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Kata Pengantar

uji syukur kami panjatkan ke hadirat Tuhan Yang Maha Esa, karena
P atas berkat dan karunia-Nya, kami dapat menyelesaikan Buku ini
merupakan konversi dari judul asli. ANALISIS PERANCANGAN SISTEM
INFORMASI KESEHATAN (APSIK) yang merupakan bagian dari upaya
untuk mengkaji kualitas layanan rekam medis dan informasi kesehatan
di fasilitas layanan kesehatan, khususnya mengenai layanan pendaftaran
pasien di fasilitas layanan kesehatan.

Buku ANALISIS PERANCANGAN SISTEM INFORMASI
KESEHATAN (APSIK) ini tidak akan terwujud tanpa dukungan dari
berbagai pihak. Oleh karena itu, kami ingin mengucapkan terima kasih
yang sebesar-besarnya kepada pihak CV. G-Techsolutions di Malang

vang telah memberikan masukan dan evaluasi dalam penyusunan Buku
ini. Terima kasih pula kepada para pakar system informasi yang telah

memberikan data dan informasi yang sangat berarti dalam Buku ini
merupakan konversi dari judul asli. ANALISIS PERANCANGAN SISTEM
INFORMASI KESEHATAN (APSIK). Kami juga ingin mengucapkan terima
kasih kepada para kolega, dosen, dan mahasiswa yang telah memberikan

masukan, dukungan, serta kritik yang membangun. Semua saran dan
bantuan yang diberikan sangat berharga dalam penyusunan Buku ini.

Kami menyadari bahwa dalam penyusunan Buku ini masih terdapat
banyak kekurangan dan keterbatasan. Oleh karena itu, kami sangat
mengharapkan kritik dan saran yang konstruktif dari berbagai pihak
untuk perbaikan di masa yang akan datang. Semoga Buku ini merupakan
konversi dari judul asli. ANALISIS PERANCANGAN SISTEM INFORMASI
KESEHATAN (APSIK) dapat memberikan manfaat dalam pengembangan
ilmu pengetahuan di bidang Rekam Medis dan Informasi Kesehatan, serta
dapat digunakan sebagai acuan untuk perbaikan proses layanan rekam
medis dan informasi kesehatan di fasilitas layanan kesehatan..



Terakhir, kami berharap Buku ini merupakan konversi dari judul
asli. ANALISIS PERANCANGAN SISTEM INFORMASI KESEHATAN
(APSIK) dapat memberikan kontribusi positif dalam upaya peningkatan
kualitas pelayanan kesehatan dan akurasi data medis di institusi kesehatan
di Indonesia. Semoga hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan
pertimbangan untuk kebijakan peningkatan kualitas layanan medis yang
lebih baik. Sesuai dengan kebutuhan dan perencanaan program kesehatan

yang tepat.
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BAB 1

Sistem Informasi

A. Waktu Uji coba Analisis

e 2x170 menit

B. Tujuan Analisis Perancangan Sistem Informasi

Setelah mempelajari Bab 1 tentang definisi system, karakteristik system
dan klasisfikasi system diharapkan develop sistem :

o Dapat membuat sistem karakteristik dan klasisfikasi sistem informasi

di unit rekam medis.

C. Dasar Teori

Definisi Sistem

Sistem adalah sekumpulan unsur / elemen yang saling berkaitan dan saling
mempengaruhi dalam melakukan kegiatan bersama untuk mencapai
suatu tujuan.




1.
2.

Sistem Komputer terdiri dari : Software, Hardware, Brainware.
Sistem Akuntansi

Teori Sistem

1.

Ludwig Von Bartalanty.
Sistem merupakan seperangkat unsur yang saling terikat dalam suatu
antar relasi diantara unsur-unsur tersebut dengan lingkungan.

Anatol Raporot.
Sistem dalah suatu kumpulan kesatuan dan perangkat hubungan
satu sama lain.

