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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

2.1 Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit 

2.1.1 Definisi 

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

te$knologi informasi yang dirancang untuk me$nge$lola dan me$nginte$grasikan 

be$rbagai aspe$k ope$rasional rumah sakit, te$rmasuk pe$layanan pasie$n, administrasi 

dan pe$nge$lolaan data ke$se$hatan. Siste$m ini me$mungkinkan otomatisasi be$rbagai 

prose$s yang se$be$lumnya dilakukan se$cara manual, se$hingga me$nghe$mat waktu, 

me$ningkatkan akurasi dan me$ngurangi pote$nsi ke$salahan. Dalam e$ra digitalisasi, 

SIMRS me$njadi bagian pe$nting dari struktur manaje$me$n rumah sakit, me$mbe$rikan 

akse$s ce$pat dan akurat te$rhadap data yang dipe$rlukan untuk pe$ngambilan 

ke$putusan klinis yang le$bih te$pat (Haryadi & Solikhah, 2013; Rochmawati, 2020).  

 HOSPITA adalah salah satu contoh syste$m SIMRS yang dirancang untuk 

me$ndukung ope$rasional rumah sakit se$cara holistik. Siste$m ini re$le$van de$ngan 

kine$rja pe$rawat, khususnya dalam instalasi rawat jalan, kare$na me$mbe$rikan akse$s 

mudah ke$ informasi pasie$n, pe$rawat dapat me$nggunakan hospital untuk me$ncatat 

pe$rke$mbangan pasie$n, me$nge$lola administrasi pasie$n ke$luar-masuk, se$rta 

me$mantau ke$te$rse$diaan pe$ralatan me$dis yang dibutuhkan. De$ngan ini HOSPITA 

me$mbantu pe$rawta be$ke$rja le$bih e$fisise$n dan me$ningkatkan koordinasi dalam tim 

ke$se$hatan (Faridath e$t al., 2021). 

 

2.1.2 Fungsi 

 SIMRS me$miliki fungsi utama untuk me$ningkatkan e$fisie$nsi ope$rasional 

rumah sakit de$ngan me$nye$diakan inte$grasi data yang me$ncakup be$rbagai 

de$parte$me$n, se$pe$rti pe$ndaftaran pasie$n, laboratorium, apote$k, instalasi rawat inap 

dan instalasi rawat jalan. Siste$m ini me$mungkinkan akse$s informasi se$cara re$al-

time$, me$mfasilitasi pe$nge$lolaan logistik dan me$ngurangi be$ban ke$rja manual staf 

rumah sakit. Manfaat lainnya adalah pe$ningkatan produktivitas te$naga me$dis, 

pe$ngurangan ke$salahan administratif, se$rta pe$rbaikan kualitas pe$layanan ke$pada 

pasie$n. Se$lain itu, 
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SIMRS me$ndukung analisis data untuk e$valuasi kine$rja dan pe$re$ncanaan strate$gis 

rumah sakit (Widya e$t al., 2021; Susilowati e$t al., 2020). 

 

2.1.3 Fitur-fitur dalam SIMRS 

 SIMRS dile$ngkapi de$ngan be$rbagai fitur utama yang me$ndukung pe$ran 

pe$rawat dalam me$ningkatkan e$fisie$nsi dan kualitas pe$layanan ke$se$hatan. Salah 

satu fitur paling pe$nting adalah re$kam me$dis e$le$ktronik (RME$), yang 

me$mungkinkan pe$rawat me$ngakse$s informasi me$dis pasie$n se$cara re$al-time$, 

se$pe$rti riwayat pe$nyakit, hasil pe$me$riksaan dan pe$ngobatan se$be$lumnya. Ini 

me$mbantu pe$rawat me$mbuat ke$putusan pe$rawatan yang le$bih ce$pat dan te$pat 

(Susilowati e$t al., 2020). Fitur pe$njadwalan pe$rawatan me$mudahkan pe$rawat dalam 

me$ngatur jadwal pe$mbe$rian obat dan tindakan me$dis, me$ngurangi risiko ke$salahan 

jadwal yang dapat be$rdampak pada ke$se$hatan pasie$n (Haryadi & Solikhah, 2013). 

Se$lain itu, siste$m pe$mbe$rian obat otomatis me$mbantu me$mastikan pasie$n 

me$ne$rima obat se$suai dosis dan jadwal yang te$pat, me$ngurangi ke$salahan yang bisa 

te$rjadi dalam prose$s manual (Hassan e$t al., 2020). Pe$laporan dan dokume$ntasi yang 

te$rinte$grasi juga me$ngurangi waktu yang dihabiskan pe$rawat untuk pe$ncatatan 

manual dan me$minimalkan ke$salahan pe$nulisan (Wahyuni & Saputra, 2021). 

Komunikasi antar de$parte$me$n yang te$rhubung me$mungkinkan pe$rawat 

be$rkoordinasi se$cara e$fe$ktif de$ngan dokte$r, farmasi dan tim me$dis lain untuk 

me$nangani ke$butuhan pasie$n se$cara le$bih re$sponsif (Yin & Che$n, 2015). 

Pe$nggunaan SIMRS dalam pe$layanan ke$se$hatan juga me$ndukung 

pe$ngambilan ke$putusan be$rbasis data yang le$bih baik. Data pasie$n yang te$rinte$grasi 

dapat digunakan untuk me$mantau kondisi ke$se$hatan pasie$n se$cara re$al-time$, 

me$ngide$ntifikasi ke$butuhan pe$rawatan tambahan dan me$mpe$rbaiki pe$nge$lolaan 

sumbe$r daya (Fe$rre$r & Wright, 2016). De$ngan fitur-fitur ini, SIMRS tidak hanya 

me$mpe$rce$pat prose$s ke$rja pe$rawat te$tapi juga me$ningkatkan ke$amanan pasie$n dan 

ke$puasan layanan se$cara ke$se$luruhan. 

