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ABSTRAKSI

Upaya peningkatan kesehatan masyarakat merupakan suatu tindakan
investasi jangka panjang yang harus menjadi perhatian utama oleh pemerintah,
karena berdampak terhadap kualitas sumber daya manusia dan kelangsungan
hidup masyarakat. Sarana pelayanan kesehatan yang disediakan untuk masyarakat
harus mampu memberikan pelayanan yang cepat dan tepat. PKU Muhammadiyah
Baturetno merupakan sarana pelayanan kesehatan masyarakat yang saat ini
pengelolaan semua data yang terkait dengan pasien seperti data rekam medis
masih dilakukan secara manual. Penyimpanan data masih dalam lembaran kertas
sehingga menimbulkan penumpukan data dan berdampak pada sulitnya mencari
data.

Untuk mengatasi permasalahan tersebut maka dibutuhkan sistem
informasi rekam medis berbasis desktop. Sistem dibuat dengan metodologi
penelitian yang akan digunakan dalam membangun aplikasi sistem komputerisasi
rekam medis adalah metode waterfall. Metode waterfall yaitu metode yang
menggunakan pendekatan secara sistematis dan urut mulai dari level
mendefinisikan kebutuhan, menganalisis kebutuhan, mendesain sistem dan
software, coding, pengujian sistem dan integrasi, implementasi dan maintenance.

Sistem Komputerisasi Rekam Medis Rumah Sakit PKU Muhammadiyah
Baturetno ini memiliki fasilitas untuk pengolahan data pasien, data dokter, data
bidan, data perawat, data kamar, data anamnesa, data resep, data administrasi dan
data laporan. Dengan dibuatnya sistem ini, semoga menjadi solusi untuk
permasalahan yang dihadapi di PKU Muhammadiyah Baturetno.

Kata Kunci : Sistem Komputerisasi, Rekam Medis, PKU Muhammadiyah
Baturetno.



