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1.1. Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) 

1.1.1. Definisi dan Fungsi SIMRS 

Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) adalah sebuah 

sistem berbasis teknologi informasi yang dirancang untuk mengelola seluruh 

data rumah sakit secara terintegrasi. Sistem ini menggabungkan proses manual 

dan digital guna menghasilkan informasi yang dapat mendukung proses 

pengambilan keputusan secara cepat dan tepat dalam penyelenggaraan layanan 

kesehatan. SIMRS bertujuan untuk meningkatkan efisiensi operasional, 

pengelolaan informasi pasien, serta pemberian layanan secara komprehensif. 

Sebagai sistem informasi yang menyeluruh, SIMRS dirancang untuk mencakup 

seluruh aktivitas manajerial rumah sakit, mulai dari pelayanan diagnosis dan 

tindakan medis, rekam medis, apotek, manajemen gudang farmasi, sistem 

penagihan, basis data SDM, penggajian, akuntansi, hingga pengawasan oleh 

pihak manajemen. Dengan mengintegrasikan pengumpulan, pengolahan, dan 

analisis data, SIMRS membantu mendukung fungsi manajerial rumah sakit 

secara optimal. Mengacu pada Peraturan Menteri Kesehatan (Permenkes) 

Nomor 82 Tahun 2013, SIMRS memiliki peran penting sebagai alat bantu 

pengelolaan data berbasis teknologi informasi dalam menyusun informasi 

strategis yang diperlukan untuk mendukung proses pengambilan keputusan 

yang efisien dan terarah di lingkungan rumah sakit. Cakupan SIMRS meliputi 

aspek pelayanan medis, administrasi, hingga manajemen keuangan. Selain itu, 

perkembangan kebijakan kesehatan di Indonesia juga ditandai dengan 

diterbitkannya Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 24 Tahun 2022 tentang 

Rekam Medis Elektronik, yang semakin menegaskan pentingnya transformasi 

digital dalam sistem informasi kesehatan nasional. 

Peraturan ini menjadi tonggak penting dalam mendukung implementasi 

SIMRS berbasis digital, dengan fokus pada digitalisasi rekam medis di rumah 

sakit. Rekam Medis Elektronik (RME) adalah bagian integral dari SIMRS yang 

dirancang untuk mendokumentasikan informasi kesehatan pasien secara 
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elektronik, menggantikan dokumen fisik. Berdasarkan PMK No. 24 Tahun 

2022, rumah sakit wajib mengimplementasikan rekam medis elektronik untuk 

memastikan informasi medis pasien dapat dikelola dengan lebih efektif, aman, 

dan terintegrasi. 

Sebagai salah satu pilar utama digitalisasi dalam layanan kesehatan, 

SIMRS berfungsi untuk meningkatkan efisiensi dan akurasi pengelolaan data. 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Supriyanto dan Mustofa (2021) 

dalam jurnal Healthcare Informatics Indonesia, SIMRS membantu rumah sakit 

mengelola data pasien, rekam medis elektronik (RME), serta integrasi antar-

departemen untuk mempercepat pelayanan dan pengambilan keputusan. Fungsi 

Utama SIMRS: 

1. Manajemen Informasi Pasien: SIMRS memfasilitasi pencatatan data 

pasien secara sistematis, mengurangi risiko kehilangan informasi, serta 

mempermudah penelusuran riwayat medis pasien.. Data yang tersimpan 

secara digital juga memungkinkan peningkatan efisiensi pelayanan 

kesehatan di rumah sakit. 

2. Efisiensi Operasional: SIMRS mendukung proses kerja lebih cepat dan 

efektif, seperti pengurangan waktu tunggu pasien di poli rawat jalan, 

loket pendaftaran, dan farmasi. Sistem ini juga mempermudah 

pelacakan data pasien oleh tenaga medis (Suriani et al, 2023). 

3. Pengambilan Keputusan: Dengan SIMRS, data yang terintegrasi antar 

unit (seperti dokter, perawat, dan farmasi) digunakan sebagai pijakan 

dalam membuat keputusan mengenai meningkatkan kualitas pelayanan 

(Hutagalung 2022). 

4. Manajemen Risiko dan Keamanan Data: SIMRS menjamin kerahasiaan 

data pasien dan mengidentifikasi kekurangan pelayanan yang dapat 

menjadi bahan evaluasi manajerial (Hutagalung 2022). 

Di tengah kemajuan era digital saat ini, rumah sakit dituntut untuk terus 

meningkatkan mutu pelayanan sekaligus menjaga daya saing sebagai entitas 

bisnis, tanpa mengesampingkan tanggung jawab sosial yang diembannya. Oleh 

karena itu, rumah sakit perlu merumuskan kebijakan strategis di berbagai 

aspek, seperti struktur organisasi, manajemen, serta pengelolaan sumber daya 
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manusia, dan harus mampu mengambil keputusan secara cepat dan akurat guna 

mendukung layanan kesehatan yang responsif, inovatif, efisien, efektif, serta 

tetap memberikan keuntungan. 

Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) hadir sebagai solusi 

teknologi yang mampu mengintegrasikan seluruh proses pelayanan kesehatan 

melalui koordinasi, pelaporan, serta prosedur administrasi yang cepat, tepat, 

dan akurat. Saat ini, SIMRS telah menjadi komponen penting, bahkan vital, 

dalam mendukung kelancaran operasional rumah sakit. 

Sebaliknya, rumah sakit yang masih menggunakan sistem administrasi 

manual atau konvensional cenderung menghadapi berbagai kerugian. 

