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ABSTRAK

Pusat Kesehatan Masyarakat yang selanjutnya disebut Puskesmas adalah fasilitas pelayanan kesehatan
yang menyelenggarakan upaya kesehatan masyarakat dan perseorangan tingkat pertama, dengan
lebih mengutamakan upaya promotif dan preventif, untuk mencapai derajat kesehatan masyarakat yang
setinggi-tingginya di wilayah kerjanya (Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 75 Tahun
2014). Untuk itu diperlukan sebuah manajemen pelayanan yang baik di setiap Puskessam. Beberapa
puskesmas dikota yang sudah maju sudah didukung dengan manajemen pelayanan yang memuaskan
namun dibeberapa daerah dipinggir kota masih perlu dibenahi. Untuk membantu manajemen pelayanan
Puskesmas, maka diperlukan sebuah sistem informasi manajemen puskesmas (SIMPUS). Tujuan dari
penelitian ini adalah membuat desain antarmuka SIMPUS, yang merupakan sebuah sistem berbasis
website yang meliputi data pasien dan petugas, regristrasi, pemeriksaan, rekam medis dan laporan
yang diperlukan. Dengan adanya sistem ini diharapkan dapat dimanfaatkan beberapa puskesmas yang
membutuhkan sistem yang terkomputerisasi.

Metode yang digunakan dalam penelitian ini dengan metode rancangan bangun dengan pendekatan
waterfall, kemudian dalam pembuatan sistem menggunakan framework Codelgniter dengan database
My SQL. Hasil dari penelitian ini adalah sebuah sistem informasi manajemen puskesmas yang
terkomputerisasi. Sistem ini dapat bekerja dengan baik karena tidak ada error sistem, serta penyimpanan
data dan pengambilan data pada sistem bisa berjalan dengan cepat.

Kata kunci: Puskesmas, Sistem, Manajemen

ABSTRACT

The Public Health Center, hereinafter referred to as the Puskesmas, is a health service facility that
organizes frst-rate public health and individual health efforts by prioritizing promotive and preventive
efforts to achieve the highest level of public health in its working area (Regulation of the Minister of Health
of the Republic of Indonesia Number 75 Year 2014). For this reason, a good service management is
needed at every Puskessam. Some health centers in developed cities have been supported by satisfactory
service management but in some areas on the edge of the city still need to be addressed. To help manage
Puskesmas services, a Puskesmas management information system (SIMPUS) is needed. The purpose
of this study is to design the SIMPUS interface, which is a website-based system that includes patient data
and staff, registration, examination, medical records and reports needed. With the existence of this system,
it is expected that several health centers can be utilized which need a computerized system.

The method used in this study with the design method built with the waterfall approach, then in making
the system using the Codelgniter framework with the My SQL database. The results of this study are a
computerized health center management information system. This system can work well because there is
no system error, and data storage and data retrieval on the system can run quickly.
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PEDAHULUAN

Sistem informasi Manajemen dapat didefnisikan sebagai sekumpulan sub sistem yang saling berhubungan,
berkumpul bersama — sama dan membentuk satu kesatuan, saling berinteraksi dan bekerja sama antara
bagian satu dengan yang lainnya dengan cara — cara tertentu untuk melakukan fungsi pengolahan data,
menerima masukan (input) berupa data-data, kemudian mengolahnya (processing), dan menghasilkan
keluaran (output) berupa informasi sebagai dasar bagi pengambilan keputusan yang berguna dan
mempunyai nilai nyata yang dapat di rasakan akibatnya baik pada saat itu juga maupun di masa mendatang,
mendukung kehiatan operasional, manajerial, dan strategis organisasi, dengan memanfaatkan berbagai
sumber daya yang ada dan tersedia sebagai fungsi tersebut guna mencapai tujuan.(Sutanto,2003 : 19)

