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MOODLE LABORATORY ELECTRONIC PATIENT RECORD

Background: The era of the COVID-19 pandemic has triggered education for a learning
innovation to keep it running safely, effectively and efficiently. Student practical learning
needs to be facilitated by the existence of a virtual laboratory. The virtual electronic
patient medical record laboratory is an integration of e-learning systems and health
information systems. This system is a recommendation for independent practicum
activities for health students, especially medical records and health information. The
research objective is to design an electronic laboratory medical record system to
increase access to independent learning.

Subjects and Methods: The research design is an action research conducted at Poltekkes
Tasikmalaya with stages of diagnosis, planning, action and evaluation system. The
evaluation was carried out to see the level of usability of the system for users, namely
students of medical records and health information. 54 respondents who filled out the
online usability questionnaire using the total usability scale (SUS) method.

Results: the electronic patient record laboratory system was successfully built up to the
mockup design stage. This system is acceptable and feasible to be used as a
recommendation for a virtual laboratory practice model for students. The usability score
obtained 61 which means the marginal high and “ok” of adjective rating to use.
Conclusions: the system gets a high marginal usability rating and ok to use. System
design to be more attractive and the interaction between features that need to be
developed. It is recommended that this system be developed for mobile-based
applications so that it can make it easier and increase motivation for practical learning
for students independently.
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ABSTRAK

Latar Belakang: Era pandemic COVID 19 menjadi pemicu inovasi teknologi bidang
pendidikan supaya tetap berjalan secara aman, efektif dan efisien. Pembelajaran
praktikum mahasiswa perlu dipermudah dengan laboratorium virtual. Laboratorium
rekam medis pasien elektronik virtual merupakan integrasi sistem e-learning dan sistem
informasi kesehatan. Sistem ini menjadi rekomendasi untuk kegiatan praktikum mandiri
mahasiswa kesehatan khususnya rekam medis dan informasi kesehatan. Tujuan penelitian
adalah merancang sistem laboratory electronic patient record untuk peningkatan akses
belajar mandiri.

Subjek dan Metode: Rancangan penelitian adalah action research yang dilakukan di
Poltekkes Tasikmalaya dengan tahapan diagnosis, perencanaan, aksi dan evaluasi sistem.
Evaluasi dilakukan untuk melihat level kegunaan sistem bagi pengguna yakni mahasiswa
rekam medis dan informasi kesehatan. Sebanyak 54 orang responden mengisi kuesioner
online usability dengan metode penilaian system usability scale (SUS).
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Hasil: sistem laboratory electronic patient record berhasil dibangun hingga tahap
mockup desain. System ini dapat diterima dan layak untuk digunakan sebagai
rekomendasi model praktik laboratorium virtual bagi mahasiswa. Score usability
diperoleh 61 yang bermakna sistem marginal high dan adjective rating “OK” untuk

digunakan.

Kesimpulan: sistem mendapatkan penilaian usability marginal high dan “OK” untuk
dipergunakan. Peningkatan desain sistem agar lebih menarik dan interaksi antar fitur
perlu dikembangkan. Sistem ini direkomendasikan dikembangkan untuk aplikasi berbasis
mobile sehingga dapat lebih mempermudah dan meningkatkan motivasi pembelajaran

praktik bagi mahasiswa secara mandiri.

Kata kunci: Laboratory, Virtual, Electronic, Patient, Records, SUS

PENDAHULUAN

Perkembangan teknologi informasi
memicu inovasi di bidang pendidikan untuk
mengintegrasikan teknologi yang berkembang
saat ini dengan pendidikan dalam rangka
peningkatan kualitas pendidikan (Rahmani et al.,
2017). Pendidikan

mengakomodir pengembangan kemampuan siswa

Teknologi dapat
diluar pembelajaran kelas dan dapat memberikan
umpan balik secara otomatis (Esson, 2016). Salah
satu contoh teknologi dalam pendidikan adalah
penggunaan perangkat lunak seperti Moodle,
Wiki, dan Edmodo (Franklin & Smith, 2015)
yang mendukung penguasaan keterampilan abad
21.

Pendidikan vokasional sebagai jenjang
pendidikan formal sangat erat dengan kegiatan
praktikum dalam pembelajaran untuk
memberikan pengalaman belajar yang bermakna
(Bortnik et al., 2017).

seringkali diawali dengan kegiatan pra-praktikum

Kegiatan praktikum

dan diakhiri dengan kegiatan pasca-praktikum.
Pra-praktikum berupa tes pemahaman peserta
didik tentang praktikum yang akan dilakukan dan
pasca-praktikum berupa evalusi dan refleksi.