Lemahnya koordinasi antarunit serta minimnya integrasi informasi sering kali 

berdampak pada penurunan kualitas layanan. Contohnya, dalam sistem 

tradisional, pencatatan biaya perawatan pasien sering terhambat akibat tidak 

terhubungnya data antara bangsal, apotek, laboratorium, dan kasir secara 

real-time, sehingga proses pembayaran menjadi lama. Selain itu, penilaian 

kemampuan finansial pasien yang masih bersifat subjektif oleh kepala 

ruangan dan pemberian potongan biaya yang tidak memiliki standar baku 

dapat mengakibatkan penurunan pendapatan rumah sakit serta berkurangnya 

insentif bagi tenaga medis, yang pada akhirnya memicu ketimpangan mutu 

pelayanan. 

1.1.2. Komponen utama SIMRS 

Menurut (Budi et al. 2023) Komponen utama dari SIMRS adalah: 

1. Sumber Daya Manusia (SDM): Pengguna sistem seperti staf rumah sakit 

dan manajer yang bertanggung jawab terhadap pengoperasian dan 

implementasi SIMRS. Peran manusia sangat penting dalam pengelolaan, 

pemeliharaan, dan keberhasilan efektivitas sistem 

2. Perangkat Keras (Hardware): Termasuk komputer, server, dan jaringan 

yang diperlukan untuk mendukung operasional SIMRS 

3. Perangkat Lunak (Software): Aplikasi yang digunakan untuk mencatat dan 

mengolah data pasien, administrasi, serta fungsi manajemen lainnya. 

4. Data: Informasi yang diolah oleh sistem, meliputi data pasien, data medis, 

dan data manajerial lainnya yang relevan dengan operasional rumah sakit 
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5. Jaringan: Infrastruktur komunikasi yang memastikan koneksi antar 

perangkat dan pengguna SIMRS untuk mendukung integrasi dan transfer 

data 

1.1.3.  Manfaat SIMRS bagi Rumah Sakit 

Manfaat utama penerapan SIMRS antara lain: 

1. Peningkatan koordinasi dan komunikasi antar bagian rumah sakit, yang 

memungkinkan informasi medis pasien dapat diakses oleh berbagai pihak 

terkait secara lebih cepat dan tepat. 

2. Pengurangan kesalahan manusia dalam pencatatan data yang berpotensi 

menyebabkan kerugian atau kesalahan medis. 

3. Peningkatan kepuasan pasien, karena layanan lebih cepat dan terorganisir 

dengan baik  (Beny & Khabib 2019). 

1.1.4.   Peranan Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) 

Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) memiliki 

peran penting dalam operasional rumah sakit, antara lain (Handiwidjojo 

2020) 

1. Meningkatkan Efisiensi Operasional:  SIMRS memungkinkan integrasi 

data lintas unit seperti administrasi pasien, rekam medis, farmasi, dan 

keuangan. Hal ini secara signifikan mengurangi aktivitas manual, 

mempercepat alur kerja, serta meningkatkan efisiensi operasional secara 

keseluruhan. 

2. Meningkatkan Pengelolaan Data Pasien: Melalui SIMRS, informasi 

pasien dapat didokumentasikan secara sistematis dan mudah diakses oleh 

tenaga kesehatan. Hal ini mendukung pemberian layanan yang cepat dan 

akurat serta meminimalkan potensi kesalahan medis akibat 

ketidakakuratan data. 

3. Meningkatkan Mutu Pelayanan Kesehatan: SIMRS memungkinkan 

optimalisasi pemanfaatan sumber daya yang tersedia, sehingga proses 

pelayanan menjadi lebih cepat dan tepat waktu. Hal ini berdampak pada 

peningkatan pengalaman serta kepuasan pasien terhadap layanan yang 

diberikan. 
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4. Mendukung Pengambilan Keputusan yang Tepat: Sistem ini menyediakan 

laporan dan data yang akurat serta terkini mengenai operasional, kondisi 

keuangan, dan status kesehatan pasien. Informasi tersebut sangat 

membantu manajemen dalam mengambil keputusan strategis yang 

berbasis data. 

5. Mengoptimalkan Manajemen Keuangan Rumah Sakit: Fitur-fitur dalam 

SIMRS memungkinkan pengelolaan keuangan rumah sakit, seperti proses 

klaim asuransi, distribusi obat, dan pembiayaan layanan dilakukan secara 

lebih transparan dan dapat dipertanggungjawabkan. Hal ini mendukung 

pengawasan dan pengendalian penggunaan dana secara lebih efektif. 

6. Meningkatkan Keamanan dan Kerahasiaan Data: SIMRS menyediakan 

sistem perlindungan data yang ketat untuk menjaga kerahasiaan informasi 

pasien dan institusi. Akses terhadap data hanya diberikan kepada pihak 

yang memiliki wewenang, sehingga integritas dan privasi informasi tetap 

terjaga, sesuai dengan regulasi yang ada, seperti standar kerahasiaan dan 

perlindungan data. 

7. Mendukung Integrasi Layanan Kesehatan: SIMRS memungkinkan rumah 

sakit untuk berinteraksi dengan sistem lain, seperti sistem asuransi atau 

sistem pelayanan kesehatan lainnya. Ini membantu menciptakan sistem 

yang lebih terintegrasi dan mempermudah koordinasi antar lembaga 

dalam memberikan pelayanan kesehatan yang lebih komprehensif. 