Sistem informasi dalam bidang kesehatan sudah berkembang pesat. Berbagai sistem informasi
dikembangkan guna membantu para praktisi dalam proses manajemen. Salah satu sarana kesehatan yang
menjadi tujuan masyarakat berobat adalah PUSKESMAS. Dalam Peraturan Menteri Kesehatan Republik
Indonesia Nomor 75 Tahun 2014 menerangkan bahwa Pusat Kesehatan Masyarakat yang selanjutnya
disebut Puskesmas adalah fasilitas pelayanan kesehatan yang menyelenggarakan upaya kesehatan
masyarakat dan perseorangan tingkat pertama, dengan lebih mengutamakan upaya promotif dan preventif,
untuk mencapai derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-tingginya di wilayah kerjanya. Dengan peran
Puskesmas sebagai fasilitas kesehatan tingkat pertama, maka minat masyarakat untuk datang berobat ke
Puskesmas cukup tinggi.

Di beberapa kesempatan, peneliti melihat langsung proses pasien berobat ke Puskesmas dimana
untuk mendaftar saja membutuhkan waktu yang cukup lama. Masyarakat yang datang dengan kondisi
sakit pastinya ingin segera mendapatkan penanganan, namun dengan proses pendaftaran saja yang
membutuhkan waktu cukup lama maka puskesmas tersebut masih kurang efektif dan efsien. Salah satu
faktor penyebab kegiatan pelayanan penerimaan pasien dibeberapa puskesmas dilakukan secara manual,
hal ini mengakibatkan proses kegiatan pelayanan membutuhkan waktu yang lama. Terutama pada saat
proses pencarian nomor rekam medis pasien yang tidak membawa kartu berobat(Cristianti;:2016). Pada
Undang — Undang Nomor 36 tahun 2009 tentang Kesehatan dijelaskan bahwa untuk menyelenggarakan
upaya kesehatan yang efektif dan efsien diperlukan informasi kesehatan yang diselenggarakan melalui
sistem informasi kesehatan dan lintas sektor. Sehingga peneliti tertarik untuk mengembangkan sistem
informasi manajemen puskesmas (SIMPUS) berbasis Web.

METODE PENELITIAN

Rekayasa perangkat lunak dalam penelitian ini menggunakan metode rancangan bangun dengan model
waterfall. Model waterfall adalah model yang mempunyai struktur yang dimulai dari tahapan analisis,
design, implementasi desain, pengujian sistem,dan pemeliharaan Dengan Model waterfall proses
pembangunan sistem menjadi lebih teratur dan kebutuhan akan data dapat direncanakan dan dipersiapkan.
(yurindra:2012:42).

| Requirement
[\ Desen —
I Implementation \j
[ Verification ]—1
| I [ . |
Gambar 1. Model waterfall. (Sumber: Yurindra 2012:42)

1. Requirement Analisis

Seluruh kebutuhan sistem didapat pada tahap ini. Informasi ini didapat dengan wawancara, diskusi
dan literatur. Informasi yang didapatkan sebagai kebutuhan peneliti untuk ke tahap selanjutnya

2. System Design

Tahap desain sistem dimana dapat digambarkan dari data yang sudah diperoleh dari tahap analisis.
Tahap desain berupa rancangan antarmuka dan rancangan basis data sistem.
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Implementation

Pada tahap ini dilakukan pembangunan sistem dengan menggunakan framework Codelgniter,
sebuah framework PHP yang bersifat open source yang mudah digunakan oleh programer yang ingin
membangun sistem berbasis web dengan diawali beberapa modul terpisah. Dan dimplementasikan
apakah terjadi kesalahan pada proses sistem atau tidak. Untuk penyimpanan data dalam sistem,
peneliti menggunakan My SQL yang merupakan server data base yang multi-user.

Verifcation

Seluruh modul yang dikembangkan dalam tahap implementasi diintegrasikan ke dalam sistem
setelah pengujian yang dilakukan masing-masing modul. Setelah integrasi seluruh sistem diuji untuk
mengecek kembali setiap kegagalan maupun kesalahan .