Tanpa kegiatan pra-praktikum, keaktifan peserta
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didik menjadi rendah dan kegiatan praktikum
hanya sekedar dilakukan (Cann, 2014). Hasil
kajian  ditemukan adanya kecenderungan
prasyarat pengetahuan peserta didik yang rendah
berdampak pada rendahnya hasil belajar. Namun

diperlukan penyamaan konsep antara materi yang

disampaikan  dikelas dengan  pemahaman
mahasiswa.
Upaya pengembangan  pembelajaran

praktikum yang banyak diteliti saat ini salah
satunya integrasi penggunaan teknologi informasi
berupa virtual laboratory (Dwiningsih et al.,
2018). Hal yang mendasari bahwa teknologi
informasi  memberikan

lingkungan  belajar

alternatif yang dapat berkontribusi  pada
pembelajaran yang bermakna (Gambari et al.,
2018). Riset sebelumnya oleh (Dyrberg et al.,
2016) mengemukakan bahwa persiapan belajar
dalam praktikum dapat ditingkatkan melalui
pemanfaatan virtual laboratory bagi peserta didik
agar lebih percaya diri dan nyaman dalam
melakukan praktikum sehingga motivasi belajar
Pemanfaatan  virtual

peserta  meningkat.

laboratory  terbukti  dapat  meningkatkan

pemahaman peserta didik (Darby-White et al.,
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2019), dan dapat meningkatkan keterampilan
berpikir peserta didik (Widowati et al., 2017).
Pengembangan virtual laboratory penting
dikembangkan dalam pendidikan mahasiswa
kesehatan salah satunya rekam medis.
Laboratorium virtual dapat dimanfaatkan
untuk memperoleh pengetahuan konseptual dan
mengembangkan sains

(Peffer et al., 2015). Laboratorium virtual dibuat

keterampilan  proses

sebagai media tambahan mengembangkan
keterampilan percobaan analitis studi kasus, dan

interpretasi  hasil simulasi, terutama selama
kuliah pra laboratory (Bortnik et al., 2017).
Beberapa manfaat dari penggunaan laboratorium
virtual adalah siswa memungkinkan dapat
menerima refleksi lebih cepat dan memperbaiki
miskonsepsi
(Tlyslz, 2010).

Laboratorium Catatan Pasien Elektronik

tentang konsep yang dipelajari

(Laboratory Electronic Patient Records/ LEPR)
adalah sistem belajar mandiri berbasis komputer
yang
keterampilan praktis dalam pelayanan Electronic

dikembangkan  untuk  memperoleh
Patient Record (EPR). Sistem ini dirancang
untuk melengkapi kuliah konvensional tentang
sistem informasi kesehatan sebagai bagian dari
kurikulum. Penelitian Laboratorium EPR telah
dilakukan tahun 2011 oleh Watanabe dari
Departement of Health Informatics Kawasaki
University of Medical Welfare Japan yang
mengembangkan Laboratorium EPR untuk siswa
yang
kesehatan. Sistem LEPR tersebut bagi siswa

ingin menjadi profesional informasi

berguna untuk mempelajari tidak hanya

e-1SSN: 2615-5516

pengoperasian sistem EPR tetapi juga mata
kuliah yang berhubungan dengan penanganan
informasi pasien, termasuk privasi, keamanan,
dan etika informasi kesehatan (Watanabe et al.,
2011). Di Indonesia sendiri virtual laboratory
telah dikembangkan pada praktikum pemisahan
kimia yang terintegrasi telepon pintar bagi Kimia
Analisis SMK dan Jurusan Kimia Perguruan
Tinggi. Media tersebut secara praktis sangat
bermanfaat untuk menunjang pembelajaran
praktikum (Jurnal Kajian Teknologi Pendidikan
et al., 2020).

Penyelenggara Pendidikan wajib menjamin
kegiatan praktikum dalam laboratorium di era
pandemic COVID 19 tetap dapat berjalan secara
aman, efektif dan efisien (Rusdi, et.al, 2021).
Maka, laboratorium virtual dapat melengkapi
pembelajaran secara langsung dimana siswa
dapat belajar mandiri secara online. Pembelajaran
pada system LEPR ini mencakup studi kasus,
refleksi materi dan simulasi pelayanan rekam
medis pasien pada system informasi manajemen
rumah sakit (SIMRS) dan system kesehatan
lainnya, guna meningkatkan kepercayaan diri
siswa sebelum terjun langsung ke pelayanan
pasien. Scope penelitian ini adalah pembelajaran
laboratorium  virtual manajemen informasi
kesehatan, Penelitian ini bertujuan membangun
suatu model media virtual laboratory pada
praktikum mahasiswa rekam medis dan informasi
kesehatan.

Desain penelitian adalah action research

(Smith,et.al, 2010) dimana peneliti bersama

67



Moodle Laboratory Electronic Patient Record.... (Fulanet. al)

organisasi mengonsep metode belajar

yang
inovatif untuk meningkatkan kualitas belajar.
Tahapan penelitian dimulai dari diagnosis
kebutuhan sistem melalui studi literatur. Tahap
perencanaan dilakukan untuk menyusun konsep
desain arsitektur data dan alur informasi. Tahap
aksi merupakan perancangan desain antar muka

system hingga terbentuk mockup desain (Azis, N,

2022). Kegunaan system dievaluasi melalui
metode system usability scale (SUS) kepada 54
orang mahasiswa RMIK. Tahapan penelitian
dapat dilihat di Gambar 1.

