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ABSTRAK
TANTANGAN PENERAPAN REKAM MEDIS ELEKTRONIK (RME)
BERDASARKAN REGULASI PERATURAN MENTERI KESEHATAN
NOMOR 24 TAHUN 2022 TENTANG REKAM MEDIS DI RUMAH SAKIT
UMUM DHARMA YADNYA

Putu Sri Damayanti', | Made Sudarma Adiputra?, | Gusti Agung Ngurah Putra
Pradnyantara®

Program Studi Rekam Medis dan Informasi Kesehatan Program Diploma Tiga
STIKES Wira Medika Bali
damaayanti26@gmail.com

Penyelenggaraan rekam medis elektronik saat ini wajib dilakukan oleh seluruh
fasyankes, hal ini diatur dalam Permenkes Nomor 24 Tahun 2022 Tentang Rekam
Medis. Dalam penyelenggaraan rekam medis elektronik ada beberapa tantangan
yang terjadi dan dapat menghambat pengimplementasiannya. Tujuan penelitian ini
adalah untuk mengetahui tantangan penerapan rekam medis elektronik berdasarkan
regulasi Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 24 Tahun 2022 Tentang Rekam
Medis. Jenis penelitian yang digunakan yaitu deskriptif kualitatif dengan
melakukan wawancara, metode pengambilan informan yang digunakan adalah
purposive sampling dengan jumlah 5 informan. Hasil dari penelitian ini, yaitu
petugas kesehatan yang masih membutuhkan pelatihan secara internal dari rumah
sakit hal ini berkaitan dengan kebutuhan staf yang kurang terpenuhi dari segi
pelatihan. Kemudian petugas yang tidak banyak mengetahui adanya kebijakan
dasar yang mengatur penyelenggaraan rekam medis elektronik dan kerap terjadinya
kendala saat pengoperasian rekam medis elektronik sehingga dapat menghambat
pelayanan kepada pasien. Dari penelitian ini dapat di simpulkan bahwa masih
ditemukannya tantangan dalam penyelenggaraan RME dari aspek petugas
kesehatan, aspek legalitas, aspek manajemen rumah sakit dan aspek teknologi yang
dapat menghambat efektifitas dalam memberikan pelayanan kepada pasien.

Kata kunci : Tantangan, Hambatan, Rekam medis elektronik
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ABSTRACT
CHALLENGES IN IMPLEMENTING ELECTRONIC MEDICAL
RECORDS (RME) BASED ON THE REGULATION OF THE MINISTER
OF HEALTH NUMBER 24 OF 2022 CONCERNING MEDICAL RECORDS
AT DHARMA YADNYA PUBLIC HOSPITAL

Putu Sri Damayantit, | Made Sudarma Adiputra?, | Gusti Agung Ngurah Putra
Pradnyantara®

Medical Record and Health Information Study Program Diploma of Three
STIKES Wira Medika Bali

Maintenance of electronic medical records is currently mandatory for all facyankes,
this is regulated in Permenkes No. 24 Year 2022 About Medical Records. The
purpose of this research is to find out the challenges of the application of electronic
medical records under the regulation of the Ministry of Health Regulation No. 24
Year 2022 on Medical Records. The type of research used is qualitative descriptive
by conducting interviews, the method of taking informants used is purposive
sampling with a total of 5 informants. The results of this study, namely health
workers who still need training internally from hospitals, are linked to the under-
fulfilled needs of staff in terms of training. Then the officers who are not very aware
of the basic policies that regulate the maintenance of electronic medical records and
the frequent occurrence of obstacles during the operation of electronic health
records that can hinder the service to the patient. From this research it can be
concluded that it still finds challenges in the maintenance of RME from the aspects
of health workers, the legality aspects, the management of hospitals and the
technological aspects that can hinder the effectiveness in providing services to
patients.

Keywords: Challenges, Obstacles, Electronic medical records
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