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Digital transformation in the healthcare sector has encouraged the 

implementation of web-based Electronic Medical Records (EMRs) to 

improve the efficiency and quality of healthcare services. The 

successful implementation of EMRs depends not only on 

technological aspects but also on user satisfaction, which serves as a 

key indicator of system acceptance. This study aimed to analyze 

healthcare workers' satisfaction with the use of a web-based EMR 

application in a healthcare facility. A quantitative approach with a 

descriptive cross-sectional design was employed. The study involved 

27 healthcare workers selected using a total sampling technique. Data 

were collected through a Likert-scale questionnaire and analyzed 
descriptively using mean scores. The results showed that the overall 

level of user satisfaction was categorized as satisfied. The highest 

mean scores were obtained for the indicators of ease of learning the 

application (mean = 4.33), faster documentation process (mean = 

4.33), and ease of patient data retrieval (mean = 4.26). In contrast, the 

indicator related to technical issues, such as system errors or slow 

performance, received the lowest mean score (mean = 2.78), indicating 

the need for improvements in technological infrastructure. In 

conclusion, the web-based EMR application improves work efficiency, 

facilitates access to patient information, and supports the quality of 

healthcare services. Continuous optimization of servers, network 
infrastructure, and user training is essential to enhance user satisfaction 

and ensure the successful implementation of the system. 
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1. PENDAHULUAN 

Perkembangan teknologi digital telah membawa perubahan yang signifikan dalam 

penyelenggaraan pelayanan kesehatan. Pemanfaatan teknologi informasi menjadi salah 
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satu langkah strategis untuk meningkatkan kualitas layanan, mengoptimalkan efisiensi 

proses kerja, serta memperkuat aspek keselamatan pasien. Sebagai bagian dari transformasi 

tersebut, berbagai fasilitas pelayanan kesehatan mulai menerapkan sistem informasi 

kesehatan yang terintegrasi untuk mendukung pengelolaan data secara lebih efektif. Salah 

satu implementasi yang banyak digunakan adalah Rekam Medis Elektronik (RME), yaitu 

sistem berbasis teknologi yang berfungsi untuk mendokumentasikan, menyimpan, 

mengolah, dan menyediakan informasi kesehatan pasien dalam format digital. Penerapan 

RME memungkinkan tenaga kesehatan memperoleh dan membagikan informasi pasien 

secara lebih cepat, tepat, serta aman sehingga dapat mendukung pengambilan keputusan 

klinis dan meningkatkan kontinuitas pelayanan kesehatan [1]. 

Penerapan Rekam Medis Elektronik (RME) di Indonesia mengalami perkembangan 

yang semakin pesat seiring dengan diterbitkannya Peraturan Menteri Kesehatan Republik 

Indonesia Nomor 24 Tahun 2022 tentang Rekam Medis. Regulasi tersebut menjadi 

landasan hukum yang mengharuskan setiap fasilitas pelayanan kesehatan untuk 

menyelenggarakan rekam medis dalam bentuk elektronik. Kebijakan ini merupakan bagian 

dari upaya pemerintah dalam mempercepat transformasi digital sektor kesehatan melalui 

penguatan sistem informasi kesehatan yang terintegrasi di seluruh fasilitas pelayanan 

kesehatan [2]. Pemberlakuan kebijakan tersebut diharapkan dapat memperkuat kualitas 

pelayanan kesehatan melalui penyediaan data pasien yang terdokumentasi secara lengkap, 

saling terintegrasi, serta dapat diakses oleh tenaga kesehatan sesuai dengan hak akses dan 

kewenangannya. Di samping itu, penerapan Rekam Medis Elektronik menjadi salah satu 

fondasi dalam mewujudkan interoperabilitas data kesehatan di tingkat nasional. Integrasi 

tersebut didukung melalui platform SATUSEHAT yang dikembangkan oleh Kementerian 

Kesehatan Republik Indonesia sebagai sarana pertukaran dan sinkronisasi informasi 

kesehatan antarfasilitas pelayanan kesehatan [3]. 

