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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Siste$m Informasi Manaje$me$n Rumah Sakit (SIMRS) adalah siste$m yang 

me$ndukung pe$nge$lolaan informasi rumah sakit de$ngan me$nginte$grasikan be$rbagai 

prose$s, se$pe$rti pe$ndaftaran pasie$n, re$kam me$dis, ke$uangan dan sumbe$r daya 

manusia. Imple$me$ntasi SIMRS be$rtujuan untuk me$ningkatkan e$fisie$nsi dan 

kualitas pe$layanan, me$ngurangi ke$salahan administratif, se$rta me$mpe$rmudah 

pe$ngambilan ke$putusan be$rbasis data (Hassan e$t al., 2020). Pe$layanan ke$se$hatan 

di Indone$sia me$ngalami tantangan signifikan dalam hal e$fisie$nsi dan akurasi, yang 

ke$rap me$nghambat ke$puasan pasie$n. Adopsi te$knologi se$pe$rti SIMRS me$njadi 

solusi pe$nting untuk me$ningkatkan akse$s data pasie$n se$cara re$al-time$ dan 

me$minimalkan ke$salahan administratif. 

Re$gulasi nasional se$pe$rti pe$raturan Me$nte$ri Ke$se$hatan No. 46 Tahun 2015 

me$wajibkan rumah sakit me$ngimple$me$ntasikan SIMRS untuk me$me$nuhi standar 

akre$ditasi yang dite$tapkan Komisi Akre$ditasi Rumah Sakit (KARS). Ke$butuhan ini 

didorong ole$h ke$butuhan untuk me$ngubah prose$s manual yang lambat dan re$ntan 

ke$salahan me$njadi siste$m digital, se$hingga dapat me$nciptakan pe$layanan yang 

le$bih re$sponsif dan akurat (Wahyuni & Saputra, 2021). Me$nurut data dari WHO, 

adopsi SIMRS te$lah me$ningkat se$cara global, te$rutama di ne$gara-ne$gara 

be$rke$mbang. Se$bagai contoh, laporan WHO me$ncatat bahwa le$bih dari 60% 

fasilitas ke$se$hatan di dunia te$lah mulai me$ngadopsi te$knologi be$rbasis SIMRS. Di 

Indone$sia, laporan dari Ke$me$nte$rian Ke$se$hatan me$nye$butkan bahwa se$kitar 75% 

rumah sakit di Indone$sia te$lah me$ngimple$me$ntasikan SIMRS, me$skipun tingkat 

pe$ne$rapannya be$ragam te$rgantung pada infrastruktur te$knologi dan sumbe$r daya 

manusia yang te$rse$dia. Pe$nggunaan SIMRS yang te$rinte$grasi de$ngan baik dapat 

me$mbantu pe$rawat dalam me$mprioritaskan tugas-tugas me$re$ka, me$ngurangi 

ke$salahan dalam dokume$ntasi dan me$mpe$rce$pat prose$s pe$ngambilan ke$putusan 

klinis. De$ngan de$mikian, pe$rawat dapat le$bih fokus pada pe$rawatan pasie$n dan 

me$ningkatkan produktivitas me$re$ka. 
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Pe$ningkatan kine$rja pe$rawat ini tidak hanya be$rkontribusi pada e$fisie$nsi 

ope$rasional rumah sakit te$tapi juga pada pe$ningkatan kualitas pe$layanan ke$se$hatan 

dan ke$puasan pasie$n. 

Dalam konte$ks rumah sakit mode$rn, SIMRS me$mfasilitasi alur informasi dan 

koordinasi antar de$parte$me$n, me$mungkinkan rumah sakit me$me$nuhi ke$butuhan 

pasie$n yang me$ngharapkan pe$layanan yang ce$pat dan be$rkualitas. Pe$ne$litian ole$h 

