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Abstract— Registration of outpatient BPJS at Rumah Sakit Islam
Jakarta Pondok Kopi in its operational condition is obstacles that
isalong timein the registration process due to the large volume
of patient visit each day. So it takes a cient server based
information system that can support so as to produce better
service. The purpose of this study was to provide an alternative
model of outpatient administration of BPJS patients. The method
used in this study waterfall with stages analyze the needs of
software, design, code generation, testing and support. The
discussion by designing the system in the form of usecase
diagrams, activity diagrams, sequence diagrams and ERD. The
conclusion of this study computerized system made for RSIJPK
can help overcome the problems in the process of registration of
patients so that thetime required to be faster.

This electronic document is a “live” template. The various
components of your paper [title, text, heads, etc.] are already
defined on the style sheet, as illustrated by the portions given in
this document. (Abstract)
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. PENDAHUUAN

Sesuai Program Pemerintah UU.N0.40 tahun 2004 tentang
Program Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) yaitu program
kesehatan nasional yang penerapannya menggunakan sistem
asuransi maka seluruh masyarakat Indonesia akan di jamin
kesehatannya dan kepesertaannnya bersifat wajib termasuk
masyarakat yang tidak mampu karena metode pembiayaan
kesehatannya di tanggung oleh pemerintah dan iuran rakyat.
Sistem asuransi ini di kelola oleh Badan Penyelenggara
Jaminan Sosid (BPJS).

RSUD Kraton Pekalongan Jawa Tengah merupakan salah satu
Badan Layanan Umum Daerah (BLUD) yang bergerak dalam
bidang pelayanan kesehatan khususnya bagi masyarakat
kabupaten pekalongan dan sekitarnya. Salah satu layanan yang
ada adalah pelayanan berobat rawat jalan yang dalam
operasionalnya banyak mengalami hambatan dikarenakan
volume kunjungan pasien yang besar tanpa didukung dengan
aat bantu berupa sistem informasi berbasis komputer.
Penelitian ini mencoba memberikan sebuah alternatif model
administras rawat jalan dengan menggunakan sistem
informasi dengan arsitektur aplikasi client/server yang dapat
menghubungkan beberapa bagian yang terlibat dalam
operasional rawat jalan. Metode pengembangan sistem yang
digunakan adalah pendekatan pengembangan sistem
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terstruktur (structured approach). Dengan adanya sistem ini
administras registrasi pasien, tindakan dan pemakaian alat
kesehatan serta pelayanan resep dapat dibantu dengan
menggunakan sistem, selanjutnya seluruh tagihan pasien dapat
dengan mudah ditampilkan melalui menu kasir sebagai
tagihan pasien yang berkunjung untuk berobat di instalasi
rawat jalan. (Triwahyuni, 2013).
Rumah sakit Assakinah Mediak (RSAM) merupakan klinik
umum dan rumah bersalin yang berdiri sejak tahun 2010.
Rumah sakit ini melayani pasien untuk berobat jalan yang
dimulai dari proses pendaftaran pasien, registrasi, pemberian
tindakan dan pencatatan rekam medis, pengambilan obat dan
pembayaran. Permasalahan pada penelitian ini adalah jika
dokumen rekam medis (RM) tidak ditemukan maka pasien
dianggap tidak memiliki dokumen RM meskipun pasien sudah
pernah berobat, sehingga dibuatkan yang baru. Hal ini yang
menyebabkan terjadinya penumpukan data (redudansi) yang
menyebabkan status pasien tidak diketahui apakah pasien
lama/baru. Untuk membatu penyel esaian permasal ahan tesebut
dibutuhkan sistem informasi yang terintegrasi dari bagian
pendaftaran sampai dengan pembayaran. Kesimpulan
pendlitian ini adalah sistem informasi rekam medis pasien
dapat mempercepat proses pencarian data pasien sehingga
tidak memunculkan kembali data yang bersifat ganda. Waktu
pelayanan pasien menjadi lebih cepat sehingga mempercepat
waktu tindakan dokter kepada pasien. Data rekam medis
tersimpan dengan baik dan sewaktu-waktu diperlukan dapat
diperoleh dengan mudah. (Lemantara & Indrawati, 2015)
Rumah Sakit 1slam Jakarta Pondok Kopi (RSIJPK) sebagai
salah satu fasilitas pemberi pelayanan kesehatan, telah ikut
serta dalam penerapan program JKN. Setiap harinya RSIJPK
khususnya pelayanan rawat jalan BPJS, melayani rata-rata 400
peserta BPJS dan menimbulkan banyak permasalahan
diantaranya antrian yang panjang di loket jaminan BPJS dan
loket pendaftaran rawat jalan BPJS. keluhan dari pasien tentang
lamanya waktu yang dibutuhkan untuk melakukan proses
pendaftaran hingga mendapatkan pelayanan dokter perlu
ditanggapi manajemen rumah sakit secara positip. oleh karena
itu dibutuhkan sistem yang mampu untuk mensoluiskan
permasalahan tersebut. Prosedur administrasi yang sederhana,
mudah dan cepat merupakan salah satu peningkatan pelayanan
kepada pasien. Pelayanan pertama dari meja pendaftaran pasien
sangat perlu diperhatikan, semakin cepat dalam pelayanan
pendaftaran rawat jalan pasien baik pasien baru atau pasien