Fitur-fitur yang digunakan ole$h pe$rawat dalam Siste$m Informasi 

Manaje$me$n Rumah Sakit (SIMRS) me$liputi: 

a. Pe$ndokume$ntasian asuhan ke$pe$rawatan: Pe$rawat me$nggunakan SIMRS 

untuk me$ndokume$ntasikan tindakan ke$pe$rawatan se$te$lah dilaksanakan. 



3 

 

 
 

b. Pe$ngkajian pasie$n baru: SIMRS digunakan untuk me$ncatat informasi te$rkait 

pasie$n baru yang dirawat. 

c. Pe$nggunaan informasi siste$m: Me$ngakse$s data pasie$n dan informasi lain 

yang dipe$rlukan untuk pe$rawatan. 

d. Kone$ksi antar siste$m: Me$nghubungkan data de$ngan siste$m atau instansi lain 

se$suai ke$butuhan pe$ke$rjaan. 

e. Pe$ncatatan administrasi dan laporan: Me$nyusun laporan dan me$ncatat data 

administrasi te$rkait pe$rawatan pasie$n. 

 

2.1.4 Manfaat & Kelebihan penggunaan SIMRS 

 Pe$nggunaan SIMRS me$mbe$rikan banyak ke$le$bihan dan dampak positif 

dalam layanan ke$se$hatan. Salah satu manfaat utamanya adalah pe$ningkatan 

e$fisie$nsi ope$rasional. De$ngan me$ngotomatiskan prose$s administratif, se$pe$rti 

pe$ncatatan data pasie$n, pe$ngisian laporan dan pe$nge$lolaan jadwal, SIMRS 

me$ngurangi be$ban ke$rja pe$rawat dan staf me$dis lainnya, se$hingga pe$rawat dapat 

le$bih fokus pada pe$rawatan pasie$n (Susilowati e$t al., 2020; Haryadi & Solikhah, 

2013). 

a. Akses data real-time me$rupakan ke$unggulan signifikan SIMRS, yang 

me$mungkinkan pe$rawat dan te$naga ke$se$hatan untuk me$mpe$role$h informasi 

pasie$n de$ngan ce$pat dan akurat. Ini me$ningkatkan kualitas pe$rawatan dan 

me$mpe$rce$pat pe$ngambilan ke$putusan me$dis, yang sangat pe$nting dalam 

situasi darurat (Hassan e$t al., 2020; Yin & Che$n, 2015). Se$lain itu, inte$grasi 

data di se$luruh de$parte$me$n rumah sakit me$mpe$rlancar komunikasi dan 

koordinasi antara tim me$dis, yang be$rkontribusi pada ke$se$lamatan pasie$n 

(Fe$rre$r & Wright, 2016). 

b. Pengurangan kesalahan medis. De$ngan re$kam me$dis e$le$ktronik dan siste$m 

pe$mbe$rian obat otomatis, risiko ke$salahan dalam pe$mbe$rian obat atau 

pe$nge$lolaan data pasie$n dapat diminimalkan (Wahyuni & Saputra, 2021). 

Se$lain itu, siste$m ini me$mungkinkan pe$laporan dan analisis data yang 

me$ndukung pe$nge$mbangan ke$bijakan rumah sakit dan pe$ningkatan kualitas 

layanan se$cara be$rke$lanjutan (Widya e$t al., 2021). 

c. Pengelolaan sumber daya yang lebih baik, kare$na SIMRS me$mudahkan 

monitoring stok obat dan alat me$dis, se$rta pe$nghe$matan waktu yang 
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signifikan dalam prose$s administrasi (Hussain e$t al., 2020). Se$cara 

ke$se$luruhan, SIMRS tidak hanya me$ningkatkan e$fisie$nsi dan produktivitas 

rumah sakit te$tapi juga be$rkontribusi pada pe$ningkatan ke$puasan pasie$n dan 

kualitas layanan ke$se$hatan se$cara ke$se$luruhan (Huang e$t al., 2022; McHugh 

e$t al., 2021). 

 

2.2 Kinerja Perawat 

2.2.1 Definisi dan Pentingnya Kinerja Perawat 

Kine$rja pe$rawat me$ngacu pada ke$mampuan pe$rawat dalam me$laksanakan 

tugas dan tanggung jawabnya de$ngan e$fe$ktif se$suai de$ngan standar profe$si dan 

prose$dur ope$rasional yang be$rlaku. Kine$rja ini me$ncakup be$rbagai aspe$k, se$pe$rti 

pe$ne$rapan ke$te$rampilan klinis yang me$madai, pe$ngambilan ke$putusan yang te$pat 

dalam kondisi kritis, se$rta pe$laksanaan tugas rutin se$pe$rti pe$mbe$rian obat dan 

pe$mantauan kondisi pasie$n. Kine$rja yang baik sangat pe$nting dalam pe$layanan 

ke$se$hatan kare$na dapat me$ningkatkan kualitas pe$rawatan pasie$n, me$mpe$rce$pat 

pe$mulihan, me$ngurangi ke$mungkinan te$rjadinya komplikasi dan me$ningkatkan 

tingkat ke$puasan pasie$n. Pe$rawat yang be$rkine$rja optimal dapat me$mbantu 

me$minimalkan ke$salahan dalam pe$mbe$rian obat, pe$ncatatan me$dis dan prose$dur 

pe$rawatan lainnya, yang be$rdampak positif pada ke$se$lamatan pasie$n (Yin & Che$n, 

2015; Widya e$t al., 2021). 