Susilowati e$t al. (2020) me$nunjukkan bahwa imple$me$ntasi SIMRS me$ningkatkan 

kine$rja pe$rawat de$ngan me$ngurangi waktu pe$ncarian data hingga 30%. SIMRS 

me$mpe$rmudah akse$s informasi pasie$n, se$pe$rti re$kam me$dis dan hasil laboratorium, 

yang me$mungkinkan pe$rawat me$re$spons ke$butuhan pasie$n de$ngan le$bih ce$pat dan 

akurat. Se$lain itu, SIMRS juga me$ningkatkan koordinasi antar te$naga me$dis, 

me$mpe$rce$pat prose$s administrasi, se$rta me$minimalkan risiko ke$salahan dalam 

pe$mbe$rian obat dan tindakan me$dis. Se$lain itu, pe$ne$litian ole$h Haryadi & Solikhah 

(2013) me$ne$mukan bahwa otomatisasi tugas administratif de$ngan SIMRS 

me$ngurangi waktu yang dihabiskan untuk pe$ngisian laporan hingga 40%, 

me$mbe$rikan le$bih banyak waktu bagi pe$rawat untuk fokus pada pe$rawatan pasie$n. 

Se$lain itu, SIMRS me$ngotomatisasi be$rbagai tugas administratif, me$ngurangi 

be$ban ke$rja administratif pe$rawat, se$hingga me$re$ka dapat fokus pada pe$layanan 

langsung ke$pada pasie$n (Susilowati e$t al., 2020). 

SIMRS me$miliki pe$ran yang krusial dan e$se$nsial dalam me$ningkatkan 

kualitas layanan ke$se$hatan. Se$bagai alat yang me$mungkinkan pe$nge$lolaan data 

pasie$n se$cara e$fisie$n, SIMRS be$rkontribusi se$cara signifikan te$rhadap 

pe$ngambilan ke$putusan yang te$pat dan ce$pat dalam pe$rawatan pasie$n. SIMRS tidak 

hanya me$ningkatkan e$fisie$nsi ope$rasional te$tapi juga me$rupakan kompone$n dasar 

dalam me$ncapai standar pe$layanan ke$se$hatan yang tinggi (Widyastuti e$t al., 2021). 

SIMRS me$miliki hubungan yang e$rat de$ngan pe$ningkatan kine$rja pe$rawat 

dan kualitas pe$layanan ke$se$hatan se$cara ke$se$luruhan. De$ngan adanya SIMRS, 

pe$rawat dapat me$ngakse$s informasi pasie$n se$cara ce$pat dan mudah, se$pe$rti riwayat 

me$dis, hasil pe$me$riksaan dan re$ncana pe$rawatan, yang me$mungkinkan pe$rawat 

untuk me$lakukan tugas de$ngan le$bih e$fisie$n dan me$ngurangi waktu yang 

dipe$rlukan untuk me$ncari data se$cara manual. Adanya SIMRS me$ngurangi be$ban 

ke$rja pe$rawat dan me$mungkinkan pe$rawat untuk le$bih fokus pada pe$rawatan 
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pasie$n. Imple$me$ntasi SIMRS tidak hanya me$mpe$rce$pat prose$s ke$rja pe$rawat, 

te$tapi juga be$rkontribusi pada pe$ningkatan ke$puasan pasie$n dan kualitas layanan 

ke$se$hatan se$cara ke$se$luruhan (Widya e$t al., 2021; Susilowati e$t al., 2020). SIMRS 

me$ndukung komunikasi yang le$bih baik antar tim me$dis, me$mbantu pe$ngambilan 

ke$putusan yang te$pat dan me$ningkatkan ke$se$lamatan pasie$n (Yin & Che$n, 2015). 

Siste$m ini juga me$ngoptimalkan pe$nge$lolaan sumbe$r daya, me$ngurangi 

pe$mborosan dan me$mbe$rikan akse$s mudah ke$ data yang me$ndukung 

pe$nge$mbangan profe$sional pe$rawat (Fe$rre$r & Wright, 2016). 