Jurnal Teknologi Informatika & Komputer | Vol. 4, No. 2, September 2018 28



lama akan berpengaruh pada cepatnya layanan medis yang
diinginkan oleh pasien atau konsumen RSIJPK.

Permasalahan pada penelitian ini adalah "Bagaimana cara
mengatasi antrian pada loket jaminan dan pendaftaran pasien
BPJS rawat jalan?' tujuan penelitian ini untuk memberikan
model alternatif administrasi rawat jalan pasien BPJS.

IIl.  LANDASAN TEORI

C. Konsep Dasar Sstem Informasi)

Sistem didefinisikan sebagai sekumpulan prosedur yang
saling berkaitan dan saling terhubung untuk melakukan suatu
tugas bersama-sama. Secara garis besar, sebuah sistem
informasi terdiri atas tiga komponen utama. Ketiga komponen
tersebut mencakup software, hardware, dan brainware
(Pratama, 2014).

Informasi adalah data yang telah diklasifikasikan atau
diolah atau diinterpretasikan untuk digunakan dalam proses
pengambilan keputusan (Sutabri, 2012). Nilai dari informasi
didasarkan atas sepuluh sifat, yaitu:

1) Mudah diperoleh, misal: Fatini menunjukan kemudahan
dan kecepatan untuk memperoleh informasi kecepatanya
dapat diukur, misalnya 1 menit versus 24 jam.

2) Luas dan lengkap, yaitu sifat ini menunjukan kelengkapan
is informasi. Hal ini tidak hanya mengenai volumenya
akan tetapi juga mengenai keluaran informasinya.

3) Ketditian, yaitu sifat ini berhubungan dengan kebebasan
dari kesalahan keluaran informasi. Pada volume data yang
besar biasanya terdapat dua jenis kesalahan, yaitu kesalahan
pencatatan dan kesalahan perhitungan.

4) Kecocokan, yaitu sifat menunjukan seberapa baik keluaran
informasi dalam hubungannya dengan permintan para
pemakainya.

5) Ketepatan waktu, yaitu sifat ini berhubungan dengan waktu
yang dildui, yang lebih pendek dari siklus untuk
mendapatkan informasi.

6) Keelasan, sifat ini menunjukan kejelasan tingkat informasi.
Informasi informasi hendaknya terbebas dari istilah-istilah
yang tidak jelas.

7) Keluwesan, yaitu sifat ini berhubungan dengan apakah
sistem informasi tersebut dapat digunakan untuk membuat

lebih dari satu keputusan, tetapi juga apakah dapat
digunakan untuk lebih dari satu orang pengambil
keputusan.