8. Monitoring dan Evaluasi Rumah Sakit: Sistem ini juga mendukung rumah 

sakit dalam melakukan monitoring dan evaluasi terhadap berbagai unit, 

baik dari segi pelayanan maupun administrasi. Laporan yang dihasilkan 

oleh SIMRS dapat menjadi alat bantu yang berguna dalam perencanaan 

dan pengelolaan rumah sakit ke depan. 

 

 

 

 

 

 



36 
 

 

 

1.1.5. Tantangan implementasi SIMRS 

Namun, penerapan SIMRS juga dihadapkan pada beberapa tantangan, seperti: 

1. Keterbatasan infrastruktur teknologi, termasuk masalah jaringan dan 

server yang dapat mengganggu kelancaran sistem. 

2. Resistensi dari staf rumah sakit, baik dalam hal adopsi teknologi baru 

maupun dalam pengoperasian sistem yang membutuhkan pelatihan 

lebih intensif. 

3. Kekurangan pelatihan dan pemahaman pengguna, yang menyebabkan 

penggunaan sistem tidak maksimal dan meningkatkan potensi kesalahan 

dalam pengolahan data (Beny & Khabib 2019). 

1.1.6. Faktor keberhasilan SIMRS 

Agar implementasi Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit 

(SIMRS) dapat berjalan dengan optimal dan mencapai keberhasilan, pihak 

pengelola rumah sakit perlu memperhatikan beberapa aspek penting berikut: 

1. Penyusunan Rencana Induk (Master Plan): Rencana induk 

pengembangan sistem harus disusun secara matang, mulai dari tahap 

survei awal hingga implementasi akhir. Dalam proses ini, penting untuk 

melibatkan tenaga ahli yang memiliki pengalaman dalam proyek serupa, 

serta memastikan keterlibatan aktif dari seluruh bagian organisasi. 

Rencana induk ini akan menjadi pedoman utama dalam pengembangan 

SIMRS dalam jangka panjang. 

2. Integrasi Sistem (Integrated): Integrasi antar seluruh unit dan bagian 

dalam organisasi sangat penting agar sistem dapat berjalan secara efisien 

dan efektif. Dengan sistem yang terintegrasi, permasalahan seperti 

duplikasi data, pengisian ulang (re-entry), dan ketidakkonsistenan 

informasi dapat diminimalisasi. Pengguna sistem juga akan lebih mudah 

merasakan manfaatnya secara langsung, meskipun perubahan dari 

sistem manual ke sistem digital dapat menimbulkan tantangan 

psikologis maupun teknis bagi tenaga medis. 

3. Tim Pengembang (Development Team): Tim yang bertanggung jawab 

atas pembangunan SIMRS harus terdiri dari individu yang kompeten 

dan memiliki keahlian di bidangnya. Beberapa disiplin ilmu yang 
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penting dalam pengembangan sistem ini meliputi manajemen informasi, 

teknik informatika, dan teknik komputer. Selain itu, tim juga perlu 

melibatkan pengguna langsung seperti dokter, perawat, staf 

administrasi, serta manajer rumah sakit agar sistem yang dibangun 

benar-benar sesuai dengan kebutuhan operasional di lapangan. 

4. Pemilihan Teknologi Informasi yang Tepat: Keberhasilan SIMRS juga 

sangat bergantung pada pemilihan teknologi yang sesuai. Komponen 

utama teknologi informasi meliputi perangkat keras (hardware), 

perangkat lunak (software), dan jaringan (network). Beberapa faktor 

yang perlu diperhatikan dalam memilih teknologi antara lain:  

a. Harga (Price): Sesuai dengan kualitas dan fitur yang 

ditawarkan.  

b. Kinerja (Performance): Kemampuan sistem dalam menangani 

proses kerja serta kapasitas penyimpanan data.  

c. Fleksibilitas (Flexibility): Kemudahan sistem dalam 

beradaptasi dan berkembang seiring kebutuhan rumah sakit di 

masa depan. 

d. Ketahanan (Survivability): Jaminan dukungan jangka panjang 

dari vendor dan pasar, serta menghindari ketergantungan pada 

satu penyedia teknologi saja. 

5. Perubahan Budaya Kerja: 

Transisi dari sistem manual ke sistem otomatisasi berbasis komputer 

sering kali menjadi tantangan tersendiri. Hal ini berkaitan dengan 

perubahan kebiasaan kerja yang sudah lama melekat di kalangan 

pegawai. Untuk menghadapi tantangan ini, dibutuhkan keberanian, 

ketegasan, dan kesepakatan bersama antara pimpinan dan seluruh 

karyawan agar proses adaptasi terhadap sistem baru dapat berjalan 

lancar dan diterima dengan baik. 

1.1.7. Studi empiris penggunaan SIMRS di rumah sakit 

1. Penerapan Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit di Indonesia telah 

mengalami kemajuan signifikan, seiring dengan kebijakan digitalisasi 

yang diusung oleh Kementerian Kesehatan (Kemenkes) untuk 
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meningkatkan efisiensi operasional rumah sakit. Salah satu kebijakan 

utama adalah Program Sistem Informasi Rumah Sakit (SIRS) yang 

bertujuan untuk mendorong rumah sakit di Indonesia agar 

bertransformasi menjadi lebih berbasis teknologi (Wahyuni et al. 2024). 