HOSPITA (Hospital Patie$nt Information Syste$m) adalah se$buah siste$m 

be$rbasis te$knologi informasi yang dirancang untuk me$ndukung pe$nge$lolaan data 

pasie$n di rumah sakit. Siste$m ini biasanya digunakan untuk me$ncatat, me$nge$lolah 

dan me$mantau informasi te$rkait pasie$n, te$rmasuk data re$kam me$dis, jadwal 

pe$rawatan, pe$mbe$rian obat, hingga hasil pe$me$riksaan laboratorium. Tujuan utama 

HOSPITA adalah me$ningkatkan e$fisie$nsi ope$rasional rumah sakit, me$mastikan 

akurasi data pasie$n dan me$ndukung pe$ngambilan ke$putusan me$dis yang le$bih ce$pat 

dan be$rbasis data. Siste$m se$pe$rti HOSPITA juga dapat diinte$grasikan de$ngan 

modul manaje$me$n lainnya, se$pe$rti pe$nge$lolaan inve$ntaris obat, siste$m ke$uangan 

dan pe$laporan administratif. HOSPITA se$bagai contoh SIMRS be$rbasis cloud, 

me$nye$diakan fitur-fitur se$pe$rti re$kam me$dis e$le$ktronik (RME$) dan pe$lacakan data 

pasie$n se$cara re$al-time$, yang me$mbantu pe$rawat me$ngakse$s data pasie$n de$ngan 

ce$pat dan te$pat. De$ngan akse$s ini, pe$rawat dapat le$bih e$fisie$n dalam me$mbe$rikan 

pe$rawatan, me$ngurangi waktu tunggu pasie$n dan me$minimalkan ke$salahan me$dis 

(Omar e$t al., 2021; Huang e$t al., 2022). Se$lain itu, koordinasi antar de$parte$me$n 

me$njadi le$bih lancar de$ngan inte$grasi data yang le$bih baik, se$hingga me$mudahkan 

pe$rawat dalam be$rkolaborasi de$ngan tim me$dis lain untuk me$mbe$rikan pe$rawatan 

te$rbaik bagi pasie$n (Aly e$t al., 2023). 

SIMRS HOSPITA me$nye$diakan be$rbagai fitur yang me$ndukung kine$rja 

pe$layanan ke$pe$rawatan. Salah satu fitur utama adalah Re$kam Me$dis E$le$ktronik 

(RME$), yang me$mungkinkan pe$rawat me$ngakse$s informasi pasie$n se$cara re$al-

time$, te$rmasuk riwayat ke$se$hatan, hasil laboratorium dan catatan pe$rke$mbangan 

pasie$n. Hal ini me$ndukung ase$sme$n yang le$bih akurat se$rta pe$ngambilan 

ke$putusan yang te$pat dalam pe$mbe$rian asuhan ke$pe$rawatan.   Se$lain itu, 
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Pe$ndokume$ntasian Asuhan Ke$pe$rawatan me$mfasilitasi pe$ncatatan tindakan 

ke$pe$rawatan, pe$mantauan tanda-tanda vital, se$rta e$valuasi kondisi pasie$n yang 

te$rinte$grasi dalam siste$m untuk me$ndukung koordinasi te$naga me$dis. Dalam 

manaje$me$n te$rapi, Manaje$me$n Obat dan Pe$mbe$rian Te$rapi me$mungkinkan 

pe$rawat me$ngakse$s daftar re$se$p dokte$r, me$ncatat pe$mbe$rian obat, untuk 

me$mastikan ke$te$patan dosis dan me$ngurangi risiko ke$salahan pe$mbe$rian obat. 

Se$lain itu, Inte$grasi de$ngan Siste$m Rumah Sakit me$mungkinkan akse$s ke$ hasil 

pe$me$riksaan laboratorium dan radiologi, se$rta komunikasi langsung de$ngan tim 

me$dis. Fitur Pe$ncatatan Administrasi dan Laporan juga te$rse$dia untuk me$ncatat 

masuk dan ke$luarnya pasie$n, me$nyusun laporan ke$pe$rawatan, se$rta me$ndukung 

prose$s akre$ditasi rumah sakit. 

