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ABSTRAK

Pendaftaran memiliki peranan penting dalam keberhasilan pelayanan di samping
itu juga ditunjang dengan sarana prasarana yang memadai. Sistem informasi
pendaftaran RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus terdiri dari pendaftaran manual
dan pendaftaran online melalui sms. terdapat beberapa kendala, diantaranya
kurangnya sosialisasi petugas terhadap pasien dan pasien yang tidak bisa
menggunkan handphone. Tujuan dari penelitian ini untuk mengevaluasi sistem
informasi pendaftaran di RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus. Berdasarkan hasil
penelitian di RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus pasien yang menggunakan
pendaftaran manual/tombol adalah 59,3% dan pasien yang menggunakan
pendaftaran online 40,7 %. Alur Pelayanan pendaftaran manual adalah pasien
datang kerumah sakit mengambil nomor antrian dan alur pendaftaran online
adalah pasien mendaftar dengan cara mengirim sms. Masih banyak pasien yang
menggunakan pendaftaran manual/tombol meskipun sudah dilaksanakannya
pendaftaran online.Kelebihan pendaftaran manual bisa digunakan untuk pasien
yang sudah lanjut usia. Kendala pendaftaran manual adalah banyak pasien
terlalu lama menunggu karena banyak penumpukan nomor antrian. Pasien yang
tidak bisa menggunakan handphone. Kelebihan pendaftaran online yaitu mudah
digunakan dan pasien tidak harus menunggu lama di pendaftaran rumah sakit.
Kendala pendaftaran online adalah pasien tidak bisa menggunakan handphone.

Kata Kunci : Evaluasi, Sistem Informasi pendaftaran, rumah sakit

ABSTRACT

Registration has an important role in the success of services in addition is also
supported by adequate infrastructure. Registration information system RSUD dar.
Loekmono Hadi Kudus consists of manual registration and online registration via
sms. there are several obstacles, such as lack of socialization of officers to
patients and patients who can not use the phone. The purpose of this study to
evaluate the registration information system in dr. Loekmono Hadi Kudus. This
research is a type of qualitative research with evaluation study approach. The
study was conducted in May 2018. Data collection was conducted through in-
depth interviews, and documentation with 11 informants. Data analysis using
triangulation method and thematic content analysis. Based on the results of
research in hospitals dr. Loekmono Hadi Kudus patients using manual / key
registrations were 59.3% and patients using online registration 40.7%. The flow
of manual registration service is the patient coming to the hospital to take the
queue number and the online registration flow is the patient register by sending
sms. There are still many patients who use manual registrations / buttons despite
the implementation of online registration. The advantages of manual registration
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can be used for elderly patients. The manual registration constraint is that many
patients wait too long because of the buildup of queue numbers. Patients who
can not use mobile phones. The advantages of online registration are easy to use
and patients do not have to wait long at hospital registration. The obstacle of
online registration is the patient can not use the mobile phone.

Keywords : Evaluation, registration information system, hospital
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PENDAHULUAN

Rumah Sakit mempunyai tugas memberikan pelayanan kesehatan
perorangan secara paripurna. Pelayanan kesehatan perorangan adalah
setiap kegiatan pelayanan kesehatan yang diberikan oleh tenaga
kesehatan untuk memelihara dan meningkatkan kesehatan, mencegah
dan menyembuhkan penyakit, dan memulihkan kesehatan. Pelayanan
kesehatan paripurna adalah pelayanan kesehatan yang meliputi promotif,
preventif, kuratif, dan rehabilitatif. Pelayanan tersebut dilaksanakan
melalui unit gawat darurat, unit rawat inap dan unit rawat jalan. Salah satu
pelayanan di unit rawat jalan adalah pelayanan yang diawali dengan
proses penerimaan pendaftaran pasien baru maupun lama, pendaftaran
merupakan awal dari pelayanan di rumah sakit [1],[2].

Sistem informasi manajemen rumah sakit khususnya di bagian
pendaftaran yang ada di rumah sakit di Indonesia masih menggunakan
sistem pendaftaran manual. Hal ini menyebabkan penumpukan nomor
antrian pasien rawat jalan, yang akhirnya data riwayat penyakit pasien
masih tersimpan dalam bentuk lembar-lembaran kertas dokumen
sehingga sering terjadi kendala keterlambatan dalam merekam data
penyakit pasien[3],[4].