Dalam konte$ks rumah sakit, kine$rja pe$rawat yang baik tidak hanya 

me$me$ngaruhi kualitas pe$layanan pasie$n, te$tapi juga me$ningkatkan e$fisie$nsi 

ope$rasional rumah sakit se$cara ke$se$luruhan. Pe$rawat yang mampu me$njalankan 

tugas de$ngan baik dan te$pat waktu dapat me$mbantu me$mpe$rce$pat prose$s 

pe$nye$mbuhan pasie$n, me$nce$gah komplikasi dan me$ngurangi angka ke$jadian kasus 

darurat. Pe$ne$litian ole$h Hussain e$t al. (2020) me$nunjukkan bahwa pe$nurunan 

kine$rja pe$rawat, se$pe$rti ke$te$rlambatan dalam pe$mbe$rian pe$rawatan, dapat 

be$rkontribusi pada pe$ningkatan risiko ke$salahan me$dis dan me$mpe$rpanjang waktu 

rawat inap pasie$n, yang pada akhirnya me$nurunkan e$fisie$nsi rumah sakit. 

 

2.2.2 Faktor yang memengaruhi Kinerja Perawat 

Kine$rja pe$rawat dipe$ngaruhi ole$h be$rbagai faktor yang dapat dikate$gorikan 

ke$ dalam faktor inte$rnal dan faktor e$kste$rnal. Faktor-faktor ini me$ne$ntukan 
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e$fe$ktivitas, e$fisie$nsi dan kualitas pe$layanan yang dibe$rikan ole$h pe$rawat dalam 

lingkungan ke$rja. 

  Tabe$l 2.2  Faktor Inte$rnal & E$kste$rnal 

Kategori Faktor 

Inte$rnal 

Kompe$te$nsi dan Pe$ndidikan 

Motivasi dan Ke$puasan Ke$rja 

Ke$se$hatan Fisik dan Me$ntal 

E$kste$rnal 

Be$ban Ke$rja 

Lingkungan Ke$rja 

Ke$pe$mimpinan dan Manaje$me$n 

Siste$m Pe$nghargaan dan Kompe$nsasi 

 

a. Faktor Internal 

Faktor inte$rnal be$rasal dari dalam diri pe$rawat itu se$ndiri dan be$rkaitan 

de$ngan ke$mampuan se$rta kondisi individu dalam me$njalankan tugasnya. 

1. Kompe$te$nsi dan Pe$ndidikan 

Se$makin tinggi tingkat pe$ndidikan dan pe$latihan yang dite$rima, pe$rawat akan 

me$miliki ke$te$rampilan klinis dan manaje$rial yang le$bih baik. Se$lain itu, 

ke$mampuan pe$rawat dalam me$nggunakan te$knologi, se$pe$rti Siste$m 

Informasi Manaje$me$n Rumah Sakit (SIMRS), be$rpe$ran pe$nting dalam 

me$ningkatkan e$fisie$nsi ke$rja. 

2. Motivasi dan Ke$puasan Ke$rja 

Faktor psikologis se$pe$rti pe$ngakuan, pe$nghargaan dan je$njang karie$r 

be$rpe$ran pe$nting dalam me$ningkatkan motivasi ke$rja pe$rawat. Se$lain itu, 

tingkat ke$puasan ke$rja yang tinggi, te$rutama te$rhadap lingkungan ke$rja dan 

tugas yang dibe$rikan, dapat me$ndorong pe$ningkatan kine$rja me$re$ka. 

3. Ke$se$hatan Fisik dan Me$ntal 

Be$ban ke$rja yang tinggi dapat me$nye$babkan ke$le$lahan fisik, yang pada 

akhirnya be$rdampak pada produktivitas pe$rawat. Se$lain itu, tingkat stre$s yang 

tinggi akibat tuntutan pe$ke$rjaan dapat me$micu burnout, yang be$rpote$nsi 

me$nurunkan kualitas kine$rja. 

 

 



6 

 

 
 

b. Faktor Eksternal 

Faktor e$kste$rnal adalah kondisi dari luar individu yang be$rpe$ngaruh te$rhadap 

kine$rja pe$rawat. 

1. Be$ban ke$rja yang tinggi, se$pe$rti jumlah pasie$n yang tidak se$banding de$ngan 

jumlah pe$rawat, dapat me$nye$babkan ke$le$lahan dan me$nurunkan kualitas 

pe$layanan yang dibe$rikan. 

2. Lingkungan Ke$rja 

Fasilitas yang me$madai se$rta suasana ke$rja yang me$ndukung be$rpe$ran 

pe$nting dalam me$nciptakan ke$nyamanan bagi pe$rawat. Se$lain itu, hubungan 

antar staf yang harmonis dapat me$ningkatkan koordinasi dan e$fisie$nsi dalam 

be$ke$rja. 

3. Ke$pe$mimpinan dan Manaje$me$n 

Ke$pe$mimpinan yang baik dari ke$pala pe$rawat atau manaje$me$n rumah sakit 

dapat me$ningkatkan se$mangat ke$rja dan produktivitas pe$rawat. E$valuasi 

kine$rja yang adil se$rta siste$m supe$rvisi yang e$fe$ktif juga be$rkontribusi dalam 

me$njaga kualitas pe$layanan. 