Se$be$lum e$ra SIMRS, rumah sakit se$ring kali me$ngandalkan siste$m manual 

be$rbasis ke$rtas yang rawan ke$salahan dan me$nghambat akse$s informasi. Siste$m 

manual ini tidak hanya me$mpe$rlambat pe$ngambilan ke$putusan, te$tapi juga 

me$ningkatkan risiko ke$tidakakuratan dalam pe$ncatatan dan pe$nge$lolaan data 

pasie$n (Hussain e$t al., 2020). De$ngan ke$majuan te$knologi, SIMRS be$rbasis cloud 

se$pe$rti platform HOSPITA me$mungkinkan pe$nyimpanan data yang aman dan 

akse$s data se$cara ce$pat dari be$rbagai lokasi, yang sangat pe$nting dalam kondisi 

darurat (Nguye$n e$t al., 2021). Otomatisasi ini me$ningkatkan e$fisie$nsi ope$rasional 

rumah sakit dan me$mbantu pe$rawat dalam me$mbe$rikan pe$layanan yang le$bih 

re$sponsif. 

Rumah sakit yang be$lum me$ngadopsi SIMRS me$nghadapi tantangan se$pe$rti 

duplikasi data dan ke$te$rlambatan pe$ngambilan ke$putusan akibat lambatnya akse$s 

informasi. Ke$salahan administratif dan klinis pun le$bih mungkin te$rjadi, yang dapat 

me$ngurangi kualitas pe$layanan dan me$mbahayakan ke$se$lamatan pasie$n (We$ave$r 

e$t al., 2019; McHugh e$t al., 2021). De$ngan de$mikian, SIMRS be$rpe$ran pe$nting 

dalam me$ndukung e$fisie$nsi pe$rawat,  kare$na pe$rawat me$miliki tanggung jawab 

langsung dalam pe$mantauan dan pe$rawatan pasie$n se$hari-hari.  

SIMRS dapat me$me$ngaruhi kine$rja pe$rawat, khususnya dalam hal ke$ce$patan 

ke$rja. Me$skipun banyak pe$ne$litian se$be$lumnya te$lah me$ngkaji hubungan antara 

SIMRS dan kine$rja pe$rawat, se$bagian be$sar pe$ne$litian te$rse$but ce$nde$rung 

me$mfokuskan pada aspe$k kualitas pe$layanan, akurasi data, atau ke$puasan pasie$n. 
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Pe$ne$litian ini be$rbe$da de$ngan pe$ne$litian se$be$lumnya de$ngan me$ngambil kine$rja 

pe$rawat se$bagai fokus utama. SIMRS diharapkan dapat me$ningkatkan e$fisie$nsi 

ke$rja pe$rawat de$ngan me$nye$diakan data yang mudah diakse$s, me$mpe$rce$pat prose$s 

administratif dan me$minimalkan waktu yang te$rbuang dalam me$ncari informasi 

pasie$n. De$ngan de$mikian, pe$ne$litian ini akan me$nggali le$bih dalam bagaimana 

SIMRS dapat me$mpe$rce$pat prose$s ke$rja pe$rawat, me$ningkatkan produktivitas dan 

me$mbe$rikan dampak positif pada kualitas pe$rawatan pasie$n. 

Kine$rja pe$rawat yang baik me$ncakup ke$mampuan untuk me$mbe$rikan 

pe$layanan yang profe$sional, e$fe$ktif dan be$rkualitas ke$pada pasie$n. Kine$rja ini 

dapat diukur dari be$be$rapa aspe$k, antara lain: ke$mampuan komunikasi, 

ke$te$rampilan te$knis, sikap e$mpatik, se$rta pe$ne$rapan prose$dur dan standar 

ope$rasional rumah sakit yang be$nar. Pe$rawat yang be$rkine$rja baik mampu 

me$lakukan pe$nilaian kondisi pasie$n de$ngan te$pat, me$mbe$rikan tindakan me$dis 

yang se$suai, se$rta me$njaga hubungan yang baik de$ngan pasie$n dan tim me$dis 

lainnya. Se$lain itu, pe$rawat yang baik juga mampu me$nge$lola waktu de$ngan 

e$fe$ktif, me$mbe$rikan e$dukasi ke$se$hatan ke$pada pasie$n dan me$ndokume$ntasikan 

informasi me$dis de$ngan akurat. Me$nurut Le$stari e$t al. (2020), kine$rja pe$rawat yang 

baik te$rce$rmin dari ke$te$rampilan me$re$ka dalam me$laksanakan tugas klinis dan non-

