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Abstrak - Puskesmas merupakan fasilitas pelayanan kesehatan bagi masyarakat dan 

individu pada tingkat pertama dengan lebih mengutamakan promotif dan preventif di 

wilayah kerjanya. Saat ini pengelolaan data rekam medis pada Puskesmas Dimong 

menggunakan Sistem Rekam Medis Elektronik (RME) terpusat milik Kabupaten 

Madiun, dalam pelaksanaannya ada kendala yang dihadapi yaitu kesulitan koneksi serta 

kebutuhan puskesmas akan pengelolaan data tidak sesuai kondisi di lapangan. Petugas 

rekam medis mengalami kesulitan untuk memahami alur sistem terpusat karena ada 

beberapa pengelolaan data yang tidak sesuai kondisi dilapangan. Berdasarkan kondisi 

tersebut, puskesmas perlu memberikan sosialisasi terkait pengelolaan data RME. 

Kegiatan sosialisasi dilakukan dengan metode ceramah dan pemberian pre test serta post 

test. Hasil kegiatan menunjukkan ada peningkatan pemahaman baik dari 25% menjadi 

87% bagi peserta sosialisasi. 

Kata kunci – Rekam Medis, RME, Puskesmas, Pelayanan, Pasien 

Abstract - Puskesmas is a health service facility for the community and individuals at 

the first level with a greater emphasis on promotion and prevention in its work area. 

Currently, medical record data management at the Dimong Community Health Center 

uses a centralized Electronic Medical Record System (RME) belonging to Madiun 

Regency, In its implementation, there were obstacles faced, namely connection difficulties 

and the health center's need for data management that did not match conditions in the 

field. Medical records officers have difficulty understanding the flow of the centralized 

system because there is some data management that does not suit conditions in the field. 

Based on these conditions, community health centers need to provide outreach regarding 

RME data management. Socialization activities are carried out using the lecture method 

and giving pre-tests and post-tests. The results of the activity showed that there was an 

increase in good understanding from 25% to 87% for socialization participants. 

Keywords – Medical Records, RME, Community Health Center, Services, Patients.  

I. PENDAHULUAN (11 POINT) 

Puskesmas merupakan fasilitas pelayanan kesehatan bagi masyarakat dan individu pada 

tingkat pertama dengan lebih mengutamakan promotif dan preventif di wilayah kerjanya. 

Untuk mewujudkan pelayanan kesehatan yang berkualitas membutuhkan dukungan sistem 
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pencatatanrekam data medis pasien yang efektif dan efisien [1]. Riwayat data kesehatan 

pasien dapat menentukan pilihan perawatan yang tepat oleh tim medis agar tingkat 

kesembuhan pasien semakin tinggi [2]. Penyimpanan data rekam medis harus dilakukan 

secara terpusat, yaitu rekam medis rawat jalan, rawat ianap dan rawat darurat harus berada 

dalam satu dokumen dan tersimpan dengan baik [3]. Mengingat betapa pentingnya fungsi 

rekam medis maka telah dituangkan dalam Medical Record Manual dari World Health 

Organization (WHO) bahwa rekam medis harus berisikan data yang dapat menunjang 

penentuan diagnosis serta pengesahan alasan pemberian tindakan pada pasien [4].  

Teknologi informasi saat ini telah diterapakan pada berbagai bidang termasuk layanan 

kesehatan. Penerapan sistem informasi elektronik menjadi kebutuhan pelayanan kesehatan 

untuk menghasilkan informasi medis yang berkualitas [5]. Rekam Medis Elektronik (RME) 

adalah rekam medis yang memanfaatkan program komputer dalam pengelolaan datanya 

sehingga dapat mempermudah dalam pencarian data pasien [6]. RME memungkinkan 

pengguna memberikan layanan medis yang lebih cepat dan akurat dibandingkan dengan 

rekam medis berbasis kertas [7]. Penggunaan RME berpotensi memberikan manfaat bagi 

peningkatan ketersediaan data elektronik pasien sehingga seluruh komponen yang terlibat 

dalam pelayanan kesehatan mulai dari pasien, petugas administratif, petugas kesehatan 

serta dokter mudah mengakses informasi dan membantu pengambilan keputusan [8]. 

Saat ini pengelolaan data rekam medis pada Puskesmas Dimong menggunakan Sistem 

Rekam Medis Elektronik (RME) terpusat milik Kabupaten Madiun, dalam pelaksanaannya 

ada beberapa kendala yang dihadapi yaitu kesulitan koneksi serta kebutuhan puskesmas 

akan pengelolaan data tidak sesuai kondisi di lapangan. Petugas rekam medis mengalami 

kesulitan untuk memahami alur sistem terpusat karena ada beberapa pengelolaan data yang 

tidak sesuai kondisi dilapangan. Berdasarkan kondisi tersebut, puskesmas perlu 

memberikan sosialisasi terkait pengelolaan data RME kepada petugas rekam medis. 

Kesiapan sumber daya manusia untuk memahami sistem RME dapat mendukung 

puskesmas di masa datang dalam proses pengembangan sistem RME. Tujuan kegaiatan ini 

adalah membantu Puskesmas Dimong untuk meningkatkan pengetahuan petugas layanan 

kesehatan  terkait penggunaan RME. 