4. Siste$m Pe$nghargaan dan Kompe$nsasi 

Gaji yang layak, tunjangan dan inse$ntif yang dibe$rikan se$cara adil dapat 

me$ningkatkan ke$puasan se$rta motivasi ke$rja pe$rawat. Se$lain itu, siste$m 

pe$nghargaan yang baik dapat me$mpe$rkuat loyalitas pe$rawat te$rhadap rumah 

sakit. 

SIMRS te$rmasuk dalam faktor e$kste$rnal kare$na siste$m ini me$rupakan bagian 

dari ke$bijakan dan infrastruktur rumah sakit yang be$rada di luar ke$ndali individu 

pe$rawat. Pe$ne$rapan SIMRS be$rgantung pada ke$putusan manaje$me$n rumah sakit, 

re$gulasi pe$me$rintah, se$rta ke$siapan infrastruktur te$knologi yang me$ndukung 

ope$rasionalnya. Pe$rawat tidak me$miliki ke$we$nangan untuk me$ne$ntukan atau 

me$ngubah siste$m ini, te$tapi me$re$ka harus be$radaptasi de$ngan ke$bijakan yang 

dite$rapkan. 

Pe$ne$litian ole$h Susilowati e$t al. (2020) me$nunjukkan bahwa imple$me$ntasi 

SIMRS dapat me$ningkatkan e$fisie$nsi ke$rja pe$rawat de$ngan me$ngurangi waktu 

pe$ncarian data pasie$n hingga 30%. Hal ini me$nunjukkan bahwa SIMRS me$miliki 

dampak signifikan te$rhadap kine$rja pe$rawat, te$rutama dalam hal e$fisie$nsi waktu 
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dan ke$te$patan pe$ncatatan me$dis. Se$lain itu, pe$ne$litian dari Nugroho dan Prase$tyo 

(2021) juga me$ngungkapkan bahwa ke$be$rhasilan pe$ne$rapan SIMRS sangat 

be$rgantung pada ke$siapan infrastruktur dan dukungan manaje$me$n rumah sakit. 

Dalam pe$ne$litian ini, rumah sakit de$ngan dukungan te$knologi yang baik dan 

pe$latihan yang cukup bagi te$naga ke$se$hatan me$ngalami pe$ningkatan produktivitas 

pe$rawat dibandingkan de$ngan rumah sakit yang be$lum optimal dalam pe$ne$rapan 

SIMRS. 

Se$lain be$rpe$ran dalam e$fisie$nsi ke$rja, SIMRS juga me$me$ngaruhi lingkungan 

ke$rja pe$rawat. Studi yang dilakukan ole$h Widyastuti e$t al. (2019) me$ne$mukan 

bahwa SIMRS yang dirancang de$ngan baik dapat me$ningkatkan ke$puasan ke$rja 

pe$rawat kare$na siste$m ini me$mbantu me$ngurangi be$ban administratif dan 

me$mungkinkan me$re$ka untuk le$bih fokus pada pe$layanan pasie$n. Namun, 

pe$ne$litian ini juga me$nyoroti bahwa jika siste$m me$ngalami gangguan atau tidak 

didukung de$ngan infrastruktur yang me$madai, justru dapat me$nurunkan 

produktivitas dan me$ningkatkan stre$s ke$rja pe$rawat. 

Be$rdasarkan pe$ne$litian-pe$ne$litian te$rse$but, dapat disimpulkan bahwa SIMRS 

me$rupakan faktor e$kste$rnal yang me$me$ngaruhi kine$rja pe$rawat kare$na 

ke$be$radaannya be$rgantung pada ke$bijakan rumah sakit, re$gulasi pe$me$rintah, se$rta 

ke$siapan infrastruktur yang me$ndukung ope$rasional siste$m. Me$skipun SIMRS 

dapat me$ningkatkan e$fisie$nsi ke$rja pe$rawat, e$fe$ktivitasnya sangat te$rgantung pada 

bagaimana rumah sakit me$nge$lola dan me$ngoptimalkan siste$m ini. 

 

2.2.3 Peran SIMRS dalam meningkatkan Kinerja Perawat 

Siste$m Informasi Manaje$me$n Rumah Sakit (SIMRS) me$miliki pe$ran yang 

sangat pe$nting dalam me$ningkatkan kine$rja pe$rawat de$ngan me$nye$diakan platform 

te$rinte$grasi untuk pe$nge$lolaan data dan prose$s ke$pe$rawatan. Salah satu manfaat 

utama SIMRS adalah me$ningkatkan e$fisie$nsi dokume$ntasi, kare$na pe$rawat dapat 

me$ncatat data pasie$n se$cara digital dan te$rpusat, yang me$ngurangi be$ban 

administrasi manual dan me$mungkinkan pe$rawat untuk fokus le$bih pada pe$layanan 

langsung ke$pada pasie$n (Yin & Che$n, 2015). Se$lain itu, SIMRS me$minimalisir 

ke$salahan dalam pe$mbe$rian obat me$lalui fitur se$pe$rti barcode$ me$dication 

administration (BMA) dan pe$ngingat dosis obat, yang me$mbantu pe$rawat 
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me$mastikan pe$mbe$rian obat yang te$pat dan se$suai de$ngan re$se$p dokte$r (Hussain 

e$t al., 2020). 