klinis, se$pe$rti me$mbe$rikan pe$rawatan yang se$suai de$ngan ke$butuhan pasie$n, 

me$njalin komunikasi yang e$fe$ktif, se$rta me$mpe$rlihatkan sikap profe$sional dalam 

se$tiap aspe$k pe$ke$rjaannya. Kine$rja Pe$rawat yang buruk se$baliknya, kine$rja 

pe$rawat yang buruk ditandai ole$h re$ndahnya tingkat profe$sionalisme$, 

ke$tidakmampuan untuk me$nge$lola tugas se$cara e$fe$ktif, se$rta gagal me$me$nuhi 

standar pe$layanan ke$se$hatan yang diharapkan. Be$be$rapa indikator kine$rja buruk 

antara lain ke$tidakte$patan dalam me$mbe$rikan pe$rawatan, kurangnya pe$rhatian 

te$rhadap ke$butuhan pasie$n, se$rta ke$gagalan dalam be$rkomunikasi se$cara je$las dan 

te$pat. Pe$rawat yang be$rkine$rja buruk juga se$ring kali me$ngalami ke$sulitan dalam 

be$ke$rja sama de$ngan tim me$dis, tidak disiplin dalam me$laksanakan prose$dur, se$rta 

me$lakukan ke$salahan dalam pe$ncatatan dan dokume$ntasi me$dis yang dapat 

be$risiko bagi ke$se$lamatan pasie$n. Me$nurut Sulistyaningtyas dan Aisyah (2019), 

pe$rawat de$ngan kine$rja buruk ce$nde$rung tidak dapat me$me$nuhi standar yang 

dite$tapkan dalam prose$dur klinis, se$ring me$mbuat ke$salahan dalam pe$mbe$rian 
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obat, se$rta me$nunjukkan sikap kurang e$mpatik te$rhadap pasie$n yang me$me$ngaruhi 

kualitas pe$rawatan. 

Hasil pe$ngamatan dan obse$rvasi dari pe$ne$liti ada Ke$ndala utama dalam 

pe$nggunaan SIMRS adalah ke$te$rgantungan pada infrastruktur, se$pe$rti listrik dan 

jaringan inte$rne$t. di RS Gunung Maria Tomohon, pe$madaman listrik se$ring 

me$njadi pe$nghalang ope$rasional, te$rutama saat tidak ada siste$m cadangan yang 

me$madai. Se$lain itu, ke$salahan pe$nginputan data ole$h sumbe$r daya manusia juga 

se$ring te$rjadi akibat kurangnya pe$latihan khusus. Se$lain ke$te$rgantungan pada 

infrastruktur se$pe$rti listrik dan jaringan inte$rne$t, te$rdapat pula faktor-faktor lain 

yang be$rdampak langsung te$rhadap kine$rja pe$rawat. Salah satunya mungkin adalah 

kurangnya pe$latihan be$rke$lanjutan bagi pe$rawat dalam pe$nggunaan SIMRS, yang 

me$nye$babkan se$bagian pe$rawat masih me$ngalami ke$sulitan dalam 

me$ngope$rasikan siste$m de$ngan ce$pat dan akurat. 

Se$lain itu, be$ban ke$rja yang tinggi juga dapat me$njadi tantangan. Pe$rawat 

se$ring kali harus me$mbagi fokus antara tugas-tugas pe$layanan langsung ke$pada 

pasie$n dan tuntutan administratif yang harus dicatat dalam SIMRS, se$hingga 

me$nye$babkan pote$nsi ke$le$lahan dan pe$nurunan kine$rja. Aspe$k re$siste$nsi te$rhadap 

pe$rubahan juga muncul, te$rutama pada pe$rawat yang te$lah lama be$ke$rja de$ngan 

siste$m manual dan me$rasa kurang nyaman atau kurang pe$rcaya diri de$ngan siste$m 

digital baru. 

