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Abstrak

Penggunaan Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) telah menjadi aspek penting
dalam meningkatkan efisiensi operasional dan kualitas layanan kesehatan. Namun, adopsi SIMRS
seringkali terhambat oleh tantangan seperti biaya implementasi yang tinggi, resistensi pengguna,
keterbatasan infrastruktur, dan kebutuhan standardisasi data. Ulasan literatur ini bertujuan untuk
mengidentifikasi dan menganalisis tantangan-tantangan utama dalam adopsi SIMRS serta
mengusulkan solusi yang efektif untuk mengatasinya. Dengan menggunakan pendekatan
sistematis, penelitian ini mengkaji literatur dari basis data akademik terkemuka, menyoroti
tantangan keuangan, resistensi pengguna, keterbatasan infrastruktur teknologi, dan kurangnya
standardisasi data sebagai hambatan utama. Solusi yang diusulkan meliputi pengembangan model
pendanaan inovatif, program pelatihan komprehensif, investasi dalam infrastruktur teknologi yang
kuat, dan pengembangan standar data nasional dan internasional. Adopsi SIMRS yang efekitif
memerlukan kerjasama antara pemerintah dan sektor swasta, pelatihan berkelanjutan bagi
pengguna, serta evaluasi dan adaptasi berkelanjutan dari sistem.

Kata Kunci: SIMRS, Adopsi Teknologi, Efisiensi Operasional, Resistensi Pengguna.
Abstract

The implementation of Hospital Management Information Systems (HMIS) is crucial for enhancing
operational efficiency and the quality of healthcare services. However, HMIS adoption is often
hindered by challenges such as high implementation costs, user resistance, infrastructure
limitations, and the need for data standardization. This literature review aims to identify and
analyze the main challenges in adopting HMIS and propose effective solutions to overcome these
barriers. Using a systematic approach, this study reviews literature from major academic
databases, highlighting financial challenges, user resistance, technology infrastructure limitations,
and lack of data standardization as primary obstacles. Proposed solutions include developing
innovative funding models, comprehensive training programs, investing in robust technology
infrastructure, and developing national and international data standards. Effective HMIS adoption
requires cooperation between government and private sectors, continuous user training, and
ongoing system evaluation and adaptation.

Keywords: HMIS, Technology Adoption, Operational Efficiency, User Resistance.

PENDAHULUAN

Penggunaan Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) telah menjadi aspek
krusial dalam transformasi dan peningkatan efisiensi operasional serta kualitas layanan di fasilitas
kesehatan di seluruh dunia. Implementasi teknologi informasi dalam konteks rumah sakit
menjanjikan berbagai keuntungan, seperti peningkatan aksesibilitas dan pengelolaan data
kesehatan yang lebih baik, integrasi informasi kesehatan yang lebih efisien, dan peningkatan
kemampuan untuk melakukan analisis data klinis secara real-time. Namun, transisi dari sistem
manual ke sistem yang berbasis digital sering kali terhambat oleh berbagai tantangan dan
hambatan yang kompleks, yang mencakup segala sesuatu mulai dari kendala teknis hingga
perlawanan dari pengguna yang terbiasa dengan sistem lama.
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Di tingkat global, penerapan teknologi informasi dalam layanan kesehatan terus
berkembang dengan kecepatan yang bervariasi. Menurut Hebda, Czar, dan Mascara (2005), salah
satu kendala utama yang sering dihadapi adalah infrastruktur teknologi yang tidak memadai di
banyak rumah sakit, khususnya di negara berkembang. Kendala infrastruktur ini menciptakan
disparitas yang signifikan dalam hal kualitas perawatan yang dapat diharapkan pasien dan
efisiensi operasional yang dapat dicapai melalui penggunaan SIMRS. Implikasi dari perbedaan ini
sangat besar, tidak hanya dalam konteks kualitas layanan kesehatan yang diberikan tetapi juga
dalam kaitannya dengan keadilan dalam akses ke perawatan kesehatan yang efektif dan efisien.

Salah satu hambatan signifikan dalam penerapan SIMRS adalah resistensi dari pengguna.
Tenaga medis dan administratif yang telah terbiasa dengan sistem manual mungkin merasa
canggung atau bahkan terintimidasi oleh perubahan besar dalam alur kerja mereka. Malliarou dan
Zyga (2009) menunjukkan bahwa tanpa dukungan yang memadai, termasuk pelatihan yang efektif
dan pendampingan yang berkelanjutan selama dan setelah implementasi, transisi ke teknologi
baru bias berlangsung lambat dan menyakitkan. Karyawan mungkin merasa bahwa sistem baru
mengancam cara kerja mereka atau bahkan posisi mereka dalam organisasi, yang dapat
menyebabkan penolakan terhadap adopsi teknologi tersebut.

Keamanan dan privasi data merupakan masalah lain yang menjadi semakin penting seiring
dengan beralihnya rumah sakit ke sistem digital. Isu keamanan ini menjadi semakin kompleks
karena sistem informasi yang canggih membawa potensi risiko keamanan yang harus ditanggapi
dengan strategi yang kuat untuk melindungi data pasien. Blumenthal (2011) menekankan bahwa
tanpa garansi keamanan yang memadai, potensi manfaat dari SIMRS bisa dikalahkan oleh risiko
pelanggaran data yang bisa merusak reputasi fasilitas kesehatan dan menghancurkan
kepercayaan publik.

