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Abstract: Regional General Hospital Palembang BARI has implemented the Regulation
of the Minister of Health Number 82 of 2013 concerning the Hospital Management
Information System (SIMRS) known as SIMARS. In its implementation, the information
system has not been able to provide accurate and real-time bed usage indicators. This
study aims to optimize the management of bed usage indicators through the information
system at Palembang BARI Regional Hospital. The type of qualitative research using the
FAST (Framework for the Application System Thinking) method was conducted in August
2024 - September 2024. Data collection was carried out through interviews,
observations, and document reviews according to the stages of the FAST method,
including: Scope definition, Problem Analysis, Requirement Analysis, Logical Design,
Decision Analysis, Physical Design and Construction and Testing. Of the 3,366 manual
SHRIs, there is a difference between SHRI SIMARS of 427 or 12.69%, the highest in the
class 3 general care room, this is because nurses have not routinely entered SHRI into
SIMARS due to the absence of a Standard Operating Procedure (SOP) for filling in SHRI
in SIMARS. In accordance with the SHRI framework, an SOP for filling in SIMARS is
required, including 3 actors consisting of: Director, PMIK, Nurse. The Director requires
real-time visualization of bed usage indicators in the form of BOR, AvLOS, TOI, BTO,
and Barber Johnson graphs.
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Abstrak: Rumah Sakit Umum Daerah Palembang BARI telah menerapkan Peraturan
Menteri Kesehatan Nomor 82 tahun 2013 tentang Sistem Informasi Manajemen Rumah
Sakit (SIMRS) yang dikenal dengan SIMARS. Pada pelaksanaannya sistem informasi
tersebut belum mampu menyediakan indikator penggunaan tempat tidur secara akurat dan
real time. Penelitian ini bertujuan untuk mengoptimalkan manajemen indikator
penggunaan tempat tidur melalui sistem informasi di RSUD Palembang BARI. Jenis
penelitian kualitatif menggunakan metode FAST (Framework for the Application System
Thinking) dilakukan pada bulan Agustus 2024 -September 2024. Pengumpulan data
dilakukan dengan wawancara, observasi, dan telaah dokumen sesuai dengan tahapan
metode FAST, meliputi: Scope definition, Problem Analysis, Requirement Analysis,
Logical Design, Decision Analysis, Physical Desain dan Construction and Testing. Dari
3.366 SHRI manual terdapat selisih antara SHRI SIMARS sebanyak 427 ataul2,69%
tertinggi pada ruang perawatan umum kelas 3 hal tersebut karena perawat belum
melakukan entry SHRI ke dalam SIMARS secara rutin yang disebabkan belum adanya
Standar Operasional Prosedur (SOP) pengisian SHRI dalam SIMARS. Sesuai kerangka
kerja SHRI maka diperlukan SOP pengisian dalam SIMARS meliputi 3 aktor terdiri dari:
Direktur, PMIK, Perawat. Direktur membutuhkan visualisasi secara real time indikator
penggunaan tempat tidur berupa BOR, AvLOS, TOI, BTO, dan grafik barber johnson.

Kata kunci: Indikator Tempat Tidur, Sistem Informasi, FAST
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PENDAHULUAN

Rumah Sakit adalah institusi
pelayanan kesehatan yang
menyelenggarakan pelayanan kesehatan
perorangan secara  paripurna = yang
menyediakan pelayanan rawat inap,
rawat jalan, dan gawat darurat (Aini
Siagian et al., 2021). Pelayanan rawat
inap merupakan pelayanan kepada pasien
untuk observasi, perawatan, diagnosis,
pengobatan, rehabilitasi medis, dan/atau
pelayanan kesehatan lainnya dengan
menempati tempat tidur (Winarso et al.,
2020).