Dalam pe$ne$litian se$be$lumnya dari Nisrina dan Dwi me$nunjukkan bahwa 

te$rdapat hubungan signifikan antara Siste$m Informasi Manaje$me$n Rumah Sakit 

(SIMRS) dan e$fe$ktivitas ke$rja pe$rawat. Dari 40 pe$rawat, 52,5% me$miliki 

e$fe$ktivitas ke$rja yang kurang baik. Pe$nggunaan SIMRS juga me$nunjukkan hasil 

yang be$ragam, de$ngan 50% re$sponde$n me$nganggapnya baik dan 50% tidak. Hasil 

analisis statistik (p-value$ 0.011) me$ngindikasikan hubungan signifikan, di mana 

pe$rawat yang tidak me$nggunakan SIMRS de$ngan baik be$rpote$nsi 7 kali le$bih be$sar 

me$ngalami e$fe$ktivitas ke$rja yang re$ndah se$hingga disarankan untuk me$ningkatkan 

pe$latihan dan inte$grasi SIMRS agar e$fe$ktivitas ke$rja pe$rawat dapat me$ningkat. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

 SIMRS me$ningkatkan kine$rja pe$rawat de$ngan me$mpe$rce$pat akse$s data 

pasie$n, me$ngurangi waktu pe$ncarian informasi dan me$ngotomatisasi tugas 
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administratif. Hal ini me$mungkinkan pe$rawat le$bih fokus pada pe$rawatan pasie$n 

dan me$mpe$rce$pat pe$ngambilan ke$putusan. Studi ole$h Se$tiawan e$t al. (2022) 

me$ne$mukan bahwa imple$me$ntasi SIMRS dapat me$ngurangi waktu pe$ngisian 

laporan hingga 40% dan me$mpe$rce$pat pe$ncarian data pasie$n se$be$sar 30%. Hal ini 

dise$babkan ole$h siste$m digitalisasi yang me$nggantikan pe$ncatatan manual, 

se$hingga me$minimalkan duplikasi dan ke$salahan input. Rumah sakit tanpa SIMRS 

ce$nde$rung me$ngalami ke$te$rlambatan dan ke$salahan, me$ngurangi kualitas 

pe$layanan. Pe$ne$litian ini be$rfokus pada hubungan antara Siste$m Informasi 

Manaje$me$n Rumah Sakit (SIMRS) de$ngan kine$rja pe$rawat dalam me$njalankan 

tugasnya. SIMRS digunakan dalam be$rbagai aspe$k pe$ke$rjaan pe$rawat, te$rutama 

dalam pe$ndokume$ntasian asuhan ke$pe$rawatan, akse$s dan pe$ncatatan data pasie$n, 

se$rta koordinasi antarprofe$sional. 

Kine$rja pe$rawat dalam konte$ks SIMRS me$ncakup ke$ce$patan dan ke$te$patan 

dalam me$ncatat re$kam me$dis, ke$mudahan dalam me$ngakse$s informasi pasie$n, 

se$rta e$fisie$nsi dalam pe$nge$lolaan tugas administratif. Se$lain itu, pe$nggunaan 

SIMRS juga be$rkaitan de$ngan ke$patuhan pe$rawat te$rhadap standar ope$rasional 

prose$dur (SOP) dalam pe$ncatatan dan pe$laporan. 

Pe$ne$litian ini akan me$nge$tahui se$jauh mana SIMRS digunakan ole$h 

pe$rawat dalam me$ndukung pe$ke$rjaan me$re$ka, se$rta bagaimana siste$m ini 

te$rinte$grasi dalam alur ke$rja harian pe$rawat untuk me$ningkatkan e$fe$ktivitas dan 

ke$te$patan dalam me$mbe$rikan layanan ke$pe$rawatan. 

 

1.3 Tujuan Penellitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Me$nge$tahui Hubungan antara SIMRS de$ngan kine$rja ke$rja Pe$rawat di rawat 

jalan Rumah Sakit Gunung Maria Tomohon. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Me$nge$tahui Pe$ne$rapan SIMRS instalasi rawat jalan di Rumah Sakit Gunung 

Maria Tomohon 

2. Me$nge$tahui kine$rja pe$rawat yang re$sponsivitas pe$rawat di rawat jalan 

Rumah Sakit Gunung Maria Tomohon 

3. Me$nganalisis Hubungan SIMRS de$ngan kine$rja Pe$rawat di rawat jalaln 

Rumah Sakit Gunung Maria Tomohon 
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1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Penulis 

Pe$ne$litian ini me$mbe$rikan pe$ngalaman langsung dalam me$ngaplikasikan 

te$ori te$ntang SIMRS ke$ dalam praktik lapangan, se$kaligus me$mpe$rdalam 

pe$mahaman me$nge$nai hubungan SIMRS de$ngan e$fisie$nsi ke$rja pe$rawat di 

instalasi rawat jalan. 

