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  ABSTRACT  

Background: The billing system at the Dander Medical Center Clinic is still being done 

manually, all calculations and payments for inpatient, outpatient and repayments are still 

using Microsoft Excel. Even the payment receipts still use store notes/goods notes to write 
payments for outpatients, inpatients and emergency rooms. The purpose of this research is 

to design a web-based billing system. 

Subjects and Method: This research method is R&D with system development, design 
using SDLC. The research location is at the Dander Medical Center Clinic. Population 

and sample 1 cashier clerk with a total sampling. Collecting data using interviews and 

documentation studies. 
Results: This system contains a login menu and payment transactions to print proof of 

payment. Implementing a web-based outpatient electronic medical record information 

system is in accordance with the functions and uses of each menu in the system. The 

buttons are also working properly. 
Conclusion: This research has succeeded in developing the Dander Medical Center 

Clinic Billing System Design application 

Keywords: Design, Billing System, Data flow diagram (DFD), Entity relationship diagram 
(ERD) 

 

  ABSTRAK  

Latar Belakang: Sistem billing di Klinik Dander Medical Center masih dilakukan secara 

manual semua perhitungan dan rekapan pembayaran baik rawat inap, rawat jalan dan 

UGD masih menggunakan microsoft excel. Bahkan nota pembayaran masih 
menggunakan nota toko/nota barang untuk menulis pembayaran pasien rawat jalan, rawat 

inap dan UGD. Tujuan dari penelitian ini adalah membuat rancang bangun sistem billing 

berbasis web. 

Subjek dan Metode: Metode penelitian ini adalah R&D dengan desain pengembangan 

sistem menggunakan SDLC. Lokasi penelitian di Klinik Dander Medical Center. Populasi 

dan sampel 1 orang petugas kasir dengan total sampling. Pengumpulan data menggunakan 
wawancara dan studi dokumentasi. 

Hasil: Sistem ini memuat menu login serta transaksi pembayaran hingga cetak bukti 

pembayaran. Mengimplementasian sistem informasi rekam medis elektronik rawat jalan 

berbasis web sudah sesuai dengan fungsi dan kegunaan setiap menu yang ada pada 
sistem. Tombol tombol juga sudah berfungsi dengan baik. 

Kesimpulan: Penelitian ini berhasil membangun aplikasi Rancang Bangun Sistem 

Billing Klinik Dander Medical Center 
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Kata kunci: Rancang bangun, Sistem Billing, Data flow diagram (DFD), Entity 

relationship diagram (ERD) 

 

  PENDAHULUAN  

Perkembangan dunia teknologi informasi 

saat ini sangat pesat karena didorong oleh 

kebutuhan akan data dan informasi yang cepat 

dan akurat (Rosa & Shalahuddin, 2013). Data dan 

informasi yang diperlukan untuk kelangsungan 

hidup suatu perusahaan, organisasi atau 

pertumbuhan suatu instansi, baik besar, 

menengah maupun kecil (Yeni & Devie, 2011). 

Sistem informasi terbukti mampu mempercepat 

kinerja pada akhirnya akan meningkatkan 

keuntungan bagi pengguna. Sesuai Ketentuan 

Pasal 52 ayat (1) Undang-Undang Nomor 44 

Tahun 2009 tentang Rumah Sakit bahwa setiap 

rumah sakit wajib melakukan pencatatan dan 

pelaporan semua kegiatan penyelenggaraan 

rumah sakit dalam bentuk sistem informasi 

manajemen rumah sakit. Sehingga memudahkan 

prosedur administrasi perlu adanya sistem 

pembayaran atau sistem billing yang dapat 

memudahkan dalam pengolahan data sehingga 

dapat mempercepat proses administrasi (Azhar, 

2008). Klinik Dander Medical Center 

Bojonegoro merupakan salah satu fasilitas 

kesehatan yang dikunjungi pasien setiap hari, 

baik dari penyakit ringan hingga berat. 

Berdasarkan kunjungan pasien setiap hari, sulit 

bagi petugas dalam melakukan perhitungan, 

laporan keuangan yang tidak tepat waktu, dan 

slip pembayaran yang hilang. 

Berdasarkan studi pendahuluan pada bulan 

September 2019 kunjungan pasien di rawat jalan 

mencapai 178 pasien. Sedangkan kunjungan 

pasien di rawat inap sebesar 40 pasien pada bulan 

September 2019. Sehingga persentase kesalahan 

dalam perhitungan pada pasien rawat jalan dan 

rawat inap adalah 2% sedangkan kertas Nota 

billing hilang pada pasien rawat jalan dan rawat 

inap sebesar 3%persentase keterlambatan laporan 

keuangan adalah 2%. Dapat di simpulkan bahwa 

setiap hari nya terdapat kesalahan perhitungan 

dan juga nota billing hilang yang mengakibatkan 

keterlambatanpelaporan keuangan. Karena Klinik 

Dander Medical Center Bojonegoro masih 

dilakukan secara manual. Perhitungan jumlah 

pembayaran pasien di hitung menggunakan 

Microsoft excel dan juga nota pembayaran masih 

menggunakan kertas nota atau nota toko. 

