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Abstrak – Klinik merupakan sebuah institusi pelayanan publik yang bergerak dalam bidang jasa 

kesehatan. Upaya meningkatkan pelayanan kesehatan terutama di klinik sangat dibutuhkan. 

Pengolahan dan penyimpanan rekam medis di beberapa klinik selama ini diolah dengan 

menggunakan cara manual yaitu di tulis di lembaran-lembaran kertas, seperti yang dilakukan 

klinik Denkesyah Kota Garut, oleh karena itu diperlukan suatu sistem yang dapat mempermudah 

staff/karyawan dalam melakukan pengolahan data rekam medis. Perancangan aplikasi web pada 

Klinik Denkesyah Kota Garut dilakukan dengan menggunakan metode Extreme programming 

(XP) dimana tahapannya meliputi planning, desain, coding dan testing. Sedangkan untuk 

pemodelan nya menggunakan UML terdiri dari use case, activity diagram dan tabel relasi. Sistem 

yang akan dibuat mengenai rekam medis Klinik Denkesyah Kota Garut, didalamnya terdapat form 

penunjang pengolahan data, seperti data Pasien (umum dan BPJS), data Dokter, data rawat jalan 

dan rawat inap dan lain sebagainya. 

 

Kata Kunci – Extreme programming, Klinik, Rekam Medis 
 

I.   PENDAHULUAN 

 

Dalam rangka mewujudkan status kesehatan masyarakat yang optimal, maka berbagai upaya harus 

dilaksanakan, salah satunya yaitu menyelenggarakan dan meningkatkan pelayanan kesehatan[1]. Klinik 

merupakan sebuah institusi pelayanan publik yang bergerak dalam bidang jasa kesehatan[2]. Oleh karena itu, 

upaya dalam meningkatkan pelayanan kesehatan terutama pada klinik sangat dibutuhkan. Selain ketersediaan 

fasilitas pelayanan Pasien seperti obat-obatan maupun tenaga medis pelayanan rekam medis pasien pun 

menjadi hal yang sama pentingnya. Rekam medis Pasien merupakan sebuah catatan yang berisi data riwayat 

pasien meliputi waktu berobat, diagnosa maupun riwayat penyakit dan data lainnya yang berhubungan dengan 

catatan kesehatan pasien yang bersangkutan [3]. Namun, di Klinik Denkesyah masih terdapat kendala dalam 

pengolahan data rekam medis Pasien, dimana datanya masih dikerjakan secara manual atau tulis tangan pada 

sebuah kartu yang memuat data Pasien, sehingga dapat menyebabkan terjadinya kehilangan atau kerusakan 

pada kartu rekam medis Pasien tersebut. Oleh karena itu, penting adanya penyimpana data rekam medis secara 

komputerisasi agar meminimalkan resiko terjadinya kehilangan data.  

Adapun penelitian sebelumnya yang membahas mengenai pengolahan data rekam medis sebelumnya 

yaitu penelitian pada pengolahan data rekam medis pada poliklinik yang berbasis web[4], selanjutnya 

penelitian yang membahas mengenai rekam medis pada klinik bersalin[5], kemudian penelitian yang berfokus 

pada pencatatan dan penyimpanan data kegiatan serta laporan pada puskesmas[6], penelitian yang membahas 

mengenai pencatatan rekam medis pasien yang berobat berbasis desktop [7] serta penelitian mengenai rekam 

medis berbasis mobile yang berfokus hanya dalam pencatatan data rekam medis pasien[8]. 
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Penelitian sebelumnya membahas penerapan aplikasi rekam medis pasien secara umum saja namun, untuk 

penelitian yang dilakukan pada pengolahan rekam medis di Klinik Denkesyah Garut penulis mencoba 

merancang pengolahan data berdasarkan jenis Pasien yaitu Pasien BPJS atau Non-BPJS 

 

II. METODOLOGI PENELITIAN 

A. Kerangka Pemikiran 
  Kerangka Pemikiran, merupakan diagram yang menjelaskan secara garis besar alur logika berjalannya 

sebuah penelitian.  Bentuk diagram kerangka pemikiran penyajiannya bisa saja berbeda, tergantung dari 

permasalahan.   