Penggunaan aplikasi Rekam Medis Elektronik (RME) berbasis web semakin 

banyak diadopsi oleh berbagai fasilitas pelayanan kesehatan karena menawarkan sejumlah 

keunggulan dibandingkan sistem berbasis desktop. Aplikasi ini dapat diakses secara lebih 

fleksibel melalui berbagai perangkat yang terhubung ke jaringan, tidak memerlukan proses 

instalasi pada setiap komputer pengguna, serta memudahkan pemeliharaan dan pembaruan 

sistem secara terpusat. Selain itu, biaya pengembangan dan operasionalnya cenderung 

lebih efisien. Dengan dukungan jaringan internet maupun intranet, tenaga kesehatan dapat 

memperoleh informasi pasien secara real-time, sehingga proses koordinasi antarprofesi 

menjadi lebih efektif, mempercepat pengambilan keputusan klinis, dan mendukung 

kontinuitas pelayanan kesehatan [4]. Meskipun demikian, keberhasilan implementasi 

sistem informasi kesehatan tidak hanya ditentukan oleh kecanggihan teknologi, tetapi juga 

dipengaruhi oleh penerimaan dan kepuasan pengguna sebagai pengguna utama sistem [5]. 

Kepuasan tenaga kesehatan terhadap penggunaan aplikasi Rekam Medis Elektronik 

merupakan indikator penting dalam mengevaluasi keberhasilan implementasi sistem 

informasi kesehatan. Tingkat kepuasan yang tinggi mencerminkan bahwa sistem mampu 

memenuhi kebutuhan pengguna, mudah digunakan, memiliki kualitas informasi yang baik, 

serta mendukung penyelesaian tugas secara efektif. Sebaliknya, rendahnya tingkat 

kepuasan dapat berdampak pada penolakan penggunaan sistem, rendahnya produktivitas, 

meningkatnya beban kerja, hingga menurunnya kualitas dokumentasi pelayanan kesehatan 

[6]. 

Sejumlah penelitian terdahulu mengemukakan bahwa kepuasan pengguna terhadap 

sistem informasi kesehatan dipengaruhi oleh berbagai aspek, antara lain kemudahan dalam 

mengoperasikan sistem (perceived ease of use), manfaat yang dirasakan dari penggunaan 

sistem (perceived usefulness), kualitas sistem dan informasi yang dihasilkan, mutu layanan 

pendukung, kecepatan akses, keamanan data, serta dukungan yang diberikan oleh 

organisasi. Kombinasi faktor-faktor tersebut berperan penting dalam membentuk persepsi 
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pengguna terhadap efektivitas dan keberhasilan implementasi sistem informasi kesehatan 

[7], [8]. Menurut DeLone and McLean Information System Success Model, keberhasilan 

suatu sistem informasi dapat dievaluasi melalui beberapa dimensi utama, yaitu kualitas 

sistem, kualitas informasi, dan kualitas layanan. Ketiga aspek tersebut berkontribusi secara 

langsung terhadap tingkat kepuasan pengguna, yang selanjutnya akan memengaruhi 

manfaat nyata (net benefits) yang diperoleh individu maupun organisasi dari penerapan 

sistem informasi. Dengan demikian, semakin baik kualitas sistem yang diimplementasikan, 

semakin besar pula peluang tercapainya keberhasilan implementasi dan peningkatan 

kinerja organisasi [9].  

Meskipun berbagai penelitian telah membahas kepuasan pengguna terhadap sistem 

informasi kesehatan dan Rekam Medis Elektronik, masih terdapat ruang penelitian yang 

perlu dikaji lebih lanjut, khususnya dalam mengevaluasi kepuasan tenaga kesehatan 

terhadap aplikasi RME berbasis web secara langsung pada konteks implementasi di 

fasilitas pelayanan kesehatan. Penelitian terdahulu cenderung menitikberatkan pada 

evaluasi penerimaan teknologi, kualitas sistem, atau keberhasilan sistem informasi secara 

umum, sedangkan penelitian ini memfokuskan kajian pada tingkat kepuasan tenaga 

kesehatan sebagai pengguna langsung aplikasi RME berbasis web dengan 

mempertimbangkan beberapa aspek yang berkaitan dengan pengalaman penggunaan 

sistem. Dengan demikian, novelty penelitian ini terletak pada penyediaan gambaran 

empiris mengenai tingkat kepuasan tenaga kesehatan terhadap penggunaan aplikasi RME 

berbasis web pada konteks fasilitas pelayanan kesehatan yang menjadi lokasi penelitian, 

sehingga dapat diketahui aspek sistem yang telah memenuhi kebutuhan pengguna maupun 

aspek yang masih memerlukan penyempurnaan. Pendekatan tersebut diharapkan dapat 

melengkapi hasil penelitian terdahulu dengan memberikan bukti empiris yang lebih 

kontekstual mengenai pengalaman dan kepuasan pengguna dalam implementasi RME. 