2. Kebijakan nasional terkait implementasi SIMRS Pemerintah Indonesia 

melalui Kementerian Kesehatan telah mengeluarkan berbagai kebijakan 

untuk mendorong implementasi SIMRS di seluruh rumah sakit. Salah 

satu kebijakan utama adalah program e-Health yang bertujuan untuk 

meningkatkan efisiensi dan kualitas layanan kesehatan. Selain itu, 

regulasi seperti Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No. 36 

tahun 2012 tentang Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit 

mendorong rumah sakit untuk mengadopsi SIMRS. Namun, tantangan 

seperti kurangnya infrastruktur dan keterbatasan anggaran di beberapa 

daerah masih menjadi hambatan signifikan dalam implementasi ini 

(Septiyani & Sulistiadi 2022). 

3. Tingkat adopsi dan evaluasi SIMRS di rumah sakit Indonesia Tingkat 

adopsi SIMRS di Indonesia bervariasi antara rumah sakit, tergantung 

pada kesiapan infrastruktur, sumber daya manusia, dan dukungan 

manajemen. Beberapa rumah sakit telah berhasil menerapkan SIMRS 

dengan baik, namun banyak pula yang menghadapi tantangan seperti 

rendahnya tingkat pelatihan staf, keterbatasan infrastruktur, dan resistensi 

terhadap perubahan. Sebagai contoh, di RSUD Kabupaten Buton, 

meskipun SIMRS di unit rekam medis sudah diterapkan, tantangan yang 

dihadapi termasuk kurangnya dukungan manajemen dan fasilitas yang 

belum memadai, serta perlunya perbaikan pada spesifikasi teknologi 

yang digunakan (Wahyuni et al. 2024). 

4. Studi kasus keberhasilan dan tantangan efektivitas SIMRS 

Beberapa studi kasus menunjukkan bahwa efektivitas SIMRS dapat 

berhasil jika didukung oleh tiga faktor utama dalam model HOT-Fit. Di 

RSUD Pariaman, keberhasilan SIMRS dipengaruhi oleh kualitas 

informasi dan dukungan manajerial, sementara di RSUD Praya Lombok, 
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kendala utama adalah kurangnya pelatihan dan dukungan teknis 

(Wahyuni et al. 2024). 

 

1.2. Metode HOT-Fit 

HOT-Fit merupakan salah satu kerangka evaluasi yang digunakan 

untuk menilai efektivitas sistem informasi, khususnya dalam sektor pelayanan 

kesehatan. Kerangka ini pertama kali diperkenalkan oleh Yusof et al. (2008)  

pada konferensi Hawaii International Conference on System Sciences (HICSS) 

ke-39. Model HOT-Fit merupakan hasil penggabungan dari dua model evaluasi 

sistem informasi sebelumnya, yaitu IS Success Model yang dikembangkan oleh 

DeLone dan McLean (2004), serta IT-Organization Fit Model. 

 

1.2.1. Komponen HOT-Fit (Human, Organization, Technology) 

Metode evaluasi HOT-Fit memberikan penekanan pada seluruh 

komponen utama yang membentuk sistem informasi. Komponen pertama 

adalah manusia (human), yang mengevaluasi aspek penggunaan sistem 

informasi, mencakup siapa pengguna sistem, tingkat pelatihan yang diterima, 

pengalaman, pengetahuan, ekspektasi, serta sikap penerimaan atau penolakan 

terhadap sistem. Komponen kedua adalah organisasi (organization), yang 

menilai sistem dari sudut pandang struktur dan lingkungan organisasi, 

termasuk aspek perencanaan, manajemen, pengendalian sistem, dukungan dari 

manajemen, serta pendanaan. Komponen ketiga yaitu teknologi (technology), 

yang dievaluasi melalui tiga indikator utama: kualitas sistem, kualitas 

informasi, dan kualitas layanan. Ketiga aspek utama dalam model HOT-Fit ini 

saling berkaitan dan diukur melalui delapan dimensi dalam menilai 

keberhasilan implementasi SIMRS, yaitu: System Quality, Information Quality, 

Service Quality, System Use, User Satisfaction, Organizational Structure, 

Organizational Environment, serta Net Benefits. 

1.2.2. Relevansi HOT-Fit dalam evaluasi SIMRS 

Metode HOT-Fit sangat relevan digunakan dalam mengevaluasi 

efektivitas penerapan Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) 

karena menyediakan kerangka kerja evaluasi yang menyeluruh melalui 
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integrasi tiga dimensi utama, yaitu manusia (human), organisasi 

(organization), dan teknologi (technology). Penelitian yang dilakukan oleh 

(Meliala & Kusumadewi, 2017) di RSUD Raden Mattaher Jambi menunjukkan 

bahwa pendekatan HOT-Fit mampu mengidentifikasi pengaruh signifikan dari 

berbagai faktor, seperti kepuasan pengguna (human), dukungan manajerial 

(organization), dan kualitas sistem informasi (technology) terhadap manfaat 

keseluruhan dari penerapan SIMRS. 

Selanjutnya, studi yang dilakukan oleh Sukma dan Budi (2022) di 

RSUD Jombang juga memperkuat temuan tersebut, dengan menyatakan bahwa 

evaluasi berbasis HOT-Fit mampu mengungkap pentingnya kualitas informasi 

dan ketersediaan fasilitas dalam meningkatkan efektivitas SIMRS. Meskipun 

dalam penelitian tersebut dukungan manajemen dan kapabilitas personal tidak 

memberikan pengaruh signifikan, namun ketersediaan fasilitas tercatat sebagai 

salah satu faktor kunci yang menentukan keberhasilan implementasi sistem. 