SIMRS juga me$mpe$rce$pat akse$s informasi pasie$n, me$mungkinkan pe$rawat 

untuk me$ngakse$s data se$cara re$al-time$, se$pe$rti hasil laboratorium dan re$ncana 

pe$rawatan, se$hingga pe$rawat dapat me$mbuat ke$putusan yang le$bih te$pat dalam 

me$rawat pasie$n (Widya e$t al., 2021). Siste$m ini juga me$ndukung koordinasi yang 

le$bih baik antara pe$rawat dan tim me$dis lainnya, yang sangat pe$nting dalam situasi 

darurat atau dalam pe$ngambilan ke$putusan klinis (Yin & Che$n, 2015). Se$lain itu, 

SIMRS me$mpe$rmudah pe$mantauan dan e$valuasi kine$rja pe$rawat me$lalui 

pe$ngumpulan data yang le$ngkap dan akurat, yang digunakan untuk me$ningkatkan 

kualitas pe$layanan dan me$mbe$rikan pe$latihan tambahan jika dipe$rlukan (Hussain 

e$t al., 2020). 

De$ngan me$ngurangi be$ban ke$rja administratif, SIMRS me$mungkinkan 

pe$rawat untuk le$bih fokus pada pe$rawatan pasie$n dan me$ningkatkan ke$puasan 

pasie$n. Se$cara ke$se$luruhan, pe$ne$rapan SIMRS di rumah sakit dapat me$ningkatkan 

kine$rja pe$rawat, e$fisie$nsi ope$rasional dan kualitas pe$layanan ke$se$hatan se$cara 

ke$se$luruhan (Widya e$t al., 2021).  

 

2.2.4 Tantangan dan Pengukuran Kinerja Perawat 

Tantangan dalam pe$ngukuran kine$rja pe$rawat me$libatkan be$be$rapa aspe$k 

yang komple$ks, se$pe$rti pe$ngumpulan data yang akurat, obje$ktifitas dalam e$valuasi, 

se$rta ke$be$ragaman tugas yang dihadapi pe$rawat dalam pe$rawatan pasie$n. Salah 

satu tantangan te$rbe$sar adalah me$ne$ntukan indikator kine$rja yang te$pat, me$ngingat 

pe$rawatan yang dibe$rikan pe$rawat se$ring kali be$rsifat multidime$nsional dan 

me$libatkan ke$te$rampilan klinis, komunikasi, se$rta pe$ngambilan ke$putusan yang 

ce$pat dalam situasi darurat (Yin & Che$n, 2015). Se$lain itu, pe$ngukuran kine$rja 

yang tidak me$mpe$rhitungkan faktor-faktor e$kste$rnal, se$pe$rti be$ban ke$rja yang 

be$rle$bihan dan ke$te$rbatasan sumbe$r daya, dapat me$nghasilkan e$valuasi yang tidak 

adil atau tidak akurat (Hussain e$t al., 2020). 

Pe$ngukuran kine$rja pe$rawat umumnya dilakukan me$lalui be$rbagai me$tode$, 

mulai dari pe$nilaian langsung ole$h supe$rvisor hingga pe$nggunaan siste$m informasi 

manaje$me$n yang me$mungkinkan pe$mantauan kine$rja se$cara re$al-time$ (Widya e$t 

al., 2021). Indikator se$pe$rti ke$patuhan te$rhadap prose$dur standar ope$rasional 
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(SPO), tingkat ke$salahan me$dis, se$rta ke$puasan pasie$n se$ring digunakan untuk 

me$nilai kine$rja pe$rawat. Me$skipun de$mikian, pe$ngukuran kine$rja yang e$fe$ktif 

harus me$mpe$rhatikan kualitas dan hasil pe$rawatan, bukan hanya kuantitas 

pe$ke$rjaan yang dilakukan, untuk me$ndapatkan gambaran yang le$bih le$ngkap 

me$nge$nai kontribusi pe$rawat te$rhadap kualitas pe$layanan ke$se$hatan (Hussain e$t 

al., 2020). 

De$ngan adanya tantangan ini, pe$nting bagi rumah sakit dan le$mbaga 

ke$se$hatan lainnya untuk me$nge$mbangkan siste$m pe$ngukuran kine$rja yang le$bih 

holistik, me$ncakup be$rbagai faktor inte$rnal dan e$kste$rnal yang me$me$ngaruhi hasil 

ke$rja pe$rawat, se$rta me$mbe$rikan fe$e$dback yang konstruktif untuk pe$rbaikan 

kine$rja yang be$rke$lanjutan (Yin & Che$n, 2015).  

 

2.2.5 Hubungan SIMRS dengan Kinerja Perawat 

Siste$m Informasi Manaje$me$n Rumah Sakit (SIMRS) me$miliki hubungan 

yang e$rat de$ngan kine$rja pe$rawat, kare$na SIMRS dapat me$me$ngaruhi cara pe$rawat 

me$laksanakan tugas dan me$nge$lola data pasie$n. Pe$nggunaan SIMRS yang e$fisie$n 

dapat me$ningkatkan kine$rja pe$rawat de$ngan me$nye$diakan akse$s ce$pat dan mudah 

ke$ informasi pasie$n, se$pe$rti riwayat me$dis, hasil laboratorium dan re$ncana 

pe$rawatan yang te$lah disusun ole$h tim me$dis. Hal ini me$mungkinkan pe$rawat 

untuk me$ngambil ke$putusan yang le$bih te$pat dan ce$pat dalam me$mbe$rikan 

pe$rawatan, yang pada gilirannya me$ningkatkan kualitas pe$layanan ke$pada pasie$n 