Tenaga kesehatan merupakan pengguna utama aplikasi Rekam Medis Elektronik 

karena terlibat secara langsung dalam proses pencatatan, pengelolaan, hingga pemanfaatan 

informasi kesehatan pasien. Persepsi dan pengalaman tenaga kesehatan selama 

menggunakan aplikasi berbasis web menjadi sumber informasi yang sangat penting dalam 

mengidentifikasi kelebihan maupun kendala sistem yang masih memerlukan perbaikan. 

Evaluasi terhadap tingkat kepuasan tenaga kesehatan juga dapat menjadi dasar dalam 

penyusunan strategi pengembangan aplikasi agar lebih sesuai dengan kebutuhan pelayanan 

kesehatan di berbagai tingkat fasilitas pelayanan kesehatan. 

Berdasarkan berbagai uraian yang telah dipaparkan, kajian mengenai tingkat 

kepuasan tenaga kesehatan terhadap penggunaan aplikasi Rekam Medis Elektronik (RME) 

berbasis web perlu dilakukan sebagai bagian dari evaluasi implementasi sistem informasi 

kesehatan. Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi mengenai persepsi 

dan tingkat kepuasan pengguna, sekaligus mengidentifikasi aspek-aspek yang masih 

memerlukan penyempurnaan dalam penerapan sistem. Informasi tersebut dapat 

dimanfaatkan sebagai bahan pertimbangan bagi pengembang aplikasi, pengelola fasilitas 

pelayanan kesehatan, maupun pemangku kebijakan dalam merumuskan strategi 

pengembangan Rekam Medis Elektronik yang lebih efektif. Dengan demikian, 

pengembangan sistem tidak hanya berorientasi pada peningkatan kemampuan teknologi, 

tetapi juga pada pemenuhan kebutuhan pengguna, kemudahan operasional, serta 

peningkatan kualitas pelayanan kesehatan secara berkelanjutan. Berdasarkan uraian 

tersebut, penelitian ini bertujuan untuk mengetahui tingkat kepuasan tenaga kesehatan 

terhadap penggunaan aplikasi Rekam Medis Elektronik (RME) berbasis web serta 

mengidentifikasi aspek-aspek penggunaan sistem yang perlu dipertahankan dan 

ditingkatkan berdasarkan persepsi pengguna. 
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2. METODE PENELITIAN 
A. Desain Penelitian 

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan desain deskriptif cross-sectional. 

Pendekatan kuantitatif dipilih karena bertujuan mengukur tingkat kepuasan tenaga 

kesehatan terhadap penggunaan aplikasi Rekam Medis Elektronik (RME) berbasis web 

melalui data numerik yang diperoleh dari kuesioner. Penelitian ini menerapkan desain 

cross-sectional, yaitu pengumpulan data dilakukan pada satu titik waktu sehingga 

mampu menggambarkan tingkat kepuasan pengguna terhadap sistem berdasarkan 

kondisi yang sedang berlangsung selama penelitian [10], [11]. 

B. Lokasi dan Waktu Penelitian 

Lokasi penelitian berada di RSUD Soeratno Gemolong yang telah menerapkan aplikasi 

Rekam Medis Elektronik (RME) berbasis web untuk mendukung proses pencatatan dan 

pengelolaan informasi pelayanan pasien secara digital. Pengumpulan data dilakukan 

setelah sistem digunakan secara rutin oleh tenaga kesehatan sehingga responden telah 

memiliki pengalaman dalam mengoperasikan aplikasi. 

C. Populasi dan Sampel 

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh tenaga kesehatan yang menggunakan 

aplikasi Rekam Medis Elektronik (RME) berbasis web pada fasilitas pelayanan 

kesehatan tempat penelitian dilaksanakan. Berdasarkan data pengguna aktif yang 

diperoleh dari fasilitas pelayanan kesehatan tersebut, jumlah populasi tenaga kesehatan 

yang memenuhi kriteria inklusi sebanyak 27 orang. Karena jumlah populasi relatif kecil 

dan seluruh anggota populasi dapat dijangkau oleh peneliti, teknik pengambilan sampel 

yang digunakan adalah total sampling, yaitu teknik pengambilan sampel dengan 

melibatkan seluruh anggota populasi yang memenuhi kriteria inklusi sebagai responden 

penelitian. Dengan demikian, jumlah populasi sekaligus jumlah sampel dalam penelitian 

ini adalah 27 tenaga kesehatan. Oleh karena menggunakan total sampling, penelitian ini 

tidak menggunakan rumus perhitungan besar sampel, seperti rumus Slovin atau 

Lemeshow, karena seluruh anggota populasi dijadikan responden. 