8) Dapat dibuktikan, sifat ini menunjukan sgauh mana
informasi itu dapat diuji oleh bebrapa pemakai hingga
sampai didapatkan kesimpulan yang sama.

9) Tdak ada prasangka, sifat ini berhubungan dengan ada
tridaknya keinginan untuk mengubah informasi tersebut
guna mendapatkan kesimpulan yang telah diarahkan
sebelumnya.

10) Dapat diukur, sifat ini menunjukan hakikat informasi yang
dihasilkan oleh sistem informasi formal. Meskipun kabar
angin, desas-desus, dugaan-dugaan, klenik, dan lainya juga
sering dianggap sebagai informasi, namun hal-hal tersebut
berada diluar lingkup pembahasan kita.

B. Model USDP (Unified Software Development Process)
USDP merupakan Proses pengembangan sistem yang
berkelanjutan, dimana masing-masing bagian dilakukan
secaraiteratif. Dalam hal ini USDP menggunakan diagram-
diagran UML yang sesuai dengan fungsinya masing-
masing. (Nugroho , 2010). Adapun kegunaan model-model
lainnya adalah sebagai berikut:

1. Model Analisis (Analysis)
Model analisis memiliki 2 kegunaan, yaitu memperluas
dan merinci definisi-definisi masing-masing use case.
2. Model Perancangan (Design)

Model perancangan mendefinisikan struktur stastis sistem
seperti sub sistem, kelas-kelas, dan antarmuka-antarmuka dan
hubungannya masing-masing dalam kerangka sistem atau
perangkat lunak yang sedang dikembangkan.

3. Model Implementasi (Implementation)

Model implementass memuat  komponen-komponen
(merepresentasikan kode-kode dalam bahasa pemrograman
tertentu yang dipilih) dan melakukan pemetaan kelas-kelas ke
komponen-komponen.

4. Model Deployment

Model  deployment  mendefiniskan  simpul-simpul
komputer secara fisik dan melakukan pemetaan masing-masing
komponen ke setiap komputer yang ada.

5. Model Pengujian (Testing)

Model pengujian mendeskripsikan kasus-kasus dan
peosedur-prosedur pengujian yang tujuannya adalah melakukan
verivikas terhadap perangkat lunak yang dihasilkan dengan
cara melihat dan memastikan apakah masing-masing use case
telah diimplementasikan dengan cara yang sesuai dengan
fungsionalitas utama yang tercakup di dalamnya.

C. UML (Unified Modeling Language)

Beberapa literature  menyebutkan  bahwa  UML
menyediakan sembilan jenis diagram, yang lain menyebutkan
delapan karena ada beberapa diagram yang digabung, misanya
diagram komunikasi, diagram urutan dan diagram pewaktuan
digabung menjadi diagram interaksi. (Widodo & Herlawati,
2011)

Namun demikian model-model itu dapat dikelompokkan
berdasarkan sifatnya yaitu statis atau dinamis. Jenis diagram itu
antaralain:

1. Diagram kelas (Class Diagram)

Bersifat statis, Diagram ini memperlihatkan himpunan
kelas-kelas, antarmuka-antarmuka, kolaborasi-kolaborasi, serta
relasi-relasi. Diagram ini umum dijumpai pada pemodelan
sistem berorientas objek. Meskipun bersifat statis, sering pula
diagram kelas memuat kelas-kelas aktif.

2. Diagram paket (Package Diagram)

Bersifat statis. Diagram ini memperlihatkan kumpulan
kelas-kelas, merupakan bagian dari diagram komponen.
3. Diagram Use-case (Use-case Diagram)

Bersifat statis. Diagram ini memperlihatkan himpunan use-
case dan aktor-aktor (suatu jenis khusus dari kelas). Diagram
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ini terutama sangat penting untuk mengorganisasi dan
memodelkan perilaku suatu sistem yang dibutuhkan serta
diharapkan pengguna.
4. Diagraminteraksi dan Seguence (Sequence Diagram)
Bersifat dinamis. Diagram urutan adalah iterasks yang
menekankan pada pengiriman pesan dalam suatu waktu
tertentu.
5. Diagram Komunikasi (Communication Diagram)
Bersifat dinamis. Diagram sebagai pengganti diagram
kolaborast UML yang menekankan organisasi struktural dari
objek-objek yang menerima serta mengirim pesan.