Regulasi dan kebijakan yang terus berubah juga menambah tingkat kompleksitas dalam
implementasi SIMRS. Kepatuhan terhadap regulasi yang ketat dan dinamis dapat memerlukan
pembaruan sistem yang sering dan mahal, sering kali memerlukan investasi waktu dan sumber
daya yang signifikan. Kohn, Corrigan, dan Donaldson (1999) menyarankan bahwa dinamika
regulasi ini membutuhkan rumah sakit untuk secara konstan mengadaptasi sistem mereka untuk
mengikuti perkembangan terbaru dalam peraturan kesehatan dan teknologi.

Selain itu, biaya awal yang besar dan biaya operasional yang berkelanjutan juga
menimbulkan pertimbangan penting yang mempengaruhi keputusan untuk mengadopsi SIMRS.
Penilaian biaya-manfaat yang hati-hati harus dilakukan untuk memastikan bahwa investasi dalam
teknologi baru akan menghasilkan peningkatan efisiensi dan penghematan biaya di masa depan.
Bates (2005) menekankan bahwa meskipun investasi awal mungkin besar, manfaat jangka
panjang dari efisiensi operasional dan kepuasan pasien seringkali lebih dari mengimbangi biaya
yang dikeluarkan.

Pada akhirnya, meskipun terdapat berbagai tantangan yang menghambat adopsi Sistem
Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS), potensi yang dimiliki oleh sistem ini untuk
meningkatkan pengelolaan data dan efisiensi operasional dalam rumah sakit tidak dapat
diremehkan. Dengan pendekatan yang tepat dalam implementasi dan solusi yang disesuaikan
untuk mengatasi tantangan-tantangan yang spesifik, rumah sakit dapat memaksimalkan manfaat
dari sistem informasi ini. Pentingnya pengelolaan data yang efektif dan efisien dalam sektor
kesehatan adalah krusial, mengingat volume data pasien yang terus meningkat dan kompleksitas
pengelolaan informasi kesehatan yang berkembang. SIMRS dapat membantu fasilitas kesehatan
tidak hanya dalam mengelola informasi secara lebih efisien, tetapi juga dalam meningkatkan
kualitas perawatan pasien melalui akses yang cepat dan akurat kepada informasi kesehatan yang
penting. Hal ini, pada gilirannya, dapat berkontribusi pada peningkatan hasil kesehatan pasien dan
penurunan insiden kesalahan medis, yang sering kali terjadi akibat kekurangan atau keterlambatan
informasi. Oleh karena itu, investasi dalam teknologi SIMRS, disertai dengan strategi pelaksanaan
yang matang, pelatihan yang memadai bagi pengguna, dan kebijakan keamanan yang solid,
adalah langkah yang tidak hanya strategis tetapi juga esensial untuk masa depan perawatan
kesehatan yang modern dan responsif.

Tujuan utama dari ulasan literatur ini adalah untuk mengkaji secara komprehensif berbagai
tantangan yang dihadapi oleh rumah sakit dalam proses pengadopsian Sistem Informasi
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Manajemen Rumah Sakit (SIMRS). Penggunaan teknologi informasi di sektor kesehatan telah
menunjukkan potensi yang signifikan dalam meningkatkan efisiensi dan kualitas layanan
kesehatan, namun adopsinya sering kali terhambat oleh berbagai kendala. Melalui ulasan ini, kami
berusaha memahami secara mendalam tantangan-tantangan tersebut dan mengidentifikasi solusi
yang telah diimplementasikan untuk mengatasinya. Dengan demikian, penelitian ini bertujuan
untuk memberikan wawasan yang dapat membantu para pemangku kepentingan dalam
membuat keputusan yang lebih tepat tentang implementasi teknologi informasi di sektor
kesehatan.

Selanjutnya, penelitian ini bertujuan untuk mendokumentasikan dan menganalisis faktor-
faktor yang mempengaruhi keberhasilan atau kegagalan dalam implementasi SIMRS. Faktor-faktor
ini mencakup, tetapi tidak terbatas pada, aspek teknis, organisasi, budaya, dan ekonomi. Dengan
mengeksplorasi faktor-faktor ini, kami berusaha mengidentifikasi pola atau model yang dapat
menjadi kerangka kerja bagi rumah sakit lain dalam mengadopsi teknologi ini secara lebih efisien
dan efektif. Hal ini diharapkan dapat mengurangi kemungkinan kegagalan implementasi dan
meningkatkan kemungkinan keberhasilan dalam jangka panjang.

Penelitian ini juga bertujuan untuk menyediakan rekomendasi berbasis bukti yang dapat
mendukung pengembangan kebijakan dan praktik terbaik dalam adopsi SIMRS. Melalui analisis
mendalam terhadap temuan dari studi yang telah ada, ulasan ini berusaha menyarankan strategi
adaptasi yang efektif yang dapat diimplementasikan oleh rumah sakit untuk mempercepat
penerimaan teknologi ini, sambil mengoptimalkan manfaat dan meminimalkan resistensi dari
pengguna.

Selain itu, ulasan ini bertujuan untuk mengisi kekosongan pengetahuan yang ada dalam
literatur dengan mengumpulkan dan menganalisis data dari berbagai studi yang telah dilakukan di
berbagai belahan dunia. Pengetahuan ini sangat penting untuk memahami sejauh mana hasil-hasil
penelitian sebelumnya dapat diaplikasikan atau diadaptasi ke dalam konteks yang berbeda. Hal ini
memungkinkan pembaca untuk mengambil pelajaran dari berbagai kasus dan menerapkannya
dalam konteks mereka sendiri, baik di tingkat nasional maupun internasional.