Berdasarkan karakteristik responden, mayoritas berjenis kelamin perempuan sebanyak 

22 orang (81,48%), berusia 25–34 tahun sebanyak 11 orang (40,74%), sebagian besar 

responden, yaitu 13 orang, memiliki pengalaman kerja yang telah mencapai lebih dari 

satu dekade (48,15%), serta hampir seluruh responden (96,3%) telah memiliki 

pengalaman menggunakan sistem informasi digital sebelum implementasi aplikasi 

RME. Karakteristik responden tersebut mengindikasikan bahwa sebagian besar tenaga 

kesehatan telah memiliki pengalaman dalam memanfaatkan sistem informasi kesehatan, 

sehingga penilaian yang diberikan terhadap aplikasi Rekam Medis Elektronik 

didasarkan pada pengalaman penggunaan secara langsung. 

D. Kriteria Inklusi 

 Tenaga kesehatan yang secara aktif memanfaatkan aplikasi Rekam Medis Elektronik 

(RME) berbasis web dalam pelaksanaan pelayanan kesehatanBersedia menjadi 

responden penelitian. 

 Telah menggunakan aplikasi RME minimal satu bulan. 

E. Kriteria Eksklusi 

 Responden yang sedang cuti atau tidak aktif selama proses pengumpulan data. 

 Kuesioner yang diisi tidak lengkap. 

F. Variabel Penelitian 

Variabel yang diteliti adalah tingkat kepuasan tenaga kesehatan terhadap penggunaan 

aplikasi Rekam Medis Elektronik berbasis web. 

Pengukuran kepuasan dilakukan berdasarkan beberapa indikator, yaitu: 

 kemudahan mempelajari aplikasi; 

 kejelasan tampilan aplikasi; 
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 kecepatan proses pencatatan; 

 kemudahan pencarian data pasien; 

 kestabilan akses aplikasi; 

 gangguan teknis (error atau loading); 

 efisiensi kerja; 

 kemudahan koordinasi antarunit; dan 

 peningkatan kualitas pelayanan. 

Penyusunan indikator penelitian mengacu pada kerangka Technology Acceptance 

Model (TAM) dan DeLone and McLean Information System Success Model. Kedua model 

tersebut menjelaskan bahwa keberhasilan implementasi sistem informasi tidak hanya 

ditentukan oleh aspek teknologi, tetapi juga oleh kualitas sistem, kualitas informasi yang 

dihasilkan, mutu layanan pendukung, serta tingkat kepuasan pengguna terhadap sistem 

yang digunakan [13], [14]. 

G. Instrumen Penelitian 

Pengumpulan data dilakukan menggunakan kuesioner terstruktur yang dirancang 

dengan mengacu pada indikator kepuasan pengguna dalam pemanfaatan sistem 

informasi kesehatan. Instrumen penelitian ini terbagi menjadi dua bagian, meliputi: 

 karakteristik responden (usia, lama bekerja, jenis kelamin, dan pengalaman 

menggunakan sistem digital); dan 

 pernyataan mengenai tingkat kepuasan terhadap penggunaan aplikasi Rekam Medis 

Elektronik berbasis web. 

Setiap butir pernyataan dalam kuesioner dinilai menggunakan skala Likert lima poin 

untuk mengukur tingkat kepuasan responden. Skor yang digunakan terdiri atas: 1 

menunjukkan sangat tidak puas, 2 tidak puas, 3 cukup puas, 4 puas, dan 5 sangat puas. 

Selain pertanyaan tertutup, responden juga diberikan pertanyaan terbuka mengenai 

kendala yang dialami selama menggunakan aplikasi serta saran pengembangan sistem. 

H. Teknik Pengumpulan Data 

Data primer dalam penelitian ini diperoleh melalui penyebaran kuesioner kepada 

seluruh responden yang memenuhi kriteria inklusi. Kuesioner yang digunakan dalam 

penelitian ini merupakan kuesioner yang diadaptasi dari instrumen penelitian terdahulu 

yang telah digunakan untuk mengukur, misalnya: penerimaan, kemudahan penggunaan, 

kepuasan, atau kebermanfaatan sistem Rekam Medis Elektronik. Adaptasi dilakukan 

dengan menyesuaikan beberapa pernyataan dan istilah pada kuesioner dengan konteks 

penggunaan aplikasi Rekam Medis Elektronik (RME) berbasis web pada fasilitas 

pelayanan kesehatan tempat penelitian dilaksanakan. Sumber dan referensi instrumen 

dicantumkan pada bagian daftar pustaka. 

