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ABSTRAK

Pokok permasalahan yang ada di Intalasi rekam medis RSUD Dok Il
Jayapura ialah penginputan data masih dilakukan secara manual melalui form-form
maka dari itu sering kali terjadi kesalahan saat menginput data pasien oleh petugas.
Dengan menerapkan “8 Golden Rules Interface Design” diharapkan rancangan
antarmuka yang akan dibangun mampu untuk mengatasi permasalahan yang ada

terkait kesalahan pada saat menginputkan data

Metode Design Thinking merupakan sebuah metode desain produk berbasis
inovasi yang bertumpu pada pencarian solusi untuk menyelesaikan permasalahan
dalam desain produk tertentu. Desain Thinking digunakan sebagai salah satu
metode baru dalam proses desain. Metode ini dalam penyelesaian masalah berfokus
pada pengguna atau user-centric. Jadi pada metode ini peran dari pengguna sangat
penting karena nantinya hasil desain akan digunakan oleh pengguna, pengguna
dalam hal ini terdiri dari : calon pasien, admin rekam medis, admin poliklinik,

dokter, pegawai rekam medis dan kepala instansi

Berdasarkan hasil perbandingan dengan skala benchmark, aspek daya tarik
(attractiveness), efisien (efficiency), dan stimulasi (stimulation) hasilnya adalah
baik (Good), untuk aspek kejelasan dan ketepatan hasilnya diatas rata-rata (above
average), sedangkan untuk aspek kebaruan mendapatkan hasil dibawah rata-rata
(below average). Hasil ini menunjukan bahwa rancangan sistem informasi rekam

medis RSUD Dok Il Jayapura ini sudah baik, namun masih perlu di kembangkan.

Dari hasil perancangan antarmuka dan pengujian yang telah dilakukan dapat
ditarik kesimpulan bahwa rancangan antarmuka cukup dipahami dan membantu
dalam memenuhi kebutuhan pekerjaan di Instalasi rekam medis RSUD Dok 1l
Jayapura dan juga bisa membantu calon pasien melakukan aktifitas registrasi dan
aktifitas lainnya, artinya bahwa perancangan antarmuka yang dibuat telah sesuai
dengan teori “8 Golden Rules Interface Design” yang diterapkan namun masih

perlu dikembangkan lagi karena hasil dari pengujian UEQ belum “Excellent”

Kata Kunci: Design Thingking, Perancangan Antarmuka, UEQ, 8 Golden Rules
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ABSTRACT

The main problem in the installation of medical records at RSUD Dok Il Jayapura is that
data input is still done manually through forms, therefore errors often occur when entering patient
data by officers. By applying the "8 Golden Rules Interface Design" it is hoped that the interface
design that will be built is able to overcome existing problems related to errors when inputting
data.

The Design Thinking method is an innovation-based product design method that relies on
finding solutions to solve problems in the design of certain products. Design Thinking is used as
a new method in the design process. This method in problem solving focuses on users or user-
centric. So in this method the role of the user is very important because later the design results will
be used by the user, the user in this case consists of: prospective patients, medical records admins,

polyclinic admins, doctors, medical record employees and heads of agencies

Based on the results of the comparison with the benchmark scale, aspects of attractiveness
(attractiveness), efficiency (efficiency), and stimulation (stimulation) the results are good (Good),
for aspects of clarity and accuracy the results are above average (above average), while for aspects
of novelty get below average results. These results indicate that the design of the medical record

information system at RSUD Dok Il Jayapura is good, but still needs to be developed.

From the results of interface design and testing that has been carried out, it can be
concluded that the interface design is quite understandable and helps in meeting the work needs of
the medical record installation of RSUD Dok Il Jayapura and can also help prospective patients
carry out registration activities and other activities, meaning that the interface design made has
been in accordance with the theory of "8 Golden Rules Interface Design™ which is applied but still

needs to be developed again because the results of the UEQ test are not yet "Excellent”

Keywords: Design Thinking, Interface Design, UEQ, 8 Golden
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BAB 1