Secara umum, efektivitas kerangka kerja HOT-Fit membantu rumah 

sakit dalam menilai sejauh mana integrasi antara teknologi, manusia, dan 

organisasi telah tercapai. Melalui evaluasi ini, rumah sakit dapat 

mengidentifikasi celah yang ada serta merumuskan langkah strategis untuk 

pengembangan dan peningkatan SIMRS ke arah yang lebih optimal. Dengan 

demikian, metode HOT-Fit menjadi acuan evaluasi yang efektif untuk 

memastikan bahwa manfaat maksimal dari SIMRS dapat dirasakan. 

Dalam mendukung proses pengambilan keputusan, kualitas informasi 

yang dihasilkan sistem harus andal dan akurat. Ketika suatu organisasi 

mengembangkan dan menerapkan sistem atau aplikasi yang digunakan oleh 

berbagai pemangku kepentingan, maka tingkat kesiapan pengguna juga 

menjadi faktor yang tidak kalah penting. Oleh karena itu, diperlukan 

pengukuran terhadap kesiapan implementasi untuk menjamin efektivitas 

sistem secara efisien dan berdampak positif bagi organisasi dan penggunanya. 

Penilaian kesiapan ini mencakup beberapa aspek, antara lain aplikasi, 

informasi, infrastruktur, sumber daya manusia, dan organisasi. Terdapat 

berbagai pendekatan yang dapat digunakan untuk mengukur kesiapan sistem, 

seperti Technology Acceptance Model (TAM), Task Technology Fit (TTF), End 
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User Computing Satisfaction, DeLone and McLean IS Success Model, serta 

HOT-Fit. Dalam konteks penelitian ini, metode HOT-Fit dipilih karena 

beberapa alasan utama. HOT-Fit merupakan gabungan dari DeLone and 

McLean IS Success Model dan IT-Organization Fit Model oleh Morton, serta  

dianggap sebagai metode evaluasi yang paling komprehensif dan sesuai untuk 

mengevaluasi sistem informasi yang ada di fasilitas layanan kesehatan. 

Dibandingkan dengan pendekatan lainnya, HOT-Fit tidak hanya 

mengevaluasi komponen sistem secara teknis, tetapi juga memperhatikan 

faktor pendukung lainnya seperti keterlibatan pengguna dan struktur 

organisasi, menjadikannya model yang tepat dalam penelitian ini. Selain itu, 

metode ini memberikan rekomendasi yang komprehensif untuk perbaikan dan 

pengembangan sistem ke depan. Adapun jenis penelitian ini bersifat deskriptif 

dan menggunakan referensi sekunder sebagai dasar analisis, dengan fokus pada 

pengelompokan topik agar pembahasan lebih sistematis dan terstruktur. 

 

1.2.3. Komparasi metode HOT-Fit 

 Model ini dikembangkan oleh Yusof dan rekan-rekan penelitinya, dan 

dikenal dengan nama model HOT-Fit, yang merupakan akronim dari Human 

(manusia), Organization (organisasi), dan Technology (teknologi). HOT-Fit 

merupakan hasil penggabungan dari dua model evaluasi sistem informasi yang 

telah ada sebelumnya, yaitu Information System Success Model yang 

dikemukakan oleh DeLone dan McLean, serta IT-Organization Fit Model yang 

diperkenalkan oleh Morton. Model ini membantu melihat semua bagian 

penting dalam sistem informasi. Di bawah ini terdapat beberapa kerangka dari 

model-model tersebut. 
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Gambar 2.1  Information Systems Success Model DeLone & McLean 

 

Pada gambar 2.1 ini terdapat model Information Systems Success yang 

dikembangkan oleh DeLone dan McLean. Model ini mencakup enam dimensi 

keberhasilan yang saling berkaitan secara sebab-akibat, karena keberhasilan 

sistem informasi dipandang sebagai suatu proses yang bersifat aktif, bukan 

sekadar kondisi yang pasif atau statis. 
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Gambar 2.2. Organization Fit Model Morton 

Gambar 2.2.  merujuk pada model IT Organization Fit yang 

dikembangkan oleh Morton, yang bersifat komprehensif karena mencakup tiga 

komponen utama: teknologi informasi (TI), sumber daya manusia (peran serta 

keterampilan), dan elemen organisasi (meliputi strategi, struktur, serta proses 

manajerial). Untuk memperoleh pemahaman yang lebih mendalam terhadap 

masing-masing dimensi, karakteristik dalam model ini dapat dianalisis secara 

lebih terperinci. Sebagai contoh, aspek teknologi informasi dapat diuraikan 

menjadi dua indikator utama, yakni kualitas sistem dan kualitas informasi. Di 

sisi lain, komponen manusia berfokus pada tingkat kepuasan pengguna serta 

frekuensi penggunaan sistem. Model IT Organization Fit dan Information 

System Success Model saling melengkapi satu sama lain, memberikan 

pendekatan evaluatif yang lebih menyeluruh dengan menggabungkan 

kelebihan dari kedua model serta menutupi kekurangan masing-masing secara 

sinergis. Model IT Organization Fit mengisi kekosongan terkait karakteristik 

organisasi yang tidak dibahas dalam IS Success Model, sementara IS Success 

Model menghadirkan dimensi evaluatif yang tidak tercakup dalam konteks 

organisasi TI. Berdasarkan sinergi kedua model tersebut, dikembangkanlah 

sebuah kerangka evaluasi baru yang dikenal dengan nama Human, 

Organization, and Technology Fit atau HOT-Fit. 