6. Diagram Statechart (Statechart Diagram)

Bersifat dinamis. Diagram status memperlihatkan keadaan-
keadaan pada sistem, memuat status (state), transisi, kejadian
serta aktivitas.

7. Diagram aktivitas (Activity Diagram)

Bersifat dinamis. Diagram aktivitas adalah tipe khusus dari
diagram status yang memperlihatkan airan dari suatu suatu
aktivitas ke aktivitas lainnya dalam suatu sistem. Diagram ini
terutama penting dalam pemodelan fungsi-fungsi suatu sistem
dan memberi tekanan pada aliran kendali antar objek.

8. Diagram komponen (Component Diagram)

Bersifat statis. Diagram komponen ini memperlihatkan
organisasi serta kebergantungan sistem/perangkat lunak pada
komponen-komponen yang telah ada sebelumnya.

9. Diagram Deployment (Deployment Diagram)

Bersifat statis. Diagram inimemperlihatkan konfigurasi saat
aplikasi dijalankan (run-time). Memuat simpul-simpul beserta
komponen-komponen yang di dalamnya.

Kesembilan diagram ini tidak mutlak harus digunakan dalam
pengembangan perangkat lunak, semuanya dibuat sesuai
kebutuhan. Pada UML dimungkinkan kita menggunakan
diagram-diagram lainnya (misalnya Data Flow Diagram, Entity
Relationship Diagram, dan sebagainya).

D. BasisData

Basis Data adalah “Suatu komponen dalam sistem
informasi dan tidak ada sistem informasi yang bisa dijalankan
tanpa adanya basis data”. Jadi pada intinya untuk
meningkatkan kinerja perusahaan menggunakan aplikasi
berbasis komputer maka basis data mutlak diperlukan.
(Hidayatullah, 2014).

Beberapa pemanfaatan basis data antaralain:

1) Kepegawaian, untuk berbagi perusahaan yang memiliki
banyak pegawai.

2) Pergudangan (inventori) dan penjualan, untuk perusahan
manufaktur (pabrik), supermarket, apotek, dan lain lain.

3) Akuntansi, untuk Bank dan perusahaan-perusahaan yang
melibatkan uang.

4) Reservasi, untuk hotel, pesawat, kereta api.

5) Catatan medik, untuk rumah sakit.

E. Black Box Testing

“Black Box Testing adalah tipe testing yang
memperlakukan perangkat lunak yang tidak diketahui kinerja

internalnya”. Sehingga para tester memandang perangkat lunak
seperti layaknya sebuah “kotak hitam” yang tidak penting
dilihat isinya, tapi cukup dikenai prosestesting di bagian luar ).

Menurut Rizky (2011:264), Beberapa keuntungan yang
diperoleh dari jenistesting ini antaralain :

1. Anggota tim tester tidak harus dari seseorang yang
memiliki kemampuan teknis di bidang pemograman.

2. Kesalahan dari perangkat lunak ataupun bug seringkali
ditemukan oleh komponen tester yang berasal dari pengguna.

3. Hasil dari black box testing dapat memperjelas
kontradiksi ataupun kerancuan yang mungkin timbul dari
eksekusi sebuah perangkat lunak.