Akhirnya, dengan menyajikan analisis yang mendalam tentang tantangan dan solusi dalam
adopsi SIMRS, ulasan ini juga bertujuan untuk meningkatkan kesadaran di kalangan profesional
kesehatan tentang pentingnya integrasi teknologi informasi dalam pengelolaan kesehatan.
Kepemahaman ini diharapkan akan mendorong lebih banyak institusi kesehatan untuk mengadopsi
dan memanfaatkan teknologi informasi, yang pada akhirnya dapat meningkatkan kualitas layanan
kesehatan yang diberikan kepada pasien

METODE

Dalam rangka menyusun ulasan literatur yang komprehensif mengenai tantangan dan
solusi dalam adopsi Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS), penelitian ini
mengadopsi pendekatan review sistematis yang sangat terstruktur. Pendekatan ini dimulai dengan
pengembangan protokol review yang mendefinisikan secara jelas kriteria inklusi dan eksklusi,
sumber informasi, strategi pencarian, dan metode ekstraksi data, serta prosedur analisis data.
Tujuan dari pendekatan ini adalah untuk meminimalkan bias dan meningkatkan keandalan serta
validitas temuan yang dihasilkan. Menurut Liberati et al. (2009), penggunaan protokol yang jelas
dan terperinci dalam review sistematis sangat penting untuk memastikan bahwa prosesnya dapat
diulang dan hasilnya dapat dipercaya oleh pengguna lain.

Proses pengidentifikasian literatur relevan dilakukan melalui pencarian elektronik yang
ekstensif di beberapa basis data akademik terkemuka, termasuk PubMed, Scopus, dan Web of
Science. Pemilihan basis data ini didasarkan pada cakupan luas mereka terhadap literatur
kesehatan dan teknologi informasi. Untuk menangkap sebanyak mungkin literatur yang relevan,
digunakan kombinasi kata kunci yang luas dan spesifik seperti "Hospital Information System",
"Adoption”, "Challenges", "Solutions", "Implementation”, dan "Healthcare". Penggunaan kata kunci
yang beragam dan spesifik bertujuan untuk memastikan bahwa semua publikasi penting yang
berhubungan dengan topik dapat diidentifikasi. Ini sesuai dengan rekomendasi Moher et al. (2009),
yang menekankan pentingnya strategi pencarian yang inklusif dalam review sistematis untuk

menghasilkan bukti yang komprehensif.
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Setelah proses pencarian, seleksi awal literatur dilakukan berdasarkan judul dan abstrak
yang relevan dengan topik penelitian. Artikel yang dianggap relevan kemudian diunduh dan
ditelaah secara penuh oleh dua peninjau independen untuk memastikan bahwa mereka memenuhi
kriteria inklusi yang telah ditetapkan. Dalam hal ini, artikel harus fokus pada implementasi SIMRS,
mencakup diskusi tentang tantangan dan/atau solusi, dan harus merupakan studi empiris atau
review. Perbedaan pendapat antara peninjau diselesaikan melalui diskusi atau konsultasi dengan
peninjau ketiga. Tahap ini krusial untuk memastikan integritas metodologis dan relevansi konten
dari literatur yang akan dimasukkan dalam sintesis.

Proses ekstraksi data dari studi yang terpilih dilakukan menggunakan formulir ekstraksi
data yang telah disesuaikan, yang mencakup informasi tentang tujuan penelitian, metodologi,
populasi, intervensi, hasil yang diukur, serta tantangan dan solusi yang diidentifikasi. Informasi ini
dikumpulkan dan diorganisir secara sistematis untuk memudahkan analisis dan sintesis data.
Menurut Higgins dan Green (2011), standarisasi proses ekstraksi data mengurangi risiko
kesalahan dan memfasilitasi penggabungan hasil yang akurat dalam review sistematis.

Data yang terkumpul kemudian dianalisis secara kualitatif untuk mengidentifikasi tema
utama, tren, dan pola terkait dengan tantangan dan solusi dalam adopsi SIMRS. Analisis ini
melibatkan penggunaan teknik analisis konten dan metode sintesis naratif untuk mengintegrasikan
dan mendiskusikan temuan dari berbagai studi. Melalui analisis ini, penelitian berupaya
mengembangkan pemahaman yang mendalam tentang isu yang ada serta menyediakan
rekomendasi yang berdasarkan bukti untuk praktek dan kebijakan di masa depan. Selain itu,
identifikasi celah dalam literatur yang ada juga menjadi fokus, sebagaimana dijelaskan oleh
Sackett et al. (1996), untuk menunjukkan area yang memerlukan penelitian lebih lanjut.