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Gambar 3.1 Kerangka Pemikiran 

 
Pada tahap identifikasi awal terdapat beberapa hal yang dipersiapkan, diantaranya: 

a. Studi literatur 

Proses pemahaman konsep maupun pedoman yang bersumber dari hasil penelitian di berbagai sumber 

seperti penelitian sebelumnya, buku maupun artikel 

b. Survey awal 

Proses melihat dan menentukan objek yang akan diteliti 

c. Wawancara 

Mencari informasi mengenai objek penelitian dengan berkomunikasi secara langsung atau wawancara 

d. Observasi  

Proses mencari informasi dengan cara mengamati proses apa saja yang terjadi 

 

B. Extreme Prongramming 

Pada tahap perancangan sistem menggunakan metode Extreme programming yaitu sebuah konsep 

pengembangan untuk perangkat lunak yang menganut nilai-nilai utama simplicity, komunikasi, feedback, dan 

keberanian[9]. Model ini cenderung menggunakan pendekatan secara Object-Oriented.  

Berikut tahapan yang terdapat pada metode Extreme Programing (XP) yaitu: 

1. Perencanaan (Planning) 

Pada tahap ini dikumpulkan kebutuhan awal user atau dalam XP atau disebut user stories. Hal ini 

dimaksudkan agar pengembang mengerti dengan fitur dari software yang dikembangkan. Tahap planning 

digunakan untuk menganalisa kebutuhan dari sistem yang akan dibuat untuk dapat digunakan sesuai 

dengan kebutuhan pengguna.  
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2. Desain (Design) 

Tgahap desain dari sistem pada penelitian digambarkan dengan model UML berupa use case diagram, 

activity diagram, dan relation table. Desain pada pemodelan ini merupakan representasi dari sistem untuk 

mempermudah pengembang dalam membangun sistem sesuai dengan yang dibutuhkan pengguna 

nantinya.  

3. Coding 

Proses melakukan pengkodean pada sistem dengan perangkat lunak oleh pengembang sesuai dengan 

planning dan design yang telah dirancang sebelumnya. 

4. Testing 

Dalam melakukan pengujian, penulis menggunakan pengujian black box dengan melakukan pengujian 

setiap unit test, yaitu melakukan pengujian antara input dan hasil output yang sesuai dengan hasil 

pembuatan program. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Gambar 2.1 Tahapan Metode Extreme programming 

 

C. Black Box Testing 

Dapat dikatakan black-box testing merupakan aktivitas pengujian program yang dilakukan 

dengan mengamati keluaran program yang telah atau dengan kata lain merupakan sebuah aktivitas 

untuk menguji tombol fitur yang ada pada program yang dibuat[9]. 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan pada Klinik Denkesyah masih terdapat kendala 

dalam pengolahan data rekam medis pasien, dimana datanya masih dikerjakan secara manual atau 

tulis tangan pada sebuah kartu yang memuat data pasien, sehingga dapat menyebabkan terjadinya 

kehilangan atau kerusakan pada kartu rekam medis pasien tersebut. Oleh karena itu, penting adanya 

penyimpana data rekam medis secara komputerisasi agar meminimalkan resiko terjadinya kehilangan 

data. 

 
III.   HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

A. Hasil Penelitian 

1. Identifikasi Awal 

Pada tahap identifikasi awal terdapat beberapa hal yang dipersiapkan yaitu: 

a. Studi Literatur 

Tahap studi literatur berlangsung proses pemahaman konsep maupun pedoman yang bersumber 

dari hasil penelitian sebelumnya, buku maupun artikel. Pada tahap ini melakukan aktivitas 

pencarian dan pengumpulan data pendukung  untuk penelitian 

b. Survey Awal 

Aktivitas tahap survey awal yaitu melihat dan menentukan objek yang akan diteliti dengan 

mengumpulkan informasi terkait yang diperlukan 

c. Wawancara  
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Pada tahap wawancara berlangsung proses pengumpulan data terkait objek dengan berkomikasi 

langsung dengan narasumber dengan dilampirkan draft wawancara yang telah dilakukan. 

d. Observasi  

Tahap proses pengamatan proses bisnis yang terjadi pada objek penelitian terkait menghasilkan 

data penelitian yang akan diteliti lebih jauh 

 

2. Analisis Kebutuhan Sistem 

Analisis kebutuhan dalam sistem informasi rekam medis Klinik Denkesyah, yaitu: 

Halaman User/Pasien: 

A1. User/Pasien dapat melakukan pendaftaran akun 

A2. User/Pasien dapat melakukan login 

A3. User/Pasien dapat melihat riwayat 

A4. User/Pasien dapat mengelola data diri 

Halaman User/Dokter: 

B1. User/Dokter dapat melakukan login 

B2. User/Dokter dapat melihat data Pasien 

B3. User/Dokter dapat mengelola rekam medis 

Halaman Admin: 

C1. Admin dapat melakukan login 

C2. Admin dapat mengelola data Dokter 

C3. Admin dapat melihat data Pasien 

C4. Admin dapat mengelola data obat 

C5. Admin dapat mengelola data rekam medis 

C6. Admin dapat melihat laporan 

 