Rumah Sakit Umum Daerah dr. Loekmono Hadi Kudus termasuk
rumah sakit tipe B non pendidikan. Berdasarkan Surat Keputusan Menteri
Kesehatan tanggal 30 Januari 1995, Nomor 1997/Menkes/SK/I/1995
tentang peningkatan kelas Rumah Sakit Umum Daerah milik pemerintah
Kabupaten Daerah Tingkat I Kudus, dari Rumah Sakit Umum kelas C
menjadi Rumah Sakit Umum kelas B Non Pendidikan. Rumah Sakit
Umum Daerah dr. Loekmono Hadi Kudus harus sudah memiliki standar
pelayanan minimal. Mulai tanggal 05 November 2016 RSUD dr.
Loekmono Hadi Kudus sudah mengaplikasikan pendaftaran online melaui
SMS untuk meningkatkan standar pelayanan minimal rumah sakit. Pada
tahun 2017 jumlah pasien yang sudah menggunakan pendaftaran online
adalah 40,7% pasien dan sisanya menggunakan pendaftaran manual
dengan jumlah 59,3% pasien[5].
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Alur pendaftaran manual adalah pasien datang mengambil nomer
antrian dan pendaftaran online melalui SMS adalah mengirim pesan
melalui handphone atau android dan kirim ke nomor yang sudah tertera di
lembar kertas yang telah diberikan petugas informasi di tempat
pendaftaran RSUD Kudus. Berdasarkan proses survai awal yang
dilakukan rumah sakit umum daerah dr. Loekmono Hadi Kudus sudah
menggunakan sistem pendaftaran manual dan pendaftaran online melalui
sms sesuai dengan amanah pemerintah akan tetapi masih banyak
kendala meliputi : kurangnya sosialisasi petugas terhadap pasien, dan
pemahaman masyarakat umum tentang penggunaan handphone dan
android masih kurang [5].

Berdasarkan masalah yang timbul di bagian sistem informasi
pendaftaran RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus, oleh karena itu peneliti
bermaksud melakukan penelitian untuk mengevaluasi sistem informasi
pendaftaran di RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan jenis penelitian kualitatif dengan metode
penelitian yang digunakan adalah wawancara mendalam. Maksud dari
penelitian kualitatif untuk memahami fenomena tentang apa yang dialami
oleh subyek penelitian [6]. Penelitian ini bertujuan untuk mendeskripsikan
sistem informasi pendaftaran di Rumah Sakit Umum Daerah Kudus.
Lokasi dari penelitian ini berada diRSUD dr. Loekmono Hadi Kudus yang
dilaksanakan pada tanggal 5 — 24 Mei 2018. Subjek dalam penelitian ini
adalah 11 orang terdiri dari8 pasien rawat jalan dengan karakteristik
minimal sudah pernah periksa di RSUD minimal dua kali dan 3 tenaga
kerja di bagian sistem informasi pendaftaran di RSUD dr. Loekmono Hadi
Kudus.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil

A. Karakteristik Informan

Tabel 1 Karateristik Informan untuk indept Interview

Kode Usia Pendidikan Jenis Keterangan Lama
Informan Kelamin Kerja
INF 1 47  S2 Gizi Klinik Perempuan Ka.Instalasi Rekam Medis 1,6 tahun
INF 2 49 SMK Laki-laki Ka.Instalasi SIM RS 27 tahun
INF 3 32 SMA Perempuan Customer Servis 3 tahun
INF 4 47 SMP Perempuan Pasien baru menggunakan
pendaftaran manual/tombol
INF 5 65 SMP Perempuan Pasien baru menggunakan
pendaftaran manual/tombol -
INF 6 52 SD Laki —laki  Pasien lama menggunakan
pendaftaran manual/tombol -
INF 7 64 SMP Perempuan Pasien lama menggunakan
pendaftaran manual/tombol -
INF 8 57 SMP Perempuan Pasien Baru menggunakan
pendaftaran online -
INF 9 70 SD Perempuan Pasien baru menggunakan
pendaftran online -
INF 10 40 SMP Perempuan Pasien lama menggunakan
pendaftaran online -
INF 11 42 SMP Perempuan Pasien lama menggunakan -
pendaftaran online
B. Penggunaan Program Pendaftaran Manual
a. Penggunaan program pendaftaran manual (pasien baru)
Hasil wawancara kepada informan mengenai penggunaan

