelayanan menjadi salah
satu elemen utama dalam memastikan kualitas layanan kesehatan. Penerapan SIMKES
di fasilitas kesehatan dapat meningkatkan efisiensi pelayanan, mengoptimalkan
pengelolaan data pasien, serta memastikan akurasi informasi yang digunakan dalam
pengambilan keputusan medis. Sistem ini menjadi solusi inovatif dalam meningkatkan
kualitas pelayanan kesehatan yang lebih modern dan berbasis teknologi (Lutfi Muhfidah
et al., 2024).

Dengan adanya SIMKES dapat menunjukkan efisiensi tinggi dalam mendukung
operasional layanan kesehatan. Sistem ini mampu mempercepat alur kerja, seperti
pendaftaran pasien, pencatatan rekam medis, hingga pembuatan laporan. Dengan
akurasi data yang lebih baik dibandingkan metode manual sehingga memberikan
kemudahan dalam proses pendaftaran pasien, penjadwalan, serta pengelolaan rekam
medis secara digital. SIMKES dapat diterapkan pada berbagai fasilitas layanan
kesehatan, termasuk Praktik Dokter Mandiri, Klinik, dan Rumah Sakit. Pada Praktik
Dokter Mandiri, SIMKES membantu dalam pengelolaan administrasi dan pelayanan
medis secara lebih efisien. Meskipun, dengan sumber daya yang terbatas dibandingkan
dengan Rumah Sakit besar. Dengan berjalannya waktu tempat praktik akan semakin
dikenal dan mendapatkan banyak pasien. Tentunya pengelolaannya tidak bisa hanya
mengandalkan manual (ditulis tangan, perhitungan manual, dan pembuatan laporan
manual). Diperlukan bantuan sistem yang mengelola secara otomatis, salah satunya
menggunakan software Klinik sehingga dokter dapat dengan mudah mencatat dan
mengakses rekam medis pasien secara digital (Nasrullah & Hendradi, 2023).

Perancangan dan implementasi SIMKES dalam Praktik Dokter Mandiri adalah
solusi teknologi yang dirancang untuk mengelola data pasien, jadwal, dan administrasi
secara lebih efisien. SIMKES mampu meningkatkan efisiensi operasional dengan
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mengintegrasikan proses manual ke dalam platform digital. Hal ini sejalan dengan
kebutuhan Praktik Dokter Mandiri yang seringkali menghadapi kendala dalam
pengelolaan data karena keterbatasan sumber daya.

Dalam pengembangan SIMKES, metode Waterfall dipilih karena memberikan
pendekatan yang terstruktur dan sistematis. Metode waterfall adalah salah satu model
SDLC (Software Development Life Cycle) yang sering digunakan dalam pengembangan
sistem informasi atau perangkat lunak yang mengikuti pola aliran, seperti air terjun.
Tahapan dalam metode ini, mulai dari analisis kebutuhan hingga implementasi sistem,
memastikan bahwa setiap proses dilakukan dengan hati-hati dan terorganisasi dengan
baik. Hal ini sesuai untuk proyek pengembangan sistem yang memiliki ruang lingkup
jelas dan kebutuhan yang terdefinisi dengan baik (Firdonsyah & Nadia, 2024).

Penelitian ini difokuskan pada Praktik Dokter Mandiri dr. Martin Tambun di Kota
Lubuk Linggau sebagai subjek utama, yang masih menggunakan sistem manajemen
secara manual melayani pasien yang kurang lebih 30 orang pasien setiap harinya dan
belum beralih ke komputerisasi sehingga mempengaruhi kurangnya efisiensi dalam
pelayanan pasien.

Berdasarkan survei awal yang dilakukan peneliti di Praktik Dokter Mandiri dr.
Martin Tambun di Kota Lubuk Linggau. Didapatkan bahwa sistem manajemen
pelayanan kesehatan di tempat tersebut masih dilakukan secara manual menggunakan
lembaran kertas. Saat ini semua data baik itu registrasi pasien, data obat, data dokter,
data administrasi, data rekam medis pasien, hingga data pelaporan masih dicatat
secara manual di dalam buku dan belum disimpan dalam bentuk digital atau
elektronik.