Dengan menggunakan metode yang sangat sistematis dan terstruktur ini, review literatur ini
bertujuan untuk memberikan sintesis yang komprehensif dan terpercaya mengenai tantangan dan
solusi dalam adopsi SIMRS di fasilitas kesehatan. Ini akan memungkinkan stakeholder dalam
sistem kesehatan, termasuk pembuat kebijakan, praktisi, dan peneliti, untuk mengambil keputusan
yang lebih baik dan menginformasikan strategi implementasi yang lebih efektif untuk masa depan.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Dalam analisis literatur yang dilakukan, temuan yang dihasilkan menyoroti kompleksitas
dan dinamika yang terlibat dalam adopsi Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS).
Setiap aspek, mulai dari faktor ekonomi hingga tantangan teknologi, memberikan wawasan penting
tentang cara-cara untuk mengoptimalkan implementasi dan penggunaan SIMRS di lingkungan
perawatan kesehatan. Faktor-faktor ini termasuk hambatan keuangan yang besar, resistensi
pengguna yang signifikan, serta dinamika kebijakan dan ekonomi yang mempengaruhi adopsi
teknologi ini. Keberhasilan dalam mengatasi hambatan ini tidak hanya meningkatkan efisiensi
operasional, tetapi juga menjamin peningkatan kualitas layanan kesehatan. Berikut adalah
rangkuman dari temuan utama yang diidentifikasi yang membentuk dasar untuk diskusi yang lebih
mendalam dalam bagian pembahasan.
Tantangan Keuangan

Adopsi teknologi dalam lingkungan kesehatan sering kali terhalang oleh hambatan
keuangan yang signifikan. Investasi awal untuk SIMRS yang mencakup perangkat keras,
perangkat lunak, dan biaya pelatihan, bisa sangat besar. Menurut Farzandipour et al.
(2020), sekitar 40% rumah sakit mengalami kesulitan dalam memobilisasi sumber daya finansial
untuk memulai dan mendukung transformasi digital ini. Tantangan ini diperparah oleh kurangnya
pemahaman yang jelas mengenai pengembalian investasi yang dapat diharapkan, yang membuat
banyak pihak pengambil keputusan ragu untuk melanjutkan.

e Pada implementasi awal, biaya yang tinggi sering kali membuat rumah sakit menunda
pengadaan teknologi ini, meskipun potensi jangka panjangnya dalam meningkatkan
efisiensi operasional sangat besar (Negash et al., 2018). Biaya awal ini termasuk
pengadaan infrastruktur, pelatihan staf, dan biaya lisensi perangkat lunak, yang seringkali
tidak dianggarkan dengan memadai oleh banyak rumah sakit.

e Kajian lebih lanjut oleh Haux (2006) menunjukkan bahwa investasi dalam pelatihan dan
pembaruan teknologi secara berkala dapat menambah beban keuangan rumah sakit, tetapi
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esensial untuk memaksimalkan manfaat dari SIMRS. Pelatihan berkelanjutan penting untuk
memastikan bahwa staf dapat menggunakan sistem dengan efektif, sehingga
meminimalkan resistensi pengguna dan meningkatkan produktivitas.

Resistensi Pengguna

Resistensi dari pengguna merupakan salah satu hambatan utama dalam implementasi
SIMRS. Menurut Malliarou & Zyga (2009), ketidaksiapan pengguna, yang berasal dari kekurangan
dalam pelatihan atau ketidakpahaman terhadap manfaat teknologi, seringkali memperlambat
proses adopsi. Zandieh et al. (2008) melaporkan bahwa tanpa dukungan yang adekuat, pengguna
akhir sering merasa terintimidasi oleh kompleksitas sistem baru.

e Studi oleh Blumenthal (2011) menggarisbawahi pentingnya pendidikan berkelanjutan dan
sesi orientasi sebelum penerapan penuh untuk mengurangi keengganan pengguna.
Pendidikan ini harus mencakup sesi
pelatihan yang mengajarkan keterampilan praktis serta manfaat penggunaan SIMRS dalam
praktek sehari-hari.

e Lebih lanjut, adaptasi pengguna dapat ditingkatkan melalui pengembangan antarmuka
pengguna yang lebih intuitif, yang menurut He et al. (2019) dapat signifikan mempercepat
adopsi di kalangan staf klinis. Antarmuka yang ramah pengguna mengurangi kurva
pembelajaran dan memudahkan transisi dari sistem manual ke digital.

Pengaruh Ekonomi dan Kebijakan

Kebijakan yang mendukung dan insentif pemerintah terbukti memainkan peran krusial
dalam mempromosikan penggunaan SIMRS. Studi oleh Negash et al. (2018) menunjukkan bahwa
kebijakan yang proaktif dan dukungan finansial dari pemerintah dapat mempercepat penerimaan
dan penggunaan sistem ini di rumah sakit.

e Menurut Haux (2006), integrasi kebijakan yang memadai dengan praktik kesehatan sehari-
hari memungkinkan adopsi yang lebih luas dan berkelanjutan. Kebijakan ini termasuk
insentif untuk rumah sakit yang berhasil mengimplementasikan SIMRS dan mematuhi
standar data yang ditetapkan.

e Selanjutnya, penelitian oleh Farzandipour et al. (2020) mencatat bahwa regulasi yang
dirancang untuk menormalkan praktik data dan keamanan juga penting dalam mendorong
rumah sakit untuk mengadopsi teknologi baru. Regulasi ini membantu dalam menjaga
keamanan data pasien dan memastikan bahwa semua entitas kesehatan mematuhi
standar yang sama untuk pertukaran informasi.