Tempat tidur adalah salah satu
indikator  yang  digunakan  untuk
mengetahui tingkat pemanfaatan, mutu,
dan efisiensi pelayanan rumah sakit.
Indikator parameter penggunaan tempat
tidur di rumah sakit dapat dilakukan
dengan mengoptimalkan sistem
informasi. Sistem informasi memainkan
peran penting dalam mengelola dan
memantau berbagai aspek operasional,
termasuk penggunaan tempat tidur (Sari
et al, 2023). Dengan memanfaatkan
teknologi informasi, rumah sakit dapat
secara otomatis mengumpulkan,
mengolah, dan menganalisis data terkait
penggunaan tempat tidur, schingga
menghasilkan indikator yang akurat dan
real-time (Rahman, 2022).

Indikator yang digunakan untuk
mengukur penggunaan tempat tidur di
rumah sakit antara lain: Bed Occupancy
Rate (BOR), Average Length of Stay
(AVLOS), Bed Turn Over (BTO) dan
Turn Over Interval (TOI). BOR yaitu
presentase pemakaian tempat tidur pada
satu satuan waktu tertentu. Indikator ini
memberikan gambaran tinggi rendahnya
tingkat pemanfaatan tempat tidur rumah
sakit dengan nilai yang ideal adalah
antara 60 — 85%. AvLOS yaitu rata-rata
lama rawat seorang pasien. Indikator ini
disamping memberikan gambaran tingkat
efisiensi, juga dapat memberikan
gambaran mutu pelayanan, apabila
diterapkan pada diagnosis tertentu dapat
dijadikan hal yang perlu pengamatan
yang lebih lanjut. Secara umum nilai
AVLOS yang ideal antara 6 — 9 hari.

BTO yaitu frekuensi pemakaian tempat
tidur pada satu periode, berapa kali
tempat tidur dipakai dalam satu satuan
waktu (biasanya dalam periode 1 tahun).
Indikator ini  memberikan  tingkat
efisiensi pada pemakaian tempat tidur.
Idealnya dalam setahun, satu tempat tidur
rata-rata dipakai 40 — 50 kali. TOI yaitu
rata-rata hari dimana tempat tidur tidak
ditempati dari telah diisi ke saat terisi
berikutnya. Indikator ini juga
memberikan gambaran tingkat efisiensi
penggunaan tempat tidur. Idealnya
tempat tidur kosong/tidak terisi ada pada
kisaran 1 — 3 hari.

Dari jenis indikator ini sensus
harian menjadi dasar dalam pelaksanaaan
pembuatan pelaporan rumah sakit yang
kegiatannya dihitung mulai jam 00.00 s/d
24.00 setiap hari dan dibuat oleh perawat.
Pelaporan semua kegiatan
penyelenggaraan rumah sakit dalam
bentuk Sistem Informasi Manajemen
Rumah Sakit (SIMRS) agar data yang
dihasilkan berkualitas dan manajemen
sistem informasi berfungsi secara efektif
dan efisien. Keberhasilan suatu rumah
sakit sangat tergantung pada manajemen
sistem informasi yaitu pada penggunaan
sistem database di rumah sakit. Hal ini
bertujuan untuk mengatasi masalah
penyimpanan data yang tidak benar,
laporan yang tidak akurat, pemborosan
waktu dalam menyimpan, memproses,
dan mengambil informasi serta untuk
meningkatkan  efisiensi  manajemen
informasi (Rustam, 2023).

Rumah Sakit wajib melaksanakan
sistem informasi manajemen rumah sakit
(SIMRS). Sistem Informasi Manajemen
Rumah Sakit adalah suatu sistem
teknologi informasi komunikasi yang
memproses dan  mengintegrasikan
seluruh alur proses pelayanan rumah
sakit dalam bentuk jaringan koordinasi,
pelaporan dan prosedur administrasi
untuk memperoleh informasi secara tepat
dan akurat, dan merupakan bagian dari
Sistem Informasi Kesehatan. Setiap
rumah  sakit harus  melaksanakan
pengelolaan dan pengembangan SIMRS.
Pelaksanaan pengelolaan dan
pengembangan SIMRS harus mampu
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meningkatkan dan mendukung proses
pelayanan kesehatan di rumah sakit yang
meliputi: kecepatan, akurasi, integrasi,
peningkatan  pelayanan, peningkatan
efisiensi, kemudahan pelaporan dalam
pelaksanaan operasional.