Praktik Dokter Mandiri di Kota Lubuk Linggau menunjukkan kebutuhan nyata
akan sistem informasi yang lebih efisien dalam pelayanan pasien. Praktik Dokter
Mandiri ini memberikan gambaran umum tentang kondisi fasilitas kesehatan mandiri
yang belum tersentuh digitalisasi. Penggunaan sistem manual menimbulkan sejumlah
masalah, seperti proses pencatatan dan pencarian data yang lambat, rawan kesalahan,
risiko kehilangan data, serta kemungkinan duplikasi informasi. Permasalahan ini
disebabkan oleh keterbasan alat dan belum tersedianya sistem manajemen digital.
Dampaknya, kualitas pelayanan menurun dan dapat mempengaruhi ketepatan
diagnosis serta pengobatan pasien. Oleh karena itu, dibutuhkan solusi melalui
perancangan dan implementasi SIMKES berbasis desktop untuk meningkatkan efisiensi
dan akurasi dalam pelayanan kesehatan.

Tujuan penelitian ini membuat perancangan dan implementasi SIMKES berbasis
desktop ini adalah sebagai solusi dalam pemecahan masalah pada Praktik Dokter
Mandiri dr. Martin Tambun di Kota Lubuk Linggau. Dengan menggunakan sistem
desktop, kinerja yang stabil dan cepat karena dijalankan langsung di perangkat lokal
tanpa ketergantungan pada koneksi internet. Sistem desktop juga memiliki antarmuka
yang lebih dipahami, sehingga staf tidak memerlukan pelatihan teknis yang kompleks.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini adalah deskriptif kuantitatif menggunakan metode waterfall,
dengan serangkaian kegiatan atau proses untuk mengungkapkan proses-proses
informasi dalam penegakkan solusi yang digunakan sebagai dasar dalam perancangan
dan implementasi Sistem Informasi Manajemen Kesehatan dengan menerapkan tahap-
tahap yang ada, vaitu: (1) Requirements analysis. (2) Design. (3) Perancangan. (4)
Testing. (5) Deployment. Data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data primer
dan data sekunder dengan menggunakan pedoman wawancara dan lembar observasi,
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kemudian data diolah dengan cara reduksi data, disp/ay data dan penyimpulan serta
verifikasi. Analisis yang digunakan dalam penelitian ini secara induktif untuk
pengambilan kesimpulan secara umum berdasarkan data yang diperoleh.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil perancangan Sistem Informasi Kesehatan (SIMKES) Praktik Dokter Mandiri
Berbasis Desktop di dr.Martin Tambun Kota Lubuk Linggau, yaitu:
a. Menu Login SIMKES

SISTEM INFORMASI MANAJEMEN

PRAKTIK DOKTER MANDIRI
dr. Martin Tambun

USERNAME
‘WAHYUl

PASSWORD

#

S e
ool

Gambar 1. Menu Login SIMKES

Gambar 1. Menu login SIMKES merupakan halaman awal yang harus diakses
oleh pengguna sebelum masuk ke dalam sistem. Tujuan dari menu login adalah untuk
membatasi akses agar hanya pengguna yang memiliki akun yang dapat menggunakan
sistem. Fitur juga berfungsi sebagai pengaman data agar tidak sembarang orang dapat
melihat atau mengubah informasi penting di dalam sistem.

b. Menu Utama SIMKES

e I

>

e

=/

N (gh:lbar 2. Menu Utama SIMKiEgi

Gambar 2. Menu utama SIMKES merupakan tampilan awal setelah pengguna
berhasil login ke dalam sistem. Menu ini dirancang untuk memberikan akses cepat dan
terstruktur ke seluruh fitur yang tersedia dalam SIMKES. Adapun menu-menu yang
tersedia pada menu utama antara lain:
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Menu Registrasi Pasien
Menu Data Dokter
Menu Data User