Solusi dan Adaptasi Teknologi

Penyesuaian dan integrasi teknologi adalah kunci untuk mengatasi hambatan adopsi
SIMRS. Meidani et al. (2016) menekankan bahwa personalisasi dalam pengembangan SIMRS
dapat secara drastis meningkatkan keefektifannya.

e Farzandipour et al. (2020) menunjukkan bahwa interoperabilitas antar sistem kesehatan
memainkan peran vital dalam keberhasilan implementasi. Sistem yang dapat
berkomunikasi secara efisien dengan sistem lain memungkinkan pertukaran informasi yang
mulus, yang penting untuk koordinasi perawatan dan manajemen pasien yang efektif.

e Menurut He et al. (2019), penerapan cloud computing menawarkan solusi yang skalabel
dan biaya efektif yang dapat membantu mengatasi beberapa tantangan teknis dan
operasional. Cloud computing memungkinkan rumah sakit untuk menyimpan data secara
aman di cloud, mengurangi kebutuhan akan infrastruktur Tl internal yang mahal dan
kompleks.

Dampak terhadap Kualitas Layanan Kesehatan
Penelitan menunjukkan bahwa penerapan SIMRS memiliki dampak yang signifikan
terhadap peningkatan kualitas layanan kesehatan. Data yang dikelola dengan baik melalui SIMRS
memungkinkan diagnosa yang lebih tepat dan pengelolaan pasien yang lebih efisien.
o Studi oleh Negash et al. (2018) menyebutkan bahwa akses cepat ke catatan medis yang
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akurat dan lengkap dapat mengurangi waktu tunggu dan meningkatkan kepuasan pasien.
Ini secara tidak langsung meningkatkan kualitas layanan dan memungkinkan staf medis
untuk mengalokasikan waktu mereka dengan lebih efektif.

e Selain itu, penelitian oleh Haux (2006) menggambarkan bagaimana analisis data yang
efektif melalui SIMRS dapat membantu dalam membuat keputusan medis yang lebih baik
dan mengurangi insiden kesalahan medis.

e Analisis data yang tepat memungkinkan deteksi dini kondisi yang bisa jadi kritis,
memfasilitasi intervensi yang tepat waktu, dan mengurangi kemungkinan kesalahan
diagnosis.

Pembahasan

Pembahasan ini menggali berbagai tantangan dan solusi dalam adopsi Sistem Informasi
Manajemen Rumah Sakit (SIMRS), dengan mempertimbangkan dampaknya terhadap efisiensi
operasional dan peningkatan kualitas layanan kesehatan. Adopsi SIMRS menghadapi berbagai
hambatan mulai dari aspek keuangan, resistensi pengguna, hingga masalah integrasi dan standar
data. Tantangan-tantangan ini memerlukan solusi yang komprehensif dan terkoordinasi untuk
memastikan implementasi yang sukses dan manfaat jangka panjang dari teknologi ini. Dengan
pemahaman mendalam tentang tantangan-tantangan ini, kita dapat merumuskan rekomendasi
yang dapat membantu rumah sakit mengatasi hambatan-hambatan tersebut dan memanfaatkan
teknologi informasi secara optimal.

Tantangan Keuangan dan Solusi Pendanaan

Salah satu tantangan utama dalam adopsi SIMRS adalah biaya implementasi yang tinggi,
yang sering kali tidak sebanding dengan anggaran terbatas yang dimiliki oleh banyak rumah sakit.
Farzandipour et al. (2020) menyatakan bahwa pembiayaan yang tidak memadai sering kali
menghambat kemajuan teknologi informasi dalam sektor kesehatan. Ini termasuk biaya perangkat
keras, perangkat lunak, dan pelatihan personel. Keterbatasan dana dapat menyebabkan
pengurangan lingkup proyek, keterlambatan implementasi, atau bahkan pembatalan proyek yang
sudah direncanakan.

Untuk mengatasi masalah ini, diperlukan kerja sama yang lebih erat antara pemerintah dan
sektor swasta dalam bentuk subsidi atau insentif pajak untuk investasi dalam teknologi kesehatan.
Model pendanaan inovatif seperti obligasi kesehatan atau kemitraan publik-swasta (PPP) dapat
dijajaki untuk mengurangi beban keuangan rumah sakit. Selain itu, pemerintah dapat menciptakan
program hibah khusus untuk rumah sakit yang menunjukkan kebutuhan teknologi yang kritis dan
potensi peningkatan kualitas layanan melalui SIMRS. Penggunaan teknologi open-source dapat
dipertimbangkan sebagai alternatif untuk mengurangi biaya lisensi perangkat lunak, sebagaimana
disarankan oleh beberapa studi yang mengeksplorasi efektivitas solusi teknologi berbiaya rendah
(Negash et al., 2018).

Lebih lanjut, adanya transparansi total dalam biaya yang terkait dengan implementasi
SIMRS dan hasil yang diharapkan akan membantu manajemen rumah sakit dalam membuat
keputusan yang lebih tepat mengenai investasi teknologi informasi kesehatan. Pengelolaan
anggaran yang efektif dan pelaporan yang akurat dapat membangun kepercayaan di antara
pemangku kepentingan, memastikan dukungan berkelanjutan untuk proyek-proyek teknologi
informasi kesehatan. Selain itu, rumah sakit perlu mengembangkan rencana bisnis yang
komprehensif yang menguraikan biaya dan manfaat jangka panjang dari SIMRS, termasuk
penghematan biaya operasional dan peningkatan efisiensi layanan.