 

1.2.4. Aspek Pengukuran dalam HOT-Fit 

Metode HOT-Fit memiliki empat aspek utama yang saling terkait, yaitu 

aspek manusia, organisasi, teknologi, serta keterpaduan atau keseimbangan 

hubungan di antara ketiga aspek tersebut. Aspek manusia mencakup dua 

komponen utama, yaitu pengguna sistem dan kepuasan pengguna. Pengguna 

sistem dinilai berdasarkan tingkat pemanfaatan sistem yang mencakup 

frekuensi dan durasi penggunaan, cara kerja dalam mengoperasikan sistem, 

pengalaman atau keahlian pengguna, tingkat resistensi terhadap sistem, serta 

pelatihan yang telah diperoleh. Sementara itu, kepuasan pengguna 
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mencerminkan persepsi individu terhadap sistem informasi yang digunakan, 

khususnya dalam hal kegunaan dan kenyamanan selama penggunaan. Aspek 

organisasi terdiri dari dua bagian penting, yaitu struktur dan lingkungan 

organisasi. Struktur organisasi meliputi elemen-elemen seperti perencanaan, 

strategi, pengelolaan, otonomi dalam pengambilan keputusan, pola 

komunikasi, gaya kepemimpinan, serta mekanisme manajemen internal. 

Sementara lingkungan organisasi lebih luas cakupannya karena mencakup 

faktor-faktor eksternal seperti kebijakan pembiayaan, regulasi pemerintah, 

kondisi politik, lokasi geografis, tingkat persaingan, dan relasi antar pengguna 

sistem di dalam institusi. Selanjutnya, aspek teknologi dalam model HOT-Fit 

terdiri atas tiga komponen utama, yaitu kualitas sistem, kualitas informasi, dan 

kualitas layanan. Kualitas sistem mengacu pada karakteristik teknis dari sistem 

informasi, seperti kemudahan penggunaan, kecepatan respons, fleksibilitas, 

keandalan, tampilan antarmuka, kesiapan sistem, serta tingkat keamanan. 

Kualitas informasi menilai hasil proses pengolahan data yang dihasilkan oleh 

sistem informasi, yang mencakup indikator seperti kelengkapan, akurasi, 

keterbacaan, ketepatan waktu, ketersediaan data, relevansi, konsistensi, 

keandalan informasi, serta kualitas entri dan metode pengolahan data. 

Sedangkan kualitas layanan berfokus pada bentuk dukungan yang diberikan 

oleh penyedia sistem atau tim teknologi informasi, meliputi kecepatan respon 

terhadap kendala, jaminan layanan, empati terhadap pengguna, serta tindak 

lanjut atau layanan lanjutan yang diberikan. Aspek terakhir dari metode HOT-

Fit adalah manfaat atau net benefit, yang mengevaluasi dampak positif dan 

negatif dari penerapan sistem informasi terhadap kinerja organisasi. 

Komponen ini mencakup pengaruh terhadap peningkatan hasil kerja, efisiensi 

biaya, pengurangan tingkat kesalahan, peningkatan kolaborasi antar pengguna, 

hasil klinis yang lebih baik, serta efektivitas dalam penggunaan sumber daya 

rumah sakit. Semakin besar manfaat positif yang dirasakan oleh pengguna dan 

organisasi, maka semakin tinggi pula efektivitas sistem informasi yang 

diterapkan. Keterkaitan antara keempat aspek ini divisualisasikan dalam 

Gambar 2.3, yang menggambarkan hubungan timbal balik antar komponen 

sebagai dasar dalam mengevaluasi keberhasilan implementasi SIMRS. 



45 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.3. Model Human Organization Technology 

Kesesuaian antar komponen dalam model HOT-Fit dapat dianalisis 

melalui pemahaman terhadap definisi masing-masing dari ketiga aspek utama, 

yaitu manusia, organisasi, dan teknologi. Gambar 2.3 menggambarkan 

hubungan timbal balik antara sejumlah aspek penting yang membentuk 

keseluruhan sistem, meliputi kualitas sistem, kualitas informasi, kualitas 

layanan, penggunaan sistem, kepuasan pengguna, struktur organisasi, 

lingkungan organisasi, serta manfaat secara total. Hubungan antara delapan 

aspek ditunjukan dalam Gambar 2.3. antara lain: 

1. Kualitas sistem, kualitas informasi, dan kualitas layanan memiliki 

hubungan kausal baik secara individual maupun secara kolektif terhadap 

kepuasan pengguna. Ketiga elemen ini saling memengaruhi dan 

berkontribusi terhadap persepsi pengguna terhadap sistem yang digunakan. 

2. Penggunaan sistem dan kepuasan pengguna menunjukkan hubungan timbal 

balik dengan kualitas informasi. Informasi yang dihasilkan akan semakin 
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berkualitas apabila pengguna mampu menguasai dan menggunakan sistem 

dengan baik, yang juga akan meningkatkan tingkat kepuasan mereka. 

Penguasaan ini sangat dipengaruhi oleh pengalaman dan pelatihan yang 

diterima oleh pengguna. 

3. Pengguna sistem dan kepuasan pengguna saling memengaruhi satu sama 

lain. Ketika pengguna memiliki pemahaman dan penguasaan yang baik 

terhadap sistem, maka tingkat kepuasan dalam penggunaan sistem tersebut 

juga akan meningkat. 

4. Lingkungan organisasi (seperti kebijakan pemerintah dan kondisi 

geografis) memiliki pengaruh terhadap struktur organisasi, dan sebaliknya. 