Instrumen yang dipergunakan merupakan
hasil adopsi SUS ke dalam versi Indonesia (Z.
and H. B. 2016).

Sharfina Santoso,

Diagnosis :
Studi literatur terkait identifikasi kebutuhan sistem

-

Perencanaan -

Membanpun flowchart alur kerja, ERD, DFD, Use Case Diagram_ Activity
Diagram

Aksi -

Merancang sistem LEPR hingga mockup desain

Evaluasi -

Penilaian dan analisis usabiity dengan metode SUS kepada user LEPR
(mahasiswa Rekam Medis dan informasi Kesehatan) sebanyak 54 Orang

-

Gambar 1. Tahapan Penelitian

Evaluasi usability SUS dari jawaban responden

mengikuti cara berikut (Saputra, 2019):

1. Setiap pertanyaan ganjil (1,3,5,7,9), jawaban
responden dikurangi satu.

2. Setiap pertanyaan genap (2,4,6,8,10), lima
dikurangi dengan jawaban responden.

3. Dari 1 dan 2,

menghasilkan skala Sangat setuju hingga

proses nomor akan
sangat tidak setuju hingga 4 — 0.

4. Jumlahkan seluruh jawaban responden yang
sudah berproses 1 dan 2, kalikan 2.5 dan bagi
jumlah responden.

Rx 25
g ZRx 25
n
Dimana:
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U = Usability; R = Total keseluruhan jawaban

yang telah dilakukan proses 1 dan 2; N = Jumlah

Responden.

Skor akhir SUS dapat diinterpretasikan dengan

cara diantaranya :

1. Acceptability Ranges dimana interpretasi skor
SUS Dberdasarkan
Skala peringkat yang digunakan adalah Not

penerimaan  pengguna.

Acceptable, Marginal, dan Acceptable
(Bangor et al., 2008).
2. Grade Scale dimana  Skor  SUS

dikelompokkan menjadi 5 grade vyaitu: A
(skor antara 90-100), B (skor antara 80- 90), C
(skor antara 70-80), D (skor antara 60-70),
dan F (skor di bawah 60) (Bangor, Kortum
dan Miller, 2009).
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3. Adjectives Rating adalah kata sifat yang
menterjemahkan skor numerik SUS ke dalam
penilaian absolut terhadap usability (Bangor,
Kortum dan Miller, 2009). Skala peringkat
adjectives ini meliputi: Worst Imaginable,
Awful, OK, Good, Excellent, Best
Imaginable.
Sistem Laboratory Electronic Patient
(LEPR)
mengintegrasikan moodle dari system e-learning

Poor,

Record ini  dikonsep  dengan

dengan informasi  kesehatan seperti
SIMRS, SIMPUS, Ina-CBGs. Tujuannya untuk

memfasilitasi pembelajaran praktikum mandiri

system

bagi mahasiswa. System ini berbasis web

sehingga dapat diakses secara mudah dari mobile

maupun dekstop. Adapun hasil penelitian ini

-]
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dibagi menjadi 3 yakni proses perencanaan
system, desain dan evaluasi.
1. Perencanaan Sistem LEPR
a. Flowchart Alur Kerja Sistem
Gambar 2 menjelaskan mekanisme kerja yang
digunakan oleh mahasiswa sebagai user,
dengan Langkah :
1)
2)

Mahasiswa mengunjungi website L-EPR

Mahasiswa mempelajari petunjuk

operasionalisasi sistem L-EPR
3) Mahasiswa melakukan refleksi materi
pada e-riview dengan topik bahasan yang
dikehendaki
4) Mahasiswa melakukan simulasi praktik
entri data pasien sesuai studi kasus yang
dipilih fitur

pada e-riview.

<>

Login Pendatftaran

Rawat Jalan

Fivfew mater dan kuis
Web LEPR

infammasi umum dan
pendattaran pasien

Ertri P rofl P asien dan
Lakukan P endattaran

P encatatans v fikasi
P embayaran

Jy Ho
T L
: i

[ Filih Studi Kasus ]

J]No

P elajari Introduction Filih Kursus Unit 1.
v deo petunjuk) Registrasi P asien

Pelayanan Klinis

[ Pilih Kursus Unit 2. ]

Selesai

Ho

I

[ emwer |

[ Fiview catatan medis, ] [

R Eritri Rekam hMediz ]
penunjang, obat,

o emibaymran Pasien P oli

Buat &un Baru

Mo ¥ e Login Layanan Klinis
(Pali P.Dalam)

£

Gambar 2 . Flowchart Informasi Sistem LEPR
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b. Entity Relationship Diagram (ERD)

Dosen - Mahasiswa - Kelas - Mata Kulish
ens
PK | HIDH char(15) HOT HULL Mengajar Mengejar Membertuk PK | Kode Kelas char(10) HOT HULL PK | Kode Maticul char(10) HOT HULL
PK_ | HIM Siswa char(15) HOT HULL

