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ABSTRAK 

 

Latar Belakang : Perkembangan teknologi informasi dan komunikasi telah 

mengalami kemajuan yang begitu pesat di berbagai fasilitas kesehatan,salah 

satunya melalui penggunaan Rekam Medik Elektronik. Berdasarkan Permenkes 

Nomor 24 Tahun 2022 tentang rekam medis bahwa Seluruh Fasilitas Pelayanan 

Kesehatan wajib menyelenggarakan Rekam Medis Elektronik sesuai dengan 

ketentuan dalam Peraturan Menteri. Pelaksanaan implementasi di Puskesmas 

Perumnas Utara Cirebon belum sepenuhnya sempurna. Oleh karena itu, perlu 

dilakukan penilaian kesiapan setiap komponen yang diperlukan untuk adopsi 

RME. Tujuan dari penelitian ini untuk menganalisis dan menggambarkan 

bagaimana kesiapan implementasi rekam medis elektronik di puskesmas dengan 

menggunakan metode DOQ-IT. 

Metode Penelitian : Metode penelitian yang digunakan pada penelitian ini adalah 

metode dekriptif dengan pendekatan kuantitatif. 

Hasil Penelitian : Kesiapan masing-masing skor komponen penilaian untuk 

mengimplementasikan RME dinilai cukup siap dan diurutkan dengan komponen 

terkuat, sumber daya manusiadengan total 3,25, budaya kerja organisasi dengan 

total skor 3,07, tata kelola kepemimpinan dengan total skor 3,06 dan infrastruktur 

TI dengan total skor 3,00. Total skor kesiapan yang diperoleh dengan 
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menggunakan metode DOQ-IT masuk pada range II yang menunjukkan 

Puskesmas Perumnas Utara cukup siap dalam implementasi RME. 

Kesimpulan : Rumah Sakit Ciremai telah cukup siap dalam implementasi rekam 

medis elektronik 

Kata Kunci : Rekam Medis Elektronik, Implementasi, DOQ-IT 

Daftar Pustaka : 20 (2015 – 2023) 
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ABSTRACT 

 

Background :The development of information and communication technology 

has been rapidly advanced in various health facilities, one of which is through the 

use of electronic medical records. According to Permenkes No. 24 Year 2022 on 

Medical Records All Health Services Facilities are obliged to maintain Electronic 

Medical Records by the provisions of the Ministerial Regulations. Implementation 

of the Public health center in Northern Cirebon Perumnas has not been fully 

completed. This study aims to analyze and describe the preparedness of the 

implementation of electronic medical records in the Public health center using the 

DOQ-IT method. 

Research Methods :The method used in this study uses a quantitative descriptive 

research method. 

Research Results : The preparedness of each assessment component for 

implementing RME was assessed with the strongest component, human resources 

(total 3.25), organizational work culture (totally 3.07), leadership governance 

(totalling 3.06) and IT infrastructure (talling 3.00). The total readiness scores 

obtained using the DOQ-IT method are in range II which indicates that the 

Northern Perumnas Puskesmas is sufficiently prepared in the implementation of 

RME. 
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Conclusion : Ciremai Hospital is quire ready for the implementation of electronic 

medical records 

Keywords : Electronic Medical Records, Implementation, DOQ-IT 

Bibliography : 20 (2015 – 2023) 
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