Resistensi Organisasi dan Strategi Pelatihan

Resistensi dari pengguna merupakan penghalang signifikan lain dalam penerapan SIMRS.
Malliarou dan Zyga (2009) menunjukkan bahwa perubahan dari sistem manual ke digital seringkali
ditentang oleh staf yang tidak merasa nyaman dengan teknologi baru. Hal ini sering kali
disebabkan oleh kurangnya pemahaman tentang manfaat teknologi baru dan rasa takut akan
perubahan yang dapat mengganggu rutinitas kerja mereka. Selain itu, staf mungkin merasa
terintimidasi oleh kompleksitas teknologi baru, yang dianggap memerlukan waktu dan
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usaha tambahan untuk mempelajari dan menguasainya. Tanpa dukungan yang memadai, seperti
pelatihan dan pendampingan berkelanjutan, transisi ke sistem baru ini dapat terasa seperti beban
tambahan yang mengurangi produktivitas sehari-hari.

Menurut Zandieh et al. (2008), keberhasilan implementasi SIMRS sangat bergantung pada
seberapa baik staf dapat beradaptasi dengan perubahan tersebut. Oleh karena itu, penting bagi
manajemen rumah sakit untuk merancang program pelatihan yang komprehensif, tidak hanya
untuk meningkatkan keterampilan teknis staf, tetapi juga untuk mengkomunikasikan manfaat
jangka panjang dari SIMRS dalam meningkatkan efisiensi kerja dan kualitas pelayanan kesehatan.
Pelatihan ini harus berkelanjutan dan disesuaikan dengan perkembangan teknologi serta
kebutuhan klinis yang dinamis. Selain itu, penting juga untuk mengadakan sesi orientasi sebelum
penerapan penuh untuk memastikan bahwa semua pengguna merasa siap dan percaya diri dalam
menggunakan sistem baru ini.

Program pelatihan yang komprehensif, yang mencakup manfaat praktis dari SIMRS dan
pelatihan hands-on, dapat membantu mengurangi ketakutan dan meningkatkan penerimaan
pengguna. Pelatihan ini harus berfokus pada bagaimana teknologi dapat mempermudah tugas
sehari-hari dan meningkatkan kualitas pekerjaan mereka. Selain itu, pelatihan harus berkelanjutan
dan diperbarui secara berkala sesuai dengan perkembangan teknologi dan kebutuhan Klinis yang
berubah.

Pentingnya kepemimpinan dalam mengatasi resistensi tidak bisa diabaikan. Pemimpin
proyek harus berkomitmen untuk mendukung transisi teknologi dan secara aktif terlibat dalam
komunikasi dan pendidikan staf, mengarahkan fokus pada manfaat jangka panjang yang akan
diperoleh dari SIMRS. Kepemimpinan yang efektif dapat menciptakan budaya organisasi yang
terbuka terhadap perubahan dan inovasi. Studi menunjukkan bahwa dukungan dari manajemen
puncak sangat penting dalam memastikan kesuksesan implementasi teknologi baru (Meidani et al.,
2016).

Selain itu, pelibatan staf dalam proses pengembangan dan implementasi SIMRS dapat
meningkatkan rasa memiliki dan mengurangi resistensi. Dengan mendengarkan masukan dari staf
dan mengakomodasi kebutuhan mereka, manajemen dapat memastikan bahwa sistem yang
dikembangkan sesuai dengan harapan pengguna dan mudah diterima. Penggunaan pendekatan
partisipatif dalam pengembangan SIMRS dapat meningkatkan tingkat adopsi dan kepuasan
pengguna.

Infrastruktur Teknologi dan Kesiapan

Ketersediaan infrastruktur teknologi yang memadai juga sangat kritis. Banyak rumah sakit,
terutama di negara berkembang, berjuang dengan sistem yang usang yang tidak dapat mendukung
SIMRS modern yang memerlukan integrasi data besar dan real-time processing (Setyawan, 2016).
Infrastruktur yang tidak memadai dapat menyebabkan gangguan operasional, keterlambatan dalam
akses data, dan masalah keamanan yang serius (Hariana et al., 2013). Sebagai contoh, rumah
sakit di beberapa wilayah sering kali mengalami pemadaman listrik dan gangguan jaringan yang
dapat menghambat akses ke data pasien yang kritis dan mempengaruhi kualitas perawatan yang
diberikan. Selain itu, keterbatasan kapasitas penyimpanan data dan kecepatan pemrosesan dapat
mengakibatkan penundaan dalam analisis data Kklinis, yang esensial untuk pengambilan keputusan
medis yang tepat waktu dan akurat.

Peningkatan infrastruktur Tl yang signifikan diperlukan, yang mencakup perangkat keras
yang lebih baik, jaringan yang lebih cepat, dan penyimpanan data yang aman dan skalabel.
Peningkatan ini tidak hanya memerlukan investasi dalam perangkat keras dan perangkat lunak,
tetapi juga dalam pelatihan staf Tl untuk memastikan mereka memiliki keterampilan yang
diperlukan untuk mengelola dan memelihara sistem baru. Pemerintah dan lembaga donor dapat
mendukung inisiatif ini melalui hibah dan bantuan teknis, serta memfasilitasi pertukaran
pengetahuan dan teknologi melalui kemitraan internasional, seperti yang disarankan oleh studi-
studi terkait implementasi teknologi informasi dalam pengaturan kesehatan yang berbeda (Meidani
et al., 2016).