Nama_Dosen varchar(50) NOT NULL Mama_Kelas varchar(50) NOT NULL Nama_Matkul varchar(50) NOT NULL
Nerna_Siswa verchar(50) NOT NLLL

Password_Dosen char(32) NOT NULL Sermester char(10) NOT ML SKS RH(10)HOT NULL
Password_Siswa char(32) NOT HULL

lamst_Dasen text NOT NULL Nerna el varcher () NOT HALL Prasyatet varchar(255) NOT NULL
Blanat_Siswa ts:t NOT ML

No_HP_Dosen char(15) NOT NULL FK | NIDH char15) HOT NULL.
Mo _HP_Siswa char(15) hNOT MULL Meniki

Emal_Dosen char(303 NOT ML ; Mstan_Sesivarchr(265) NOT HULL

Email_Siswa char(30) NOT NULL

‘Angketen char(10) NOT MULL

Memilii |=

Riview Sesi
PK | Kode Riview char(10) HOT HULL R PK | Kode Sesi char(10) HOT HULL
Maston Rview vaha(s) orhns |, M0 . ——— Mustan_Ses! varchar(255) NOT NULL
FK | HIM_Siswa char(15) HOT HULL ergtation [ o ooy | "™ Sesi_He char(10) NOT NULL
FK | HIDN_Dosen char(15) HOT HULL I P— i Lama nl(10) NOT NULL
FK | Kode_UTS char(15) HOT HULL " Kuis
fprosrmsesmerineens | B | Kode_UAS ehar(15) HOT HULL PK | Kode Kuis char(10) HOT HULL
‘ FK | Kode_Kuis char(10y HOT HULL. Memilki Mustan_uis varchar(30) NOT MULL
Simulasi ek [P — Mustan_Kuis verchar(S0) NOT MULL
PK | Hode Simulasi chardyHOT HULL [~ h T R
Muatan_Simulas varchar(50) NOT NULL FK | HIM_Siswa char(15) HOT HULL

HIM_Sigwa char{10) HOT HULL. L

Gambar 3. Entity Relationship Diagram

Gambar 3 memberikan detail entitas dalam pendaftaran, poli, apotik, pembayaran) untuk
sistem LEPR. Entitas dosen, mahasiswa, kelas, pemahaman privasi pelayanan.
mata kuliah, sesi kuliah, riview, kuis, simulasi e) Feedback yang dapat diterima berupa pola
dan penilaian pembelajaran praktikum dengan riview materi, quiz yang dimanfaatkan oleh
masing-masing atributnya membentuk relasi mahasiswa/pengguna serta hasil penilaian.
sistem LEPR. 2) Dosen
c. Data Flow Diagram (DFD) a) Dosen lebih banyak kepada penyiapan bahan

Diagram data flow menjelaskan : ajar yang tersistematis untuk system LEPR
1) Mahasiswa b) Feedback yang diterima dosen berupa
a) Mahasiswa dapat mengakses e-riview dan laporan pengguna LEPR, pola review yang

simulasi setelah melakukan login sering dilakukan siswa. Hal ini bermanfaat
b) Mahasiswa diberikan  pilihan  untuk untuk mengembangkan bahan ajar dan

melakukan belajar mandiri dan memilih item metode pembelajaran selanjutnya.

kasus pelayanan pasien c) Tahap selanjutnya dosen dapat melakukan
€c) Mahasiswa selanjutnya dapat memilih evaluasi pembelajaran praktik melalui L-

riview materi, cek pemahaman dan EPR

melakukan langkah simulasi. Level DFD dapat dilihat pada Gambar 4-

d) Mahasiswa melakukan entri data pelayanan 7.

SIMRS dengan user berbeda (petugas

70 e-1SSN: 2615-5516
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Cr— d. Use Case Diagram (UCD)
t 1 Sistem Informasi EPR Laboratory
e .."\H__ __(""I . ' 1'"1- X
—':-v-.“. E [ e— |
‘ [
Gambar 4. DFD Level 0 1
|
% . e ¥ Gambar 8 memperlihatkan aktifitas pengguna
‘ P —— LEPR dilakukan yakni sebagai mahasiswa atau
: L - "‘r'f dosen
Pt L B J-‘ A o
R \H/ = | - e. Activity Diagram
' 4 ,"“ Dalam perancangan awal system masih berfokus
f A pada scope pelayanan rekam medis pasien pada
— pembelajaran mata kuliah manajemen informasi
Gambar 5. DFD Level 1 kesehatan. Gambar 9. menjelaskan:
r———rrrrr e 1) Dosen melakukan login untuk dapat
e b mengupload RPP, bahan ajar, studi kasus,
’ _' R kuis, soal ujian dan melakukan penilaian.
e b e —— 2) System akan menerima dan mengkoordinir
A ) e ) data sesuai system database seperti
e '::'_'_':'.___ Lo pemberian akses user, penggunaan system e-

riview dan SIMRS serta memberikan
laporan penilaian.
Mahasiswa melakukan akses untuk melakukan

pembelajaran virtual EPR laboratory, meliputi e-

riview dan simulasi pelayanan elektronik

Gambar 7. DFD Level 3

e-1SSN: 2615-5516 71
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B Sistem Informasi EPR Laboratory
B Sistem =

Mahasiswa

Gambar 9. Activity Diagram
2. Hasil Desain
a. Electronic Learning Riview dari LEPR
Tampilan awal LEPR berbasis web sebagai
tampilan muka yang dapat dieksplorasi oleh

pengguna.