Sebelum kuesioner digunakan dalam pengumpulan data, instrumen dilakukan 

penyesuaian terhadap karakteristik responden dan konteks penelitian. Apabila terdapat 

perubahan atau penambahan butir pernyataan, instrumen selanjutnya dilakukan uji 

validitas dan reliabilitas untuk memastikan bahwa setiap butir pertanyaan mampu 

mengukur variabel penelitian secara tepat dan konsisten. 

Pengumpulan data dilakukan setelah memperoleh persetujuan dari responden. Sebelum 

pengisian kuesioner, peneliti memberikan penjelasan mengenai tujuan dan manfaat 

penelitian, prosedur pengisian kuesioner, serta hak responden selama mengikuti 

penelitian. Responden juga diberikan informasi bahwa seluruh data dan identitas yang 

diperoleh akan dijaga kerahasiaannya dan hanya digunakan untuk kepentingan 

penelitian. Setelah memahami informasi tersebut, responden yang bersedia 

berpartisipasi memberikan informed consent secara sukarela sebelum mengisi 

kuesioner. 
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I. Teknik Analisis Data 

Pengolahan data dalam penelitian ini dilakukan menggunakan Microsoft Excel. Analisis 

data meliputi uji validitas, uji reliabilitas, dan analisis deskriptif. Uji validitas dilakukan 

untuk mengetahui sejauh mana setiap butir pernyataan dalam kuesioner mampu 

mengukur aspek yang seharusnya diukur. Uji validitas dilakukan dengan menggunakan 

korelasi Pearson Product Moment antara skor setiap butir pernyataan dengan skor total. 

Suatu butir pernyataan dinyatakan valid apabila nilai r hitung lebih besar daripada r 

tabel pada tingkat signifikansi 5% (α = 0,05). [15]. 

Selanjutnya, uji reliabilitas dilakukan untuk mengetahui konsistensi internal instrumen 

dalam mengukur variabel penelitian. Reliabilitas kuesioner diuji menggunakan 

Cronbach's Alpha. Instrumen dinyatakan reliabel apabila nilai Cronbach's Alpha ≥ 0,70, 

yang menunjukkan bahwa butir-butir pernyataan dalam instrumen memiliki konsistensi 

internal yang dapat diterima. 

Setelah instrumen dinyatakan valid dan reliabel, dilakukan analisis deskriptif terhadap 

data penelitian. Karakteristik responden disajikan dalam bentuk distribusi frekuensi dan 

persentase, meliputi jenis kelamin, usia, masa kerja, dan pengalaman menggunakan 

sistem informasi digital. Tingkat kepuasan pengguna terhadap aplikasi Rekam Medis 

Elektronik dianalisis berdasarkan nilai rata-rata (mean) pada setiap indikator yang 

diteliti. Nilai rata-rata selanjutnya digunakan untuk menggambarkan tingkat kepuasan 

pengguna terhadap aplikasi Rekam Medis Elektronik. 

Untuk mengetahui nilai rata-rata pada setiap indikator penelitian, digunakan rumus 

mean sebagai berikut: 

[\bar{x}=\frac{\sum X}{n}] 

 

dengan keterangan: 

 (\bar{x}) merupakan nilai rata-rata; 

 (\sum X) menyatakan akumulasi skor seluruh responden; dan 

 (n) menunjukkan jumlah responden yang dianalisis. 

