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ABSTRAK

Latar Belakang : Di era perkembangan teknologi yang pesat ini, teknologi informasi sangat penting
untuk meningkatkan kualitas layanan di berbagai bidang, termasuk bidang kesehatan. Sebagai
penyedia layanan medis, rumah sakit membutuhkan sistem informasi yang efektif untuk memberikan
layanan medis yang tepat dan cepat. Salah satu inovasi dalam bidang kesehatan adalah Rekam Medis
Elektronik (RME). RME mengumpulkan, menyimpan, dan mengakses data digital pasien untuk
meningkatkan efisiensi dan koordinasi perawatan. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk
mengevaluasi penerapan rekam medis elektronik dengan tinjauan variabel DOQ-IT, yang meliputi
infrastruktur, budaya organisasi, sumber daya manusia, dan tata kelola dan kepemimpinan, di instalasi
rawat jalan RSUD Kawali.

Metodologi Penelitian : Penelitian ini menggunakan metode kualitatif dengan desain studi kasus, dan
pengumpulan data dilakukan melalui wawancara dan observasi. Pengambilan sampel dilakukan
dengan teknik purposive sampling yang dilakukan kepada informan.

Hasil Penelitian : Sumber daya manusia sudah mencukupi dari segi jumlah. Namun, masih ada
tantangan dalam hal kemampuan. Budaya organisasi dinilai cukup mendukung inovasi, dengan
komunikasi antar unit yang baik. Pimpinan rumah sakit telah memberikan dukungan melalui
penyediaan pelatihan, fasilitas, dan keterlibatan dalam penyusunan kebijakan. Dalam implementasi
rekam medis elektronik sudah tersedia buku pedoman. Sarana dan prasarana seperti perangkat keras
dan perangkat lunak telah tersedia, tetapi jaringan internet masih belum optimal.

Simpulan : RSUD Kawali belum cukup siap dalam implementasi rekam medis elektronik,
dikarenakan infrastruktur dan sumber daya manusia yang menjadi poin penting dalam penerapan
masih belum optimal.

Kata Kunci: Rekam Medis Elektronik, teknologi informasi, pelayanan kesehatan, RSUD Kawali.
Kepustakaan : 26 (2016-2024)
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ABSTRACT

Background: In this era of rapid technological development, information technology is very
important to improve the quality of services in various fields, including the health sector. As a
medical service provider, hospitals need an effective information system to provide precise and fast
medical services. One of the innovations in the field of Health is the Electronic Medical Record
(EMR). EMR collects, stores, and accesses patient digital data to improve efficiency and
coordination of care. The purpose of this study was to evaluate the application of electronic medical
records with a review of dog-it variables, which include infrastructure, organizational culture,
human resources, and governance and leadership, in the outpatient installation of Kawali hospital.
Research Methodology: This study used a qualitative method with a case study design, and data
collection was carried out through interviews and observations. Sampling was done by purposive
sampling technique conducted to informants.

Research results : Human resources are sufficient. However, there are still challenges in terms of
capabilities. Organizational culture is considered sufficient to support innovation, with good
communication between units. Hospital leaders have provided support through the provision of
training, facilities, and involvement in policy making. In the implementation of electronic medical
records, manuals are already available. Facilities such as hardware and software are available, but
the internet network is still not optimal.

Conclusion: Kawali hospital is not quite ready for the implementation of electronic medical records,
because the infrastructure and human resources that are important points in the implementation are
still not optimal.

Keywords: Electronic Medical Records, information technology, health services, Kawali Hospital
Bibliography : 26 (2026-2024)
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