[ R
Selamat Datang,
di praktikum EPR Laboratory

Gambar 10. Laman Awal Website LEPR

Sebelum melakukan aktivitas di L-EPR,

mahasiswa diharapkan dapat mempelajari
petunjuk pemakaian system yang disediakan pada

fitur petunjuk.

72

e e e T ST
Lk e Bs ¢ B A

—— S s apy

Gambar 11. Fitur Fasilitas LEPR
setelah memahami prosedur penggunaan
system untuk setiap fasilitasnya (e-Riview,
SIMRS, SIMPUS, Ina-CBGs) maka mahasiswa
melakukan login.

~
7  Daftar dengan Google
& SSO (Single Sign On)

- Alau daftar dengan email -

Login

Lupa Password

Gambar 12. Laman Login LEPR

Mahasiswa dapat memilih kursus dan unit
materi yang akan diperdalam. Kasus yang
muncul akan tampil sesuai filter yang dipilih
siswa. Setiap kasusnya, siswa dapat mengetahui
tujuan pembelajaran, riview materi (ulas Kembali
melalui handout dan video) dan atau langsung

melakukan aktivitas simulasi.

e-1SSN: 2615-5516
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e-Riview
Electronic Learning Riview

Laboratory

Selamat Datang di e-Riview

Hallo, Dendra Kasusmu
Siop ya & Riview pemahomanmy | Petugas Pendaftaran menerima fom yang sudah diisi pasien dan melakukan
Silahkan pilih studi kasus sesuai | fegistrasi kedalam aplikasi serta membuat kartu elekironik identitas berobat,
SRy ABaS bl sehingga ketikan pasien berkunjung ulang petugas hanya melakukan scan barcode

1D card, kartu Xﬂ!eb\ll dapat dipergunakan di seluruh faskes yang ada di wilayah itu.
Pa:

Pilih Kursus diarahkan nuju poll dal; )mum untuk mendapatkan perawatan medis.

Pilih Unit Bahasan

Pilih Unit Pelayanan

Rawat Jalan v

Beranda Kembali Lanjut

(@)

e-Riview
Electronic Learning Riview

% .
CEPR

Selamat Datang di e-Riview

Hallo, Dendra
Siap ya eRivi iew pemahamany
Siahkan i stud s

5 yang Anda ambil 1

Ceck Pemahaman Anda

Alur Pelayanan I v erin el
e g
Asur-nsl’\S Q
a8
> =

“Beranda “Kembali Lanjut

(b)

Pilih Kursus

Pilih Unit Bahasan

Pilih Unit Pelayanan

e-Riview

.
OBPR
stinsie Electronic Learning Riview

Selamat Datang di e-Riview

Hallo, Dendra. Kasusuy
Seorang wanita tua datang mengunjungi Rumah Sakit X. Rumah Sakit i berukura

Siap ya e-Riview pemahamanmu nGuI
Sianton 51k st kosun seausi | Sedang dengan 300 tempat tidur dan melayan sekitar 300 pasien rawat jalan setiap
robdeberatiots hari. Wanita tu merasa sakit (batuk dan demam). Dia ingin menemui dokter. Wanita

itu pertama kali beckunjung di rumah sakit tersebut. Dia menemui meja pendaftaran

Pilih Kursus Utk menddapatkan pelayenan medis umom

MIKII v

Pilih Unit Bahasan

Pelayanan RS v

Aktivitas apa yang perlu Anda lakukan jika sebagal petugas penerimaan pasien?

Pilih Unit ma.y nan

©
Gambar 13. Laman e-Review LEPR

Pada Gambar 13 diatas, simulasi desain
yang disampaikan adalah terkait registrasi pasien
rawat jalan (13.a), e-riview materi sesuai kasus
(13.b) dan kasus lanjutan pelayanan pasien untuk
(13.c).
mahasiswa dapat melakukan aktivitas simulasi
pada SIMRS.

pencatatan data Klinis selanjutnya

e-1SSN: 2615-5516
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b. Simulasi Praktik pada Sistem Informasi
Kesehatan dalam hal ini SIMRS

Setelah sesi e-riview, mahasiwa login

SIMRS

pendaftaran) untuk melakukan aktivitas sesuai

untuk mendapat akses (contoh

studi kasus.