3. Use Case Diagram 

Use case diagram merupakan sebuah pemodelan yang digunakan untuk menggambarkan aktivitas dari 

sistem yang akan dibuat. Berikut merupakan use case diagram pada perancangan sistem informasi rekam 

medis pada Klinik Denkesyah: 

 

 
Gambar 3.1 Use Case Diagram Pasien 

 

 uc Use Case Model

User/Pasien

Melakukan login
Input username dan 

password

Melihat riwayat

Melakukan 

pendaftaran akun Riwayat diagnosa

Riwayat pembayaran

Mengelola data diri

Edit data diri

«include»
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Gambar 3.2 Use Case Diagram Dokter 

 

 
Gambar 3.3 Use Case Diagram Admin 

 

4. Activity Diagram 

Activity diagram merupakan perancangan alur aktivitas pada sistem yang akan dibuat. Activity Diagram 

adalah tipe khusus dari diagram status yang memperlihatkan aliaran dari suatu aktivitas ke aktivitas lainya 

dalam suatu sistem[10]. Berikut merupkan activity diagram pada Rancang Bangun Sistem Informasi Rekam 

Medis Pada Klinik Denkesyah. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 uc Use Case Model

User/Dokter

Melakukan login
Input username dan 

password

Melihat data pasien

Mengelola rekam 

medis

Input diagnosa

«include»

 uc Use Case Model

Admin/Petugas

Melakukan login
Input username dan 

password

Mengelola data 

dokter

Melihat data pasien

Input data dokter

Edit data dokter

Hapus data dokter

Mengelola rekam 

medis
update status 

pembayaran

Melihat laporan

«include»

 act info

Mulai

Sistem

Memilih menu data diri

Selesai

Menampilkan menu data 

diri

User/Pasien

Melengkapi data

Simpan Data Data tersimpan

Selesai

lengkapi data

iya

tidak
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Gambar 3.4 Activity Diagram Kelola Data Diri 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.5 Activity Diagram Kelola Data Rekam Medis 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.6 Activity Diagram Kelola Data Obat 

 

5. Entity Relatinship Diagram 

Entity Relatinship Diagram merupakan relasi yang terjadi di antara dua himpunan entitas atau lebih 

entitas [11]. 

 

 act info

Mulai

Sistem

Memilih menu rekam 

medis

Selesai

Menampilkan menu data 

rekam medis

User/Dokter

input data diagnosa 

pasien

Simpan Data Data tersimpan

Selesai

tambah data

iya

tidak

 act info

Mulai

Sistem

Memilih menu data obat

Selesai

Menampilkan menu data 

obat

Admin

Tambah data obat

Simpan data Data tersimpan

Selesai

input data

iya

tidak
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Id_dokter

nama

jk

photo

tmp_lahir Tgl_lahir

alamat

username

password

telp

Nama_poli

Dokter

mengelola

Id_dokter

Id_pasien

Tgl_rekamm
edis

Id_rekamme
dis

diagnosa tindakan kategori

Status_rekam
medis

Biaya_tindakan

Total_obat

rekammedis

Id_petugas

1

1

Tgl_lahir

Tmp_lahir

nama

nik

telp
pekerjaan

alamat

agama

Status_nikah

Gol_darah

pasien

Id_pasien

memiliki

1

1

umur

keluarga

Nama_kel

username

passsword

Id_obat

Nama_obat

Harga_obat

satuan

obat

memiliki

1

1

dikelola

passwordusername

Id_petugas

Nama_lengk
ap

petugas

Hak_akses

1

1

 

Gambar 3.7 Entity Relatinship Diagram 

6. Tabel Relasi 

Tabel Relasi dibentuk dengan nomor dari tipe record yang digunakan untuk menunjukan relasi antar 

tabel[11]. Berikut merupakan tabel relasi dari rancang bangun sistem informasi rekam medis : 

 

Tb_rekammedis

*id_rekammedis
Tgl_rekammedis

Id_pasien
Id_dokter
Diagnosa
Tindakan
Kategori

Total_obat
Biaya_tindakan
Total_biaya

Status_rekammedis
Id_pertugas

Tb_dokter

*id_dokter
Nama
Jk

Photo
Tmp_lahir
Tgl_lahir
Alamat

Username
Password

Telp
Nama_poli

Tb_pasien

Id_pasien
Nik

Nama
Tmp_lahir
Tgl_lahir
Telp

Pekerjaan
Alamat

Gol_darah
Status_nikah

Agama
Umur

Keluarga
Nama_kel
Username
Password
Tgl_daftar

Tb_petugas

Id_petugas
Nama_lengkap
Username
Password
Hak_akses

Tb_obat

Id_obat
Nama_obat
Harga_obat
Satuan

Tb_detailrekammedis

Id_rekammedis
Id_obat
Jumlah
subtotal

1 1

1

1

1
N

1

1 1

1

 

