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ANALISIS PENERAPAN REKAM MEDIS ELEKTRONIK DI KLINIK MEDIKIDS 
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84 halaman, 5 bab, 2 tabel, 11 gambar, 24 lampiran 

 

ABSTRAK 

 

Latar Belakang : Penyelenggaraan rekam medis manual mulai beralih ke rekam medis elektronik. 

Rekam medis elektronik wajib diselenggarakan oleh setiap fasilitas pelayanan kesehatan termasuk 

klinik. Penyelenggaraan rekam medis elektronik yang baik perlu didukung oleh terjaminnya 

keamanan data pasien dalam sistem informasi yang digunakan. Penelitian ini bertujuan untuk 

menggambarkan bagaimana penerapan rekam medis elektronik di Klinik Medikids Sawangan. 

Metode Penelitian : Penelitian ini menggunakan metode penelitian deskriptif kualitatif dengan 

desain penelitian studi kasus. Penentuan informan menggunakan teknik purposive sampling dengan 

jumlah informan 4 orang. Pengumpulan data dilakukan melalui observasi, wawancara dan 

dokumentasi. 

Hasil Penelitian : Rekam medis dikelola oleh satu organisasi tertentu, yang menunjukkan 

penyelenggaraan rekam medis telah mencapai tingkatan ketiga. Sistem informasi yang digunakan 

bernama Mnet, yang saat ini masih dalam tahap pengembangan terkait penyesuaian standar-standar 

yang dibutuhkan. Selain itu, belum tersedia standar operasional prosedur mengenai penyelenggaraan 

rekam medis elektronik. Mnet telah memiliki fitur autentikasi berupa penggunaan username dan 

password. Fitur otoritas dan integritas dalam Mnet berkaitan dengan batasan hak akses terhadap 

pengolahan dan pengelolaan data yang disesuaikan dengan hak dan kewenangan karyawan. Mnet 

mempunyai fitur pelacakan yang berfungsi seperti fitur penelusuran jejak, serta belum memiliki fitur 

terkait pemulihan pasca bencana. Mnet menggunakan penyimpanan berbasis cloud dan belum 

optimal dalam aktivitas transmisi data.  

Kesimpulan : Penyelenggaraan rekam medis elektronik sudah cukup baik, tetapi diperlukan 

peningkatan dan pengembangan terutama dalam hal fitur keamanan data serta kemampuan untuk 

dapat ter-interoperabilitas dengan platform SATUSEHAT. Dibutuhkan juga adanya standar 

operasional prosedur untuk mendukung terselenggaranya rekam medis elektronik yang lebih baik. 

  

Kata Kunci: Fitur Keamanan, Klinik, Rekam Medis Elektronik, Sistem Informasi,  
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ABSTRACT 

 

Background: The implementation of manual medical records has begun to move towards electronic 

medical records. Electronic medical records must be organized by every health care facility 

including clinics. The implementation of good electronic medical records needs to be supported by 

ensuring the security of patient data in the information system used. This study aims to describe how 

the implementation of electronic medical records at Medikids Sawangan Clinic. 

Methods: This study used descriptive qualitative research methods with a case study research 

design. Determination of informants using purposive sampling technique with the number of 

informants 4 people. Data collection was done through observation, interviews and documentation. 

Results: Medical records are managed by one specific organization, which indicates that the 

implementation of medical records has reached the third level.The information system used is called 

Mnet, which is currently under development in terms of adjusting the required standards.In addition, 

there is no standard operating procedure regarding the organization of electronic medical records. 

Mnet has an authentication feature in the form of username and password.The authority and 

integrity feature in Mnet is related to the limitation of access rights to data processing and 

management that is adjusted to the rights and authority of employees.Mnet has a tracking feature 

that functions like a traceability feature, and does not yet have features related to post-disaster 

recovery.Mnet uses cloud-based storage and has not been optimized in data transmission activities.  

Conclusion: The implementation of electronic medical records is quite good, but improvement and 

development is needed, especially in terms of data security features and the ability to be 

interoperable with the SATUSEHAT platform. There is also a need for standard operating 

procedures to support the implementation of better electronic medical records. 
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