*“PR

/s mm atory

Selamat Datang di Sistem Informasi
Manajemen RS Laboratory EPR

User Name

pendaftaran

Password

(paling banyak 8 karakter)

"
H
H
| |

Login
Lupa Password

Pengguna Baru

Gambar 14. Laman Login Ke SIMRS

Mahasiwa melakukan entri profil data
pasien dan melakukan pendaftaran dengan akses
sebagai petugas pendaftaran sesuai dengan
ketentuan data yang ditetapkan. Setelah sesi ini,
mahasiwa dapat memilih apakah melanjutkan ke
pelayanan lain atau tidak. Hal ini kembali lagi
harus sesuai dengan studi kasus yang dipilih
siswa. Pada gambar 13(c) mahasiwa melanjutkan
pada tahap e-riview pelayanan klinis  dan
kembali melalui riview materi yang terkait.

Sesuai dengan kebijakan privasi dan data
akses dalam pelayanan kesehatan, maka untuk
masuk ke setiap fitur layanan selanjutnya
mahasiswa diwajibkan login sesuai unit layanan

meliputi pelayanan pemeriksaan dokter (poli),
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pelayanan obat dan pembayaran layanan pasien.
(Gambar 16,17 dan 18).

SN
smﬁ'}l
"o - UstData P

Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit
(SIMRS)

Gambar 15. Laman Pendaftaran Rawat
Jalan pada SIMRS

Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit
(SIMRS]

SIMAS ( )

i
]

v | (TR [ oreve raaoion | [ oraerian ] [oreramr opers]

Gambar 16. Laman Catatan Poli Dalam pada
SIMRS

Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit
(SIMRS)

Pelayansn Obat Racikan Peluyanaa Obst Noa Racitan

Gambar 17. Laman Catatan Obat pada SIMRS
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Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit
(SIMRS)

[ e ]
Gambar 18. Laman Catatan Pembayaran pada
SIMRS
Setelah  tahapan

kesehatan pasien,

pembayaran layanan
mahasiswa dapat memilih
lanjut (selesai dari sesi simulasi) atau Kembali ke
e-riview untuk mendapat studi kasus dan

aktivitas pada pembelajaran lainnya.

3. Evaluasi Sistem LEPR

Evaluasi usability system Laboratory EPR
online dan
Metode

System Usability Scale (SUS) digunakan dengan

dengan penyebaran kuesioner

diperoleh partisipasi 54 Responden.
10 pertanyaan yang ditujukan kepada user.
Sebelum mengisi kuesioner, responden diberikan
mockup flow dari sistem yang akan diuji. Setelah
mempelajari mockup flow yang diberikan,

responden  mengisi  respon pada  setiap

pernyataan-pernyataan yang diajukan secara
tersebut.  Berikut adalah

online jawaban

responden (R) yang berhasil diperoleh :
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Tabel 1. Jawaban Responden

RQ|1]|2|3[4]5][6]7]8]9]10
1 [5]al4a]ala]alalala] s
2 |4]2]4]3]4]4]3]2]4]5
3 |5[2]5[4]5[3]5[3]2]5s
4 |3[2]4[3]4]2]4]2]3]5
5 |4]2]3]4]5]3[3]2[3]5
dst sampai 54
Ket:
R = Responden
Q = Question

Dari jawaban yang telah diperoleh tersebut,
selanjutnya melakukan perhitungan SUS
melalui tahapan :

a. Melakukan akumulasi perhitungan Setiap
pertanyaan ganjil (1,3,5,7,9), jawaban
responden dikurangi satu.

b. Setiap pertanyaan genap (2,4,6,8,10), lima

dikurangi dengan jawaban responden.

Perhitungan poin a dan b disimulasikan
pada Tabel 2.
Tabel 2. Perhitungan SUS Score

RQ|1]2|3|4|5|6]|7]|8]9]10
1 4111313 ]1|3|1]3]1
2 [3]3|3[|2|3]|]1]2]|3]|3]0
3 413411424 ]2]1]0
4 |2]3|3[2|3]|3[3[|3]2]0
5 [3]3|2[|1|4]2]2]|3]2]0

dst sampai 54

Dari proses a dan b, akan menghasilkan
skala sangat setuju hingga sangat tidak
setuju 4-0 (Tabel 3).

Keterangan : SS (Sangat Setuju), S
(Setuju), R (Ragu), TS (Tidak Setuju),
dan STS (Sangat Tidak Setuju).

Tabel 3. Hasil Scaling SUS

0 SS (4) S(3) | R(2) TS (1) STS (0)
jm | % [ jml | % [jml | % | jml| % |[jml | %
Q1 4 | 741 | 43 | 796 | 7 13 0 0 0 0
Q2 1 [185] 38 |704 | 11 | 204 7411 0 0
Q3 2 37 | 45 | 833 7 13 0 0 0 0
Q4 0 0 11 | 204 | 11 | 204 | 27 | 50 5 1926
Q5 3 | 556 48 [ 889 3 |556| 0 0 0 0
Q6 0 0 33 1611 15 | 278 6 [111| O 0
Q7 4 | 741|338 | 704 | 10 | 185 | 2 3,7 0 0
Q8 3 | 55639 | 722] 10 [ 185 2 3,7 0 0
Q9 0 0 12 | 222 19 [352 | 22 | 40,7 1 |185
Q10 | 17 | 31533 |611| 3 |556| 1 |18 ]| 0 0
Rata2 | 34 | 63 | 34 | 63 | 96 |178| 64 |119| 06 | 111

e-1SSN: 2615-5516
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d. Jumlahkan seluruh jawaban responden yang sudah berproses a dan b dikalikan 2.5 dan dibagi

jumlah responden.