4. Proses testing dapat dilakukan lebih cepat dibandingkan
white box testing

D. SstemInformasi Rumah Sakit

Sistem informasi rumah sakit merupakan sistem informasi
yang ditujukan bagi rumah sakit untuk memudahkan di dalam
pengelolaan data-data terkait medis dan administrasi di rumah
sakit menjadi  informasi yang bermanfaat bagi pasien,
masyarakat umum, dan pihak rumah sakit (Pratama, 2014).
rumah sakit merupakan institusiyang multi produk, padat
modal, padat karya, dan padat teknologi, sehingga memerlukan
manajemen yang baik dalam pengel olaannya.

IV. METODE PENELITIAN

Tahapan penelitian dalam pengembangan sistem ini adalah
menggunakan model waterfall sebagal berikut:

1. AnalisaKebutuhan Software
Melakukan analisa untuk mengetahui kebutuhan sistem
seperti inputan untuk pasien lama atau baru, kebutuhan
output pembuatan dlip jaminan dan pendaftaran yang
diperlukan RSIJPK

2. Desain
Mendefinisikan proses kebutuhan sistem yang berkaitan
dengan pengembangan aplikasi. Pada tahap ini ditentukan
pemilihan teknologi yang akan diterapkan, baik berupa
rancangan database dengan menggambarkan ERD (Entity
Relationship  Diagram) maupun desain interface
menggunakan UML (Unified Modeling Language).

3. Code Generation
Tahap penerjemahan desain sistem yang telah dibuat
kedalam bentuk perintah-perintah yang dimengerti
komputer dengan menggunakan bahasa pemrograman
VB.NET dan SQL.

4. Testing
Pada tahap ini penulis melakukan  proses pengujian
menggunakan black box testing untuk memastikan sistem
yang telah dibuat sesuai dengan desain dan fungsi yang
dapat digunakan.

5. Maintenance
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Menjaga agar Sistem dapat tetap berjalan untuk
menghasikan produktifitas informasi yang baik dengan
menggunakan peralatan hardware dan software.

Mengelola data Registrasi

DiagnosaPesien

Teknik pengumpulan data yang dipakai adalah
a.  Obsarvasi dengan melakukan pengamatan secara Ddta Registrad
langsung terhadap proses kegiatan pendaftaran pasien )
rawat jalan yang terjadi sehingga mengetahui masalah- Dokter
masal ah pada proses pendaftaran pasien.
Form Pendaftaran RJ
b. Wawancara dengan melakukan tanya jawab kepada
pihak terkait seperti bagian pendaftaran tentang proses
jaminan dan pendaftaran pasien BPJS instalasi rawat
jalan RSIJPK.

Tamhbeh

Simpan
c. Studi Pustaka dengan melakukan pencarian pada Usr
sumber-sumber data yang relevan dalam hal ini buku- Cetak
buku, internet yang relevan dengan proses pendaftaran
pasien di rumah sakit.

V. Gambar I1.

i HASIL DAN EEM B.A.HAS_AN ) ) Usecase Diagram Mengelola Data Registrasi
Tahapan yang dilakukan padaidentifikasi dan implementasi

rancangan sistem adalah sebagai berikut: 3) Rancangan Activity Diagram Pendaftaran Rawat Jalan
1. Rancangan Sistem Pasien.
1) Rancangan Usecase Diagram Mengelola Data Pasien. Actvity Diagram Pendaftaran Rawat Jelan
Mengelola data Pasien
Pasien Petugas
Nokartu Bpjs
Daa Pasen
Jenis Pesien A
|dentitas Pasien
Form Pendaftaran RJ
Tambeh

( Input data pas mHPIhh dlagnasapas en

Gambar I.
Usecase Diagram Mengelola Data Pasien Pilih dokter
2) Rancangan Usecase Diagram Mengelola Data

. : MenerimaNomor Menyerahkan Nomor
Regsis (T ) —{monnons

Simpan
User
Cetak

N

End

Gambar I11.
Activity Diagram Pendaftaran Rawat Jalan Pasien
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4) Rancangan Activity Diagram Menambah Data User.