Maintenance

Tahap akhir dalam model waterfall. Perangkat lunak yang sudah jadi, dijalankan serta dilakukan
pemeliharaan.Pemeliharaantermasukdalammemperbaiki kesalahanyangtidakditemukanpadalangkah
sebelumnya. Perbaikan implementasi sistem dan peningkatan jasa sistem sebagai kebutuhan baru.

HASIL

1.

Tahapan Analisis

Hasil pada tahapan analisis, didapatkan kebutuhan sistem yang akan dibangun. Dalam tahapan analisi
peneliti memperoleh data melalui wawancara, survey atau diskusi dengan beberapa Puskesmas. Hasil
dari tahapan ini adalah beberapa kebutuhan menu sistem terdiri dari:

1. Pengolahan data termasuk data petugas, dokter, poli, pasien, diagnosa penyakit dan jenis pasien
yang datang ke Puskesmas.

Register, termasuk daftar register pasien dan form entri data pasien.

Pemeriksaan, memasukkan hasil pemeriksaan pasien ke dalam sistem dan daftar pemeriksaan.
Rekam medis, meliputi daftar rekam medis pasien Puskesmas

Laporan, laporanyang dapatdicetak oleh pengguna meliputilaporan rekam medis dan pemeriksaan.

arwd

Padasistemini, tidak semuapenggunamendapatkan hak akses, ada batasan-batasan hak akses sistem.
Pengguna yang dapat login kedalam sistem adalah administrator dan petugas. Pada pengguna petugas
dapatmelakukanpengolahandatadanlaporan.Penggunaadministratordapatmerubahmenupadasistem.
Tahapan Desain

Tahap ini bertujuan untuk memberikan gambaran bagaimana arsitektur sistem yang akan dibangun.
Berikut beberapa rancangan antarmuka sistem:

1. Rancangan antar muka login

Login sistem

1
[

Gambar 2. Rancangan antar muka login

2. Rancangan antarmuka pengolahan data

SIM Pus Pengolahan data register pemeriksaan
Entri data Daftar data

Gambar 3. Rancangan antarmuka pengolahan data
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3.  Rancangan antar muka rekam medis

Sim Pus

Pencarian

Daftar nama pasien dan rekam medis

Gambar 4 Rancangan antar muka rekam medis

4. Rancangan antarmuka lapora

Sim pus

Masukkan pencarian

Daftar pencarian

Gambar 5 Rancangan antarmuka laporan
5. Desain basis data

Desain basis data untuk Sistem informasi manajemen Puskesmas seperti pada gambar 6 desain
basis data sebagai berikut:

& db_simpus poli
@ Id_Poli : varchar(20)

db_simpus jenis
iz Nama_Paoli : varchar(50) de pus}

@ Id_jenis : varchar(5)
= Nama_jenis : varchar(25) |

& db_simpus tentang

2 id : tinyint(3)

= nama : varchar(100)
| & deskripsi : varchar(250)
| & pemilik : varchar(100)

@ versi : varchar(10)

@ alamat : varchar(200)

& pengguna : varchar(100)
@ logo : varchar(50)

o & db simpus submenu
2 id :int(11)
| & title : varchar(35)
| @ active : char(1)
| # parent :int(11)
= description : varchar(100)
*| @ url : varchar(100}
|| & icon : varchar(30)
', & color : varchar(20) @ cover : varchar(50)
| # paten : tinyint(4) — =
& Jenis : varchar(10) u urut :tinyi:t{s[} V-] ~ db_simpus diagnosa
T S ¢ |d_diagnosa : varchar(5)
V] 0 ob_simpus akun || @ Nama_diagnosa : varchar(150)
2 id : int(5) I| &  db_simpus pasien
12 akun : varchar(50) | # No_RM :int(20)
2 password : varchar(100) @ Nama_Pasien : varchar(50)

{1 © db_simpus menu|

g id : int(11)

i@ title : varchar(25)
@ active : char(1)

i@ url : varchar(30)
@ icon : varchar(20)
# root : int(3)

