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ABSTRAK

Latar Belakang : era teknologi informasi saat ini telah menyentuh berbagai bidang dan aspek
kehidupan, termasuk diantaranya bidang kesehatan. rumah sakit adalah fasilitas pelayanan
kesehatan yang diharapkan mampu memberikan pelayanan yang berkualitas. pelayanan yang
diberikan oleh rumah sakit bukan hanya sekedar pelayanan medis, namun rumah sakit diharapkan
mampu memberikan pelayanan penunjang yang baik, salah satunya adalah rekam medis. rekam
medis adalah dokumen yang berisikan data identitas pasien, pemeriksaan, pengobatan, tindakan dan
pelayanan yang diberikan kepada pasien. rekam medis telah mengalami perubahan menjadi rekam
medis elektronik. dalam rekam medis elektronik terdapat tanda tangan elektronik. tanda tangan
elektronik harus memenuhi keabsahan kekuatan hukum dan akibat hukum dengan menggunakan
sertifikasi elektronik yang dibuat oleh penyelenggara sertifikasi elektronik yang resmi di indonesia.
penelitian ini bertujuan untuk menggambarkan aspek legalitas dan keamanan penggunaan tanda
tangan elektronik pada rekam medis di RSUD KHZ. Musthafa.

Metode Penelitian : Penelitian ini menggunakan metode kualitatif dengan deskriptif, dan
pengumpulan data dilakukan melalui Observasi Wawancara dan Dokumentasi. Pengambilan sampel
dilakukan dengan teknik purposive sampling yang dilakukan kepada informan.

Hasil Penelitian : Penggunaan tanda tangan elektronik (TTE) di RSUD KHZ Musthafa terbagi
menjadi dua jenis, yaitu TTE tersertifikasi melalui Balai Sertifikasi Elektronik (BSrE) yang hanya
digunakan oleh dokter pada dokumen penting yang memiliki aspek hukum, dan TTE tidak
tersertifikasi yang digunakan oleh tenaga kesehatan lainnya dengan kekuatan hukum yang lebih
rendah. Meskipun rumah sakit telah menerapkan berbagai sistem keamanan informasi seperti
enkripsi, VPN, SSL, whitelist user, dan pemeliharaan sistem rutin untuk menjaga keamanan data
rekam medis dan autentikasi TTE, belum tersedia SOP khusus terkait penggunaan TTE. Hambatan
utama yang dihadapi adalah gangguan jaringan dan ketergantungan pada sistem eksternal seperti
BSrE, yang dapat menyebabkan keterlambatan pelayanan kesehatan ketika sistem tidak dapat
diakses, sehingga mengharuskan rumah sakit kembali ke prosedur manual.

Kesimpulan : RSUD KHZ Musthafa menggunakan dua jenis tanda tangan elektronik, namun belum
memiliki SOP khusus. Keamanan sistem cukup baik, tetapi masih terkendala gangguan jaringan dan
ketergantungan pada sistem eksternal seperti BStE.

Kata Kunci : Rumah Sakit, Rekam Medis Elektronik, Tanda Tangan Elektronik
Daftar Pustaka : 27 (2008-2025)
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Background: The current era of information technology has touched various fields and aspects of
life, including the health sector. A hospital is a health service facility that is expected to be able to
provide quality services. The services provided by hospitals are not just medical services, but
hospitals are expected to be able to provide good supporting services, one of which is medical
records. Medical records are documents that contain patient identity data, examinations, treatment,
actions and services provided to patients. Medical records have undergone changes to electronic
medical records. in electronic medical records there is an electronic signature. Electronic
signatures must meet the validity of legal force and legal consequences by using electronic
certification made by an official electronic certification provider in Indonesia. This research aims
to describe the legality and security aspects of using electronic signatures in medical records at
KHZ Regional Hospital. Mustafa.

Research Method: This research uses descriptive qualitative methods, and data collection is carried
out through Interview Observation and Documentation. Sampling was carried out using a purposive
sampling technique carried out on informants.

Research Results: The use of electronic signatures (TTE) at KHZ Musthafa Hospital is divided into
two types, namely TTE certified through the Electronic Certification Center (BSrE) which is only
used by doctors on important documents that have legal aspects, and uncertified TTE which is used
by other health workers with lower legal force. Even though hospitals have implemented various
information security systems such as encryption, VPN, SSL, user whitelists, and routine system
maintenance to maintain the security of medical record data and TTE authentication, there is no
specific SOP regarding the use of TTE. The main obstacles faced are network disruption and
dependence on external systems such as BSrE, which can cause delays in health services when the
system is inaccessible, requiring hospitals to return to manual procedures.

Conclusion: KHZ Musthafa Hospital uses two types of electronic signatures, but does not yet have
a specific SOP. System security is quite good, but is still hampered by network interference and
dependence on external systems such as BSFE.
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