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ABSTRACT

This study discusses the use of Electronic Medical Records (EMR) at Rumah Sakit Gigi dan Mulut
Pendidikan Prof. Dr. Moestopo (Beragama) using the Technology Acceptance Model (TAM)
approach. The focus of the study includes perceptions of usefulness, ease of use, user attitudes, interest
in use, and technological literacy among health workers.

This study uses a qualitative method with an exploratory descriptive approach involving 10
informants consisting of dentists, dental nurses, and medical record experts. Data analysis was
performed using the Miles and Huberman interactive model. The results of the study describe the
understanding, experience, and interest of health workers in using EMR, as well as the role of
technological literacy in supporting its implementation in hospitals.

Keywords: Electrronic Medical Record, Technology Acceptance Model, Management Determinants,
Perceived Usefulness, Perceived Ease of Use

ABSTRAK

Penelitian ini membahas penggunaan Elektronik Rekam Medis (ERM) di Rumah Sakit Gigi dan
Mulut Pendidikan Prof. Dr. Moestopo (Beragama) dengan pendekatan Technology Acceptance
Model (TAM). Fokus penelitian mencakup persepsi kemanfaatan, kemudahan penggunaan, sikap
pengguna, minat penggunaan, dan literasi teknologi tenaga kesehatan.

Penelitian ini menggunakan metode kualitatif dengan pendekatan deskriptif eksploratifdengan
10 informan yang terdiri dari dokter gigi, perawat gigi, dan tenaga ahli rekam medis. Analisis data
dilakukan menggunakan model interaktif Miles dan Huberman. Hasil penelitian menggambarkan
pemahaman, pengalaman, serta minat tenaga kesehatan dalam menggunakan ERM, serta peran
literasi teknologi dalam mendukung penerapannya di rumah sakit.

Kata Kunci: Elektronik Rekam Medis, Technology Acceptance
Model, Penentu Manajemen, Persepsi Kemanfaatan, Persepsi Kemudahan
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PENDAHULUAN

Transformasi digital dalam bidang kesehatan mendorong rumah sakit untuk mengadopsi
sistem informasi Elektronik Rekam Medis (ERM), yang mampu meningkatkan efisiensi,
mutu pelayanan, dan keamanan data pasien. Hal tersebut berfungsi sebagai sistem pencatatan
informasi medis pasien secara elektronik dan terintegrasi. Penerapan ERM diharapkan dapat
mempercepat alur pelayanan, mengurangi kesalahan pencatatan, serta mendukung
pengambilan keputusan klinis dan manajerial secara lebih akurat.

Kebijakan penerapan Elektronik Rekam Medis (ERM) sudah ditetapkan oleh
pemerintah Indonesia, melalui regulasi yang mewajibkan fasilitas pelayanan kesehatan untuk
mengimplementasikan ERM secara bertahap. Kebijakan ini menempatkan rumah sakit untuk
tidak hanya menyediakan sistem teknologi informasi, namun memastikan kesiapan organisasi
dalam mendukung penggunaan ERM secara optimal. Sehingga, keberhasilan penggunaan
ERM tidak semata-mata ditentukan oleh kecanggihan teknologi, melainkan oleh bagaimana
manajemen rumah sakit mengelola perencanaan, sumber daya manusia, serta sarana
prasarana.

Dalam praktiknya, banyak rumah sakit yang menghadapi berbagai tantangan dalam
penggunaan ERM, terutama pada aspek non-teknis. Keterbatasan sumber daya manusia,
perbedaan tingkat literasi teknologi, minimnya pelatihan, serta kendala sistem sering kali
memengaruhi keberlanjutan penggunaan ERM. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa faktor
manajerial memiliki peran penting dalam menentukan bagaimana penerapan ERM yang
digunakan dalam kegiatan pelayanan sehari-hari.

Rumah Sakit Gigi dan Mulut Pendidikan Prof. Dr. Moestopo (Beragama) merupakan
salah satu rumah sakit pendidikan yang telah mulai menerapkan ERM dalam pelayanan
kesehatan gigi dan mulut. Namun, sebagai sistem yang relatif baru diterapkan, penerapan
ERM di Rumah Sakit Gigi dan Mulut Pendidikan Prof. Dr. Moestopo (Beragama) masih
berada pada tahap adaptasi. Berdasarkan kondisi lapangan, ditemukan adanya variasi dalam
pemahaman dan penerimaan tenaga kesehatan terhadap ERM, serta kendala teknis dalam
penggunaannya. Hal ini mengindikasikan perlunya kajian mendalam mengenai penentu
manajerial dalam penggunaan ERM di lingkungan rumah sakit pendidikan.