Activity Diagram Menambah data User

Admin Sistem

menampi lkan data user
aktif

menampilkan form user

tart

menyimpan data kedal am
database

menampi lkan data user

Gambar IV.
Activity Diagram Menambah Data User

5) Rancangan Sequence Diagram Pendaftaran Pasien

Rawat Jalan.
i Pendeftaan Rawl Blan
ul Contoler !
Ve Form Pendaftaren Rawt Jdan roses pendeftaren Rawt Jlan P
r7iSiform Pendaftaran Rawat Jalamvy
I-Pendaftaran Rawat Jalan (i form, normpry
——Setnom(—
——"Set Biodata—P
-
igBioddaVaid)
e
I——setBiodeta(isform)
s L L paBioy

Gambar V.
Sequence Diagram Pendaftaran Pasien Rawat Jalan

2. Desain
Entity Relationship Diagram (ERD)

Sy Reuioshp Do
AsiFades
NGRS e
Nl iy - =
Ve e ]
m e
Tisp
Digtvd
[Tk
u
g Nk t Nk ——————
Pl
Vadbae
Lidas
/7 VapPase
L.
Ve 145
Ctalae
ey
(4]
Fy Tl
Nt Nkaggs Dutee]
Cakiren Indisan TiRjda
s i e
=
g s
Tergalaic
Agm
Nare s
Gambar V1.
Entity Relationship Diagram
i Login

User 1d

Password

oK

Gambar VII.
User Interface Login
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Gambar VIII.
User Interface Registrasi Pasien
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3. Code Generation
Code generation yang digunakan pada menu utama

namespace BPJSBridging
{
public partial class frmMain : DevExpress.XtraBars.Ribbon.RibbonForm
{
DataAccess.DataAccessLocalDb
DataAccess.DataAccessLocalDb();
public frmMain()
{
InitializeComponent();
}
private void frmMain_Load(object sender, EventArgs e)
{
try
{
Program.cnstrHis = oDataAccess.generateConnectionString("his");
Program.cnstrBpjs = oDataAccess.generateConnectionString("bpjs");
frmLogin oLogin = new frmLogin();
olLogin.ShowDialog();
tmrCheckUser.Enabled = true;
}
catch (Exception ex)
{
throw ex;
}
}

private void btnLogout_ItemClick(object sender, temClickEventArgs e)

{
Program.userld ="";
Program.pass ="";
Program.userRole =
frmLogin oLogin = new frmLogin();
olLogin.ShowDialog();
tmrCheckUser.Enabled = true;

}

private void Rolelmplement()

{

new

oDataAccess

n,
’

btnAppSetting.Visibility = BarltemVisibility.Never;
btnUsers.Visibility = BarltemVisibility.Never;
btnOutPatient.Visibility = BarltemVisibility.Never;
groupRegistration.Visible = false;
switch (Program.userRole.ToLower())
{
case "admin™:
groupRegistration.Visible = true;
btnAppSetting.Visibility = BarltemVisibility.Always;
btnUsers.Visibility = BarltemVisibility.Always;
btnOutPatient.Visibility = BarltemVisibility.Always;
break;
case "rj":
groupRegistration.Visible = true;
btnOutPatient.Visibility = BarltemVisibility.Always;
break;
default :
break;
}
}
private void tmrCheckUser_Tick(object sender, EventArgs e)
{
if (Program.userld =="")
this.Close();

Jurnal Teknologi Informatika & Komputer | Vol. 4, No. 2, September 2018 33



else
{
Rolelmplement();
tmrCheckUser.Enabled = false;
}
}

private void btnUsers_ItemClick(object sender, temClickEventArgs e)
{
frmUsers oFrmList = new frmUsers();
oFrmList.MdiParent = this;
oFrmList.Show();
}
private void btnOutPatient_ltemClick(object sender, ItemClickEventArgs
e)
{
frmList oFrmList = new frmList(DataAccess.tipeRawats.outPatient,
DataAccess.registrationTypes.oldReg);
oFrmList.MdiParent = this;
oFrmlList.Show();
}
private void btnAppSetting_ItemClick(object sender, ItemClickEventArgs