@ color : varchar(20)
| @ sisi : char(1)

@ has_child : char(1)
# paten : tinyint(4)

# urut : tinyint(3)

o db_simpus petugas
@ |d_Petugas : varchar(20)

1] & db_simpus registrasi
@ No_Registrasi : int(20)
| # No_RM :int(20)
@ |d_Poli : varchar{20}
m Tanggal : date
@ Id_Petugas : varchar({20)

ﬂ £ db_simpus system_group|
@ group_id @ int{11)

2 group_nama : varchar(100)
@ img : varchar(50)

= Nama_Petugas : varchar(50)
g Alamat_Petugas : varchar(50)
2 Usemame : varchar(30)

# system_group_id : tinyint(4)
2 username : varchar(50)

@ Alamat_Pasien : varchar(50)
& No_Tipn : varchar(13)

= descriptiqn_ : v_a.rc_l_'l arfE_SO_}_

@ Password :varcharf_sm a o db_simpus dokter

¢ Id_Dokter : varchar(20)

@ Nama_Dokter : varchar(50)
@ Alamat_Dokter : varchar(50)
@ No_Tlpn : varchar({13)

& Spesialis : varchar(50)

ﬂ & db_simpus system_group_menu
@ id :int(11)

# system_group_id : int(5)

# menu_id : tinyint(5)
| # submenu_id : tinyint(5)

# is_show : tin‘,_rintm

o @ db_simpus pemeriksaan
@ No_Pemeriksaan : int(20)
# No_Registrasi : int(20)

@ No_RAM : varchar(20)

@ Id_Dokter : varchar(20)

@ Keluhan : text

i Diagnosa : text

# Berat_badan : float

# Tensi : int{11)

@ Tindakan : text

@ Resep - text

Gambar 6 desain basis data

Pada gambar 6 desain basis data terdapat 14 tabel anara lain tabel poli, tabel menu, tabel petugas,
tabel pemeriksaan, tabel jenis, tabel registrasi, tabel akun, tabel system group menu, tabel sub
menu, tabel pasien, tabel dokter, tabel tentang tabel diagnosa dan tabel system group.
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PEMBAHASAN

Dari Hasil penelitian dari penelitian ini adalah sebuah sistem informasi manajemen Puskesmas berbasis
Web yang dapat diterapkan dengan mudah dipuskesmas. Dengan berbasis website, pengguna dapat
mengakses sistem ini di komputer masing-masing dengan aplikasi browser. Berikut antarmuka sistem
informasi manajemen Puskesmas yang sudah sampai pada tahap pengujian sistem dan pemeliharaan:

1. Antarmuka halaman login

SIM Puskesmas

Nama Akun

Kata sandi

SIM-Puskesmas

Masuk

Sistem Informasi Manajemen P
3. kaliurang KM 12

Gambar 7 halaman login

2. Antarmuka halaman pengolahan data

SIM-Puskesmas Data~  Registrasi ~  Pemeriksaan »  RekamMedis »  Laporan « Andika Bayu Saputra, S.Kom., MKom
Data Petugas

Data Dokter -Pens  pata Dokter
Data Poli
Data Pasien

Form Entrian Data De Tabel Daftar Data Dokter

Data Diagnosa Penyakit
Data jenis Pasien
Kode Data Dokter

Show 10 & entries Search: kode &
# 1L xode || MNama Alsmat Kontak Spesialis ks
Nama Data Dokter
1 KGDOO1  drlansio, L Merdokusuma No.03 0812445893201  Sp. Gigl
SpPeric  Geneng, Ngawi
Alamat Data Dokter 2 KGDOOZ  drPartl, L TendeanNo.56, 0812456893210 Sp. Kebidanan
590G PojagalKedunggalar,Ngaw! dan
kandungan
HocTalpon Deta Doleer 3 KGDOO4  drPubyK  JLTrnojoyoNoziMgawi 081233456012  Sp.Umum
a KGDOOS  drindahs, JLDewiSartika No.20, Madiun 085735109218  Sp.Gizi
Spesialis Data Dokter S5
5 KGDOO3 drfaufik,  JLMerahPutih No.21,Madiun 0814598720985  Sp.Pary s 8
Sp.p