Menu Data Obat

Menu Transaksi

Menu Rekam Medis
Menu Laporan

Keluar dari SIMKES

N hAWN =

0

Menu Registrasi Pasien

Gambar 3. Menu Registrasi Pasien

Gambar 3 menu registrasi pasien atau data pasien digunakan untuk mencatat
informasi pasien yang berobat. Menu ini merupakan salah satu komponen penting
dalam sistem, karena menjadi dasar pengelolaan rekam medis dan pelayanan pasien
selanjutnya. Melalui menu ini, pengguna atau petugas dapat menambahkan data
pasien baru, memperbarui data yang sudah ada, serta menghapus data pasien jika
diperlukan. Setiap pasien yang didaftarkan akan mendapatkan nomor rekam medis
yang bersifat unik dan digunakan untuk mengidentifikasi pasien tersebut dalam sistem.

Menu ini juga dilengkapi dengan fitur pencarian, sehingga pengguna atau
petugas dapat dengan mudah menemukan data pasien hanya dengan mengetik NIK
(Nomor Induk Keluarga) pasien.

d. Menu Data Dokter
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Gambar 4. Menu Data Dokter

Gambar 4. Menu data dokter digunakan untuk mencatat dan mengelola informasi
penting dokter yang bertugas di tempat pratik. Meskipun praktik ini bersifat mandiri
dan umumnya hanya dikelola oleh satu orang dokter, menu ini tetap diperlukan untuk
keperluan pencatatan profesional yang lebih rapi dan sebagai referensi dalam rekam
medis pasien.

e. Menu Data User

=

Gambar 5. Menu Data User

Gambar 5. Menu data wuser berfungsi untuk mengelola akun pengguna yang
memiliki akses ke dalam sistem. Fitur ini hanya dapat diakses oleh admin utama
sebagai bentuk pengamanan sistem agar tidak semua orang dapat mengubah atau
mengakses data penting.

f. Menu Data Obat

Gambar 6. Menu Data Obat

Gambar 6. Menu data obat atau apotek merupakan fitur dalam sistem yang
digunakan untuk mencatat, mengelola, dan memantau informasi terkait obat-obatan
yang tersedia di praktik dokter mandiri. Melaui menu ini, petugas dapat menambahkan
data obat baru, memperbarui informasi obat yang sudah ada, menghapus obat yang
tidak lagi digunakan, serta memantau stok obat yang tersedia.
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g. Menu Transaksi

No Relaam Medis |

Nama Lengkap Pasien

n@NATAL

Gambar 7 Menu Transaksi

Gambar 7 menu transaksi digunakan untuk mencatat seluruh aktivitas
pembayaran yang dilakukan oleh pasien setelah menerima layanan pemeriksaan dan
pengobatan. Fitur ini membantu praktik dokter mandiri dalam mengelola proses
pembayaran secara lebih rapi, cepat, dan terdokumentasi dengan baik.

h. Menu Rekam Medis

Pengisian Data Rekam Medis Data Roliam Medis Pasien

No. Rekam Medis cas|

Nama L
e i ————— & a a (<]
weur o Bapus | gEuar

Gambar 8 Menu Rekam Medis

Gambar 8 menu rekam medis merupakan fitur utama dalam sistem yang
digunakan untuk mencatat seluruh riwayat pemeriksaan dan pengobatan pasien.
Melalui menu ini, dokter dapat mencatat hasil diagnosa, keluhan pasien, tindakan
medis yang dilakukan, serta obat yang diberikan semua. Semua data tersebut
tersimpan dalam sistem dan dapat diakses kembali kapan saja. Menu ini terhubung
langsung dengan data pasien, data obat, data dokter penanggung jawab pasien.
Dengan adanya menu ini, pencatatan rekam medis menjadi lebih cepat, teratur, dan
mudah dicari kembali.
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i. Menu Laporan

Gambar 9 Menu Laporan

Gambar 9. Menu laporan digunakan untuk menyajikan data-data hasil pelayanan

praktik dokter mandiri dalam bentuk rekapitulasi yang terstruktur dan mudah dibaca.