Tabel 4. Perhitungan SUS Score

RIQ|1]2|3|4(5|6|7[8]9]|10]| Jml | Jm*25
1 [4)1[3]1|3]1|3|1|3][1] 21 52,5
2 [3|3|3[2]3|1]|2[3|3|0] 23 57,5
3 [4]3|4]|1]4|2]|4]2]2]0] 25 62,5
4 [2]3|3]|2[3[3|3[3]2|0]| 24 60
5 [3]3|2[1]4|2]|2[3]2]0] 22 55
dst sampai 54
Total 1310 | 3275
Score SUS = 3275/54 = 60,64 (61)
Dalam penilaian SUS, score yang diperoleh (Bangor et al., 2008).
dapat  diinterpretasikan  dengan  tiga b. Interpretasi scor berdasarkan Grade
pendekatan yakni : Scale yang dihasilkan adalah D dimana
a. Kategori skor berdasarkan Tabel 5 skor 61 berada antara 60-70 (Bangor,
Tabel 5. Arti Skor SUS Kortum dan Miller, 2009).
No | SkorSUS Arti Skor c. Adjective Rating skor SUS 61
1 0-50,9 Not Acceptable
.p menyatakan bahwa system LEPR
2 51-70,9 Marginal
3 71 - 100 Acceptable berada pada peringkat Adjective “OK.
Jika merujuk pada Tabel 2, maka skor
61 masuk ke dalam range Marginal
NOT ACCEPTABLE MARGINAL ACCEPTABLE
s [ o |
ADIECTIVE WORST POOR aK GOoOD  ENCELLENT Im:ﬁ:m
RATING 'Mmimm | | ]
T Y Y I N T T LA (O
(i] 10 20 30 40 50 60 70 80 S0 100

Gambar 19. Peringkat Adjective Rating SUS

PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil analisis usability
dengan metode SUS diatas, menunjukkan
bahwa Sistem LEPR menghasilkan skor 61.
Skor

Marginal—High

tersebut LEPR menempati level

pada sisi  Acceptability

Ranges. Dilihat dari sisi Grade Scales sistem

76

menempati Grade D. Sedangkan dari sisi

Adjective Rating, hasil evaluasi sistem berada

posisi “OK”. Hal ini menunjukkan bahwa
Sistem LEPR  “OK” dapat diterima
penggunadan layak digunakan, meskipun
belum mencapai “Good”. Performance.

Maka, Langkah selanjutnya adalah perbaikan

e-1SSN: 2615-5516
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desain system agar performa lebih baik dan

menarik sesuai harapan pengguna serta

diperlukan  pengembangan kepada tahap
prototyping agar secara riil pengguna dapat
memanfaatkan system ini (Pristantiningdiah,

2020). Adapun untuk mengetahui detail

analisis system LEPR ini akan dijabarkan

berdasarkan item pernyataan dan respon yang
terkumpulkan, diantaranya :

1. Sebanyak 79,6% reponden antusias dan
setuju akan menggunakan istem LEPR
kedepannya. Respom terbuka dari reponden
menyatakan ~ system LEPR  sangat
bermanfaat, layak digunakan dan sudah
bagus, hanya saja tetap perlu peningkatan
desain system agar lebih menarik.

2. Sebanyak 70.4% responden tidak setuju
system LEPR sulit digunakan yang
bermakna bahwa reponden merasa bahwa
system mudah digunakan sebagaimana
hasil respon pertanyaan selanjutnya yakni,

3. Sebanyak 83.3% reponden setuju bahwa
system LEPR mudah digunakan.

4. Sebanyak 50% reponden setuju dalam
menggunakan system ini membutuhkan
bantuan orang lain. Hal ini sesuai dengan
pernyataan  terbuka  responden  yang
menyampaikan perlunya petunjuk tutorial
pada mockup flow yang diterima sebelum
pengisian kuesioner.

5. Sebanyak 88.9% reponden setuju bahwa
fitur-fitur pada system LEPR berjalan

dengan baik sebagaimana mestinya.

e-1SSN: 2615-5516
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6. Sebanyak 61.1% responden tidak setuju
jika ada hal yang tidak konsisten pada fitur
fungsi menu. Pernyataan poin 6 bertujuan
untuk mengetahui integrasi fungsi menu
pada aplikasi.

7. Sebanyak 70.4% reponden setuju bahwa
orang awampun akan dengan cepat
memahami penggunaan system LEPR.
Pernyataan ini berkaitan dengan mudah
atau tidaknya suatu aplikasi dipelajari
penggunaanya.