pelayanan pendaftaran manual pasien baru dengan pertanyaan yaitu
tentang cara pengambilan nomor antrian, prosedur pendaftaran
manual, sosialisasi pendaftaran online, kendala pendaftaran manual,
cara petugas memberikan sosialisasi sehingga pasien tidak tertarik
mendaftar. Pelayanan keseluruhan pendaftaran manual di Rumah
Sakit Umum Daerah dr. Loekmono Hadi Kudus. Berdasarkan hasil
jawaban informan sudah mengetahui cara pengambilan nomor

antrian pendaftaran, informan sudah mengetahui prosedur

pendaftaran manual namun terdapat informan yang mengatakan lama

waktu tunggu mencapai 2 jam, ada petugas yang memberikan
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sosialisasi tentang pendaftaran online melalui SMS, informan sudah
mengetahui adanya program pendaftaran online melalui SMS.

Pelayanan secara keseluruhan yang diberikan rumah sakit ada
yang sesuai ada yang tidak misalnya pasien terlalu banyak jadi waktu
tunggu terlalu lama. Menurut permenkes tahun 2008 tentang standar
pelayanan minimal rumah sakit dalam peraturan pelayanan rawat
jalan di rumah sakit minimal waktu tunggu pasien <60 menit. Standar
Pelayanan Minimal rumah sakit merupakan indikator penilaian kinerja
minimal yang harus dicapai, dapat digunakan sebagai alat untuk
melakuakan monitoring dan penilaian kinerja dengan fakta dan
menunjukkan kualitas  akuntabililitas  pelayanan!*.  Kurangnya
sosialisasi yang diberikan petugas sehingga pasien memilih
menggunakan pendaftaran manual/tombol dan alur pendaftaran
manual/tombol sudah sesuai dengan SPO pendaftaran Rumah Sakit
Umum Daerah dr. Loekmono Hadi Kudus.

Penggunaan program pendaftaran manual (pasien lama)

Hasil wawancara kepada informan mengenai pelayanan
pendaftaran manual pasien lama dengan pertanyaan : pasien sudah
mengetahui adanya pendaftaran online melalui sms, pasien ingin
mencoba atau tidak melakukan pendaftaran online melalui sms,
prosedur pendaftaran manual, alur pendaftaran manual. Berdasarkan
hasil jawaban informan tentang pelayanan pendaftaran manual pasien
lama, informan mengetahui adanya pendaftaran online melalui SMS,
informan ingin mencoba pendaftaran online melalui SMS tetapi dari
keluarganya tidak ada yang mengajari dan informan tidak mempunyai
handphone, kendalanya informan tidak memunyai handphone dan
nomer handphone, bahwa sebagian informan sudah mengetahui
prosedur pendaftaran manual namun terdapat informan yang
mengatakan lama waktu tunggu mencapai 2 jam, informan sudah
mengetahui alur pelayanan pendaftaran manual/tombol pasien lama.

Pasien yang menjadi informan saat diwawancara tidak pernah
menyampaikan keluhan pelayanan dan tidak ada keluhan tapi waktu
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tunggu lama yang dialami informan dapat menjadi salah satu keluhan
pasien. Petugas sering mendapatkan keluhan dari pasien seperti
waktu tunggu lama, dokter datang terlambat. Untuk pasien asuransi
dan pribadi tombolnya berbeda untuk warna merah pasien asuransi
dan untuk pasien pribadi warna hijau . Pasien yang datang dibedakan
menjadi pasien non emergency dan emergency sedang menurut jenis
kedatangan pasien dibedakan menjadi pasien baru dan pasien lama,
berdasarkan kedatangan pasien kerumah sakit dapat terjadi karena
dikirim oleh dokter prakter luar rumah sakit, dikirim oleh rumah sakit
lain, puskesmas atau jenis pelayanan kesehatan lainya dan datang
atas kemauan sendiri (sesuai dengan Keputusan Direktur Rumah
Sakit Umum Daerah dr. Loekmono Hadi nomor 440/1281/23.02.03/
2015 tentang pedoman pelayanan rekam medis rumah sakit umum
daerah dr. Loekmono Hadi).

Program Pendaftaran Online Melaui SMS
Penggunaan program pendaftaran online melaui SMS ( pasien baru )

Hasil wawancara kepada informan mengenai penggunaan
pelayanan pendaftaran online melalui sms pasien baru dengan
pertanyaan: cara petugas memberikan sosialisasi kepada pasien, alur
pendaftaran online melaui sms, proses balasan untuk bisa datang
kerumah sakit, kendala pendaftaran online. Berdasarkan hasil
jawaban dari informan, informan sudah mengetahui cara mendaftar
online dan sudah mengetahui alur pendaftaran online melalui SMS. Di
RSUD dr. Loekmono Hadi pasien sudah jelas dengan informasi
prosedur dan persyaratan pendaftaran jika pasien kurang jelas pasien
bisa datang ke petugas customer servis akan menjelaskan tentang
pendaftaran online melaui sms. Alur pendaftaran online melui sms
pasien rawat jalan sudah sesuai dengan SPO pendaftaran online
melaui sms di RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus.