Pada penelitian sebelumnya yang
dilakukan oleh Alya Arika (2024)
petugas pelaporan RSU Srikandi IBI
Jember membuat sensus harian beserta
rekapitulasi  sensus  harian  dengan
bantuan Ms. Excel hal ini dapat
menghambat dalam mengelolah data,
sehingga belum efektif dan dapat
mengakibatkan  keterlambatan  dalam
pelaksanaan pelaporan indikator
pelayanan rawat inap (Alya Arika, 2024).

Penelitian yang dilakukan Nabilah
Metilina Farraswati dkk tahun 2023
pengumpulan dan pengolahan indikator
pelayanan rawat inap di RSUD dr. H.
Moch. Ansari  Saleh  Banjarmasin
menggunakan manual sehingga masih
minim keandalan dan menghambat
proses pengolahan laporan dan juga akan
mempengaruhi keakuratan laporan yang
dihasilkan (Nabilah Metilina Farraswati,
Mochammad Choirur Roziqin, 2021).

Berdasarkan  hasil wawancara
dengan kepala Instalasi rekam medis
Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD)
Palembang BARI sudah menerapkan
sistem informasi rumah sakit yang
bernama Sistem Informasi Manajemen
Administrasi Rumah Sakit (SIMARS).
Terdapat beberapa kendala diantaranya
petugas ruangan belum melakukan entry
data ke dalam SIMARS sesuai uraian
tugas yang telah diberikan dengan alasan
ada dua sistem yang digunakan yaitu
manual dan elektronik sehingga terjadi
pengulangan atau redudansi data, hal ini
berdampak pada ketidaksesuaian data
sensus harian rawat inap dan data
indikator penggunaan tempat tidur yang
dibutuhkan pimpinan dalam proses
pengambilan keputusan.

Hasil pengumpulan data awal
terdapat SHRI manual dan SIMARS
sebagai berikut: pada bulan Oktober
selisih antara SHRI manual dan SIMARS
sebanyak 2,80%, bulan November 2,78%
dan bulan Desember 2,29%. Saat ini

SHRI manual dianggap lebih akurat
dibandingkan SIMARS.

METODE

Jenis penelitian ini  kualitatif
menggunakan metode FAST (Framework
for the Application System Thinking).
Pengumpulan data terdiri dari 7 (tujuh)
tahapan metode FAST dengan alur
sebagai berikut:

[ Seope Definition I

+

[ Problem Analysis |

l Reguirement Analvsic

v

[ Logical Design
L]
I Decision Analvsis

v

I Piiysical Desigr I

v

[ Construction and Testing

Gambar 1 Tahapan Metode FAST

HASIL DAN PEMBAHASAN
Pengoptimalisasian =~ manajemen
indikator penggunaan tempat tidur

melalui sistem informasi dengan metode
FAST didapat hasil sebagai berikut:
Scope Definition

Hasil observasi pada pengumpulan
informasi melalui SHRI manual dengan
SHRI elektronik (SIMARS) pada bulan
Januari s/d Maret 2024 pada ruangan
perawatan umum didapat data sebagai
berikut:

Tabel 1 Data Sensus Harian Rawat
Inap

Kesesuaan
R | sERD 3 asuat Ticak Sequm
Ho. R
¢ Hangn Mol | STMIARS Persertase Persentase
Junlzh Jumlah
(%) (%)
1 PERAWA(I{;‘N R 445 393 45 BB 2 11,8%
FERAWAIAN )
2 I % 7) 1465 1313 1465 BOG 152 1038%
FERAWA AN
"
1 UMM B, 3) 14% 133 1458 84,584 i 1530%
TOTAL 3368 2039 %6 §731% 427 1280%
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Berdasarkan tabel di atas terdapat
selisth 12,69% SHRI SIMARS dengan
SHRI manual, tertinggi pada ruang
perawatan umum kelas 3 (tiga). Untuk
mendapatkan hasil SHRI yang akurat
masing-masing  perawat/bidan  yang
ditunjuk oleh kepala ruang rawat inap
bertanggung jawab terhadap entry data
SHRI pada SIMARS agar dapat
mengurangi kesalahan dalam pengolahan
indikator penggunaan tempat tidur.