L. ACKOE
Sistem adalah setiap kesatuan secara konseptual atau fisik yang
terdiri dari bagian-bagian dalam keadaan saling tergantung satu

sama lainnya.

Syarat-syarat sistem :

4. Sistem harus dibentuk untuk menyelesaikan tujuan.

5. Elemen sistem harus mempunyai rencana yang ditetapkan.

6. Adanya hubungan diantara elemen sistem.

7. Unsur dasar dari proses (arus informasi, energi dan material) lebih
penting dari pada elemen sistem.

8. Tujuan organisasi lebih penting dari pada tujuan elemen.

D. Sistem Terbagi Menjadi 2 :

1. Sistem Fisik (Physical System) :

Kumpulan elemen-elemen / unsur-unsur yang saling berinteraksi
satu sama lain secara fisik serta dapat diidentifikasikan secara nyata
tujuan-tujuannya.

Contoh :

« Sistem transportasi, elemen : petugas, mesin, organisasi yang
menjalankan transportasi .

ANALISIS PERANCANGAN SISTEM INFORMASI KESEHATAN (APSIK)



BAB 2

Pemakian Sistem Informasi

A. Waktu Uji coba Analisis

e 1x170 menit

B. Tujuan Analisis Perancangan Sistem Informasi

Setelah mempelajari Bab 2 tentang pemakaian sistem informasi diharapkan

develop system :

Dapat membuat pemakaian sistem informasi di unit rekam medis.

C. Dasar Teori

Pemakaian sistem informasi

1. CBIS
Computer Based Information System (CBIS) atau yang dalam Bahasa
Indonesia disebut juga Sistem Informasi Berbasis Komputer
merupakan sistem pengolah data menjadi sebuah informasi
yang berkualitas dan dipergunakan untuk suatu alat bantu
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pengambilan keputusan. Beberapa istilah yang terkait dengan CBIS

yang akan dibahas pada bagian ini antara lain adalah data, informasi,

sistem, sistem informasi dan “basis komputer” sebagai kata kuncinya.

2. Data
Banyak terdapat pengertian data yang dirangkum dari berbagai

sumber. Bagian ini akan mengutip tiga pengertian data dari sudut

pandang yang berbeda-beda.

a.

Menurut berbagai kamus bahasa Inggris-Indonesia, data
diterjemahkan sebagai istilah yang berasal dari kata “datum”
yang berarti fakta atau bahan-bahan keterangan.

Dari sudut pandang bisnis, terdapat pengertian data bisnis sebagai
berikut : “Business data is an organization’s description of things
(resources) and events (transactions) that it faces”.

Jadi data, dalam hal ini disebut sebagai data bisnis,
merupakan deskripsi organisasi tentang sesuatu (resources) dan
kejadian (transactions) yang terjadi.

Pengertian yang lain mengatakan bahwa “data is the description
of things and events that we face”. Data merupakan deskripsi dari
sesuatu dan kejadian yang kita hadapi.

jadi pada intinya, data merupakan kenyataan yang
menggambarkan suatu kejadian dan merupakan kesatuan
nyata yang nantinya akan digunakan sebagai bahan dasar suatu

informasi.

3. Informasi

a.

Menurut Gordon B. Davis dalam bukunya Management

Informations System ConceptualFoundations, Structures, and

Development menyebut informasi sebagai data yang
telahdiolah menjadi bentuk yang berguna bagi penerimanya
dan nyata, berupa nilai yang dapat dipahami di dalam keputusan
sekarang maupun masa depan.

ANALISIS PERANCANGAN SISTEM INFORMASI KESEHATAN (APSIK)



BAB 3

Metodologi Pengembangan
Sistem Informasi (SDLC)

A. Waktu Uji coba Analisis

e 2x170 menit

B. Tujuan Analisis Perancangan Sistem Informasi

Setelah mempelajari Bab 3 ini, diharapkan develop sistem dapat
menjelaskan tentang Metodologi Pengembangan Sistem Informasi (SDLC).