 

Interpretasi hasil rata-rata mengacu pada kategori Skala Likert sebagai berikut: 

Tabel 1. Skala Likert 

Interval Mean Kategori Kepuasan 

1,00–1,80 Sangat tidak puas 

1,81–2,60 Tidak puas 

2,61–3,40 Cukup puas 

3,41–4,20 Puas 

4,21–5,00 Sangat puas 

Analisis hasil menunjukkan bahwa indikator kemudahan mempelajari aplikasi, 

kecepatan pencatatan, dan kemudahan pencarian data memperoleh kategori sangat puas, 

sedangkan sebagian besar indikator lainnya berada pada kategori puas. Indikator mengenai 

gangguan teknis aplikasi memperoleh nilai rata-rata paling rendah (2,78) dengan kategori 

cukup puas, yang menunjukkan masih perlunya peningkatan pada aspek infrastruktur 

teknologi dan performa aplikasi. Berdasarkan nilai rata-rata yang diperoleh, tingkat 

kepuasan tenaga kesehatan terhadap penggunaan aplikasi Rekam Medis Elektronik 

berbasis web dapat dikategorikan sebagai puas, yang menunjukkan bahwa sistem telah 

mampu memenuhi sebagian besar kebutuhan pengguna dalam mendukung pelaksanaan 

pelayanan kesehatan. 

J. Etika Penelitian 

Penelitian dilaksanakan dengan menerapkan prinsip-prinsip etika penelitian yang 

meliputi penghormatan terhadap hak responden, kerahasiaan identitas, kerahasiaan data 

penelitian, serta partisipasi secara sukarela. Data yang diperoleh selama pelaksanaan 
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penelitian dimanfaatkan semata-mata untuk kepentingan akademik. Kerahasiaan 

identitas responden tetap dijaga dengan tidak menyajikan informasi yang dapat 

mengarah pada identifikasi individu. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Karakteristik Responden 

Sebanyak 27 tenaga kesehatan yang menggunakan aplikasi Rekam Medis Elektronik 

(RME) berbasis web dilibatkan sebagai responden dalam penelitian ini. Aplikasi tersebut 

dimanfaatkan sebagai media untuk mendukung proses pencatatan dan pengelolaan data 

pelayanan kesehatan. Karakteristik responden yang dianalisis meliputi jenis kelamin, usia, 

masa kerja, serta pengalaman dalam menggunakan sistem informasi digital sebelum 

implementasi RME, sehingga dapat memberikan gambaran mengenai profil pengguna yang 

terlibat dalam penelitian. 

Distribusi responden berdasarkan jenis kelamin menunjukkan bahwa mayoritas 

merupakan perempuan, yaitu sebanyak 22 orang (81,48%), sedangkan responden laki-laki 

berjumlah 5 orang (18,52%). Dominasi responden perempuan mencerminkan kondisi umum 

tenaga kesehatan di fasilitas pelayanan kesehatan, khususnya pada profesi perawat, bidan, dan 

tenaga rekam medis yang secara nasional memang didominasi oleh perempuan [16]. 

Karakteristik usia responden memperlihatkan bahwa mayoritas berada pada rentang 

usia 25–34 tahun, dengan jumlah 11 orang (40,74%). Kelompok usia 35–44 tahun terdiri atas 

9 responden (33,33%), sedangkan kelompok usia ≥45 tahun mencakup 7 responden (25,93%). 

Kelompok usia produktif umumnya memiliki kemampuan adaptasi yang lebih baik terhadap 

perkembangan teknologi informasi sehingga lebih mudah menerima implementasi sistem 

informasi kesehatan berbasis digital [17]. 

Dilihat dari aspek pengalaman kerja, hampir setengah dari jumlah responden 

(48,15%) telah memiliki masa kerja lebih dari sepuluh tahun. Hal ini mengindikasikan bahwa 

responden telah terbiasa dengan proses pelayanan kesehatan, baik pada sistem pencatatan 

manual maupun sistem Rekam Medis Elektronik, sehingga mampu memberikan penilaian 

yang didasarkan pada pengalaman prakti [18]. 

Sebanyak 96,3% tenaga kesehatan yang menjadi responden telah memiliki 

pengalaman dalam menggunakan aplikasi atau sistem digital sebelum penerapan Rekam 

Medis Elektronik berbasis web. Pengalaman tersebut berkontribusi terhadap kemudahan 

dalam memahami fitur dan alur kerja sistem baru, sehingga proses implementasi dapat 

berjalan dengan lebih efektif [19]. 

 

Analisis Kepuasan Tenaga Kesehatan dalam Penggunaan Aplikasi Rekam Medis 

Elektronik Berbasis Web 

Pengukuran tingkat kepuasan dilakukan terhadap sepuluh indikator yang 

menggambarkan kemudahan penggunaan, kualitas sistem, efisiensi kerja, kualitas informasi, 

serta manfaat aplikasi dalam mendukung pelayanan kesehatan. Hasil analisis menunjukkan 

bahwa secara umum tenaga kesehatan memberikan penilaian puas terhadap penggunaan 

aplikasi Rekam Medis Elektronik berbasis web. 