Teori manajemen umum telah memberikan kerangka konseptual untuk memahami
bagaimana fungsi manajemen berperan dalam mendukung penggunaan ERM. Selain itu,
Technology Acceptance Model (TAM) digunakan sebagai teori pendukung untuk
menjelaskan bagaimana persepsi kemanfaatan dan kemudahan penggunaan dapat berkaitan
dengan sikap dan minat tenaga kesehatan dalam menggunakan ERM. Oleh karena itu,
penelitian ini bertujuan untuk menganalisis penentu manajerial dalam penggunaan Elektronik
Rekam Medis di Rumah Sakit Gigi dan Mulut Pendidikan Prof. Dr. Moestopo (Beragama).

KAJIAN PUSTAKA

Menurut Henri Fayol, manajemen adalah suatu rangkaian aktivitas yang saling
berkaitan mulai dari perencanaan, pengorganisasian, pelaksanaan, dan pengendalian yang
dilakukan guna memastikan bahwa pekerjaan pada suatu organisasi dapat diimplementasikan
dengan baik dan berjalan secara optimal. Manajemen merupakan proses yang melibatkan
perencanaan, pengorganisasian, pelaksanaan, dan pengendalian sumber daya organisasi untuk
mencapai tujuan yang telah ditetapkan (Suarsa S.H, et al, 2025). Dalam konteks rumah sakit,
fungsi manajemen berperan penting dalam mengelola sistem pelayanan kesehatan, termasuk
sistem informasi kesehatan seperti ERM.

Elektronik Rekam Medis (ERM) merupakan sistem pencatatan data medis pasien yang
disimpan dan dikelola secara elektronik. Elektronik Medis Elektronik (ERM) juga diharapkan
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dapat membantu fasilitas pelayanan kesehatan dalam mempercepat proses pelayanan pasien,
mulai dari pendataan demografi, pemeriksaan, riwayat penyakit, pengobatan, hingga
pembayaran pada bagian pendaftaran (Sukadana P. G. P. P. dan Lestari N. P. N, 2023).
Penentu Elektronik Rekam Medis (ERM) adalah aspek kebermanfaatan (perceived
usefulness), aspek kemudahan (perceived ease of use), aspek minat (behavioral intention to
use), sarana prasarana, sumber daya manusia, sikap dan penerimaan pengguna, dan literasi
teknologi. Keberhasilan dalam penggunaan Elektronik Rekam Medis (ERM) ditentukan oleh
persepsi dan kesiapan pengguna, infrastruktur yang mendukung, serta kebijakan
organisasi.Oleh sebab itu, penting untung mengidentifikasi dan memahami barbagai penentu
yang dapat berkaitan dengan penggunaan Elektronik Rekam Medis (ERM).

Menurut Febrianti E. C et al. (2020), aspek kebermanfaatan (perceived usefulness)
merujuk pada sejauh mana seorang individu meyakini bahwa penggunaan suatu sistem
teknologi informasi, seperti Elektronik Rekam Medis (ERM), akan membantu meningkatkan
efektivitas, efisiensi, dan kualitas kinerjanya dalam menjalankan tugas-tugas profesional.
Aspek kemudahan penggunaan (perceived ease of use) menggambarkan bagaimana seorang
individu membentuk keyakinan bahwa suatu sistem atau teknologi informasi dapat dipahami
dan digunakan tanpa kesulitan berarti. Menurut Febrianti E. C et al. (2020), aspek minat
perilaku merupakan perilaku yang menunjukkan kecenderungan individu untuk tetap
menggunakan sistem tersebut. Sarana dan prasarana merupakan suatu hal yang merujuk pada
kesiapaan atas tersedianya sarana dan prasarana yang dibutuhkan untuk memenuhi dan
mendukung kebutuhan di lingkungan pekerjaan. Ketersediaan fasilitas termasuk dalam 26
ketersediaan infrastruktur yang digunakan untuk menunjang pengelolaan Elektronik Rekam
Medis (ERM) seperti komputer, jaringan, listrik. Sikap terbentuk dan dipelajari seiring
dengan perkembangan pada kehidupan yang telah terjadi pada diri manusia dalam
hubungannya dengan objek (Laoli J, et al, 2022). Sikap terhadap penggunaan Elektronik
Rekam Medis (ERM) dapat didasari oleh penentu pengalaman, kemudahan penggunaan,
manfaat yang didapatkan, serta penentu lingkungan seperti dukungan institusi dan
ketersediaan fasilitas. Literasi teknologi merupakan suatu kemampuan seseorang dalam
memahami, menggunakan, mengevaluasi, dan mengelola teknologi ataupun sistem secara
efektif dalam berbagai konteks termasuk dalam penggunaan terhadap Elektronik Rekam
Medis (ERM).