Dapat membuat sistem karakteristik dan klasisfikasi sistem informasi

di unit rekam medis.

C. Dasar Teori

Metodologi pengembangan sistem

1. Adalah metode -metode, prosedur-prosedur, konsep- konsep
pekerjaan, aturan- aturan yang akan digunakan sebagai pedoman




24

bagaimana dan apa yang harus dikerjakan selama pengembangan
ini.

2. Metode adalah suatu cara/teknik sistematis untuk mengerjakan
sesuatu. Urut-urutan prosedur untuk penyelesaian masalah ini
dikenal dengan istilah algoritma.

3. Metodologi pengembangan sistem yang akan digunakan dalam hal
ini adalah pendekatan terstruktur.

Fungsi pengembangan sistem

Pendekatan terstruktur mengenalkan penggunaan alat-alat dan teknik-
teknik untuk mengembangkan sistem yang terstruktur.

Tujuan pendekatan terstruktur adalah agar pada akhir pengembangan
perangkat lunak dapat memenuhi kebutuhan user, dilakukan tepat waktu,
tidak melampaui anggaran biaya, mudah dipergunakan, mudah dipahami
dan mudah dirawat.

Pengembangan sistem teknologi informasi (STI) dapat dilakukan
dengan beberapa cara. Pengembangan STI konvesional menggunakan
metode siklus hidup pengembangan sistem atau System Development
Life Cycle (SDLC).

Metode-metode Alternatip (alternative methods) yang tersedia untuk
mengembangkan STT adalah :

1. Paket (package)

2. Pembuatan prototip (prototyping)

3. Pengembangan oleh pemakai akhir (end user development atau end
user computing) dan

4. Outsourcing

Tahapan-tahapan dalam metode SDLC (System Development Life
Cycle) adalah :

Analisis sistem (System Analysis)

1. Studi pendahuluan
2. Studi kelayakan

ANALISIS PERANCANGAN SISTEM INFORMASI KESEHATAN (APSIK)



BAB 4

Metode Analisis Kebutuhan
Sistem Informasi

A. Waktu Uji coba Analisis

e 2x170 menit

B. Tujuan Analisis Perancangan Sistem Informasi

Setelah mempelajari Bab 4 tentang definisi system, karakteristik system
dan klasisfikasi system diharapkan develop sistem mampu :

Dapat membuat Analisis kebutuhan sistem informasi
Dapat membuat Analisis metode kebutuhan sistem informasi
Dapat membuat Prosedure analisis sistem informasi

Ll .

Dapat membuat dokumen Analisis kebutuhan sistem informasi




C. Dasar Teori

36

Perancangan sistem informasi merupakan pengembangan sistem baru

dari sistem lama yang ada, dimana masalah-masalah yang terjadi pada

sistem lama diharapkan sudah teratasi pada sistem yang baru.

Sekarang dibahas:
Siklus hidup

Analisis Perancangan

Siklus Hidup Pengembangan Sistem Informasi (System
Development Life CYCLES—SDLC)

Secara konseptual siklus pengembangan sebuah sistem informasi adalah

sbb:
1.

Analisis Sistem: menganalisis dan mendefinisikan masalah
dan kemungkinan solusinya untuk sistem informasi dan proses
organisasi.

Perancangan Sistem: merancang output, input, struktur file,
program, prosedur, perangkat keras dan perangkat lunak yang
diperlukan untuk mendukung sistem informasi
Pembangunan dan Testing Sistem: membangun perangkat lunak
yang diperlukan untuk mendukung sistem dan melakukan testing
secara akurat. Melakukan instalasi dan testing terhadap perangkat
keras dan mengoperasikan perangkat lunak

Implementasi Sistem: beralih dari sistem lama ke sistem baru,
melakukan pelatihan dan panduan seperlunya.