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Proses perancangan dan pengembangan antarmuka pengguna merupakan
satu bagian dari teknologi informasi. Tujuan dari perancangan antarmuka pengguna
adalah merancang antarmuka yang efektif untuk sistem aplikasi. Dalam dunia
kesehatan khususnya di bidang rekam medis peran perancangan antarmuka juga
sangat diperlukan untuk penginputan data pasien, karena jika antarmuka yang
dibuat tidak bagus , efektif dan efisien bisa berdampak pada kekeliruan memasukan
data. Hal itu pula yang menjadi pokok permasalahan di Intalasi rekam medis RSUD
Dok Il Jayapura karena penginputan data masih dilakukan secara manual melalui
form-form maka dari itu sering kali terjadi kesalahan saat menginput data pasien
oleh petugas selain itu sering kali berkas pasien yang disimpan sering tercecer
membuat petugas memerlukan waktu yang lama untuk mencari berkas tersebut .
Karena dalam hal ini data yang di inputkan merupakan data kesehatan seseorang
jika terjadi kesalahan akan berdampak fatal pada nyawa manusia dalam hal ini
pasien. Menurut (Yudarmawan, Sudana, & Arsa) pada proses perancangan
antarmuka sangat penting untuk memperhatikan kebutuhan calon pengguna dan
harus didesain dengan baik karena akan membentuk cara pandang para pengguna
terhadap sistem yang ada.

Perancangan antarmuka harus dapat memudahkan pengguna dalam hal ini
yaitu petugas kesehatan untuk mengoperasikan sistem yang didesain agar dapat
mengurangi kesalahan yang berakibat fatal, serta juga bisa digunakan dengan
nyaman. Selanjutnya untuk merancang sebuah antarmuka penulis menerapkan “8
Golden Rules Interface Design” dari (Shneiderman, et al.) yang digunakan agar
antarmuka yang dirancang untuk rekam medis di RSUD Dok Il Jayapura bisa

dikatakan antarmuka yang baik dan bisa mencakup pengguna secara umum



Dengan menerapkan “8 Golden Rules Interface Design” dari (Shneiderman,

et al.) diharapkan rancangan antarmuka yang akan dibangun mampu untuk

mengatasi permasalahan yang ada terkait kesalahan pada saat menginputkan data

agar kedepannya dari hasil penelitian tersebut rancangan antarmuka ini dapat

dikembangkan dan diterapkan untuk membuat aplikasi sistem informasi rekam

medik elektronik berbasis web yang bisa dipergunakan di RSUD Dok Il Jayapura .

1.2 Rumusan Masalah

Apakah “8 Golden Rules Interface Design” menurut (Shneiderman, et al.)

dapat diterapkan untuk merancang antarmuka rekam medik elektronik yang

memiliki sifat efisien ,efektif dan user friendly untuk merekam data pasien.

1.3 Batasan Masalah

a.

Perancangan antarmuka ini tidak di implementasikan menjadi aplikasi yang
sesungguhnya

Perancangan antarmuka ini diasumsikan sebagai antarmuka berbasis web
Perancangan antarmuka dirancang untuk bagian administrasi rekam medis,
bagian registrasi pasien rawat jalan, bagian administrasi tiap poliklinik,
dokter di tiap poli, dan Kepala Bagian rekam medis di Rumah Sakit Umum
Daerah (RSUD) Dok 11 Jayapura.

Perancangan antarmuka ini dirancang juga untuk calon pasien (pasien baru

maupun pasien lama) agar bisa melakukan registrasi secara online

1.4 Spesifikasi Perancangan Antarmuka

Spesifikasi Perancangan Antarmuka yang dirancang diantaranya yaitu :

a. Perancangan antarmuka dapat dimanfatkan untuk mencatat data rekam
medis pasien

b. Perancangan antarmuka dapat dimanfaatkan untuk mencetak laporan
rekam medis , laporan kunjugan poli, laporan 10 besar penyakit, resep
obat dan laporan kunjungan loket pendaftaran

c. Perancangan antarmuka dapat dimanfaatkan untuk pendaftaran pasien

baru dan pasien lama.



1.5 Tujuan Penelitian
a. Melatih mahasiswa untuk merancang antarmuka yang dapat
diaplikasikan menjadi rekam medis elektronik di RSUD Dok I
Jayapura
b. Dan juga sebagai salah satu syarat untuk meraih gelar Sarjana
Komputer Program Studi Sistem Informasi di Fakultas Teknologi

Informasi Universitas Kristen Duta Wacana.