Technology Acceptance Model (TAM) menjelaskan bahwa penerimaan pengguna
terhadap suatu sistem teknologi dipengaruhi oleh persepsi kemanfaatan dan persepsi
kemudahan penggunaan. Technology Acceptance Model (TAM) merupakan teori yang
digunakan untuk memahami sejauh mana individu bersedia menerima dan menggunakan
teknologi informasi baru. Konteks Elektronik Rekam Medis (ERM), TAM dapat membantu
menjelaskan bagaimana persepsi tenaga kesehatan terhadap sistem akan membentuk niat dan
sikap mereka dalam menggunakan teknologi tersebut secara berkelanjutan. (Wicaksono S.R,
2022).

Integrasi antara teori manajemen umum dan Technology Acceptance Model (TAM)
memungkinkan analisis yang lebih komprehensif terhadap penggunaan ERM. Fungsi
manajemen memberikan gambaran mengenai peran organisasi dalam mendukung sistem,
sementara Technology Acceptance Model (TAM) membantu menjelaskan respons pengguna
terhadap teknologi yang diterapkan. Pendekatan ini relevan untuk mengkaji penggunaan
Elektronik Rekam Medis (ERM) di rumah sakit pendidikan yang memiliki karakteristik
organisasi dan sumber daya yang beragam.
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METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif deskriptif dengan desain studi kasus.
Pendekatan ini dipilih untuk memperoleh pemahaman mendalam mengenai penentu
manajerial dalam penggunaan ERM di lingkungan rumah sakit. Penelitian dilaksanakan di
Rumah Sakit Gigi dan Mulut Pendidikan Prof. Dr. Moestopo (Beragama). Subjek penelitian
terdiri atas tenaga kesehatan yang terlibat langsung dalam penggunaan ERM, meliputi dokter
gigi, perawat gigi, dan tenaga rekam medis. Pemilihan informan dilakukan secara purposive
sampling dengan mempertimbangkan keterlibatan dan pengalaman mereka dalam
penggunaan sistem ERM. Data dikumpulkan melalui wawancara mendalam (/n-depth
Interview), observasi langsung terhadap penggunaan ERM, serta studi dokumentasi terkait
kebijakan dan prosedur rumah sakit. Analisis data dilakukan menggunakan model interaktif
Miles dan Huberman yang meliputi reduksi data, penyajian data, dan penarikan kesimpulan.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil Penelitian

Penelitian ini melibatkan sepuluh informan yang terdiri dari dokter gigi, perawat gigi,
dan tenaga ahli rekam medis di Rumah Sakit Gigi dan Mulut Pendidikan Prof. Dr. Moestopo
(Beragama). Seluruh informan dalam penelitian ini merupakan tenaga kesehatan yang terlibat
langsung dalam penggunaan sistem Elektronik Rekam Medis (ERM). Hasil wawancara
menunjukkan bahwa penerapan ERM di rumah sakit tersebut mulai dilakukan pada akhir
tahun 2023 hingga awal tahun 2024 dan masih berada pada tahap adaptasi awal. Sebagian
besar informan menyatakan bahwa ERM sudah digunakan dalam proses pelayanan sehari-
hari, khususnya dalam pencatatan data pasien, pemeriksaan, dan administrasi medis.
Informan mengungkapkan bahwa penggunaan ERM memberikan kemudahan dalam
mengakses data pasien dan mempercepat alur pelayanan dibandingkan dengan sistem manual.
Namun demikian, pada tahap awal penerapan, beberapa informan mengalami kendala dalam
beradaptasi dengan sistem baru, terutama terkait perubahan alur kerja dan kebiasaan
pencatatan.

