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Abstrak: Penelitian ini bertujuan untuk mengembangkan sistem rekam medis berbasis web yang diterapkan di Klinik 
Bismillah, Desa Pesanggrahan, Kecamatan Jangkar, Kabupaten Situbondo. Klinik ini memiliki banyak pasien, sehingga 
pengolahan data secara manual terbukti tidak efisien dan rawan kesalahan. Untuk mengatasi masalah tersebut, 
dikembangkan sebuah sistem informasi berbasis komputer yang memungkinkan pengelolaan data medis secara lebih 
cepat, akurat, dan mudah diakses. Sistem rekam medis berisi informasi penting seperti identitas pasien, riwayat 
pemeriksaan, diagnosis, dan pengobatan. Dengan menggunakan metode pengembangan Extreme Programming (XP), 
sistem ini dirancang untuk memudahkan akses riwayat kesehatan pasien bagi tenaga medis, sehingga dapat membantu 
dokter dalam diagnosis yang lebih tepat dan penanganan yang lebih efisien. Selain itu, sistem berbasis web ini juga 
memungkinkan penyimpanan dan pengelolaan data secara terpusat, mengurangi risiko kehilangan atau kerusakan data. 
Studi ini menyimpulkan bahwa penerapan sistem rekam medis berbasis web di Klinik Bismillah dapat meningkatkan 
kualitas pelayanan kesehatan dengan mempercepat proses pencatatan dan akses data medis. 

Kata Kunci – Sistem Rekam Medis; Klinik Bismillah; Pengolahan Data; Web-Based; Extreme Programming (XP) 

Web-Based Medical Record Information System at Bismillah Clinic 
Pesanggrahan 

Abstract: This study aims to develop a web-based medical record system implemented at Bismillah Clinic, Pesanggrahan 
Village, Jangkar District, Situbondo Regency. This clinic has many patients, so manual data processing has proven to be 
inefficient and error-prone. To overcome this problem, a computer-based information system was developed that allows 
faster, more accurate, and more easily accessible medical data management. The medical record system contains important 
information such as patient identity, examination history, diagnosis, and treatment. Using the Extreme Programming 
(XP) development method, this system is designed to facilitate access to patient health history for medical personnel, so 
that it can help doctors in more precise diagnosis and more efficient treatment. In addition, this web-based system also 
allows centralized data storage and management, reducing the risk of data loss or damage. This study concludes that the 
implementation of a web-based medical record system at the Bismillah Clinic can improve the quality of health services 
by accelerating the process of recording and accessing medical data. 

Keywords – Medical Record System; Bismillah Clinic; Data Processing; Web-Based; Extreme Programming (XP) 

1. PENDAHULUAN 

Saat ini, kemajuan teknologi semakin pesat, inovasi dan inovasi data terus berkembang. Oleh 
karena itu, hal itu sudah menjadi hal biasa jika masyarakat memanfaatkan teknologi informasi 
untuk memenuhi salah satu kebutuhannya, khususnya penerapan teknologi di tempat kerja[1]. 
Salah satu fasilitas kesehatan yang menjadi tempat dilaksanakannya inisiatif kesehatan adalah 
klinik. Upaya kesejahteraan adalah setiap tindakan untuk menjaga dan mengembangkan 
kesejahteraan yang diharapkan dapat mencapai derajat kesejahteraan yang ideal bagi daerah 
setempat. Salah satu aspek penting dalam menyediakan layanan klinis berkualitas tinggi di klinik 
adalah pengolahan data.[2].  
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Salah satu klinik yang ada di Desa Pesanggrahan Kecamatan Jangkar Kabupaten Situbondo 
adalah Klinik Bismillah. Masyarakat, khususnya yang tinggal di Desa Pesanggrahan, paling 
menyukai klinik ini. Untuk memberikan pelayanan yang berkualitas, manajemen klinik mutlak 
perlu mengolah data dengan cepat dan akurat karena banyaknya pasien. Pengolahan data secara 
manual mempunyai banyak kekurangan, selain memerlukan investasi yang lama, ketepatannya 
juga kurang baik karena peluang terjadinya kesalahan sangat besar. Sistem informasi berbasis 
komputer dapat menggantikan pengolahan data secara manual dengan bantuan teknologi 
informasi saat ini. Pengolahan data tidak hanya lebih cepat dan sederhana, namun juga lebih akurat 
karena kesalahan dapat dikurangi. 

Dalam bidang kedokteran, salah satu informasi penting yang disebut dengan data rekam 
medis adalah riwayat dan pencatatan rekam kesehatan pasien. Informasi dalam rekam medis pasien 
dapat menjadi acuan pada pemeriksaan kesehatan selanjutnya. Ini juga berisi bukti rekaman 
mengenai diagnosis penyakit pasien dan layanan medis yang mereka terima.[3]. Sistem pencatatan 
rekam medis yang digunakan selama ini sebenarnya mempunyai kekurangan. Data rekam medis 
pasien tidak dapat dipindahkan langsung antar lokasi karena hanya disimpan secara lokal di lokasi 
pasien diperiksa dan dirawat. 