Struktur organisasi akan menyesuaikan diri dengan kondisi lingkungan 

eksternal dan berdampak pada efektivitas pelayanan kepada pengguna 

sistem informasi. 

5. Penggunaan sistem dan kepuasan pengguna secara bersamaan memberikan 

kontribusi terhadap manfaat bersih (net benefit) yang dihasilkan. Manfaat 

ini kemudian akan memberikan umpan balik terhadap struktur organisasi 

dan lingkungan organisasi, yang selanjutnya turut memberikan pengaruh 

kembali terhadap manfaat sistem secara keseluruhan. Proses ini 

menggambarkan siklus evaluasi dan peningkatan berkelanjutan dalam 

model HOT-Fit. 

1.2.5. Pengembangan Alat Ukur 

Berdasarkan pada aspek-aspek utama beserta indikator-indikator rinci 

dalam model HOT-Fit, efektivitas pengukuran terhadap tingkat kesiapan 

penggunaan aplikasi dapat dilakukan dengan menggunakan instrumen angket. 

Instrumen ini disusun untuk mencerminkan keterkaitan antara aspek manusia, 

organisasi, teknologi, serta manfaat yang dihasilkan dari penerapan sistem 

informasi. Di bawah ini disajikan contoh rubrik angket yang disusun 

berdasarkan kerangka model HOT-Fit. 
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Tabel 2.1 Pengembangan Alat Ukur 

Dimensi Faktor Indikator 

Human Penggunaan 

Sistem 

Pengguna merasa yakin dan percaya bahwa 

aplikasi ini memiliki kemudahan dalam 

penggunaan 

Pengguna memiliki kemampuan atau 

keterampilan dalam mengoperasikan 

aplikasi tersebut. 

Pengguna telah mengikuti pelatihan yang 

disediakan terkait penggunaan aplikasi. 

Secara umum, aplikasi ini telah memenuhi 

ekspektasi atau harapan dari para 

pengguna. 

Kepuasan 

Pengguna 

Meskipun tingkat kepuasan pengguna 

tergolong tinggi, pengembangan aplikasi 

tetap diperlukan untuk meningkatkan 

kualitasnya. 

Desain antarmuka aplikasi dinilai sangat 

menarik dan estetis. 

Informasi yang dihasilkan oleh aplikasi 

valid serta mudah dipahami oleh pengguna. 

Organization Struktur 

Organisasi 

Pengelola aplikasi perlu 

mempertimbangkan pengalaman dan latar 

belakang pendidikan pengguna dalam 

pengelolaannya. 

Diperlukan peningkatan komunikasi antar 

seluruh bagian dalam organisasi. 

Penerapan sistem didukung secara 

menyeluruh oleh seluruh pihak terkait. 

Pihak pengelola beserta timnya 

menyediakan sarana dan prasarana yang 

mendukung pelaksanaan sistem. 
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Lingkungan 

Organisasi 

Seluruh unit kerja memberikan dukungan 

dan kontribusi dalam proses penerapan 

aplikasi. 

Komunikasi antar bagian dalam organisasi 

semakin ditingkatkan untuk mendukung 

kelancaran kerja. 

Technology Kualitas 

Sistem 

Aplikasi ini memiliki kemudahan dalam 

penggunaan dan ramah bagi pengguna. 

Tersedia petunjuk atau manual penggunaan 

aplikasi. 

Aplikasi memiliki kecepatan tinggi dan 

merespons dengan baik. 

Aplikasi berbasis mobile sehingga 

mempermudah akses bagi pengguna. 

Pengguna dapat dengan mudah 

mengoperasikan aplikasi melalui 

perangkat seluler. 

Desain tampilan yang simpel 

meminimalkan kebingungan saat 

digunakan. 

Aplikasi dapat diakses dengan praktis 

tanpa hambatan berarti. 

Gangguan atau kesalahan teknis pada 

aplikasi jarang terjadi. 

Keamanan data terjaga karena setiap 

pengguna memiliki kata sandi yang unik. 

Kualitas 

Informasi 

Aplikasi mampu menanggapi perintah 

pengguna secara cepat dan efisien. 

Pengguna sesuai dengan peran dan 

tanggung jawab yang dimilikinya. 

Semua informasi yang dihasilkan mudah 

dipahami oleh pengguna. 



49 
 

 

 

Informasi yang disajikan dapat dipercaya 

dan akurat sesuai dengan data yang 

dimasukkan. 

Informasi yang tersedia disajikan secara 

lengkap dan rinci. 

Penggunaan bahasa dalam aplikasi 

konsisten dan seragam. 

Data yang dihasilkan oleh aplikasi valid 

serta mudah untuk dimengerti. 

Pengguna dapat dengan mudah mengakses 

seluruh informasi yang tersedia dalam 

aplikasi. 

Kualitas 

Layanan 

Jika aplikasi mengalami gangguan atau 

sedang dalam proses pemeliharaan, pihak 

pengelola menyampaikan informasi 

tersebut secara jelas kepada pengguna. 

Pengembang aplikasi memberikan layanan 

yang optimal, terarah, dan tepat sasaran. 