simpan T

Shawing 1 ta 5 of 5 entries

Gambar 8 halaman pengolahan data

3. Antarmuka halaman rekam medis

SIM-Puskesmas Data Registrasi Pemeriksaan + Rekam Medis Laporan v Andika Bayu Saputra, S.Kom., M.Kom
Daftar Rekam Medis
Daftar Rekam Medis - List daftra rekam medis pasien Grafik
Tabel Daftar Daftar Rekam Medis
Show 10 4 entries Search: kode &
I Berat
# NoRM Nama poli Dokter Badan Tensi Keluhan Diagnosa Tindakan Resep Obat Tanggal
1 104308 Jokowi Poli drTaufik,  65Kg 100 Sesak pada (35) Dibutuhkan  Rifamplan lsoniazid 16 Dec
Paru  Spp mmGH  bagian Tuberkulosis/TBC  pembedahan 2017
pernafasan
2 104116 Mutia Poli drlansio,  68Kg 120 Sakit pada (K19) Abses Dilakukan  Clindamycin150mg 26 Nov
‘sariaji Gigi Sp.Perio mmGH  bagian gusi pengecekan 2017
pada gusi
3 104117 Endah Poli drPutryK  56Kg 100 sakit perut (A08) Infeksi cektensi Tracodia 1 kaplet 07 Dec
Rikma Umum mmGH Usus Lain (A09) Clarithromycin 1 2017
Diare dan kaplet
Gastroenteritis
4 104117 Endah poli drlansio,  63Kg 100 Pasieningin  Tidak Ditemukan  Dilakukan 30 Nov
Rikma Gigi Sp.Perio mmGH  membersihkan pembersihan 2017
plak-plak pada pada gigi
gigi yang banyak
karang

Gambar 9 Antarmuka halaman rekam medis
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Antarmuka halaman laporan

SIM-Puskesmas Data -  Registrasi ~  Pemeriksaan ~  Rekam Medis -  Laporan ~ Andika Bayu Saputra, S.Kom., M.Kom

Laporan Rekam Medis
Laporan Rekam Medis - Laporan riwayat rekam medis pemeriksaan pasien Laporan Pemeriksaan

Informasi Laporan Rekam Medis
No. Rekam Medis Alamat
104133 Cari JL Jogorego Ne.07, Ngawi

Nama Pasien No. Telpon

Ade Aprilia Fajar Putri 082198567342

Riwayat Rekam Medis Pasien

Tanggal
# Pemeriksaan Poli Dokter Keluhan Diagnosa  Tindakan

1 01Dec2017 Poli drTaufik,  Batuk kering memiliki dahak yang warnanya kuning maupun hijau. demam, berkeringat danjuga ~ J20 Dilakukan
Paru Sp.p tubuh terasa dingin. cek lab

Gambar 10 Antarmuka halaman laporan

KESIMPULAN
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Dari hasil penelitian dan pembahasan yang telah dilakukan, dapat disimpulkan bahwa:

Sistem dibangun menggunakan metode waterfall dan framwork Codelgniter yang dapat mempermudah

dalam pembangunan sistem.

Sistem ini dapat digunakan untuk pengolahan data pasien dan rekam medis pasien, adapun laporan

yang dihasilkan adalah laporan rekam medis dan pemeriksaan.

Pencarian nomor rekam medis pasien menjadi lebih cepat, sehingga diharapkan dapat membantu

kinerja Puskesmas menjadi lebih efektif dan efsien.

Sistem dapat ini dapat bekerja dengan baik karena tidak ada error sistem, serta penyimpanan data

dan pengambilan data pada sistem bisa berjalan dengan cepat.

Sistem berbasis website sehingga dapat diakses dengan mudah oleh beberapa pengguna pada waktu

yang sama.
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