Faktor penyebab Klinik Dander Medical 

Center Bojonegoro masih menggunakan billing 

manual yang belum terkomputerisasi. Karena 

Masih Kurangnya sumber daya manusia dan 

masih kurangnya pengetahuan petugas terhadap 

cara mengoperasikan sistem billing elektronik. 

Penyebab lain dalam billing manual di sebabkan 

faktor alat yang masih menggunakan kertas nota 

dan juga masih menggunakan perhitungan 

manual yang mengakibatkan kertas nota yang 

mudah hilang dan juga kesalahan dalam 

perhitungan sehingga dapat memperlambat 

pengelolaan data dan juga pelaporan keuangan. 

Dari permasalahan yang telah dijelaskan diatas, 

maka perlu dilakukanya penelitian untuk 



Rancang Bangun Sistem Billing Berbasis WEB …. (Pratama TWY & Muntiyaroh) 

124 e-ISSN: 2615-5516 

 

 

 

merancang bangun sistem billing berbasis WEB 

di Klinik Dander Medical Center. 

  METODE PENELITIAN  

1. Desain Penelitian 

Desain penelitian ini merupakan 

penelitian deskriptif dan dapat ditindaklanjuti. 

Metode pengembangan sistem menggunakan 

SDLC. Menurut Pressman (2001), Model System 

Development Life Cycle (SDLC) ini disebut juga 

dengan model waterfall atau disebut juga classic 

life cyle. Menurut Ladjamuddin (2015) SDLC 

adalah suatu pendekatan yang sistematis dan 

berurutan. Sedangkan untuk teknik perancangan 

sistem penelitian ini menggunakan pendekatan 

Systems Development Life Cycle (SDLC). 

2. Metode Pengembangan Sistem 

Peneliti menggunakan model SDLC untuk 

perancangan sistem billing berbasis WEB yang 

telah disesuaikan dengan kebutuhan di Dander 

Medical Center. 

3. Instrumen Penelitin 

Metode pengumpulan data dalam 

penelitian ini adalah wawancara dan studi 

dokumentasi. wawancara dan penelitian 

dokumen. Perangkat lunak yang digunakan untuk 

membuat aplikasi ini adalah kode XAMPP, 

MySQL, Visual Studio, dengan bahasa 

pemrograman menggunakan hypertext 

preprocessor (Arief, 2011). 

  HASIL PENELITIAN  

1. Analisis Masalah 

Permasalahan yang ada bahwa nota 

pembayaran masih menggunakan nota kertas tau 

nota toko dan merekap pembayaran masih 

menggunakan microsoft excel. Sehingga 

pelaksanaanya kurang efektif dan efisien. 

2. Solusi Pemecahan Masalah 

Menganalisa permasalahan yang terjadi 

pada klinik di Dander Medical Center, peneliti 

menemukan solusi yaitu dengan merancang 

sistem pembayaran untuk mempermudah dalam 

proses pencatatan data tagihan pasien, hal ini 

akan meminimalisir kehilangan data dan lebih 

efisien dalam prosesnya. penggunaannya. dan 

juga agar tidak terjadi kesalahan dalam 

perhitungan pembayaran. 

  PEMBAHASAN  

1. Perancangan Proses Sistem Billing 

Dalam proses perancangan sistem 

billingakandijelaskan pada gambar dibawah : 
 

 

Gambar 1. Diagram konteks 

 

2. Tampilan Login 

Tampilan halaman form login adalah 

halaman yang utama saat pengguna membuka 

aplikasi web Sistem Billing Berbasis Web Di 

Klinik Dander Medical Center. Dimana dalam 

tampilan form login tersebut terdapat username 

dan password untuk login atau masuk ke 

beranda. Jika petugas memasukan username dan 
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password dengan benar maka akan mengakses 

langsung ke menu beranda dan jika saat 

memasukan username maupun password salah 

maka akan kembali ke halaman login. 
 

 

Gambar 2. Tampilan login 

 

3. Tampilan Beranda 

Pada tampilan beranda terdapat layar yang 

menampilkan menu-menu yaitu menu home, data 

dasar (data tarif), billing (rawat jalan, rawat inap 

dan ruang gawat darurat) dan laporan. Pada menu 

homepage, kita dapat membuka menu sesuai 

dengan kebutuhan agen pembayaran. Untuk 

menampilkan halaman home sendiri, terdapat 

header yang menunjukkan nama aplikasi, icon 

admin, dan waktu. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. Tampilan beranda 

4. Tampilan Master Data 

Pada Master data terdapat sebuah tampilan 

yang menampilkan data tarif yang meliputi no, 

nama tarif, harga rawat jalan, harga kelas 3 

kamar rawat inap, harga kelas 2 kamar rawat 

inap, harga kelas 1 kamar rawat inap, harga VIP 

kamar rawat inap, harga UGD dan aksi (edit dan 

hapus). Didalam tampilan master data terdapat 

tombol search search untuk mencari data tarif. 
 