File yang disebut sistem informasi rekam medis berisi catatan dan dokumen penting tentang 
identitas pasien, pemeriksaan, pengobatan, tindakan, dan pelayanan. Catatan merupakan 
pernyataan tertulis yang dibuat dokter mengenai apa yang dilakukan pasien sehubungan dengan 
pelayanan kesehatan. Sistem informasi rekam medis harus tertulis, lengkap dan jelas serta harus 
menggunakan teknologi informasi elektronik yang diatur dengan peraturan tambahan.[4]. 

Data rekam medis merupakan informasi sensitive yang berisi informasi pribadi dan 
Kesehatan pasien. Kerusakan atau kehilangan data rekam medis dapat berakibat serius bagi pasien, 
klinik, dan system Kesehatan secara keseluruhan. Dampak kehilangan dan kerusakan data rekam 
medis salah satunya ialah pelanggran privasi, pasien mungkin merasa dirugikan dan tidak aman 
jika data rekam medis mereka diakses oleh pihak yang tidak berwenang. Dan bagi system Kesehatan 
ialah kehilangan kepercayaan public yang mana system esehatan dapat membuat orang enggan 
mencari perawatan medis. 

Oleh karena itu, peneliti ini bermaksud mendapatkan inovasi pilihan yang dapat diterapkan 
pada pencatatan dan penyimpanan informasi rekam medis di fasilitas Bismillah Pesanggrahan. 

2. METODE PENELITIAN 

Pengamatan langsung terhadap subjek yang diteliti, termasuk data kualitatif, merupakan 
metode observasi, khususnya yang satu ini. Pada rekam medis berbasis web yang telah terpasang 
di poliklinik Bismillah Pesanggrahan, tujuan dari penelitian kualitatif ini adalah untuk mencari data 
top to bottom mengenai penerimaan, siklus, kritik, dan pengendalian yang berkaitan dengan 
pemeliharaan rekam medis[5]. Sumber data yang dikumpulkan dalam peneliti ini adalah data 
penting dan lapisan kedua. Data signifikan adalah data yang diperoleh dari reaksi responden 
terhadap pertanyaan yang diajukan saat pertemuan dan persepsi. Selain itu, informasi yang 
sekarang dapat diakses disebut informasi opsional. diperoleh melalui membaca, mendengarkan, 
dan menonton. Rekam medis yang menggabungkan informasi terkait dan dukungan menjadi dasar 
pengumpulan data dari klinik Bismillah[6].  

2.1. Metode Pengembangan Sistem 

Metode XP adalah metode yang mendukung perubahan dengan menawarkan level yang 
dapat diulang dalam waktu yang singkat, tergantung pada fokus yang ingin dicapai[7]. XP juga 
memiliki prinsip-prinsip inti yang perlu diperhatikan, khususnya: 
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Gambar 1.Nilai dasar XP 

2.1.1. Communication (Komunikasi) 

XP sangat menekankan pada pengembangan komunikasi tim yang efektif. Setiap anggota tim 
harus dapat berkomunikasi satu sama lain dan bertukar pengetahuan dan kemampuan 
pengembangan perangkat lunak. 

2.1.2. Courage (Keberanian) 

Setiap anggota tim harus selalu bertindak dengan keberanian, percaya diri, dan integritas agar 
dapat menyelesaikan proyek pengembangan dengan sukses. 

2.1.3. Simplicity (Sederhana) 

Karena mencari solusi paling sederhana dan paling bisa diterapkan adalah salah satu prinsip 
inti XP, tim pengembangan harus mematuhi persyaratan ini saat mengimplementasikannya. 

2.1.4. Feedback (Umpan Balik) 

Ini adalah salah satu elemen penting yang digunakan untuk mengukur kemajuan proses dan 
kualitas perangkat lunak yang sedang dikembangkan. Selain itu, menjadi tanggung jawab pihak 
lain dan anggota tim untuk turut serta memberikan kritik yang membangun. 

2.1.5. Planning 

Mendapatkan gambaran umum tentang fitur dan kemampuan perangkat lunak yang akan 
dikembangkan merupakan tujuan utama perencanaan. Membuat kumpulan foto atau narasi yang 
disediakan klien berfungsi sebagai langkah pertama dalam proses perencanaan dan berfungsi 
sebagai deskripsi dasar perangkat lunak. 

2.1.6. Design 

Dengan menggunakan cerita klien yang dikumpulkan selama tahap perencanaan, tahap 
desain model proses XP berfungsi sebagai peta jalan untuk pengembangan perangkat lunak. 

2.1.7. Coding 

XP menyarankan agar tim pada awalnya mengembangkan modul pengujian unit dengan 
tujuan menguji setiap cerita dan deskripsi yang disediakan klien setelah menyelesaikan deskripsi 
dasar perangkat lunak dan desain aplikasi secara keseluruhan. Setelah pengujian unit selesai, tim 
melanjutkan menulis kode aplikasi. 
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2.1.8. Testing 

XP akan mengevaluasi sistem yang ideal selain tahap pengujian, yang diselesaikan pada tahap 
pengcodingan. Bahkan dengan masalah kecil, XP akan terus memverifikasi dan mengatasi semua 
masalah yang muncul selama tahap coding. 