Dalam proses perancangan Sistem Informasi Kesehatan (SIMKES) Praktik Dokter

Mandiri Berbasis Desktop di dr.Martin Tambun Kota Lubuk Linggau terdapat beberapa
kelebihan dan kekurangan yang perlu dianalisis sebagai bahan evaluasi dan
pengembangan sistem ke depan, vyaitu:

1. Kelebihan SIMKES Praktik Dokter Mandiri Berbasis Desktop

a.

Meningkatkan Efisiensi Pelayanan

Sistem mampu mempercepat proses pendaftaran pasien, pencatatan rekam
medis, hingga laporan sehingga pelayanan menjadi lebih cepat dan terorgainisir.

Tampilan Antarmuka Sederhana dan Mudah Digunakan

Desain antarmuka sistem dibuat dengan tampilan yang bersih, navigasi yang
jelas, dan elemen-elemen yang mudah dipahami, sehingga dapat digunakan oleh
petugas non-teknis.

Pencatatan Data Lebih Rapi dan Terstruktur

Semua data tersimpan dalam basis data secara otomatis, sehingga memudahkan
pencarian dan pelacakan kembali data pasien atau transaksi yang telah
dilakukan.

Mendukung Keamanan Data

Sistem dilengkapi dengan fitur login pengguna sehingga hanya user yang
memiliki akun yang dapat mengakses sistem, membantu menjaga kerahasiaan
data pasien.

Bersifat Offline (Desktop)

Sistem dapat berjalan tanpa koneksi internet, sehingga sangat cocok diterapkan
di tempat praktik dokter yang belum memiliki infrastruktur jaringan yang
memadai.

2. Kekurangan SIMKES Praktik Dokter Mandiri Berbasis Desktop

a.

Belum Terintegrasi dengan Sistem Lain
Sistem masih berdiri sendiri (standalone) dan belum dapat diintegrasikan dengan
sistem rumah sakit atau apotek lain yang mungkin digunakan pasien.
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b. Tidak Mendukung Multi-Cabang
Sistem hanya dirancang untuk praktik tunggal, sehingga tidak mendukung
pengelolaan lebih dari satu lokasi praktik dalam satu sistem.

c. Belum Tersedia Fitur Backup Otomatis
Meskipun data tersimpan dalam database lokal. Fitur pencadangan (backup)
otomatis belum tersedia, sehingga masih memerlukan pencadangan manual oleh
pengguna.

d. Tidak Mendukung Platform Mobile
Sistem ini hanya berjalan di perangkat komputer desktop atau laptop dan belum
terseda dalam bentuk aplikasi mobile, sehingga mobilitas pengguna terbatas.

Meskipun masih terdapat beberapa kekurangan, sistem ini telah berhasil
memenuhi kebutuhan dasar praktik dokter mandiri dan memberikan dampak positif
dalam meningkatkan efisiensi dan kualitas pelayanan. Kekurangan yang ada dapat
menjadi acuan untuk pengembangan sistem pada tahap selanjutnya.

KESIMPULAN DAN SARAN

Perancangan Sistem Informasi Kesehatan (SIMKES) Praktik Dokter Mandiri
Berbasis Desktop menggunakan Microsoft Visual Basic 6.0 dengan database Microsoft
Access berhasil menghasilkan sistem yang terstruktur, memiliki fitur lengkap serta
mendukung alur kerja pelayanan pasien dari pendaftaran hingga pelaporan. Disarankan
untuk dilakukan implementasi sistem di lingkungan kerja nyata (Praktik Dokter Mandiri
dr. Martin Tambun Kota Lubuk Linggau) sehingga dapat menunjukkan bahwa SIMKES
berbasis desktop ini mampu mempercepat proses pelayanan pasien, meningkatkan
akurasi pencatatan data dan mempermudah akses informasi bagi tenaga medis
maupun petugas administrasi.
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