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ABSTRAK

Latar Belakang: Kodefikasi penyakit seringkali memakan waktu lama dan
membutuhkan keahlian khusus, Salah satu cara untuk mempermudah proses
kodefikasi penyakit adalah dengan menggunakan aplikasi Telegram. Bot Telegram
adalah sebuah bot atau robot yang diprogram dengan berbagai perintah untuk
menjalankan serangkaian instruksi yang diberikan oleh penggunanya. Tujuan dari
penelitian ini adalah untuk merancang Bot Telegram kodefikasi pada kasus
penyakit mata dan adneksa. Bot ini akan mempermudah pencarian kode terkait
kasus penyakit mata dan adneksa dan mengefisiensi waktu pada saat melakukan
pengkodean penyakit.

Metode Penelitian: Metode penelitian yang digunakan adalah metode
Research and Development (R&D) dengan model pengembangan
prototyping.

Hasil Penelitian: Pengujian yang dilakukan membuktikan bahwa semua fitur dan
komponen pada bot dapat bekerja dengan baik sesuai dengan kebutuhan
pengguna. Data dikumpulkan melalui wawancara dengan menggunakan lembar
checklist uji coba. Model prototype pada penelitian ini dilakukan dalam 4 langkah
yaitu menganalisis kebutuhan, membangun prototype, mengkode prototype, dan
menguji prototype. Bahasa pemrograman yang digunakan yaitu JavaScript cloud
scripting. Code editor menggunakan google apps script dan google spreadsheet
untuk menyimpan data.

Simpulan: Bot telegram dapat berjalan dengan baik sesuai dengan tujuan. Ini
ditunjukkan berdasarkan hasil checklist uji coba aplikasi yang dilakukan oleh 3
(tiga) orang petugas coder.

Kata Kunci: Kodefikasi penyakit, Bot Telegram, ICD-10
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ABSTRACT

Background: Disease codefication often takes a long time and requires special
skills, One way to simplify the process of disease codification is to use the
Telegram application. Telegram bot is a bot or robot that is programmed with
various commands to execute a series of instructions given by users. The purpose
of this research is to design a Telegram coding bot for Diseases of the eye and
adnexa Cases. This bot will simplify the search for codes related to eye and
adnexa cases and optimize the time when doing disease coding.

Methods: The research method that is used is the Research and Development
(R&D) method with the prototyping development model.

Results: The tests carried out proved that all features and components on the bot
can work well according to user needs. Data was collected through interviews
using a testing checklist sheet. The prototype model in this study was carried out
in 4 steps, namely analyzing needs, building a prototype, coding the prototype,
and testing the prototype. The programming language used was JavaScript cloud
scripting. The code editor used Google Apps Script and Google Spreadsheet to
store data.

Conclusion: The Telegram bot can run well according to the objectives. This is
shown based on the results of the application test checklist carried out by 3 (three)
coder officers.

Keywords: Diseases coding, Telegram bot, ICD-10
Bibliography: 32 (2006-2023)
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