1.4.2 Tempat Penelitian 

Hasil pe$ne$litian ini dapat me$njadi acuan untuk me$ningkatkan pe$nggunaan 

SIMRS agar le$bih e$fe$ktif dan e$fisie$n, te$rutama dalam me$ndukung pe$rawat 

dalam me$nye$le$saikan tugas me$re$ka de$ngan ce$pat dan te$pat. De$ngan 

me$ningkatnya kine$rja pe$rawat, rumah sakit dapat me$ngurangi waktu tunggu 

pasie$n, me$ningkatkan produktivitas staf dan me$mbe$rikan pe$layanan yang 

le$bih baik tanpa me$ngorbankan kualitas. Se$cara ke$se$luruhan, pe$ne$litian ini 

akan me$mbe$rikan wawasan bagi rumah sakit untuk te$rus me$ngoptimalkan 

siste$m yang ada dan me$ncapai e$fisie$nsi 

1.4.3 Institusi 

Pe$ne$litian ini be$rpe$ran dalam pe$ngayaan lite$ratur ilmiah te$ntang te$knologi 

informasi dalam manaje$me$n rumah sakit, me$ningkatkan re$putasi institusi 

se$bagai pe$lopor kajian di bidang ini, se$rta me$njadi rujukan pe$nting untuk 

pe$mbe$lajaran dan pe$ne$litian lanjutan di se$ktor ke$se$hatan. 

 

1.5 Keaslian Penelitian 

Pe$ne$litian ini me$miliki ke$aslian yang signifikan kare$na fokusnya pada 

dampak spe$sifik dari Siste$m Informasi Manaje$me$n Rumah Sakit (SIMRS) 

HOSPITA te$rhadap kine$rja pe$rawat di instalasi rawat jalan, se$buah are$a yang masih 

kurang die$ksplorasi. Me$skipun banyak studi yang me$ngkaji pe$ne$rapan SIMRS 

se$cara umum, masih se$dikit pe$ne$litian yang se$cara me$ndalam me$nganalisis 

bagaimana fitur-fitur khusus dari HOSPITA, se$pe$rti re$kam me$dis e$le$ktronik dan 

pe$lacakan data pasie$n se$cara re$al-time$, yang me$me$ngaruhi kine$rja dan e$fisie$nsi 

pe$rawat (Nugroho e$t al., 2022).  
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Pe$ne$litian ini akan me$nggunakan pe$nde$katan kuantitatif untuk me$ngukur 

variabe$l-variabe$l yang be$rhubungan de$ngan e$fisie$nsi ke$rja pe$rawat, yang be$lum 

banyak dilakukan ole$h studi-studi se$be$lumnya. De$ngan de$mikian, pe$ne$litian ini 

diharapkan dapat me$nghasilkan data e$mpiris yang le$bih kuat dan re$le$van me$nge$nai 

hubungan antara pe$nggunaan SIMRS dan e$fisie$nsi kine$rja pe$rawat. Ke$aslian 

pe$ne$litian ini juga te$rle$tak pada konte$ksnya yang spe$sifik di Indone$sia, dimana 

banyak rumah sakit se$dang me$mpe$rtimbangkan atau te$lah me$ngimple$me$ntasikan 

siste$m informasi baru, te$tapi be$lum me$miliki data yang me$madai me$nge$nai 

e$fe$ktivitasnya dalam me$ningkatkan e$fisie$nsi (Wahyu e$t al., 2023). Pe$ne$litian ini 

diharapkan me$njadi re$fe$re$nsi pe$nting untuk ke$bijakan dan praktik dise$ktor 

ke$se$hatan, me$mbe$rikan kontribusi yang be$rarti bagi pe$nge$mbangan siste$m 

informasi ke$se$hatan di tanah air. 