Hasil penelitian juga menunjukkan bahwa persepsi kemanfaatan ERM dirasakan cukup
tinggi oleh tenaga kesehatan. Informan menilai bahwa ERM membantu meningkatkan
efisiensi kerja, mengurangi pekerjaan administratif manual, serta membuat dokumentasi
medis menjadi lebih rapi dan terstruktur. Selain itu, ERM dinilai dapat mempermudah
pencarian data riwayat pasien sehingga mendukung pengambilan keputusan klinis.
Berdasarkan aspek kemudahan penggunaan, sebagian besar informan menyatakan bahwa
sistem ERM relatif mudah dipelajari, terutama bagi tenaga kesehatan yang memiliki
pengalaman menggunakan teknologi informasi. Meskipun demikian, terdapat informan yang
menyampaikan bahwa masih diperlukan waktu untuk beradaptasi serta pendampingan teknis,
khususnya bagi pengguna yang belum terbiasa dengan sistem berbasis digital. Aspek literasi
teknologi dan ketersediaan sumber daya juga muncul sebagai temuan penting. Informan
menyebutkan bahwa kemampuan teknologi yang berbeda-beda antar tenaga kesehatan dapat
berdampak terhadap kelancaran penggunaan ERM. Selain itu, keterbatasan jumlah tenaga
ahli rekam medis serta belum optimalnya pelatihan dan evaluasi rutin menjadi kendala dalam
pelaksanaan ERM secara menyeluruh.

Pembahasan

Hasil penelitian menunjukkan bahwa penggunaan ERM di RSGMP Prof. Dr. Moestopo
(Beragama) dikaitkan oleh kombinasi antara faktor teknologi dan faktor manajemen. Persepsi
kemanfaatan yang tinggi mencerminkan bahwa ERM telah memberikan manfaat nyata bagi

ISSN: 1412 - 3681 (cetak), ISSN: 2442 - 4617 (online),
https://journal.moestopo.ac.id/index.php/jmb



199
Jurnal Bisnis dan Manajemen, Volume 6, No. 1, April 2026, p. 195-201

tenaga kesehatan, khususnya dalam meningkatkan efisiensi pelayanan dan ketertiban
dokumentasi medis. Temuan ini sejalan dengan konsep Technology Acceptance Model
(TAM) yang menempatkan persepsi kemanfaatan sebagai faktor utama dalam penerimaan
teknologi oleh pengguna. Hasil penelitian menunjukkan bahwa persepsi kemanfaatan
(perceived usefulness) menjadi faktor dominan dalam membentuk penerimaan tenaga
kesehatan terhadap penggunaan ERM. Temuan ini sejalan dengan penelitian Febrianti E.C et
al. 2020, yang menyatakan bahwa persepsi kemanfaatan berperan penting dalam
meningkatkan penerimaan dan minat penggunaan rekam medis elektronik. Dalam konteks
penelitian ini, kemanfaatan ERM dirasakan dalam bentuk peningkatan efisiensi pelayanan,
kemudahan akses data pasien, serta pengurangan beban administrasi manual. Kesamaan
temuan tersebut memperkuat bahwa manfaat yang dirasakan secara langsung oleh pengguna
menjadi dasar utama dalam membangun sikap positif terhadap teknologi kesehatan.

Selain persepsi kemanfaatan (perceived usefulness), persepsi kemudahan (perceived
ease of use) penggunaan yang dirasakan oleh sebagian besar informan juga memperkuat
penerimaan terhadap ERM. Tenaga kesehatan menilai bahwa sistem ERM relatif mudah
dipahami dan digunakan, meskipun pada tahap awal masih diperlukan adaptasi dan
pendampingan teknis. Hal tersebut menunjukkan bahwa kemudahan penggunaan ERM tidak
hanya berkaitan dengan aspek teknis sistem, tetapi juga dengan pengalaman adaptasi dan
kenyamanan pengguna dalam bekerja. Hal ini sejalan dengan konsep Technology Acceptance
Model (TAM), bahwa persepsi kemudahan penggunaan berkaitan dengan sikap positif
seseorang. Temuan tersebut selaras dengan penelitian Sukadana dan Lestari (2023), yang
menyatakan bahwa kemudahan penggunaan merupakan salah satu penentu penentu dalam
penerimaan teknologi informasi di bidang kesehatan.