Proses penerimaan pasien rawat jalan (sesuai dengan

keputusan Direktur Rumah Sakit Umum Daerah dr. Loekmono Hadi
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nomor 440/1365.1/23.02.03/ 2015 tentang pemberlakuan panduan
pendaftaran pasien rawat jalan dan penerimaan pasien rawat jalan
melalui SMS). Standar pelayanan minimal rumah sakit diatur dalam
Menteri Kesehatan nomor 129/Menkes/SK/II/2008 tentang standar
pelayanan minimal rumah sakit, dalam peraturan tersebut
menyebutkan jenis — jenis pelayanan, indikator dan standar
pencapaian kinerja pelayanan rumah sakit. Salah satunya pelayanan
rumah sakit yang wajib disediakan adalah pelayanan rawat jalan[7].
Penggunaan program pendaftaran online (pasien lama)

Hasil wawancara mendalam tentang pelayanan pendaftaran
online melaui SMS pasien lama dengan beberapa pertanyaan meliputi
: kekurangan dan kelebihan pendaftaran online, alur pendaftaran
online melaui SMS, proses balasan pendaftaran online, kendala
pendaftaran online, perbandingan antaran kemudahan pendaftaran
manual atau online. Berdasarkan hasil jawaban informan, informan
mengatakan lebih mudah memakai pendaftaran online melalui SMS
dan kendalanya yaitu kadang eror jadi informan menunggu balasan
beberapa jam setelah mendaftar, bahwa informan sudah mengetahui
alur pendaftaran online melalui SMS, balasan pendaftaran online
melalui SMS yaitu hanya beberapa detik setelah mengirim SMS dan
mendaftarnya 1 hari sebelum datang ke rumah sakit, bahwa
kendalanya yaitu jika sistem eror harus menunggu balasan beberapa
jam, informan lebih sering menggunakan pendaftaran online melalui
sms karena lebih mudah dan tidak harus antri lama di rumah sakit.
Sosialisasi yang diberikan kepada petugas bisa dipahami oleh pasien
sehingga pasien lebih sering menggunakan pendaftaran online lebih
dari 3x dan pasien mengetahui alur pendaftaran online melalui
selembar leaflet yang di bagikan oleh petugas, namun kendala yang
kadang terjadi yaitu sistem balasanya eror dan alur pendaftaran
melalui sms sudah sesuai SPO RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus.

Pasien yang datang dibedakan menjadi pasien non emergency
dan emergency sedang menurut jenis kedatangan pasien dibedakan
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menjadi pasien baru dan pasien lama, berdasarkan kedatangan
pasien kerumah sakit dapat terjadi karena dikirim oleh dokter prakter
luar rumah sakit, dikirim oleh rumah sakit lain, puskesmas atau jenis
pelayanan kesehatan lainya dan datang atas kemauan sendiri (sesuai
dengan Keputusan Direktur Rumah Sakit Umum Daerah dr.
Loekmono Hadi nomor 440/1281/23.02.03/ 2015 tentang pedoman
pelayanan rekam medis rumah sakit umum daerah dr. Loekmono
Hadi). Proses penerimaan pasien rawat jalan (sesuai dengan
keputusan Direktur Rumah Sakit Umum Daerah dr. Loekmono Hadi
nomor 440/1365.1/23.02.03/ 2015 tentang pemberlakuan panduan
pendaftaran pasien rawat jalan dan penerimaan pasien rawat jalan
melalui SMS) [8],[9].

D. Alur pelayanan pendaftaran online dan Manual

Hasil wawancara mendalam tentang alur pelayanan dan proses
balasan pendaftaran online melalui sms di RSUD dr. Loekmono Hadi
Kudus dengan beberapa pertanyaan meliputi proses balasan, balasan dari
sistem, proses pendaftaran manual. Alur pelayanan rawat jalan di
pendaftaran RSUD kudus meliputi pendaftaran manual dan pendaftaran
online, alur Pelayanan pendaftaran manual adalah pasien datang
kerumah sakit mengambil nomor antrian di mesin antrian dan alur
Pelayanan pendaftaran online adalah pasien mendaftar melalui SMS.
Berdasarkan hasil jawaban tentang proses balasan sistem pendaftaran
online itu langsung dibalas karena sudah di setting dari pihak IT, yang
membedakan yaitu sistem program pendaftaran manual dan online, satu
kesatuan tetapi beda program dan nomornya berurutan sesuai sistem
pendaftaran.