Operasi dan Perawatan: mendukung operasi sistem informasi dan
melakukan perubahan atau tambahan fasilitas.

Evaluasi Sistem: mengevaluasi sejauih mana sistem telah dibangun
dan seberapa bagus sistem telah dioperasikan.

Siklus tersebut berlangsung secara berulang-ulang. Siklus di atas

merupakan model klasik dari pengembangan sistem informasi. Model-

ANALISIS PERANCANGAN SISTEM INFORMASI KESEHATAN (APSIK)



BAB 5

Pembuatan Context Diagram

A. Waktu Uji coba Analisis

e 2x170 menit

B. Tujuan Analisis Perancangan Sistem Informasi

Setelah mempelajari Bab 5 tentang Pembuatan context diagram diharapkan
develop sistem mampu :

Dapat memahami Perancangan Terstruktur
Dapat membuat flow of diagram
Dapat membuat context diagram

Ll

Dapat membuat general design DFD dengan menggunakan Aplikasi
DIA




C. Dasar Teori

52

Konsep Perancangan Terstruktur

Pendekatan perancangan terstruktur dimulai dari awal 1970. Pendekatan
terstruktur dilengkapi dengan alat-alat (fools) dan teknik- teknik
(techniques) yang dibutuhkan dalam pengembangan sistem, sehingga
hasil akhir dari sistem yang dikembangkan akan diperoleh sistem yang
strukturnya didefinisikan dengan baik dan jelas.

Melalui pendekatan terstruktur, permasalahan yang komplek di
organisasi dapat dipecahkan dan hasil dari sistem akam mudah untuk
dipelihara, fleksibel, lebih memuaskan pemakainya, mempunyai
dokumentasi yang baik, tepat waktu, sesuai dengan anggaran biaya
pengembangan, dapat meningkatkan produktivitas dan kualitasnya akan
lebih baik (bebas kesalahan)

Data Flow Diagram (DFD)
Data Flow Diagram (DFD) adalah alat pembuatan model yang

memungkinkan profesional sistem untuk menggambarkan sistem
sebagai suatu jaringan proses fungsional yang dihubungkan satu sama
lain dengan alur data, baik secara manual maupun komputerisasi. DFD
ini sering disebut juga dengan nama Bubble chart, Bubble diagram,
model proses, diagram alur kerja, atau model fungsi.

DFD ini adalah salah satu alat pembuatan model yang sering
digunakan, khususnya bila fungsi-fungsi sistem merupakan bagian
yang lebih penting dan kompleks dari pada data yang dimanipulasi oleh
sistem. Dengan kata lain, DFD adalah alat pembuatan model yang
memberikan penekanan hanya pada fungsi sistem.

DFD ini merupakan alat perancangan sistem yang berorientasi
pada alur data dengan konsep dekomposisi dapat digunakan untuk
penggambaran analisa maupun rancangan sistem yang mudah
dikomunikasikan oleh profesional sistem kepada pemakai maupun
pembuat program.

ANALISIS PERANCANGAN SISTEM INFORMASI KESEHATAN (APSIK)



BAB 6

Perancangan Sistem DFD Level

A. Waktu Uji coba Analisis

e 2x170 menit

B. Tujuan Analisis Perancangan Sistem Informasi

Setelah mempelajari modul pratikum tentang Pembuatan context diagram
diharapkan develop sistem mampu :

1. Melakukan perancangan model sistem perangkat lunak
Melakukan perancangan metode data-flow
3. Mempelajari cara dan aturan menggambarkan data-flow diagram

C. Dasar Teori

Model Sistem

Salah satu cara untuk menstrukturkan permasalahan-permasalahan
adalah dengan menggambarkanya dalam bentuk model-model. Sebuah
model merepresentasikan realitas. Sebagaimana pepatah mengatakan,




64

bahwa sebuah gambar yang dapat menggantikan ribuan kata, maka
sebagian besar model ditunjukkan dengan menggunakan gambar.