 

Kemudahan Penggunaan (Ease of Use) 

Indikator yang berkaitan dengan kemudahan mempelajari aplikasi memperoleh skor 

rata-rata (mean) sebesar 4,33 dan termasuk kategori sangat puas. Adapun indikator mengenai 

kejelasan tampilan aplikasi menghasilkan nilai rata-rata 4,19 yang berada pada kategori puas. 

Hasil tersebut menunjukkan bahwa antarmuka aplikasi dinilai ramah pengguna (user-

friendly), sehingga tenaga kesehatan dapat mengoperasikan sistem dengan lebih mudah tanpa 

mengalami kendala berarti pada tahap adaptasi. 
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Interpretasi hasil penelitian ini selaras dengan kerangka Technology Acceptance 

Model (TAM), yang menempatkan persepsi terhadap kemudahan penggunaan (perceived ease 

of use) sebagai salah satu determinan utama dalam proses penerimaan teknologi oleh 

pengguna [20]. Sistem yang mudah dipahami dan dioperasikan akan meningkatkan 

kepercayaan serta kenyamanan pengguna dalam menjalankan pekerjaannya, sehingga 

berdampak pada meningkatnya tingkat kepuasan terhadap sistem tersebut. Hasil ini juga 

didukung oleh penelitian Rahimi et al., yang menunjukkan bahwa aspek kemudahan 

penggunaan memberikan kontribusi yang signifikan terhadap keberhasilan implementasi 

sistem informasi kesehatan di berbagai fasilitas pelayanan kesehatan [21]. 

 

Efisiensi Proses Pencatatan dan Akses Informasi 

Berdasarkan hasil pengukuran, aspek kemanfaatan aplikasi memperoleh penilaian 

yang sangat baik dari responden. Indikator yang berkaitan dengan kecepatan proses 

pencatatan dibandingkan sistem rekam medis konvensional mencatat nilai rata-rata (mean) 

sebesar 4,33. Selanjutnya, indikator mengenai kemudahan dalam memanfaatkan fitur 

pencarian data pasien memperoleh nilai 4,26, sedangkan indikator yang menilai kontribusi 

aplikasi terhadap peningkatan efisiensi kerja memperoleh nilai rata-rata 4,22. Seluruh 

indikator tersebut berada pada kategori sangat puas, yang mengindikasikan bahwa aplikasi 

mampu meningkatkan efektivitas pelaksanaan pekerjaan tenaga kesehatan. 

Temuan penelitian ini menunjukkan bahwa penerapan aplikasi Rekam Medis 

Elektronik (RME) berbasis web memberikan dampak positif terhadap efisiensi pengelolaan 

dokumentasi pelayanan kesehatan. Pemanfaatan sistem berbasis digital memudahkan tenaga 

kesehatan memperoleh informasi pasien secara lebih cepat dan akurat, sehingga alur 

pelayanan menjadi lebih efektif serta waktu yang diperlukan untuk menemukan data rekam 

medis dapat dikurangi secara signifikan. 

Hasil penelitian ini selaras dengan temuan Ayatollahi et al. yang melaporkan bahwa 

implementasi Rekam Medis Elektronik berkontribusi terhadap peningkatan efisiensi 

dokumentasi klinis, mempercepat akses terhadap informasi pasien, serta mendukung 

peningkatan mutu pelayanan kesehatan [22]. Selain itu, Walker et al. menjelaskan bahwa 

interoperabilitas sistem informasi kesehatan memungkinkan pertukaran data yang lebih 

efektif antarsistem, sehingga mampu meningkatkan efisiensi operasional sekaligus 

memperkuat koordinasi pelayanan di antara berbagai profesi kesehatan [23]. 

 

Kualitas Sistem dan Stabilitas Aplikasi 

Meskipun sebagian besar indikator memperoleh nilai tinggi, indikator "aplikasi jarang 

mengalami error atau lambat" memperoleh nilai rata-rata 2,78, yang termasuk dalam kategori 

cukup puas. Sementara itu, indikator "aplikasi dapat diakses dengan stabil" memperoleh nilai 

rata-rata 3,93 dengan kategori puas. 

Menunjukkan bahwa aspek teknis masih menjadi tantangan dalam implementasi 

aplikasi Rekam Medis Elektronik berbasis web. Kendala berupa proses loading yang lambat, 

gangguan server, maupun ketidakstabilan jaringan internet dapat menghambat kelancaran 

pelayanan kesehatan. 