Gambar 3.8 Tabel Relasi 
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7. Deployment Diagram 

Diagram yang memperlihatakan konfigurasi pada saat aplikasi dijalankan, diagram ini berhubungan erat 

dengan diagram komponen dimana memuat satu atau lebih komponen[11]. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

‘ 

 

 

 

 

Gambar 3.9 Deployment Diagram 

8. Component Diagram 

Component diagram merupakan diagram yang memperlihatkan organisasi serta kebergantungan 

sistem/perangkat lunak pada komponen-komponen yang telah ada sebelumnya[10]. 

 

 

Gambar 3.10 Component Diagram 
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9. User Interface 

Berikut merupakan contoh user interface dari  Rancang Bangun Sistem Informasi Rekam Medis Pada 

Klinik Denkesyah. 

 
Gambar 3.11 Contoh User Interface  

 

10. Black Box Testing 

Berikut merupakan hasil penguijian secara black box pada sistem informasi rekam medis yang telah 

dibuat 

a. Interface Admin 

 

Tabel 3.1 Pengujian Interface Admin 

No 
Skenario 

Pengujian 
Test Case 

Hasil yang 

diharapkan 

Hasil 

Pengujian 
Kesimpulan 

1 Username dan 

Password tidak 

sesuai atau salah 

kemudian klik 

tombol login 

Username dan 

Password: (tidak 

sesuai atau salah)  

Sistem akan 

menolak akses user 

dan menampilkan 

“LOGIN GAGAL !, 

username atau 

password anda tidak 

benar”  

Sesuai 

Harapan 

Valid 

2 Memasukan 

username dan 

password dengan 

benar,  klik 

tombol login. 

Usernamedan 

Password: diisi 

dengan benar 

Sistem menerima 

akses dan 

menampilkan 

halaman admin 

Sesuai 

Harapan 

Valid 

 

3 

 

Menampilkan 

Data Rekam 

Medis 

 

Pilih Menu 

Rekam Medis 

pilih Sub Menu 

Data Rekam 

Medis 

 

 

 

Sistem menampilkan 

data rekam medis 

pasien  

 

Sesuai 

Harapan 

 

Valid 
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4 Menampilkan 

laporan rekam 

medis 

Pilih Menu 

Laporan 

Sistem akan 

menampilkan 

laporan rekam medis 

 

Sesuai 

Harapan 

Valid 

5 Menampilkan data 

pasien  

Klik Menu Data 

Pasien 

Sistem menampilkan 

data pasien yang 

berobat 

 

Sesuai 

Harapan 

Valid 

 

6 

 

Menampilkan data 

obat 

 

Klik Menu Obat, 

pilih Sub Menu 

Data Obat 

 

 

Sistem menampilkan 

data obat yang ada 

di klinik 

 

Seuai 

Harapan 

 

Valid 

7 Menambah data 

obat 

Klik menu Obat, 

pilih Sub Menu 

Tambah Obat, isi 

data obat yang 

baru  

 

Sistem menyimpan 

data obat yang baru 

ditambahkan 

Sesuai 

Harapan 

Valid 

8 Menampilkan data 

dokter 

Klik menu 

Dokter, pilih Sub 

Menu Data 

Dokter,  

 

Sistem menampilkan 

data obat yang ada 

di klinik 

Sesuai 

Harapan 

Valid 

9 Menambah data 

dokter 

Klik menu 

Dokter, pilih Sub 

Menu Tambah 

Data Dokter, isi 

data dokter yang 

baru  

Sistem menyimpan 

data dokter yang 

baru ditambahkan 

Sesuai 

Harapan 

Valid 

b. Pengujian Interface Dokter 

 

Tabel 3.2 Pengujian Interface Dokter 

No 
Skenario 

Pengujian 
Test Case 

Hasil yang 

diharapkan 

Hasil 

Pengujian 
Kesimpulan 

1 Username dan 

Password tidak 

sesuai atau salah 

kemudian klik 

tombol login 

Username 

dan 

Password: 

(tidak sesuai 

atau salah) 

Sistem akan 

menolak akses user 

dan menampilkan 

“LOGIN 

GAGAL !, 

username atau 

password anda 

tidak benar”  

Sesuai 

Harapan 

Valid 

2 Mengetikkan 

username dan 

password dengan 

data yang benar 

kemudian klik 

tombol login.  