Problem Analysis

Dari hasil wawancara beberapa
informan diatas pengelolaan SHRI belum
sepenuhnya berjalan, hal ini dikarenakan
terdapat 2 (dua) cara pelaksanaan SHRI
yaitu manual dan elektronik, beban kerja
petugas yang banyak dan belum ada SOP
tentang entry SHRI SIMARS hal ini
berpengaruh pada penerapan SHRI
SIMARS sechingga akan berpengaruh
pada kualitas penyajian informasi yang
akurat dan real time.

Requirement Analysis

Berdasarkan hasil analisis
persyaratan melalui observasi, diketahui
bahwa di dalam SIMARS belum dapat
menampilkan  indikator = penggunaan
tempat tidur melalui data yang sudah
tersedia seperti:

1.  BOR (Bed Occupancy Ratio)

2.  AvLOS (Average Length of Stay)
3. TOI (Turn Over Interval)

4. BTO (Bed Turnover Rate)

Saat ini untuk mendapatkan hasil
indikator penggunaan tempat tidur PMIK
memasukkan SHRI secara satu persatu ke
dalam aplikasi excel sehingga penyajian
indikator penggunaan tempat tidur
membutuhkan ~ waktu  yang lama
(Ramadani & Ullatifa, 2020).

Logical Design

Dengan  menggunakan  Unifed
Modelling Language (UML) diperoleh
kerangka kerja pengelolaan SHRI
sebagai berikut:

=Ty

Gambar 2 Use Case SHRI

Untuk menghasilkan SHRI yang
akurat maka perawat harus melakukan
pengentrian data pada manajemen tempat
tidur yang berisi: pasien masuk, pasien
pindahan, pasien dipindahkan, pasien
keluar, tempat tidur tersedia, tempat tidur
berisi dan tempat tidur kosong (Ferly,
Rossalina Adi Wijayanti, 2020).

Decision Analysis

Kebutuhan  perangkat  lunak
(software) berupa program aplikasi
SIMARS terdiri dari: menu SHRI,
manajemen tempat tidur, indikator
penggunaan tempat tidur, perangkat
lunak tersebut berbasis web (web
application) untuk mengaksesnya
menggunakan peramban web (web
browser). Peramban web yang mampu
mendukung sistem ini adalah Firefox,
Opera, Safari dan Google Chrome,
diakses pada alamat
http://172.14.0.254/simrs (Erni  Widarti,
Joosten, Putu Yudia Pratiwi,Pradnyana,
2024).

Physical Desain

Hasil  observasi  persyaratan-
persyaratan sistem aplikasi SIMARS
terdapat tampilan menu dan desain SHRI
yang akan dijadikan sebagai acuan dalam
menghasilkan  indikator = penggunaan
tempat tidur pada RSUD Palembang
BARI terdiri dari:
1. Menu Pasien Masuk

SIMARS - RSUD Palembang BARI

] PASIEN MASUK RUAYG RAWAT AP
Mg RALMG PERAGEN UMK
st wox

Gambar 3 Menu Pasien Masuk
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Pada gambar diatas menu pasien
masuk diakses oleh perawat ruang rawat
inap dengan cara Jogin ke aplikasi
SIMARS melalui wuser name dan
password, lalu perawat entri data yang
berisi: nama pasien, nomor rekam medis,
pasien masuk dan cara bayar.

