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Effectiveness Variable Analysis of Information System at Nusantara Medika
Utama (NMU) Inc., Perkebunan Hospital Jember

Y unita Wulandari

Administration and Health Policy, School of Public Health, Jember University

ABSTRACT

Medical record is one the important components in hospital information management
system. The Hospital appropriately needs medical record in order to protect data
from losing possibility or an error data. According to the pre-study, the result shows
that 75% users state the dissatisfaction with the existence of the information system.
The data shows that the number of information system user dissatisfaction remains
high with the existence of duplicating data of medical record in 2013 (0.20 %). The
goal of the study to analysis the relationship between effectiveness variable by users
satisfaction of information system at Nusantara Medika Utama (NMU) Inc.,
Perkebunan Hospital Jember. The study was quantitative analysis approach using
cross sectional design. The samples were system information users in the division of
nurse, division of medical services, and division of medical support. Data were
analyzed using the Spearman Rank correlation by 5% (o = 0.05) as significance
level. The results showed there was a relationship between the quality of service by
users satisfaction, system quality by users satisfaction, and the information quality by
users satisfaction. It was recommended to Nusantara Medika Utama (NMU) Inc.,
Perkebunan Hospital Jember for increasing the service quality by holding box
suggestion, meeting periodically by SM-RS employees with users and devel opment
system. Moreover the hospital increases the quality system in doing the maintenance
system and the improvement of flexibility system which then increases the quality
information by giving a socialization to the user of information system, giving a
training to the arranger of SM-RS,

Keywords : Service Quality, System Quality, Information Quality, Satisfaction
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RINGKASAN

Analisa Variabel Efektifitas Sistem Informasi di Rumah Sakit Perkebunan PT
Nusantara Medika Utama (NMU) Kabupaten Jember; Yunita Wulandari;
092110101044; 2014; 120 halaman; Bagian Administrasi dan Kebijakan Kesehatan
Fakultas K esehatan Masyarakat Universitas Jember.

Sistem Informasi Mangemen (SIM) yang diterapkan di rumah sakit merupakan
suatu sistem untuk mendukung pengambilan keputusan. Penerapan tersebut akan
melibatkan penggunaan komputer untuk membantu mengolah data yang ada untuk
menjadi informasi yang tepat, cepat dan akurat. Oleh karena itu dibutuhkan
pengelolaan yang baik dan benar guna melindungi data dalam rekam medis terhadap
kemungkinan hilangnya keterangan atau pemalsuan data. Berdasarkan studi
pendahuluan didapatkan hasil bahwa terdapat 75% menyatakan kurang puas dengan
sistem informasi yang ada. Data tersebut menyatakan bahwa angka ketidakpuasan
pengguna sistem informasi masih tinggi. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis
adanya hubungan variabel efektifitas sistem informasi dengan kepuasan pengguna
sistem informasi di Rumah Sakit Perkebunan PT Nusantara Medika Utama (NMU)
Kabupaten Jember. Hal ini didukung dengan ditemukannya data duplikasi rekam
medis tahun 2013 mencapai 0,20%.

Penelitian ini menggunakan pendekatan cross sectional dan dilakukan di unit
pengguna sistem informasi Rumah Sakit Perkebunan PT Nusantara Medika Utama
(NMU) Kabupaten Jember yaitu di divisi keperawatan, divis pelayanan medis, dan
divisi penunjang medis pada bulan Juni - Agustus 2014. Sampel dalam penelitian
berjumlah 117 responden yang terdiri atas dokter, bidan, perawat, perekam medis,
front office, analis, fisioterapist, dan radiographer yang bekerja di tiga divisi tersebut.
Teknik pengambilan sampel menggunakan simple random sampling. Metode
pengambilan data menggunakan kuesioner. Data dianalisis dengan menggunakan uji
Rank Spearman dengan o = 0,05 untuk mengetahui hubungan antara variabel

efektifitas sistem informasi dengan kepuasan pengguna sistem informasi.
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Hasil penelitian menunjukkan bahwa kualitas layanan, kualitas sistem, kualitas
informasi, dan kepuasan pengguna sistem informasi di Rumah Sakit Perkebunan PT
Nusantara Medika Utama (NMU) Kabupaten Jember tahun 2014 mayoritas dalam
kategori tingkat sedang. Hasil uji terdapat hubungan antara kualitas layanan sistem
informasi dengan kepuasan pengguna sistem informasi, ada hubungan antara kualitas
sistem informasi dengan kepuasan penggna sistem informasi, ada hubungan antara
kualitas informasi dengan kepuasan pengguna sistem informasi di Rumah Sakit
Perkebunan PT Nusantara Medika Utama (NMU) Kabupaten Jember tahun 2014, ha
ini disebabkan karena penilaian responden mengenai kualitas layanan sudah baik
yang artinya produk dan jasa sudah memenuhi kebutuhan dan keinginan pengguna.
Kualitas sistem sudah bak artinya perangkat keras, lunak dan prosedur mampu
memasukkan dan menyajikan informasi bagi rumah sakit. Kualitas informasi sudah
baik artinya nilai, manfaat, relevansi, kebenaran dan pentingnya informas yang
dirasakan pengguna sudah baik.

Penelitian ini diharapkan Rumah Sakit Perkebunan PT Nusantara Medika
Utama (NMU) Kabupaten Jember lebih meningkatkan kualitas layanan dengan cara
pengadaan kotak saran, melakukan pertemuan secara berkala oleh karyawan SIM-RS
dengan pengguna untuk mengevaluasi sistem yang sudah berjalan saat ini, dan
pengembangan sistem denga cara mengadakan pelatihan untuk karyawan SIM-RS.
Lebih meningkatkan kualitas sistem dengan cara memelihara infrastruktur jaringan
seperti pengecekan rutin software dan hardware dan peningkatan fleksibilitas sistem
seperti otomatisasi dalam penyimpanan data. Lebih meningkatkan kualitas informasi
memberikan sosialisasi kepada pengguna sistem informasi tentang bagaimana cara
menginput data, memberikan pelatihan bagi yang menyusun SIM-RS, melakukan
perawatan sistem secara berkala seperti pengecekan kembali sistem apakah sudah
berjalan dengan baik dan juga melakukan scanning virus secara berkala agar

informasi yang dihasilkan bebas dari kesalahan
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