Model dapat dibuat untuk sistem yang sedang berjalan atau sistem
baru yang diusulkan sebagai sebuah cara untuk menunjukkan kebutuhan-
kebutuhan dokumen bisnis atau perancangan-perancangan teknik. Model
dapat dibedakan menjadi 2, yaitu:

o Model logikal
o Model fisikal

Model logikal digunakan untuk menunjukkan tentang “apa” sistem
yang dimodelkan. Model logikal sinonim dengan model konseptual
(conceptual model) atau model bisnis (business model). Model logikal
diimplementasikan secara “independen” terhadap implementasi teknik.

Model fisikal digunakan untuk menunjukkan tentang “apa” dan
“bagaimana” sistem yang dimodelkan.Model fisikal sinonim dengan model
implementasi (implementation model) atau model teknik (technical model).
Model fisikal diimplementasikan secara “dependen” karena merefleksikan
pilihan teknologi dan batasan-batasan pada teknologi yang dipilih.

Systems analyst menggunakan model logikal untuk menunjukkan
kebutuhan bisnis (business requirements). Sedangkan model fisikal
digunakan untuk menunjukkan perancangan teknik (technicall design).
Aktivitas-aktivitas dalam analisis sistem (aystems analysis) lebih difokuskan
pada model logikal karena alasan berikut (Whitten dan Bentley, 1998):

Model logikal dapat menghilangkan “bias“di antara personil tentang
hasil yang diberikan oleh sistem yang berjalan atau sistem yang akan
diimplementasikan. Model logikal dapat mengurangi resiko kesalahan
kebutuhan bisnis (businessrequirement)karena umumnya kita awam
terhadap hal-hal yang bersifat terlalu teknis. Model logikal mengijinkan
untuk mengkomunikasikan model logikal kepada para pemakai akhir
(end-user) dalam bahasa non-teknik.

ANALISIS PERANCANGAN SISTEM INFORMASI KESEHATAN (APSIK)



BAB |

UML Unified Modelling
Language)

A. Waktu Uji coba Analisis

e 2x170 menit

B. Tujuan Analisis Perancangan Sistem Informasi

Setelah mempelajari Bab 7 tentang UML use case diagram diharapkan

develop sistem mampu :

1. Dapat membuat implementasi sistem dengan menggunakan UML
use case diagram
2. Dapat membuat projek analis sistem dengan menggunakan UML

use case diagram.




C. Dasar Teori

78

Pendahuluan

Pemodelan (modeling) adalah proses merancang piranti lunak sebelum
melakukan pengkodean (coding). Kesuksesan suatu pemodelan piranti
lunak ditentukan oleh tiga unsur / segitiga sukses (the triangle for
success), yaitu : metode pemodelan (notation), proses (process) dan tool

yang digunakan.
Metadologi Pemodelan
Pa
™,
’ N
.I"‘I-l( ‘H"\‘l\
4 \
b
F \
; k.
Py .
4 .
Pl LY
Proscs Toaol
Gambar 34. Metodologi Pemodelan
Apa itu UML

Unified Modelling Language (UML) adalah sebuah “bahasa” yg telah
menjadi standar dalam industri untuk visualisasi, merancang dan

mendokumentasikan sistem piranti lunak.

o Dengan UML dapat dibuat model untuk semua jenis aplikasi piranti
lunak, dapat berjalan pada piranti keras, sistem operasi dan jaringan
apapun, serta ditulis dalam bahasa pemrograman apapun.

o UML cocok untuk penulisan piranti lunak dalam bahasa-bahasa
berorientasi objek seperti C++, Java, C# atau VB.NET dapat juga
digunakan untuk modeling aplikasi prosedural dalam VB atau C.

o UML mendefinisikan notasi dan syntax/semantik.