Selain itu, penting untuk mengembangkan rencana jangka panjang yang mencakup
pemeliharaan dan pembaruan infrastruktur secara berkala. Rencana ini harus mencakup anggaran
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untuk penggantian perangkat keras yang usang dan peningkatan kapasitas jaringan untuk
mengimbangi peningkatan volume data seiring dengan pertumbuhan rumah sakit. Kemitraan
dengan penyedia layanan teknologi dapat membantu rumah sakit mendapatkan akses ke teknologi
terbaru dengan biaya yang lebih rendah melalui kontrak layanan jangka panjang (Molly, 2021).

Dengan infrastruktur yang memadai, rumah sakit dapat memastikan bahwa SIMRS
berfungsi dengan optimal dan memberikan manfaat yang maksimal bagi operasional dan layanan
kesehatan. Infrastruktur yang kuat juga meningkatkan keamanan data, yang penting untuk
menjaga privasi pasien dan memenuhi regulasi yang berlaku. Dengan demikian, investasi dalam
infrastruktur Tl adalah langkah yang sangat penting untuk kesuksesan jangka panjang adopsi
SIMRS.

Integrasi dan Standardisasi Data

Masalah integrasi sistem yang ada dan standardisasi data sering menyulitkan implementasi
SIMRS yang efisien. Kurangnya standarisasi menghambat pertukaran data yang lancar antar
sistem vyang berbeda, yang kritis untuk perasional kesehatan yang efisien. Data yang
terfragmentasi dapat menyebabkan duplikasi usaha, kesalahan dalam diagnosis dan pengobatan,
serta meningkatkan risiko keselamatan pasien (Setyani, 2016). Selain itu, tanpa standarisasi yang
tepat, data dari berbagai departemen atau rumah sakit mungkin tidak dapat dikombinasikan atau
dianalisis secara efektif, menghambat upaya untuk memperoleh wawasan komprehensif tentang
kesehatan populasi atau kinerja Kklinis. Hal ini juga dapat menyebabkan kesulitan dalam memantau
dan mengevaluasi kualitas layanan kesehatan secara keseluruhan.

Solusi yang mungkin adalah pengembangan dan penerapan standar data nasional dan
internasional yang akan memfasilitasi interoperabilitas antar sistem. Ini juga termasuk kepatuhan
terhadap regulasi privasi dan keamanan data, seperti GDPR di Eropa atau HIPAA di Amerika
Serikat. Standar ini harus mencakup format data, protokol komunikasi, dan prosedur keamanan
yang dapat diadopsi oleh semua penyedia layanan kesehatan dan vendor teknologi. Penerapan
standar ini dapat mengurangi kompleksitas integrasi dan memastikan bahwa data dapat
dipertukarkan dengan aman dan efisien antar sistem yang berbeda (Putra, 2020).

Adopsi arsitektur berbasis cloud dan solusi berbasis APl dapat memungkinkan integrasi
yang lebih mudah dan lebih fleksibel antara berbagai teknologi dan platform, memungkinkan
rumah sakit untuk mengadaptasi teknologi baru dengan gangguan minimal pada operasi sehari-
hari. Teknologi cloud juga menawarkan keuntungan dalam hal skalabilitas dan aksesibilitas data,
memungkinkan rumah sakit untuk menyimpan dan mengakses data dari berbagai lokasi dengan
aman. Studi menunjukkan bahwa adopsi teknologi berbasis cloud dapat meningkatkan efisiensi
operasional dan mengurangi biaya infrastruktur (Farzandipour et al., 2020).

Selain itu, penting untuk melibatkan semua pemangku kepentingan dalam proses
pengembangan standar untuk memastikan bahwa kebutuhan dan persyaratan mereka
diakomodasi. Kolaborasi antara pemerintah, penyedia layanan kesehatan, dan vendor teknologi
dapat menghasilkan solusi yang lebih holistik dan efektif. Penerapan standar yang disepakati
bersama dapat mempercepat adopsi SIMRS dan meningkatkan interoperabilitas sistem kesehatan
secara keseluruhan.

Evaluasi dan Adaptasi Berkelanjutan

Kesuksesan implementasi SIMRS tidak hanya bergantung pada pengenalan teknologi
tetapi juga pada evaluasi dan adaptasi berkelanjutan. Menurut Negash et al. (2018), tanpa evaluasi
yang berkelanjutan, rumah sakit mungkin tidak menyadari kekurangan atau area yang memerlukan
peningkatan dalam sistem mereka. Evaluasi berkelanjutan memungkinkan identifikasi cepat
masalah dan peluang perbaikan. Selain itu, evaluasi berkala membantu memastikan bahwa sistem
informasi tetap up-to-date dan sesuai dengan kebutuhan klinis yang terus berkembang. Studi oleh
Farzandipour et al. (2020) menekankan pentingnya pemantauan terus-menerus terhadap performa
SIMRS untuk mengidentifikasi bottleneck atau hambatan yang dapat mempengaruhi efisiensi dan
efektivitas operasional rumah sakit.