Peraturan Menteri Kesehatan RI no.171/MENKES?PER/VI/2011
dalam pasal 1 ayat (1) menyatakan bahawa setiap rumah sakit wajib
melaksanakan sistem informasi rumah sakit (SIRS), dan ayat (2) yaitu
SIRS sebagaimana dimaksudkan pada ayat (1) adalah suatu proses
pengumpulan, pengolahan, dan penyajian data rumah sakit. Sistem
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adalah sekumpulan unsur yang berhubungan antara satu dengan yang
lainnya sedemikian rupa berproses mencapai tujuan tertentu, atau suatu
tatanan dimana terjadi suatu kesatuan dari berbagai unsur yang saling
berkaitan secara teratur menuju pencapaian unsur dalam batas ruang

lingkup tertentu [10].

E. SPO (Standar Pelayanan Prosedur) pendaftaran online dan manual

Dari hasil wawancara mendalam mengenai perkembangan dan SPO
program pendaftaran online dan manual di RSUD dr. Loekmono Hadi
Kudus dengan beberapa pertanyaan meliputi: pengembangan program
pendaftaran, proses program pendaftaran , perkembangan pendaftaran
online, latar belakang alur pendaftaran, teknis soaislisasi terkait dengan
penftaran online, SPO pendaftaran. Berdasarkan hasil jawaban informan
diketahui SOP pendaftaran baru maupun lama sudah ditetapkan sudah
sesuai dengan pelayanan. Alur pendaftaran di rumah sakit umum daerah
dr. Loekmono Hadi Kudus sudah sesuai dengan SPO. Perkembangan
pelayanan pendaftaran dari tahun 2016 sampai sekarang pendaftaran
manual/tombol masih sama prosedur dan alurnya yang berbeda adalah
pendaftaran online melaui SMS awal bulan januari 2017 pendaftaran
online melaui sms di mulai pukul 00.00 — 10.00, 2 hari sebelum datang
kerumah sakit harus sudah daftar namun pada bulan oktober 2017
pendaftaran online dimulai 2x24 jam sudah bisa daftar tetapi pendaftaran
di tutup pukul 07.00, teknik sosialisasinya dulu cuman bebarapa kali saja
dan untuk pendaftaran 48 jam samapi saat ini belum ada sosialisasi
karena dikhawatirkan pasien penyakit dalam semakin banyak yang
mendftar.

Standar pelayanan minimal rumah sakit diatur dalam Menteri
Kesehatan nomor 129/Menkes/SK/11/2008 tentang standar pelayanan
minimal rumah sakit, jam buka pelayanan rawat jalan adalah setiap hari
kerja dimulainya pelayanan 08.00 — 13.00 kecuali hari jumat 08.00 —
11.00.
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b)

d)

f)

Evaluasi Sistem Informasi Pendaftaran di RSUD dr. Loekmono Hadi
Kudus[11]
Input
Man

Berdasarkan hasil penelitian petugas pendaftaran merupakan
tenaga kerja atau pegawai yang bertugas di bagian pendaftaran
pasien rawat jalan dan pasien sebagai pemakai jasa. Sumber daya
manuasia merupakan user disini tanpa tenaga dari petugas tidak akan
berjalan pelayanan pendaftaran.
Money

Rumah Sakit Umum Daerah dr. Loekmono Hadi Kudus
merupakan rumah sakit milik pemerintah, jadi biaya opreasionalnya
berasal dari anggaran pemerintah untuk fasilitas kesehatan. Banyak
pasien yang menggunakan BPJS, Askes dan JKN.
Material

Berdasarkan hasil penelitian program pendaftaran rawat jalan
adalah pelayanan utama yang ada di rumah sakit dan seluruh data
identitas pasien seperti nama, alamat umur, jenis kelamin, kartu tanda
penduduk dan sebagainya akan di periksa oleh petugas pendaftaran.
Machines

Berdasarkan hasil penelitian di rumah sakit umum daerah Kudus
menggunakan komputer untuk memudahkan pengumpulan data dan
meningkatkan efesiensi kerja.
Methods