Username: 

user (Benar) 

Password: 

12345 

(Benar) 

Sistem menerima 

akses login dan 

menampilkan 

halaman admin 

Sesuai 

Harapan 

Valid 

3 Menampilkan 

Data Rekam 

Medis 

Klik Menu 

Rekam 

Medis klik 

Sub Menu 

Data Rekam 

Medis 

Sistem 

menampilkan data 

rekam medis pasien  

Sesuai 

Harapan 

Valid 
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4 

 

Menampilkan 

Data Rekam 

Medis 

 

Klik Menu 

Rekam 

Medis klik 

Sub Menu 

Data Rekam 

Medis 

 

Sistem 

menampilkan data 

rekam medis pasien  

 

Sesuai 

Harapan 

 

Valid 

 

      

5 Menambah data 

rekam medis 

Klik menu 

Rekam 

Medis, pilih 

Sub Menu 

Input Rekam 

Medis, isi 

data Rekam 

Medis yang 

baru  

Sistem menyimpan 

data rekam medis 

yang baru 

ditambahkan 

Sesuai 

Harapan 

Valid 

c. Pengujian Interface Pasien 

Tabel 3.3 Pengujian Interface Pasien 

No 
Skenario 

Pengujian 
Test Case 

Hasil yang 

diharapkan 

Hasil 

Pengujian 
Kesimpulan 

1 Username dan 

Password tidak 

diisi atau salah 

kemudian di klik 

tombol login 

Username: 

(kosong atau 

salah) 

Password: 

(Kosong 

atau salah) 

Sistem akan menolak 

akses user dan 

menampilkan 

“LOGIN GAGAL !, 

username atau 

password anda tidak 

benar”  

Sesuai 

Harapan 

Valid 

2 Mengetikkan 

username dan 

password dengan 

data yang benar 

kemudian klik 

tombol login.  

Username: 

user (Benar) 

Password: 

12345 

(Benar) 

Sistem menerima 

akses login dan 

menampilkan 

halaman admin 

Sesuai 

Harapan 

Valid 

3 Mengetikkan data 

registrasi data 

pribadi dengan 

data yang benar 

kemudian klik 

tombol Daftar. 

Data pribadi 

terisi sesuai 

dengan 

identitas diri  

Sistem menyimpan 

data pribadi pasien 

Sesuai 

Harapan 

Valid 

 

4 

 

Menampilkan 

Detail Rekam 

Medis 

 

 

Klik Menu 

Riwayat 

 

Sistem menampilakn 

riwayat rekam medis 

pasien  

 

Sesuai 

Harapan 

 

Valid 

 

B. Pembahasan Hasil 

Hasil dari penelitian ini menghasilkan sebuah rancangan sistem informasi rekam medis berbasis website. 

Pada perancangan website ini terdapat fitur yang dapat digunakan oleh admin, dokter serta pasien dengan 

interface dan fasilitas berbeda yang disesuaikan dengan kebutuhan, ini yang menjadi pembeda antara peleitian 

yang sudah dilakukan sebelumnya seperti pada penelitian yang dilakukan oleh Umar Al Faruq yang fokus pada 

pengolahan datanya saja[4]. Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat mempermudah pasien untuk memantau 

data riwayat medisnya dan diharapkan dapat mempermudah admin serta dokter pada Klinik Denkesyah Garut 

ini untuk mengolah yang menjadi acuan dalam laporan rekam medisnya. 
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IV. KESIMPULAN  

 

Berdasarkan hasil penelitian dapat diambil kesimpulan bahwa sistem informasi rekam medis yang sedang 

berjalan pada Klinik Denkesyah masih menggunakan cara manual atau tulis tangan. Oleh karena itu, sebagai 

tindak lanjut dari permasalahan tersebut dibuatlah rancangan sistem informasi rekam medis berbasis web untuk 

mempermudah proses pencatatan dan pengolahan data rekam medis pasien. Adapun kelebihan dari penelitian 

ini dibandingkan dengan penelitian sebelumnya yaitu adanya fitur yang membedakan antara pasien BPJS dan 

umum selain itu ada fitur kelola rekam medis yang dapat diinput oleh dokter sebagai upaya penanganan lebih 

lanjut atas pemeriksaan terhadap Pasien. Data rekam medis tersebut dapat diakses pula oleh Admin untuk 

mengelola status pembayaran Pasien. Adapun untuk pengembangan selanjutnya diharapkan adanya 

peningkatan keamanan dalam sistem serta lebih dikembangkan kembali agar fitur nya lebih lengkap. 
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