Mekanisme feedback yang kuat dan terstruktur harus ditanamkan dalam operasional
rumah sakit, memungkinkan staf untuk memberikan masukan terkait sistem dan penggunaannya.
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Umpan balik ini harus dikumpulkan secara rutin dan dianalisis untuk mengidentifikasi tren dan
masalah yang memerlukan tindakan segera. Proses pengumpulan feedback bisa dilakukan melalui
survei rutin, wawancara, atau forum diskusi yang memungkinkan interaksi langsung antara
pengguna dan tim IT. Selain itu, hasil evaluasi harus dikomunikasikan kembali kepada staf untuk
memastikan bahwa mereka merasa didengar dan bahwa tindakan perbaikan diambil berdasarkan
masukan mereka. Hal ini sesuai dengan temuan dari Blumenthal (2011), yang menunjukkan bahwa
komunikasi yang efektif antara manajemen dan staf meningkatkan kepuasan dan penerimaan
pengguna terhadap sistem baru.

Proses iteratif pengujian, feedback, dan peningkatan harus menjadi bagian dari budaya
organisasi, memastikan bahwa teknologi tidak hanya memenuhi kebutuhan saat ini tetapi juga
fleksibel dan dapat beradaptasi dengan kebutuhan masa depan. Ini termasuk pengembangan
rencana pembaruan sistem yang teratur, pelatihan ulang staf sesuai dengan pembaruan teknologi,
dan penyesuaian prosedur operasional untuk mengintegrasikan perubahan yang diperlukan.
Menurut He et al. (2019), pengembangan rencana pembaruan yang terstruktur membantu rumah
sakit mengantisipasi dan mengelola perubahan teknologi secara lebih efektif, mengurangi risiko
gangguan operasional.

Selain itu, melibatkan staf dalam proses evaluasi dan pengambilan keputusan dapat
meningkatkan rasa kepemilikan dan kepuasan terhadap sistem, yang pada gilirannya dapat
mengurangi resistensi dan meningkatkan penerimaan. Studi menunjukkan bahwa partisipasi akitif
dari pengguna dalam proses pengembangan dan evaluasi sistem dapat meningkatkan efektivitas
dan efisiensi implementasi SIMRS (Meidani et al., 2016). Ketika staf merasa bahwa pendapat
mereka dihargai dan dilibatkan dalam proses pengambilan keputusan, mereka cenderung lebih
menerima dan mendukung perubahan. Hal ini dapat dilihat dalam penelitian oleh Zandieh et al.
(2008), yang menyoroti bahwa keterlibatan pengguna dalam proses evaluasi meningkatkan tingkat
adopsi teknologi informasi di rumah sakit.

Dengan demikian, evaluasi berkelanjutan adalah kunci untuk memastikan bahwa SIMRS
tetap relevan dan efektif dalam mendukung operasional rumah sakit dan peningkatan kualitas
layanan kesehatan. Proses ini harus menjadi bagian integral dari strategi manajemen rumah
sakit untuk memastikan keberlanjutan dan Keberhasilan jangka panjang dari implementasi
teknologi informasi. Evaluasi berkelanjutan tidak hanya membantu dalam mengidentifikasi dan
memperbaiki masalah, tetapi juga dalam mengadaptasi sistem untuk memenuhi kebutuhan yang
terus berkembang dalam lingkungan perawatan kesehatan yang dinamis.

SIMPULAN

Adopsi Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) memiliki potensi besar untuk
meningkatkan efisiensi operasional dan kualitas layanan kesehatan. Namun, tantangan-tantangan
seperti biaya implementasi yang tinggi, resistensi pengguna, keterbatasan infrastruktur teknologi,
dan kebutuhan akan standardisasi data sering kali menghambat proses adopsi ini. Hambatan
keuangan terutama menjadi kendala utama, di mana biaya awal yang besar untuk pengadaan
perangkat keras, perangkat lunak, dan pelatihan sering kali tidak sebanding dengan anggaran
terbatas yang dimiliki oleh banyak rumah sakit. Selain itu, resistensi dari pengguna yang terbiasa
dengan sistem manual dapat memperlambat transisi ke teknologi baru, sementara infrastruktur
yang usang dan tidak memadai dapat menghambat operasional sistem secara efisien.

Untuk mengatasi hambatan-hambatan ini, diperlukan pendekatan yang menyeluruh dan
terstruktur. Pendekatan ini harus mencakup pengembangan model pendanaan inovatif seperti
kemitraan publik-swasta, yang dapat membantu mengurangi beban keuangan rumah sakit. Selain
itu, program pelatihan yang komprehensif dan berkelanjutan sangat penting untuk memastikan
bahwa staf rumah sakit siap dan mampu menggunakan SIMRS dengan efektif. Pelatihan ini harus
mencakup keterampilan teknis serta pemahaman tentang manfaat praktis dari SIMRS dalam
praktek sehari-hari. Investasi dalam infrastruktur teknologi yang kuat, termasuk penggunaan
teknologi cloud, juga penting untuk meningkatkan fleksibilitas dan skalabilitas sistem, serta
memastikan keamanan data yang lebih baik.

Evaluasi berkelanjutan dan mekanisme feedback yang kuat harus menjadi bagian integral
dari operasional rumah sakit. Dengan melibatkan staf dalam proses evaluasi dan pengambilan
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keputusan, rumah sakit dapat memastikan bahwa sistem terus diperbarui dan disesuaikan dengan
kebutuhan pengguna. Kolaborasi antara pemerintah, penyedia layanan kesehatan, dan vendor
teknologi juga penting untuk mengembangkan standar data nasional dan internasional yang
memastikan interoperabilitas antar sistem. Dengan demikian, adopsi SIMRS yang efektif dapat
dicapai, yang pada akhirnya akan meningkatkan efisiensi operasional dan kualitas layanan
kesehatan secara keseluruhan.
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