Menurut DeLone dan McLean, kualitas sistem merupakan salah satu komponen utama 

yang menentukan keberhasilan implementasi suatu sistem informasi. Sistem dengan performa 

yang stabil, cepat, mudah diakses, dan minim kesalahan akan meningkatkan kepuasan 

pengguna secara signifikan [24]. Oleh karena itu, peningkatan infrastruktur teknologi 

informasi, kapasitas server, serta kualitas jaringan internet menjadi prioritas dalam 

pengembangan aplikasi. 
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Manfaat Aplikasi terhadap Pelayanan Kesehatan 

Indikator "aplikasi memudahkan koordinasi antarunit" memperoleh nilai rata-rata 

4,11, sedangkan indikator "aplikasi meningkatkan kualitas pelayanan" memperoleh nilai 4,15, 

yang keduanya berada pada kategori puas. 

Temuan penelitian menunjukkan bahwa implementasi aplikasi Rekam Medis 

Elektronik berbasis web memberikan manfaat yang lebih luas dibandingkan sekadar 

digitalisasi pencatatan pasien. Sistem ini memungkinkan setiap unit pelayanan memperoleh 

akses terhadap informasi pasien secara real-time, sehingga komunikasi antartenaga kesehatan 

menjadi lebih baik, proses pengambilan keputusan klinis berlangsung lebih tepat, dan 

keselamatan pasien dapat lebih terjamin. 

 

Kendala Penggunaan Aplikasi 

Selain menilai tingkat kepuasan, responden juga memberikan informasi mengenai 

kendala yang masih dihadapi selama menggunakan aplikasi Rekam Medis Elektronik 

berbasis web. Kendala yang paling sering disampaikan adalah proses loading aplikasi yang 

lambat pada jam pelayanan yang padat, akses internet yang kurang stabil, serta perlunya 

penyederhanaan beberapa menu aplikasi agar lebih mudah digunakan.  

Beberapa tenaga kesehatan baru juga mengusulkan adanya pelatihan lanjutan untuk 

meningkatkan kemampuan penggunaan aplikasi. Temuan tersebut menunjukkan bahwa 

keberhasilan implementasi Rekam Medis Elektronik tidak hanya bergantung pada kualitas 

perangkat lunak, tetapi juga dipengaruhi oleh kesiapan infrastruktur teknologi, kualitas 

jaringan, serta kompetensi pengguna [25]. 

 

Implikasi Penelitian 

Secara keseluruhan, temuan penelitian menunjukkan bahwa implementasi aplikasi 

Rekam Medis Elektronik (RME) berbasis web telah diterima dengan baik oleh tenaga 

kesehatan dan mampu memberikan pengalaman penggunaan yang memuaskan. Sistem ini 

dinilai memberikan manfaat nyata dalam meningkatkan efisiensi pengelolaan dokumentasi, 

mempercepat akses terhadap data pasien, memperkuat koordinasi antarunit pelayanan, serta 

mendukung peningkatan mutu pelayanan kesehatan. Meskipun demikian, keberhasilan 

implementasi jangka panjang memerlukan upaya pengembangan secara berkelanjutan, 

terutama melalui peningkatan kapasitas infrastruktur teknologi, optimalisasi kualitas jaringan, 

penyempurnaan antarmuka pengguna (user interface) agar lebih mudah digunakan, serta 

penyediaan pelatihan yang berkesinambungan guna meningkatkan kompetensi pengguna 

dalam memanfaatkan sistem secara optimal. 

 

4. KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa tingkat kepuasan tenaga 

kesehatan terhadap penggunaan aplikasi RME berbasis web berada pada kategori puas. 

Hasil tersebut menunjukkan bahwa aplikasi telah mampu memenuhi kebutuhan pengguna 

dalam mendukung pelaksanaan dokumentasi dan pengelolaan informasi kesehatan. 

Meskipun demikian, aspek teknis sistem masih perlu ditingkatkan untuk mendukung 

penggunaan aplikasi yang lebih optimal dan berkelanjutan. 
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penelitian. Hasil penelitian ini diharapkan bisa memberikan manfaat bagi pengembangan 
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implementasi Rekam Medis Elektronik berbasis web, dan bisa menjadi referensi untuk 

peneliti selanjutnya dalam unit manajemen informasi kesehatan dan transformasi digital 

pelayanan kesehatan. 
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