 

Penelitian lain yang menyoroti variabel kualitas sistem sering kali 

mengaitkannya dengan kepuasan pengguna dan mutu layanan. Dalam studi 

lainnya, analisis menggunakan model HOT-Fit menghasilkan rekomendasi 

terkait pengelolaan data tenaga pendidik. Selain itu, pendekatan Structural 

Equation Modeling (SEM) juga digunakan dalam penelitian untuk 

menganalisis HOT-Fit secara lebih mendalam. Di sektor perbankan, model ini 

dimanfaatkan untuk memberikan masukan dalam pengelolaan pelanggan guna 

meningkatkan kualitas layanan. Beragam studi mengenai penerapan model 

HOT-Fit menunjukkan bahwa pendekatan ini efektif dalam mengevaluasi 

aplikasi sistem dalam suatu organisasi. Model HOT-Fit tidak hanya 

menekankan aspek sistem, tetapi juga memperhatikan elemen pendukung di 

sekitarnya. Kesimpulan, di era digital saat ini, penggunaan teknologi informasi 

dan komunikasi telah merambah ke berbagai bidang kehidupan. Hal ini 
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menuntut penerapan sistem yang efisien dan produktif guna menunjang 

pelayanan. Oleh karena itu, dibutuhkan kerangka evaluasi untuk menilai 

efektivitas penggunaan sistem tersebut. Salah satu metode yang dapat 

digunakan adalah HOT-Fit, yang mencakup empat aspek utama: manusia, 

organisasi, teknologi, dan manfaat. Berdasarkan berbagai penelitian, metode 

ini dinilai cukup fleksibel, sederhana, dan efektif. Proses pengumpulan datanya 

pun dapat disesuaikan melalui rubrik yang telah dikembangkan. Banyak studi 

menyimpulkan bahwa metode HOT-Fit layak dan sesuai untuk diterapkan 

dalam berbagai konteks organisasi. 

 

1.3. Kerangka Teori 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.4  Kerangka Teori 

Evaluasi Efektivitas SIMRS di Rumah Sakit    

Gunung Maria Tomohon menggunakan 
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1. Evaluasi Human (Manusia): 

Tujuan: Menilai sejauh mana SIMRS mempermudah pekerjaan pengguna 

(pegawai rumah sakit). 

Aspek yang Dinilai: 

Kemudahan penggunaan: Apakah pegawai merasa SIMRS mudah 

digunakan? 

Kepuasan pengguna: Apakah pegawai puas dengan SIMRS? 

Pengalaman pengguna: Bagaimana pengalaman pegawai dalam 

menggunakan SIMRS? 

Evaluasi dilakukan melalui: Kuesioner yang mengukur persepsi pegawai 

terhadap kemudahan penggunaan SIMRS. Wawancara untuk mendalami 

masalah atau tantangan yang dihadapi oleh pengguna. 

2. Evaluasi Organization (Organisasi): 

Tujuan: Menilai sejauh mana dukungan dari manajemen dan unit kerja 

dalam efektivitas SIMRS. 

Aspek yang Dinilai: 

Dukungan manajemen: Sejauh mana manajemen rumah sakit mendukung 

implementasi SIMRS melalui kebijakan dan alokasi sumber daya. 

Pelatihan: Ketersediaan pelatihan bagi pegawai untuk menggunakan 

SIMRS dengan efektif. 

Koordinasi antar unit kerja: Sejauh mana unit kerja di rumah sakit bekerja 

sama dalam memanfaatkan SIMRS. 

Evaluasi dilakukan melalui: Pengamatan dan wawancara dengan pihak 

manajemen dan staf terkait. Kuesioner yang mengukur persepsi pegawai 

tentang dukungan manajerial. 

3. Evaluasi Technology (Teknologi): 

Tujuan: Menilai kualitas teknis SIMRS dan kecocokannya dengan 

kebutuhan rumah sakit. 

Aspek yang Dinilai: 

Kecepatan: Seberapa cepat SIMRS merespons permintaan data dan 

operasi. 
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Keamanan: Sejauh mana SIMRS menjaga keamanan data pasien dan 

informasi rumah sakit. 

Kualitas informasi: Apakah SIMRS menyediakan informasi yang akurat 

dan tepat waktu untuk pengambilan keputusan. 

Evaluasi dilakukan melalui: Pengujian teknis SIMRS. Wawancara dengan 

staf teknis untuk menilai apakah ada masalah teknis atau keterbatasan 

dalam penggunaan SIMRS. 

4. Evaluasi Fit (Kesesuaian): 

Tujuan: Menilai sejauh mana kesesuaian antara manusia, organisasi, dan 

teknologi dalam efektivitas SIMRS. 

Aspek yang Dinilai: 

Kesesuaian antara pengguna (manusia), organisasi, dan teknologi: Apakah 

SIMRS dirancang dengan mempertimbangkan kebutuhan pengguna dan 

mendukung tujuan organisasi rumah sakit. 

Evaluasi dilakukan melalui: Analisis data kuesioner dan wawancara untuk 

menilai apakah teknologi yang digunakan sesuai dengan kebutuhan 

pengguna dan tujuan rumah sakit. 

5. Evaluasi Net Benefit (Manfaat): 

Tujuan: Menilai manfaat yang diperoleh dari efektivitas SIMRS di rumah 

sakit, baik dari segi efisiensi operasional maupun peningkatan kualitas 

pelayanan. 

Aspek yang Dinilai: 

Peningkatan kualitas pelayanan: Apakah SIMRS meningkatkan kualitas 

pelayanan kepada pasien. 

Efisiensi operasional: Apakah SIMRS membantu rumah sakit dalam 

menghemat waktu dan sumber daya. 

Pengambilan keputusan yang lebih baik: Sejauh mana SIMRS mendukung 

manajemen rumah sakit dalam pengambilan keputusan berbasis data. 

Pengukuran efektivitas implementasi SIMRS dengan wawancara 

manajemen untuk menilai manfaat jangka panjang dari SIMRS. 
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