1.6 Tahapan Penelitian
Dalam melakukan penelitian ini berikut adalah langkah-langkah

mengerjakan penelitian :

a. Feasibility Study
Merupakan kegiatan untuk mencari informasi terkait dengan kebutuhan
informasi apa saja yang diperlukan dalam proses pelayanan rawat jalan
agar digunakan dalam rancangan antarmuka rekam medis yang akan
dibuat

b. Studi Literatur
Bertujuan untuk mempelajari prinsip-prinsip perancangan antarmuka
grafis yang baik agar menjadi landasan dalam penelitian. Sumber teori
pendukung tersebut berasal dari buku, jurnal, penelitian terdahulu serta
internet

c. Perancangan Antarmuka
Perancangan yang dilakukan dengan menerapkan “8 Golden Rules
Interface Design” dari (Shneiderman, et al.) agar menghasilkan sebuah
rancangan antarmuka yang dapat memudahkan pengguna

d. Pengujian Antarmuka
Merupakan pengujian antarmuka pengguna yang dilakukan kepada
pengguna dengan mengumpulkan umpan balik dan hasil dari umpan
balik tersebut digunakan sebagai dasar untuk memperbaiki rancangan

antarmuka yang dibuat



e. Pembuatan Laporan Penelitian
Proses pembuatan laporan yang berisi hasil dari penelitian terkait

perancangan antarmuka rekam medis

1.7 Sistematika Penulisan

Dalam penyusunan laporan akhir, penulis menyusunnya dalam 4 Bab. Pada
Bab Pertama yang penulis beri nama Pendahuluan didalamnya diuraikan
tentang latar belakang kebutuhan antarmuka, rumusan masalah, batasan
masalah, tujuan penelitian, spesifikasi perancangan antarmuka, tahapan

penelitian, dan sistematika penulisan.

Selanjutnya teori yang digunakan untuk mendukung perancangan
antarmuka yang berisi tentang tinjauan pustaka dan landasan teori penulis

tempatkan pada Bab Kedua.

Pada Bab Ketiga yang penulis beri nama analisis dan perancangan sistem di
dalamnya diuraikan tentang pembahasan lebih lengkap tentang metode Design
Thingking yang digunakan serta penerapan 8 prinsip perancangan antarmuka
dalam membangun rancangan antarmuka dan dilanjutkan dengan pengujian

antarmuka .

Pada bagian akhir yaitu bagian penutup penulis bermaksud menyimpulkan
apa yang sudah penulis kerjakan berikut saran untuk perbaikan di waktu yang

akan datang.



Bab 4

KESIMPULAN DAN SARAN

4.1 Kesimpulan

Dari hasil perancangan antarmuka dan pengujian yang telah dilakukan dapat

ditarik kesimpulan bahwa :

1)

2)

3)

Perancangan antarmuka yang dibuat sudah cukup efisien, bisa dilihat dari
hasil pengukuran skala efisiensi dimana mendapatkan skor Good.
Perancangan antarmuka yang dibuat bisa dikatakan cukup efektif, bisa
dilihat dari hasil pengukuran skala ketepatan dimana mendapatkan skor
Above Average.

Perancangan antarmuka yang dibuat cukup user friendly bisa ditunjukan
dengan hasil pengukuran kategori skala kejelasan dimana mendapatkan skor
Above Average, yang berarti bahwa antarmuka yang dibuat mudah dipahami
dan digunakan oleh pengguna. Selain itu perancangan antarmuka yang
dibuat telah sesuai dengan teori “8 Golden Rules Interface Design” yang

diterapkan

4.2 Saran

1)

2)

Saran yang bisa diberikan penulis untuk penelitian berikutnya adalah:

Untuk perancangan antarmuka tools yang pada umumnya digunakan adalah
Figma dan Justinmind namun jika tetap ingin menggunakan Canva, penulis
menyarankan untuk mengupgrade ke Canva Pro apabila tetap ingin
menggunakan Canva yang gratis bisa juga namun terdapat batasan halaman
untuk mendesain yaitu hanya 150 halaman jika ingin lebih maka harus
membuat project baru

Pada aspek kebaruan terdapat faktor yang perlu menjadi perhatian yaitu:

konvensional dan lazim dimana memiliki impresi positif

179



3) Perlu dilakukan upaya untuk meningkatkan daya tarik, pragmatic quality
dan hedonic quality dengan menyediakan fitur atau fungsi yang bisa
membantu menyelesaikan pekerjaan pengguna serta menyenangkan ketika

digunakan
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