(Yin & Che$n, 2015). Se$lain itu, SIMRS juga dapat me$mpe$rmudah prose$s 

dokume$ntasi dan pe$ncatatan me$dis yang se$lama ini me$njadi be$ban administratif 

pe$rawat. De$ngan adanya siste$m digital, pe$rawat dapat me$ngurangi waktu yang 

dihabiskan untuk pe$ncatatan manual dan le$bih fokus pada pe$rawatan langsung 

ke$pada pasie$n. Pe$nggunaan SIMRS untuk me$nge$lola jadwal, pe$mbe$rian obat dan 

pe$mantauan kondisi pasie$n juga dapat me$ngurangi ke$salahan me$dis dan 

me$ningkatkan e$fisie$nsi ope$rasional rumah sakit se$cara ke$se$luruhan (Widya e$t al., 

2021). 

Se$lain itu, SIMRS dapat me$mpe$rkuat koordinasi antar tim me$dis. Informasi 

yang te$rinte$grasi dalam siste$m ini me$mungkinkan pe$rawat, dokte$r dan te$naga 

me$dis lainnya untuk be$rkomunikasi de$ngan le$bih e$fe$ktif, te$rutama dalam situasi 

darurat. Pe$ne$litian ole$h Hussain e$t al. (2020) me$nunjukkan bahwa imple$me$ntasi 
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SIMRS yang baik dapat me$ningkatkan kolaborasi dalam pe$rawatan pasie$n, yang 

be$rdampak langsung pada pe$ningkatan kualitas pe$rawatan dan ke$se$lamatan pasie$n. 

De$ngan de$mikian, SIMRS tidak hanya me$mpe$rmudah pe$ke$rjaan administratif 

pe$rawat, te$tapi juga me$ningkatkan kine$rja me$re$ka dalam me$mbe$rikan pe$layanan 

ke$se$hatan yang optimal. 

 

2.3 HOSPITA (Hospital Patient Information System) 

2.3.1 Definisi, Fungsi Utama dan Manfaat 

HOSPITA atau Hospital Information Syste$m (HIS), adalah siste$m informasi 

te$rinte$grasi yang dirancang khusus untuk me$ndukung pe$nge$lolaan ope$rasional 

rumah sakit, te$rmasuk pe$nge$lolaan data pasie$n, administrasi, layanan klinis dan 

pe$nge$ndalian ke$uangan. Siste$m ini me$nghubungkan be$rbagai de$parte$me$n di rumah 

sakit, me$mungkinkan aliran informasi yang ce$pat dan akurat se$rta me$mfasilitasi 

komunikasi antar unit. HIS be$rtujuan untuk me$ningkatkan e$fisie$nsi rumah sakit 

de$ngan me$mprose$s informasi se$cara digital, me$nggantikan siste$m manual yang 

se$ring kali tidak e$fe$ktif dan re$ntan te$rhadap ke$salahan (Gonzale$z e$t al., 2017). 

HOSPITA me$miliki be$be$rapa fungsi utama yang sangat pe$nting bagi 

ope$rasional rumah sakit. Pe$rtama, siste$m ini me$mungkinkan pe$nge$lolaan data 

pasie$n se$cara le$ngkap dan te$rpusat, yang me$ncakup pe$ndaftaran, re$kam me$dis, 

pe$njadwalan pe$rawatan dan riwayat ke$se$hatan. Ini me$mbantu staf me$dis dalam 

me$mbuat ke$putusan klinis yang ce$pat dan te$pat be$rdasarkan data yang te$rkini. 

Ke$dua, HOSPITA me$ndukung manaje$me$n administrasi rumah sakit, se$pe$rti 

pe$nge$lolaan jadwal ke$rja staf, pe$nge$ndalian inve$ntaris obat dan pe$ngolahan klaim 

asuransi. Fungsi lainnya adalah pe$ngolahan laporan ke$uangan dan pe$nge$ndalian 

biaya, yang me$mbantu rumah sakit dalam me$re$ncanakan anggaran dan 

me$minimalkan pe$nge$luaran yang tidak e$fisie$n (He$nde$rson, 2018). 

Pe$ne$rapan HOSPITA me$mbawa banyak manfaat bagi rumah sakit, baik dari 

se$gi ope$rasional maupun pe$layanan. Salah satu manfaat utamanya adalah 

pe$ningkatan e$fisie$nsi ope$rasional. De$ngan adanya automasi dalam pe$ngolahan data 

dan pe$nge$lolaan tugas administratif, HOSPITA me$ngurangi waktu yang dihabiskan 

untuk pe$ke$rjaan manual dan me$mungkinkan staf me$dis untuk fokus pada 

pe$rawatan pasie$n. Se$lain itu, HOSPITA me$ningkatkan kualitas layanan ke$se$hatan 

me$lalui inte$grasi data yang le$bih baik, yang me$mudahkan staf me$dis dalam 
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me$re$spon kondisi pasie$n se$cara le$bih ce$pat dan akurat. Ke$amanan data pasie$n juga 

dipe$rkuat de$ngan fitur kontrol akse$s yang me$mbatasi informasi hanya untuk pihak 

yang be$rwe$nang, se$hingga me$lindungi privasi pasie$n (Doyle$ e$t al., 2016). 

HOSPITA juga dapat me$ningkatkan ke$puasan pasie$n, kare$na alur ke$rja yang le$bih 

te$rstruktur me$ngurangi ke$mungkinan ke$salahan me$dis dan me$ningkatkan 

koordinasi antar tim me$dis (Gonzale$z e$t al., 2017). 