2. Menu Pasien Pindahan

LR L VLS T LIS G K

Gambar 4 Menu Pasien Pindahan

Berdasarkan gambar diatas menu
pasien pindahan diakses oleh perawat
ruang rawat inap untuk entry data pasien
pindahan dari ruang rawat inap yang
lain, menu ini berisi: pasien pindahan,
nama pasien, nomor rekam medis,
kelas/ruang pindah, jaminan pasien
dirawat dan kelas/ruang asal pasien
dirawat.

PEPORT SENSLS RIS PASIEN RARGT (AP

PR L 8ol 0 AN ARSI LG i m

FASERDPROARAN 2 SAGANLN

L ) LT FILAS 1L AN SELLE RO, TR

Gambar 5 Menu Pasien Dipindahkan

Pada gambar diatas terdapat menu
pasien dipindahkan yang diakses oleh
perawat rawat inap untuk entry data
pasien yang dipindahkan ke ruang rawat
inap yang lainnya, menu ini berisi nama
pasien, nomor rekam medis, kelas/ruang
saat dirawat, jaminan pasien, dan
kelas/ruang tujuan pasien dipindahkan.

4. Menu Pasien Keluar

o wama ms  ms s - s

Gambar 6. Menu Pasien keluar

Gambar diatas merupakan menu
pasien keluar rumah sakit yang diakses
oleh perawat ruang rawat inap untuk
entry data pasien yang keluar rumah sakit
baik dizinkan, dirujuk, APS, dan
meninggal.

Construction and Testing
1. Indikator Bulanan

1. BOR %]

Gambar 7 Visualisasi Indikator
Penggunaan Tempat Tidur Bulanan

Pada gambar 7 (enam) diatas,
optimalisasi SIMARS akan menampilkan
laporan bulanan indikator penggunaan
tempat tidur berbentuk grafik batang
yang mana kepala ruangan rawat inap
masing-masing kelas dapat  melihat
capaian indikator pada bulan tertentu dan
bulan sebelumnya.

2. Laporan indikator tahunan
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Gambar 8 Visualisasi Tren Indikator
Penggunaan Tempat Tidur Periode 2
(Dua) Tahun

Berdasarkan pada gambar diatas,
optimalisasi SIMARS akan menampilkan
indikator tahunan penggunaan tempat
tidur berbentuk grafik /ine sehingga
Direktur dapat mengambil keputusan
secara real time berupa:

1) Penambahan tempat tidur
2) Pengajuan anggaran rumah sakit
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3) Penambahan sumber daya manusia
(SDM) (Heltiani et al., 2021).

3.  Qrafik Barber Johnson

Simars - RSUD Palembang BARI

Gambar 9 Visualisasi Efesiensi
Penggunaan Tempat Tidur Dengan
GBJ

Pada gambar diatas, visualisasi
optimalisasi SIMARS dapat menyajikan
grafik barber johnson sehingga Direktur
dapat membandingkan tingkat efesiensi
penggunaan tempat tidur antar ruangan
(Wilda Julieta Sari, 2020).

SIMPULAN

1. Terdapat 12,69% selisih SHRI
SIMARS dengan SHRI manual.

2. Belum ada SOP yang mengatur
tentang pengisian SHRI SIMARS.

3. Aktor Use Case SHRI terdiri dari:
Direktur, PMIK dan perawat.

4. Persayaratan-persyaratan
pengelolaan SHRI adalah:

Data tempat tidur

Data pasien masuk

Data pasien pindahan

Data pasien dipindahkan

Data pasien keluar hidup dan

meninggal.

5. Aplikasi SIMARS belum mampu
menyediakan indikator penggunaan
tempat tidur.

6. Optimalisasi SIMARS dalam
manajemen indikator penggunaan
tempat tidur berupa:
a. Visualisasi

penggunaan
bulanan.

op0 o

indikator
tempat  tidur

indikator
tempat  tidur

b. Visualisasi
penggunaan
tahunan.

¢. Visusalisasi
penggunaan
dengan GBJ.

efesiensi
tempat  tidur
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