Notasi UML : Sekumpulan bentuk khusus untuk menggambarkan
berbagai diagram piranti lunak. Setiap bentuk memiliki makna tertentu,
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BAB 8

Metode Penggunaan Data
Wherehouse

A. Waktu Uji coba Analisis

e 2x170 menit

B. Tujuan Analisis Perancangan Sistem Informasi

Setelah mempelajari Bab 8 tentang Pembuatan context diagram diharapkan
develop sistem mampu :

1. Memahami model sistem data werehouse

2. Memahami metode data werehouse

3. Mempelajari cara dan aturan menggambarkan data whwrehouse




C. Dasar Teori
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Pengertian Data Warehouse

Pengertian Data Warehouse dapat bermacam-macam namun mempunyai

inti yang sama, seperti pendapat beberapa ahli berikut ini :

Menurut W.H. Inmon dan Richard D.H., data warehouse adalah
koleksi data yang mempunyai sifat berorientasi subjek,terintegrasi,time-
variant, dan bersifat tetap dari koleksi data dalam mendukung proses
pengambilan keputusan management.

Menurut Vidette Poe, data warehouse merupakan database yang
bersifat analisis dan read only yang digunakan sebagai fondasi dari sistem
penunjang keputusan.

Menurut Paul Lane, data warehouse merupakan database relasional
yang didesain lebih kepada query dan analisa dari pada proses transaksi,
biasanya mengandung history data dari proses transaksi dan bisa juga data
dari sumber lainnya. Data warehouse memisahkan beban kerja analisis
dari beban kerja transaksi dan memungkinkan organisasi menggabung/
konsolidasi data dari berbagai macam sumber.

Jadi, data warehouse merupakan metode dalam perancangan database,
yang menunjang DSS(Decission Support System) dan EIS (Executive
Information System). Secara fisik data warehouse adalah database, tapi
perancangan data warehouse dan database sangat berbeda. Dalam
perancangan database tradisional menggunakan normalisasi, sedangkan
pada data warehouse normalisasi bukanlah cara yang terbaik.

Dari definisi-definisi yang dijelaskan tadi, dapat disimpulkan data
warehouse adalah database yang saling bereaksi yang dapat digunakan
untuk query dan analisisis, bersifat orientasi subjek, terintegrasi, time-
variant,tidak berubah yang digunakan untuk membantu para pengambil
keputusan.
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BAB 9

Implementasi Perancangan
Data Wherehouse

Proses Kegiatan Develop Sistem

1. Mendesain database olap menggunakan model star schema
Berikut ini adalah cara untuk mendesain database OLAP dengan
menggunakan desain star schema. Di sini Saya menggunakan contoh
database MYSQL dengan nama classicmodels sebagai database OLTP,
bisa diunduh di sini.



http://www.mysqltutorial.org/mysql-sample-database.aspx

i ! groductline v ARCHAR(S] ! produchCods VARCHARL 15) ! prdertium ber INT 11}

. tedesarpton VARCHAR(AN) | # producthiame VARCH #.(70) I produshCode VARCHAR] 15)
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*
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! employesfumber INT {11}

¥ lastiame VERCH AR[50) -D-—I
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FreporETo INT(LI) AT
e

 1nde: .
Tofes v
! off ceCode ¥ ARCHAR( 10)
@ iy VARCHAR(5SD]

¥ phore: VARCHAR{50) —_
 addressline] VARCH AR 50)
» addressLineZ VARCHAR] 50
7 siahe WARCHAR(ST)

# country VARCHAR] 51)

# postd Code VAROHAR( 15)

& permitory V ARCH SR L0)

[ 3
L i e ve 1

L —ag & productvendor VARCHAR] 50 < prderLirahhm by SMALL INT (6}

¥ productDescripton TEXT »
& guantylnStock SMALLINT {5}
+ buyPrice DOUELE
+ HERF DOLELE |
'_'I ¥ orclerfium ber INT(10)
# proderDabe DATE
# regaredDei DATE

| shippediiat= CATE

1  stotus VARCHAR(1S)