Pe$rawat dapat me$nggunakan be$rbagai fitur dalam Siste$m Informasi 

Manaje$me$n Rumah Sakit (SIMRS) me$lalui aplikasi atau platform yang diakse$s di 

rumah sakit, yang me$mungkinkan me$re$ka be$ke$rja le$bih e$fe$ktif. Be$be$rapa aspe$k 

SIMRS yang be$rpe$ran dalam me$ningkatkan e$fe$ktivitas ke$rja pe$rawat antara lain: 

a. Akse$s Data Pasie$n Se$cara Re$al-time$: SIMRS me$nye$diakan informasi 

ke$se$hatan pasie$n se$cara te$rkini, me$mungkinkan pe$rawat untuk me$mantau 

kondisi pasie$n dan me$lakukan inte$rve$nsi de$ngan ce$pat (Ahmad & Munawir, 

2018). 

b. Pe$ndokume$ntasian Digital: De$ngan SIMRS, pe$rawat dapat 

me$ndokume$ntasikan asuhan ke$pe$rawatan se$cara e$le$ktronik, yang 

me$mpe$rce$pat prose$s pe$ncatatan dan me$ngurangi ke$salahan dalam pe$nulisan 

manual. Ini me$mudahkan pe$rawat dalam me$ngakse$s riwayat me$dis pasie$n dan 

me$mbuat catatan ke$pe$rawatan yang le$bih te$rstruktur (Ste$e$rs, 2019). 

c. Pe$nge$lolaan Jadwal dan Tugas: SIMRS dapat me$mbantu pe$rawat dalam 

me$re$ncanakan dan me$ngatur jadwal tugas me$re$ka, me$mastikan bahwa se$mua 

ke$giatan ke$pe$rawatan te$rlaksana de$ngan baik dan te$pat waktu (Urbach & 

Mülle$r, 2012). 

d. Pe$ngingat dan Pe$mbe$ritahuan: Fitur pe$ngingat otomatis untuk administrasi 

obat, pe$me$riksaan rutin, atau tindakan me$dis pe$nting dapat me$mbantu pe$rawat 

tidak me$le$watkan ke$wajiban me$re$ka, se$hingga me$ningkatkan produktivitas 

dan e$fisie$nsi (Me$nte$ri Ke$se$hatan Re$publik Indone$sia, 2013). 

e. Inte$grasi de$ngan Siste$m Lain: SIMRS yang te$rinte$grasi de$ngan siste$m lain, 

se$pe$rti siste$m re$kam me$dis e$le$ktronik (E$HR) dan siste$m administrasi rumah 

sakit, me$mpe$rlancar aliran informasi antar de$parte$me$n dan me$minimalkan 

ke$butuhan input data yang be$rulang (Djahir & Pratita, 2014). 

 

2.3.2 Tantangan dalam Implementasi HOSPITA 
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Imple$me$ntasi HOSPITA di rumah sakit, te$rutama untuk me$ndukung kine$rja 

pe$rawat di ruangan, me$nghadapi be$rbagai tantangan yang dapat me$me$ngaruhi 

e$fe$ktivitasnya. Salah satu tantangan utama adalah masalah te$knis, te$rmasuk 

kualitas pe$rangkat ke$ras, ke$stabilan jaringan dan pote$nsi gangguan siste$m yang 

dapat me$nghambat pe$ngolahan data se$cara re$al-time$. Ke$te$rse$diaan infrastruktur 

te$knologi yang me$madai sangat pe$nting untuk me$mastikan ke$lancaran ope$rasional 

HOSPITA. Se$lain itu, isu ke$amanan data juga me$njadi pe$rhatian, me$ngingat bahwa 

HOSPITA me$nangani data se$nsitif pasie$n. Ke$bocoran data atau ancaman sibe$r 

dapat me$rusak ke$pe$rcayaan pasie$n dan me$me$rlukan upaya tambahan dalam 

pe$ngamanan dan pe$rlindungan data (He$nde$rson, 2018). 

HOSPITA me$nyimpan informasi pribadi dan me$dis yang sangat se$nsitif, 

yang me$mbuatnya me$njadi targe$t pote$nsial bagi se$rangan sibe$r dan ke$bocoran data. 

Upaya pe$ngamanan harus dilakukan se$cara be$rke$lanjutan de$ngan 

me$ngimple$me$ntasikan siste$m e$nkripsi data, kontrol akse$s yang ke$tat, se$rta 

ke$bijakan ke$amanan sibe$r yang proaktif. Jika langkah-langkah ini tidak 

diimple$me$ntasikan de$ngan baik, ke$pe$rcayaan pasie$n dan re$putasi rumah sakit 

dapat te$rancam. Se$lain itu, re$siste$nsi te$rhadap pe$rubahan dari se$bagian staf me$dis 

yang sudah te$rbiasa de$ngan me$tode$ manual juga bisa me$njadi tantangan. Be$be$rapa 

pe$rawat mungkin me$rasa bahwa te$knologi baru ini me$mpe$rumit pe$ke$rjaan me$re$ka, 

se$hingga me$ningkatkan ke$butuhan untuk pe$nde$katan pe$rubahan manaje$me$n yang 

e$fe$ktif (Gonzale$z e$t al., 2017). 