Pada kegiatan pengabdian yang dilaksanakan oleh Hikmawan di sebuah laboratorium 

kesehatan dimana kegiatan tersebut berupa sosialisasi RME untuk peningkatan pengetahuan 

petugas rekam medis menunjukkan bahwa setelah adanya kegiatan sosialisasi pemehaman 

baik pengetahuan petugas rekam medis naik sebesar 86%. Hal ini membuktikan bahwa 

transfer pengetahuan terkait RME perlu dilakukan untuk meningkatkan pengetahuan 

petugas rekam medis [9]. Sejalan dengan kegiatan yang dilaksanakan oleh Linda, dkk 

berupa sosialisasi identifikasi data RME pasien yang dilaksanakan di RSUP Dr.M Djamil 

Padang, dimana rumah sakit sedang menerapkan RME secara bertahap, maka perlu 

diketahui bagaimana proses identifikasi data pasien secara elektronik yang dilakukan oleh 

petugas rekam medis. Hasil kegiatan menunjukkan bahwa perlu adanya evaluasi hasil 

identifikasi pasien untuk mengurangi ketidaklengkapan data pasien dalam membantu 

pengambilan keputusan [10].   

II. METODE  

Kegiatan pengabdian ini dilaksanakan di Puskesmas Dimong Kabupaten Madiun pada 

tanggal 15-16 Mei 2024 . Kegiatan pengabdian dibagi menjadi 3 tahapan yaitu persiapan, 

pelaksanaan dan evaluasi. Adapun detail dari tahapan kegiatan dapat dilihat pada gambar 1 
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dibawah ini: 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Tahapan Kegiatan 

 

Uraian penjelasan kegiatan adalah sebagai berikut: 

1. Tahap persiapan 

Tim pengabdian terdiri atas 3 orang dosen dan 2 orang mahasiswa. Pada tahap 

persiapan tim melakukan observasi ke lokasi, kemudian wawancara dengan 

narasumber. Tim juga menyiapakan materi untuk kegiatan sosialisasi serta membuat 

soal post test dan pre test bagi peserta pelatihan 

2. Tahap pelaksanaan 

Tim pengabdian melakukan kegiatan sosialisasi di lokasi pengabdian. Metode yang 

digunakan adalah ceramah memberikan pengetahuan terkait Rekam Medis 

Elektronik.  

3. Tahap evaluasi 

Sebelum penyampaian materi tim pengabdian akan memberikan soal post test 

kepada peserta kemudian setelah pemberian materi selesai peserta akan diberikan 

soal pre test. Pembagian kategori penilaian dibagi menjadi 3 kategori yaitu (80%-

100%) baik, (56%-79%) cukup dan (< 56%) kurang 

 

III. HASIL DAN PEMBAHASAN  

Kegiatan sosialisasi dilakukan dengan ceramah penyampaian materi pada 8 orang peserta 

tenaga kesehatan di Puskesmas Dimong Kabupaten Madiun. Sebelum kegiatan 

penyampaian materi para peserta akan diberikan soal pre test, setelah peserta selesai 

menerima materi diberikan soal post test. Adapun kegiatan sosialisasi dapat dilihat pada 

gambar 2 dibawah ini: 

  

Gambar 2. Kegiatan Sosialisasi 

Persiapan 
(observasi,wawancara,

materi, soal test) 

 

Pelaksanaan 
(ceramah materi)  

Evaluasi 
(post test, pre test) 
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Berdasarakan hasil rekapitulasi maka dapat dilihat bahwa pemahaman peserta belum baik. 

Adapun distribusi hasil penilaian pre test dapat dilihat pada tabel 1 dibawah ini: 

Tabel 1. Rekapitulasi nilai pre test 

No 

Hasil Penilaian 

Kategori 
Jumlah 

peserta 
Hasil % 

1 Baik 2 25 

2 Cukup 1 13 

3 Kurang 5 62 

 

Dari uraian hasil rekapitulasi dapat disimpulkan bahwa 25% peserta mendapatkan hasil 

baik, 13% peserta mendapatkan hasil cukup dan 63% peserta mendapatkan hasil kurang. 

Data rekapitulasi menunjukkan bahwa 5 orang peserta memiliki pemahaman kurang terkait 

sistem rekam medis elektronik.  

Setelah melaksanakan pre test, para peserta sosialisasi menerima penyampaian materi 

kemudian setelah selesai penyampaian materi peserta mengerjakan soal post test. Distribusi 

hasil post test dapat dilihat pada tabel 2 berikut ini: 

Tabel 2. Rekapitulasi nilai post test 

No 

Hasil Penilaian 

Kategori 
Jumlah 

peserta 
Hasil % 

1 Baik 7 87 

2 Cukup 1 13 

3 Kurang 0 0 

 

Berdasarkan data tabel 2 maka dapat disimpulkan bahwa ada 87% peserta atau ada 7 peserta 

yang memiliki pemahaman baik dan hanya 13% atau 1 peserta saja yang memiliki 

pemahaman cukup, sedangakan yang memiliki pemahaman kurang adalah 0 peserta. 

Berdasarkan hasil tersebut maka ada peningkatan jumlah peserta sebesar 62% yang memiliki 

pemahaman baik mengenai rekam medis elektronik. Hal ini membuktikan bahwa setelah 

diberikan materi peserta dapat meningkatkan pengetahuan.  

Penerapan rekam medis elektronik membutuhkan kesiapan dan anggaran yang tidak sedikit 

untuk kebutuhan infrastruktur pendukung. Dukungan sumber daya manusia yang 

memahami alur rekam medis elektronik serta dukungan manajemen sangat diperlukan.  

IV. KESIMPULAN 

Berdsarkan hasil pelaksanaan sosialisasi dengan materi rekam medis elektronik dapat 
disimpulkan bahwa kegiatan tersebut memberikan pengaruh pada peningkatan pengetahuan 
petugas rekam medis pada Puskesmas Dimong Kabupaten Madiun. Berdasrakan hasil pre test 
dan post test ada peningkatan pemahaman baik dari 25% menjadi 87% setelah peserta 
menerima sosialisasi materi. 
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