O | (oo
SES——. | [sasmenume wrin
# curmtomserhlarmi ¥ ARCHAR( 5]
¥ gordac aalam  VARCHAR{50)
 cormcIFirstlam & VARCHARISE)
» phane VARCHAR (S0}
 addressl ine ] VARCHAR]5T)

=hg r addressl ine? VARCHAR(50)

o —

=

¥ city VARCHAR (50} ¥ customurtium ber INT{11)
 state W ARLCHAR(S0)  chedkMumber VARCHAR(ST
# postal Code VARCH AR 15) < pangm en Dake DATE
& couniry VARCHAER( 50) & amount DOUELE
2 salesRenfmployesfumbear WNT{10)
F et mit DOUBLE

| >

T

Gambar 65. ERD

Dari gambar ERD di atas, kita ambil satu kasus dimana output
dari database OLAP nanti bisa menghasilkan data penjualan produk
tiap tahun dan bulan. Sebelumnya kita harus mengerti dahulu struktur
dalam membuat database OLAP

2. Tabel Fakta (Fact)
Tabel fakta adalah tabel rincian - rincian dari tabel transaksi OLTP
dimana di setiap tabel fakta ini selalu ada nilai pengukurnya. Jika
kita lihat dari database OLTP pada gambar, Orders dan Orderdetails
adalah tabel untuk menyimpan transaksinya. Di tabel Orderdetails
kita bisa melihat kolom quantityOrdered,kolom ini bisa kita ambil
untuk nilai ukuran tabel Fakta. Bisa juga kita ambil quantityOrdered
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ANALISIS PERANCANGAN

SISTEM INFORMASI

KESEHATAN

uku ANALISIS PERANCANGAN SISTEM INFORMAS| KESEHATAM (APSIK) ini tidak akan

terwujud tanpa dukungan dar berbagal pihak. Oleh karena itu. kami ingin mengucapkan terima
kasih yang sebesar-besarnya kepada pihak CV. G-Techsolutions di Malang yang telah memberikan
masukan dan evaluasl dalam penyusunan Buku inl. Terima kasih pula kepada para pakar system
infarmasi yang telah memberikan data dan infermasi yang sangat berarti dalam Buky ini merupakan
kenversi dari judul asli. ANALISIS PERANCANGAN SISTEM INFORMASI KESEHATAN (APSIK).
Kami juga ingin mengucapkan terima kasih kepada para kolega, dosen, dan mahasiswa yang telah
memberikan masukan, dukungan, serta kritik yang membangun. Semua saran dan bantuan yang
diberikan sangat berhargadalam penyusunan Bukuini,

Kami menyadari bahwa dalam penyusunan Buku ini masih terdapat banyak kekurangan dan
keterbatasan. Oleh karena itu, kaml sangat mengharapkan kritik dan saran yang konstruktif dari
berbagai pihak untuk perbaikan di masa yang akan datang. Semeoga Buku ini merupakan kenversi dari
judul asli. ANALISIS PERANCANGAN SISTEM INFORMASI KESEHATAN (APSIK) dapat
memberikan manfaat delam pengembangan iimu pengetahuan di bidang Rekam Medis dan Informasi
Kesehatan, serta dapat digunakan sebagai acuan untuk perbaikan proses layanan rekam medis dan
informasi kesehatan difasilitas layanan kesehatan..

Terakhir, kami berharap Buku ini merupakan konversi dari judul asii. ANALISIS PERANCANGAN
SISTEM INFORMAS| KESEHATAN (APSIK] dapat memberikan kontribusi positif dalam upaya
peningkatan kualitas pelayanan kesehatan dan akurasi data medis di institusi kesshatan di Indonesia.
Semoga hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan pertimbangan untuk kebijakan
peningkatan kualitas layanan medis yang leblh bailk. Sesuai dengan kebutuhan dan perencanaan
programkesehatan yang tepat.
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