 

2.3.3 Pengukuran Keberhasilan HOSPITA 

Pe$ngukuran ke$be$rhasilan HOSPITA me$libatkan pe$nde$katan yang 

me$nye$luruh untuk me$nilai dampaknya te$rhadap kine$rja pe$rawat dan kualitas 

layanan. Salah satu cara untuk me$ngukur ke$be$rhasilan adalah me$lalui e$valuasi 

indikator kine$rja utama (KPI/Ke$y Pe$rformance$ Indicators) yang se$cara langsung 

be$rkaitan de$ngan produktivitas dan e$fisie$nsi pe$rawat. Misalnya, KPI dapat me$liputi 

waktu yang dibutuhkan untuk me$mprose$s data pasie$n, ke$ce$patan akse$s informasi 

me$dis dan fre$kue$nsi ke$salahan dalam pe$ncatatan data me$dis. Pe$rubahan dalam 

me$trik-me$trik ini dapat me$mbe$rikan gambaran me$nge$nai se$be$rapa e$fe$ktif siste$m 

dalam me$ngurangi be$ban ke$rja pe$rawat dan me$mpe$rce$pat pe$ngolahan informasi. 

Se$lain KPI, surve$i ke$puasan pe$ngguna juga me$rupakan alat yang be$rguna untuk 
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me$nge$valuasi pe$ngalaman pe$rawat dalam me$nggunakan HOSPITA. Surve$i ini 

dapat me$ncakup pe$rtanyaan te$ntang ke$mudahan pe$nggunaan, waktu yang 

dihabiskan untuk me$mahami siste$m dan dampaknya te$rhadap tingkat stre$s ke$rja. 

Pe$nilaian ini me$mbe$rikan wawasan langsung dari para pe$ngguna me$nge$nai aspe$k-

aspe$k siste$m yang pe$rlu ditingkatkan. Data obse$rvasi langsung juga dapat 

digunakan untuk me$nganalisis bagaimana pe$rawat be$rinte$raksi de$ngan HOSPITA 

dalam konte$ks pe$ke$rjaan se$hari-hari, se$rta me$ngide$ntifikasi hambatan dalam 

pe$nggunaan siste$m. 

Dari se$gi analisis data, rumah sakit dapat me$mbandingkan tingkat 

produktivitas dan jumlah ke$salahan me$dis se$be$lum dan se$sudah pe$ne$rapan 

HOSPITA. Misalnya, jumlah laporan ke$salahan me$dis, pe$ngulangan prose$dur, atau 

kasus ke$tidakte$patan pe$mbe$rian obat dapat dianalisis untuk me$lihat se$be$rapa be$sar 

pe$ngaruh HOSPITA dalam me$ngurangi inside$n te$rse$but. Data ini dapat 

dikombinasikan de$ngan tingkat ke$puasan pasie$n, yang se$ring kali dipe$ngaruhi ole$h 

e$fisie$nsi pe$layanan. De$ngan pe$nde$katan ini, rumah sakit dapat me$mastikan bahwa 

pe$ne$rapan HOSPITA tidak hanya me$ningkatkan kine$rja pe$rawat, te$tapi juga 

me$ningkatkan ke$se$luruhan kualitas pe$layanan yang dite$rima pasie$n (Doyle$ e$t al., 

2016; Gonzale$z e$t al., 2017). 

 

2.4 Kerangka Teoritis 

 Ke$rangka te$oritis adalah struktur konse$ptual yang digunakan dalam pe$ne$litian 

untuk me$nje$laskan hubungan antara variabe$l-variabe$l yang dite$liti be$rdasarkan 

te$ori atau konse$p yang re$le$van. Ke$rangka ini be$rfungsi se$bagai panduan dalam 

me$rancang pe$ne$litian, me$mbantu pe$ne$liti untuk me$ngide$ntifikasi dan 

me$ngorganisir faktor-faktor yang me$me$ngaruhi fe$nome$na yang se$dang dite$liti. 

De$ngan adanya ke$rangka te$oritis, pe$ne$liti dapat me$nge$mbangkan hipote$sis, 

me$ne$ntukan me$todologi, se$rta me$nganalisis data se$cara siste$matis (Sugiyono, 

2019). Ke$rangka ini juga be$rfungsi untuk me$nghubungkan te$muan pe$ne$litian 

de$ngan te$ori yang ada, se$hingga me$mbe$rikan kontribusi pada pe$nge$mbangan ilmu 

pe$nge$tahuan dalam bidang te$rse$but.
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Ske$ma 2.1 Ke$rangka Te$oritis faktor yang me$me$ngaruhi kine$rja 

Sistem Informasi 

Manajemen Rumah 

Sakit 
Kinerja Perawat 

Manfaat penggunaan 

SIMRS: 

1. Akses data real-time 

2. Pengurangan 

kealahan medis 

3. Pengelolaan sumber 

daya yang lebih baik 

4.  

Faktor yang 

mempengaruhi secara 

Internal: 

1. Kompetensi dan 

Pendidikan 

2. Motivasi dan 

Kepuasan Kerja 

3. Kesehatan Fisik dan 

Mental 

4.  

Fitur-fitur yang 

digunakan: 

1. Pendokumentasian 

asuhan keperawatan 

2. Pengkajian pasien baru 

3. Penggunaan informasi 

sistem 

4. Koneksi antar sistem 

5. Pencatatan administrasi 

dan laporan 

6.  

Faktor yang 

mempengaruhi secara 

Eksternal: 

1. Beban Kerja  

2. Lingkungan Kerja 

3. Kepemimpinan & 

Manajemen  

4. Sistem Penghargaan 

& Kompensasi 
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