2.2. Activity Diagram 

Digunakan untuk mensimulasikan perilaku dalam objek bisnis yang berbeda. Diagram 
aktivitas, dalam banyak hal, dipandang sebagai analisis terstruktur yang digunakan bersama 
dengan diagram aliran data yang canggih. Namun, tidak seperti garis besar arus informasi, bagan 
tindakan berisi dokumentasi yang membahas tentang demonstrasi yang setara, latihan dan siklus 
yang simultan[8]. 

 
Gambar 2. Activity Diagram 

Staf di klinik memeriksa pasien baru dan lama saat mereka mendaftar. Jika pasiennya baru, 
staf pusat membuat kartu pengobatan lagi dan kartu kunjungan lagi. Jika pasien sudah lama, 
petugas di klinik akan segera memberikan kartu kunjungan lama kepada dokter. Pasien 
menunjukkan kepada dokter kartu perawatan dan kartu kunjungan. Setelah pasien diperiksa, 
dokter memberikan resep dan surat keterangan dokter kepada pasien. Resep diberikan kepada staf 
di klinik oleh pasien. Pasien menerima tanda terima pembayaran dari staf klinik. Pasien membayar 
biaya penilaian dan pengobatan. Staf pusat mencatat pertukaran tersebut dan kemudian 
menyerahkan obat kepada pasien. 

 

2.3. Use Case Diagram Mengelolah data pasien 

Tujuan dari use case diagram adalah untuk mengidentifikasi fungsi sistem dan siapa yang 
berwenang menggunakannya. [9]. 
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Gambar 3. Use Case Diagram 

 
Tabel 1. Deskripsi Use Case Diagram Mengelolah Data Pasien 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

3.1. Form Login 

Untuk mengakses sistem, Anda harus mengisi form ini. 

 
Gambar 4. Form Login 

Pada gambar diatas terdapat form login untuk menginputkan username, Password, dan pilih 
login sebagai akses awal menuju sistem. 

Use Case Name Mengelola Data Pasien 
Requirements B1,B3 
Goal Admin dapat memasukkan, mengedit dan 

menghapus informasi pasien. 
Pre-condition Admin telah   melakukan login. 
Post-condition Data pasien tersimpan, terupdate, atau 

terhapus. 
Failed end condition Gagal menyimpan, mengupdate atau 

menghapus. 
Primary Actors Admin 

Main Flow / Basic Path 1. Admin melihat daftar pasien. 
2. Admin menambah data pasien. 
3. Admin menyimpan data pasien. 

Alternate Flow / Invariant 1 2a. Admin mengedit data  pasien. 
Invariant 2 2b. Admin menghapus data pasien. 
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3.2. Tampilan Dashboard 

 
Gambar 5. Tampilan Dashboard 

Pada gambar diatas ditampilkan menu-menu pada website tersebut. 

3.3. Tampilan Tabel Data Pasien 

 
Gambar 6. Form Tabel Data Pasien 

Pada gambar diatas ditampilkan data-data pasien yang sudah di input. 

3.4. Form Tambah Data Pasien 

 
Gambar 7. Form Tambah Data Pasien 

Gambar diatas ditampilkan form untuk menginputkan data pasien dimulai dengan 
menginputkan nomor identitas, nama pasien, jenis kelamin, alamat, dan nomor telepon. 
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3.5. Tampilan Tabel Data Dokter 

 
Gambar 8. Tampilan Tabel Data Dokter 

Pada gambar diatas ditampilkan tabel data dokter. 

3.6. Tampilan Tabel Ruangan Pasien 

 
Gambar 9. Tampilan Tabel Ruangan Pasien 

Pada gambar diatas ditampilkan tabel ruangan pasien yang terdiri dari nama ruangan dan 
lokasinya. 

3.7. Tampilan Tabel Data Obat 

 

Gambar 10. Tampilan Data Obat 
Pada gambar diatas di tampilkan tabel data obat yang terdiri dari nama obat dan keterangan 

obat. 
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3.8. Tampilan Data Rekam Medis 

 
Gambar 11. Tampilan Tabel Data Rekam Medis 

Pada gambar diatas ditampilkan tabel data rekam medis pasien yang terdiri dari nama. 

4. KESIMPULAN 

Penelitian ini menghasilkan system rekam medis berbasis web. Berdasarkan penelitian diatas, 
dapat disimpulkan antara lain memudahkan pencatatan dan akses data rekam medis, memudahkan 
dokter untuk melihat riwayat kesehatan pasien secara lengkap, membantu dokter dalam 
mendiagnosis penyakit dan memberikan pengobatan yang tepat. 

Sistem informasi ini masih dibuat sesederhana mungkin, oleh sebab itu diperlukan 
pengembangan sistem dan update interface, karena dengan seiring dengan berjalannya waktu ada 
banyak fitur baru yang dapat memanjakan pengguna. 
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