Hasil penelitian juga menjelaskan mengenai aspek literasi teknologi, peningkatan
literasi teknologi tidak hanya bergantung pada kemampuan individu, tetapi juga pada
dukungan lingkungan kerja yang kolaboratif dan budaya berbagi pengetahuan di antara
pengguna. Sistem yang baru diterapkan memunculkan kebutuhan akan bimbingan dan
pembelajaran berulang agar pengguna lebih percaya diri dalam mengoperasikan sistem. Hal
ini sejalan dengan pandangan Al Qudah ef al. (2020), yang menyebutkan bahwa literasi
teknologi menjadi salah satu penentu penting dalam keberhasilan adopsi sistem informasi di
bidang kesehatan. Semakin tinggi tingkat literasi teknologi, semakin besar pula kesiapan
pengguna dalam menerima dan memanfaatkan sistem digital secara optimal. Berdasarkan
aspek sarana dan prasarana, sarana dan prasarana teknologi di RSGMP Prof. Dr. Moestopo
(Beragama) telah dirancang dengan cukup baik guna mendukung penerapan sistem digital
yang terintegrasi dan efisien. Farzandipour et al. (2020) menegaskan bahwa kesiapan
perangkat keras dan arsitektur sistem merupakan penentu penting dalam mendukung
efektivitas dan keandalan sistem informasi rumah sakit, meskipun tanpa merinci spesifikasi
teknis secara khusus. Hasil penelitian ini sejalan dengan temuan Tunggal et al. (2024), yang
menekankan bahwa kualitas infrastruktur dan dukungan teknologi merupakan penentu
penting dalam efektivitas penerapan sistem informasi kesehatan.

Pembahasan ini mengintegrasikan temuan penggunaan FElektronik Rekam Medis
(ERM) dengan fungsi manajemen menurut Henry Fayol dan Technology Acceptance Model
(TAM) untuk memahami penggunaan ERM dari perspektif organisasi dan penerimaan
teknologi. Berdasarkan perspektif manajemen, penerapan ERM telah menjadi bagian dari
kebijakan organisasi dan dijalankan dalam kegiatan pelayanan sehari-hari. Fungsi
perencanaan, pengorganisasian, pelaksanaan, dan pengendalian tercermin dalam penetapan
kebijakan, pembagian peran tenaga kesehatan, penggunaan ERM dalam alur kerja, serta
pemantauan penggunaan sistem. Praktik manajerial tersebut membentuk konteks penggunaan
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ERM di lingkungan rumah sakit pendidikan. Jika dikaitkan dengan TAM, konteks manajerial
tersebut berkaitan dengan persepsi kemanfaatan dan kemudahan penggunaan yang dirasakan
oleh tenaga kesehatan. Persepsi kemanfaatan berkaitan dengan pengalaman pengguna
terhadap dukungan ERM dalam pencatatan dan pengelolaan data medis, sedangkan persepsi
kemudahan berasal dari penggunaan yang berkaitan dengan pengalaman pengguna dalam
menggunakan ERM. Beragam pengalaman pengguna menunjukkan adanya perbedaan latar
belakang dan tingkat interaksi terhadap sistem ERM.

SIMPULAN

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan di Rumah Sakit Gigi dan Mulut Pendidikan
Prof. Dr. Moestopo (Beragama), bahwa penggunaan Elektronik Rekam Medis di Rumah Sakit
Gigi dan Mulut Pendidikan Prof. Dr. Moestopo (Beragama) ditentukan oleh faktor-faktor
manajerial yang meliputi perencanaan, pengorganisasian, pelaksanaan, dan pengendalian.
Selain itu, persepsi kemanfaatan dan kemudahan penggunaan turut berkaitan terhadap sikap
dan minat tenaga kesehatan dalam menggunakan ERM. Keberhasilan penggunaan ERM tidak
hanya bergantung pada sistem teknologi, tetapi juga pada dukungan manajemen dalam
menyediakan sumber daya manusia, fasilitas, pelatihan, serta mekanisme evaluasi yang
berkelanjutan. Oleh karena itu, penguatan fungsi manajemen menjadi kunci dalam
mengoptimalkan penggunaan ERM di rumah sakit pendidikan.
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