e)
{
frmSetting oFrmSetting = new frmSetting();
oFrmSetting.ShowDialog();
}
private void btnSepManual_ItemClick(object sender, ItemClickEventArgs
e)
{
frmRegRJManual oFrmList = new frmRegRJManual();
oFrmList.MdiParent = this;
oFrmList.Show();
}
}
}
4. Testing
Metode blackbox Testing digunakan untuk menentukan
apakah pearngkat lunak yang dibangun sudah sesuai dengan
rancangan yang diharapkan
Tabel 1.
Hasil Pengujian Black Box Testing Form Daftar Registrasi
. . . kes
Sekenario Hasil  yang | Hasil
No Pengujian Test Case diharapkan pengujian ;nnpul
1 Cari data Mengisi nomor Sistem akan “Datayang | Valid
pasien kartu BPJS menampilkan anda cari
berdasarkan salah (0) “Data yang tidak ada”
nomor kartu anda cari tidak
BPJS ada”
2 Cari data Mengisi no Sistem akan Data valid
pasien kartu BPJS menampilkan registrasi
berdasarkan benar dataregistrasi berdasarkan
nomor kartu (000004508615 berdasarkan nomor
BPJS 2) nomor kartu kartu BPJS
BPJS
3 Cari data Mengisi nomor Sistem akan “Datayang | Valid
pasien rekam medis menampilkan anda cari
berdasarkan salah (0) “Data yang tidak ada”
nomor rekam anda cari tidak
medis ada”
4 Cari data Mengisi no Sistem akan Data Valid
pasien rekam medis menampilkan registrasi
berdasarkan benar dataregistrasi berdasarkan
nomor rekam (00569021) berdasarkan nomor
medis nomor rekam rekam
medis medis

5 Cari data Mengisi nomor Sistem akan “Data yang Valid
pasien SEP salah (0) menampilkan anda cari
berdasarkan “Data yang tidak ada”
nomor SEP anda cari tidak
ada”
6 Cari data Mengisi no Sistem akan Data Valid
pasien SEP benar menampilkan registrasi
berdasarkan (0903R00902 dataregistrasi berdasarkan
nomor SEP 150000411) berdasarkan nomor SEP
nomor SEP
7 Cari data Mengisi nomor Sistem akan “Data yang Valid
pasien Register salah menampilkan anda cari
berdasarkan 0) “Data yang tidak ada”
nomor andacari tidak
Register ada”
8 Cari data Mengisi no Sistem akan Data Valid
pasien Register benar menampilkan registrasi
berdasarkan (1502030194) dataregistrasi berdasarkan
nomor berdasarkan nomor
Register nomor Register Register

5. Maintenance

Maintenance yang diharapkan agar sistem dapat berjalan
baik terdiri dari hardware dan software.

A. Spesifikasi hardware yang diperlukan adalah sebagai
berikut:
a) Operating System : Windows 7
b) Processor : Pentium Core 2 Duo, 2.20 GHz

¢) Memory (RAM) :1GB

d) Monitor : SVGA Colour 15”
€) Harddisk : 160 GB

f) Keyboard : 107 Key

g) Mouse : Standard Mouse
h) Printer : Deskjet

Spesifikasi software yang diperlukan adalah sebagai berikut:

a) Operating System : Windows Server 2000
b) Software : Microsoft Visual Studio 2015
¢) BahasaProgram :VB .NET

d) Database Server : Microsoft SQL Server 2012

KESIMPULAN

Sistem komputerisas untuk RSIJPK dapat mengatasi
masalah antrian pendaftaran pasien BPJS dan pengelolaan data
menjadi lebih mudah khususnya untuk pencarian data pasien
dan pembuatan laporan. Dengan penerapan sistem ini proses
antrian pasien menjadi lebih singkat sehingga memudahkan
pasien untuk segera berkonsultass dengan dokter yang
diharapkan.
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