 

Gambar 4. Tampilan master data 

 

5. Tampilan Data Tarif 

Berdasarkan gambar dibawah proses 

penambahan data tarif baru maka petugas harus 

mengisi pada form tambah data tarif pelayanan. 

apabila ada tarif yang kosong biarkan saja, 

karena nanti akan otomatis terisi Rp.0 dengan 

sendirinya. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 5. Tampilan data tarif 

 

6. Tampilan Menu Pembayaran Rawat Jalan 

Berdasarkan tampilan menu   pembayaran 

rawat jalan adalah sebuah tampilan yang 

menampilkan data pembayaran pasien (no, no 
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rm, nama pasien, waktu daftar, nama poli, nama 

dokter, diagnosa, metode), pembayaran, aksi 

(edit dan cetak). Di form pembayaran terdapat 

undefined berwarna merah yang memberikan 

keterangan belum diinputnya pembayaran. 

Didalam tampilan menu pembayaran juga 

terdapat tombol search. 
 

 
Gambar 6. Tampilan menu pembayaran 

 

7. Tampilan Buat Tarif Rawat Jalan 

Tampilan buat tarif rawat jalan terdapat 

nama tarif, harga, quantity, subtotal dan total. 

Apabila ingin menambahan tarif yang lain bisa 

langsung tulis nama tarif yang akan dicari nanti 

dengan sendiri langsung mucul nama tarif yang 

dicaridan juga langsung muncul harganya. Total 

nanti akan terisi secara otomatis. 

 

Gambar 7. Tampilan buat tarif RJ 

8. Tampilan Proses Transaksi 

Berdasarkan pada tampilan dibawah 

terdapat proses transaksi apabila sudah 

memasukan data tarif. Proses transaksi ini 

bertujuan untuk mengkoreksi lagi apabila ada 

kesalahan dalam pemasukan data tarif. 
 

Gambar 8. Tampilan proses transaksi 

9. Tampilan Cetak Bukti Pembayaran 

Pada tampilan dibawah dapat dijelaskan 

apabila sudah melakukan transaksi pembayaran 

rawat jalan akan mendapatkan cetak bukti 

pembayaran. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 9. Cetak bukti pembayaran RJ 

 

10. Tampilan Menu Pembayaran Rawat Inap 

Pada tampilan menu pembayaran rawat 

inapadalah sebuah tampilan yang menampilkan 

data pembayaran pasien rawatinap (no, no rm, 

nama pasien, waktu daftar, nama ruangan, 

nama dokter, diagnosa, tgl keluar), pembayaran, 

aksi (edit dan cetak). 

 

 

 

 

 

 

 
Gambar 10. Tampilan pembayaran RI 
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11. Tampilan Tarif Pembayaran Rawat Inap 

Berdasarkan gambar di bawah pada 

Tampilan buat tarif rawat inap terdapat nama 

tarif, harga, quantity, subtotal dan total. Apabila 

ingin menambahan tarif yang lain bisa langsung 

tulis nama tarif yang akan dicari nanti dengan 

sendiri langsung mucul nama tarif yang dicari 

dan juga langsung muncul harganya. Untuk total 

nanti akan terisi secara otomatis. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 11. Tampilan tarif pembayaran RI 

12. Tampilan Proses Transaksi 

Berdasarkan pada tampilan dibawah 

terdapat proses transaksi rawat inap apabila 

sudah memasukan data tarif. Proses transaksi ini 

bertujuan untuk mengkoreksi lagi apabila ada 

kesalahan dalam pemasukan data tarif. 
 

 

Gambar 12. Tampilan proses transaksi 

13. Tampilan Cetak Bukti Pembayaran 

Berdasarkan tampilan dibawah dijelaskan 

apabila sudah melakukan transaksi pembayaran 

rawat inap akan mendapatkan cetak bukti 

pembayaran. 

 

 
 

Gambar 13. Cetak hasil pembayaran RI 

14. Tampilan Menu Pembayaran UGD 

Pada tampilan menu pembayaran UGD 

adalah sebuah tampilan yang menampilkan 

data pembayaran pasien UGD (no, no rm, 

namapasien, waktu daftar, triage, nama 

dokter, diagnosa), metode, pembayaran, aksi 

(edit dan cetak). Di form pembayaran 

terdapat undefined, paid, dan unpaid yang 

memberikan keterangan apakah pasien 

sudah melakukan pembayaran atau belum. 