Berdasarkan hasil penelitian di rumah sakit umum daerah Kudus
metode yang digunakan adalah sosialisasi kepada pasien
Market

Berdasarkan hasil penelitian di rumah sakit umum daerah Kudus
petugas memberikan leaflet .
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b. Process
Berdasarkan hasil penelitian pelaksaan pelayanan pendaftaran
pasien rawat jalan melalui tombol atau online di Rumah Sakit Umum
Daerah dr. Loekmono Hadi sudah sesuai dengan Peraturan Direktur
Rumah Sakit Umum Daerah dr. Loekmono Hadi di dalam SPO. Dan
pengolahan data dibagian pendaftaran pasien rawat jalan di RSUD dr.
Loekmono Hadi Kudus dilakukan dengan dua cara, yaitu secara
komputerisasi dan manual. Pengolahan data komputerisasi dilakukan
dengan bantuan perangkat komputer meng input data pasien dalam
komputer, kemudian diakses ke poli atau unit yang dituju, sementara
secara manual yaitu petugas pendaftaran mencatat data pasien untuk
berkas rekam medis, sehingga apabila terjadi keselahan di dalam
sistem yang mengakibatkan kehilangan data maka masih ada data
yang tertulis di dalam lembar rekam medis.
c. Output
Berdasarkan hasil penelitian di pendaftaran pasien rawat jalan
Rumah Sakit Umum Daerah dr. Loekmono Hadi Kudus ada 2 program
pendaftaran vyaitu program pendaftaran manual/tombol dan
pendaftaran online melalui sms, meningkatnya pasien baru dan lama
yang menggunakan pendaftaran online tetapi juga masih banyak yang
menggunkan pendaftaran manual.
d. Dampak Program
Berdasarkan hasil penelitian penggunaan program pendaftaran
di rumah sakit umum daerah dr. Loekmono Hadi Kudus masih banyak
pasien yang menggunakan pendaftaran manual tetapi pendaftaran
online sudah memberikan nilai posistif bagi rumah sakit umum daerah
dr. Loekmono Hadi Kudus karena banyak pasien yang tertarik
menggunakan tetapi karena tidak ada sosialisasi dari petugas maka

pasien memilih menggunkan pendaftaran manual/tombol.
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SIMPULAN DAN SARAN

Simpulan

Hasil penelitian di pendaftaran rawat jalan rumah sakit umum daerah

dr. Loekmono Hadi Kudus adalah sebagai berikut:

1.

Pendaftaran di Rumah Sakit Umum Daerah dr. Loekmono Hadi ada
dua pendaftaran yaitu pendaftaran manual/ tombol dan pendaftaran
online.

Berdasarkan hasil penelitian di pendaftaran Rumah Sakit Umum
Daerah dr. Loekmono Hadi Kudus didapatkan pasien yang
menggunakan pendaftaran manual/tombol adalah 59.3 % dan pasien
yang menggunakan pendaftaran online melaui sms 40,7%.

Alur Pelayanan rawat jalan di pendaftaran RSUD Kudus ada 2 alur
pendaftaran manual vyaitu pasien datang kerumah sakit mengambil
nomor antrian dan alur pendaftaran online yaitu pasien mendaftar
melalui SMS.

Evaluasi sistem informasi pendaftaran di RSUD Kudus adalah
masyarakat masih banyak yang menggunkan pendaftaran manual
meskipun sudah dilaksanakanya sosialisasi pendaftaran online,
karena masyarakat tidak bisa menggunakan handphone. Kelebihan
pendaftaran online melalui sms yaitu lebih mudah digunakan dan
pasien tidak harus menunggu lama di pendaftaran rumah sakit dan
kekurangan pendaftaran online adalah pasien tidak bisa
menggunakan handphone. Kelebihan pendaftaran manual/tombol
yaitu mudah digunakan untuk pasien yang sudah lanjut usia dan

pasien yang tidak bisa menggunakan handphone .

Saran

Berdasarkan hasil penelitian, saran yang dapat disampaikan adalah

sebagai berikut :

1.

Bagi Rumah Sakit
Memaksimalkan sosialisasi melalui spanduk di jalan, radio dan leaflet.
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Bagi Pasien

Pasien lansia harus ada yang mendampingi dari pihak keluarga.

Bagi Peneliti Selanjutnya

Menganalisa program pendaftaran online melaui SMS di RSUD Kudus
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