8. Sebanyak 72.2% reponden menyatakan
tidak  setuju  jika  system  LEPR
membingungkan. Dalam artian cukup
mudah untuk dipahami dan dipergunakan.

9. Respon sebanyak 40.7% reponden setuju
bahwa tidak adanya hambatan Ketika
menggunakan sistem LEPR. Pernyataan ini
berkaitan dengan aplikasi user friendly.
Respon sebanyak 35.2% reponden ragu, hal
ini dikaitkan dengan kurang detailnya
petunjuk tutorial pada mockup flow.

10.Respon Terhadap Perlunya Pembiasaan
Diri Terlebih Dahulu
Menggunakan Sistem LEPR. Sebanyak

Sebelum

61.1% reponden setuju bahwa untuk
menggunakan system LEPR dengan baik
perlu pembiasaan terlebih dahulu untuk
lebih memahami system dan cara kerjanya.

Secara keseluruhan responden setuju
bahwa system LEPR berguna untuk
menunjang pembelajaran praktikum pada
mahasiswa RMIK yakni 63%. Pemanfaatan

virtual laboartorium ini memiliki
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keunggulan yang umumnya tidak dimiliki
laboratorium konvensional. Sebagaimana
dalam kajian S. B. Nolen and M. D.
Koretsky (2018) menyatakan bahwa virtual
lab yang dirancang serealistis mungkin
untuk mendekatkan kepada projek teknis
dapat meningkatkan keterlibatan siswa dan
adanya peningkatan minat siswa untuk
Manfaat

mengikuti  praktikum/simulasi.

yang  diperoleh  yakni  peningkatan

keterlibatan siswa yang lebih besar dalam

laboratorium berkonsep digital,
peningkatan kontribusi terhadap
pembelajaran  sesuai  bidang, adanya
kesempatan untuk mentransfer

pembelajaran dari kursus teori sebelumnya ,

dan peningkatan pemecahan masalah
teknis. Pernyataan tersebut dikuatkan oleh
pendapat Herga bahwa penggunaan virtual
lab yang menyajikan visualisasi hingga
pada tingkat sub-mikroskopis mampu
berperan sebagai solusi untuk menarik
minat siswa dalam mempelajari suatu
konsep yang dianggap membosankan
(Herga et al., 2016).
Begitupun  dalam  pembelajaran
praktikum RMIK, adanya harapan user atas
inovasi pembelajaran praktikum secara
virtual guna menciptakan realitas yang

dilaksanakan dengan bantuan teknologi

digital  tertentu  dengan menggunakan
pasien virtual (Rusdi, etal, 2021).
Penggunaan virtualisasi klinik

meningkatkan kinerja dan kompetensi yang

terkait dengan keterampilan psikomotorik
(Wilson-Sands et al., 2015) serta
mahasiswa dapat lebih kritis dalam
praktikum  yang dilaksanakan  dan
memiliki keterampilan Klinik yang baik
(Liaw et al., 2015).

Menurut Saparamandu menegaskan
bahwa usability saat ini dikenal sebagai
kunci utama yang menentukan keberhasilan
dari sebuah sistem interaktif atau produk.
Desain akhir dan fungsi aplikasi, arsitektur
informasi, dan elemen interaktif sebagian
besar dipengaruhi oleh aktivitas desain
yang berpusat pada pengguna berbasis
desain partisipatif (Saparamadu et al.,
2021). Usability disebut juga sebagai
karakteristik dari kualitas produk dimana
subkarakteristiknya terdiri dari kemampuan
untuk dapat dikenali secara sesuai
(appropriate recognizability), kemudahan
dipelajari (learnability), kemudahan
dioperasikan (operability), perlindungan
kesalahan oleh pengguna (user error
protection), keindahan tampilan antarmuka
(user interface aesthetics), dan aksesibilitas

(accessibility)(Pristantiningdiah, 2020).

PENUTUP
Berdasarkan perancangan system

informasi LEPR yang telah dibuat bahwa
laboratory EPR menggabungkan konsep E-
Learning dan SIMRS secara terintegrasi.
Sistem informasi EPR laboratory dapat

dipergunakan sebagai salah satu media

e-1SSN: 2615-5516
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penunjang praktik mahasiswa rekam medis
dan informasi kesehatan. Hasil penilaian
usability system diperoleh score 61 yang
bermakna bahwa sistem LEPR memiliki
Acceptability Ranges level Marginal—
High, Grade Scales D, dan Adjective Rating
“OK”. Hal ini menunjukkan bahwa sistem
LEPR dapat diterima pengguna dan layak
digunakan. System ini masih dirancang
dengan basis website, direkomendasikan
pengembangan selanjutnya dapat dilakukan
untuk model mobile agar kemudahan akses
dapat dicapai oleh seluruh siswa kesehatan.
Perbaikan performa system pada sisi desain
dan pengembangan prototyping system
perlu dilakukan untuk  memberikan
manfaat nyata bagimahasiswa dalam

menunjang pembelajaran praktik.
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