Di dalam tampilan menu pembayaran juga 

terdapat tombol search untuk mencari data 

pasien yang dibutuhkan. 

 

 

 

 

 

 
 

Gambar 14. Tampilan pembayaran UGD 

15. Tampilan Tarif UGD 

Berdasarkan gambar di bawah pada 

Tampilan buat tarif UGD terdapat nama tarif, 

harga, quantity, subtotal dan total. Apabila ingin 

menambahan tarif yang lain bisa langsung tulis 

nama tarif yang akan dicari nanti dengan sendiri 
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langsung mucul nama tarif yang dicari dan juga 

langsung muncul harganya. Untuk total nanti 

akan terisi secara otomatis. 
 

 

Gambar 15. Tampilan tarif UGD 

16. Tampilan Proses Transaksi UGD 

Berdasarkan pada tampilan dibawah 

terdapat proses transaksi UGD apabila sudah 

memasukan data tarif. Proses transaksi ini 

bertujuan untuk mengkoreksi lagi apabila ada 

kesalahan dalam pemasukan data tarif. 

 

 

 

 

 

 

 

 
Gambar 16. Tampilan proses transaksi 

17. Tampilan Cetak Bukti Pembayaran UGD 

Berdasarkan tampilan dijelaskan apabila 

sudah melakukan transaksi pembayaran UGD 

akan mendapatkan cetak bukti pembayaran. 

 

 

 

 

 

 

 
Gambar 17. Cetak hasil pembayaran UGD 

 

Menurut Pratama (2014), dalam 

menuntaskan kasus, langkah pertama yaitu 

menemukan kasus dan mendefinisikan kasus,  

mengumpulkan fakta, menyusun hipotesis, 

penelitian, memodifikasi masalah, 

mengumpulkan cara lain pemecahan kasus, 

mengecek kembali pemecahan kasus. Dalam 

mengidentifikasi kasus ini peneliti sudah 

melakukan wawancara pada petugas kasir bahwa 

masih ada kasus yang menyebabkan proses 

pembayaran lama, sehingga membutuhkan 

waktu yang lama. Maka dari itu perancangan 

sistem informasi kasir ini dapat berguna untuk 

mempercepat pelayanan khususnya keuangan. 

Menurut O’Brien dan Marakas (2013), 

perancangan sistem adalah sebuah aktivitas 

merancang dan memilih cara mendesain sistem 

dari output analisa sistem sebagai akibatnya 

yang dapat memenuhi kebutuhan menurut 

pengguna termasuk diantaranya perancangan 

user interface, data dan kegiatan proses. 

Sedangkan menurut Yakub (2012) rancang 

bangun merupakan pengambaran, perencanaan, 

dan pembuatan sketsa atau pengaturan dari 

beberapa elemen terpisah ke dalam satu 

kesatuan yang utuh dan berfungsi. 

Sistem ini sudah dilakukan pengujian 

blackbox untuk melihat kesesuaian tombol – 

tombol apakah sudah sesuai dengan yang 

diharapkan. Menurut Ardhana, (2013) Pengujian 

blackbox (blackbox testing) salah satu metode 

pengujian aplikasi yg serius pada sisi 

fungsionalitas, khususnya pada input dan hasil 

aplikasi (apakah telah sinkron menggunakan apa 

yg dibutuhkan atau belum). 

                PENUTUP   

Penelitian ini menghasilkan sistem 

informasi billing berbasis web di Klinik Dander 

Medical Center yang berisi menu Login, 

beranda, master data, data tarif, Pembayaran  
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Rawat Jalan, Tarif, Rawat Jalan, Proses 

Transaksi Rawat Jalan, Cetak Bukti 

Pembayaran Rawat Jalan, Pembayaran Rawat 

Inap, Tarif Pembayaran Rawat Inap, Proses 

Transaksi Rawat Inap, Cetak Bukti 

Pembayaran Rawat Inap, Pembayaran UGD, 

Tarif UGD, Proses Transaksi UGD, Cetak 

Bukti Pembayaran UGD. 

Implementasi sistem informasi ini sudah 

sesuai dengan fungsi dan kegunaan pada 

masing-masing menu, serta tombol- tombolnya 

juga berfungsi dengan baik dan sesuai. Peneliti 

selanjutnya apabila melakukan penelitian yang 

sama maka, dapat menambahkan fitur atau 

menu-menu lain pada sistem informasi klinik 

Dander Medical Center untuk pengembangan 

sistem informasi menjadi lebih baik lagi 

misalnya akomodasi untuk dapat mengakses 

secara online, sehingga sistem informasi dapat 

mendukung pelayanan lebih efisien dan efektif. 
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