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ABSTRAK 

Latar Belakang: Rekam Medis Elektronik merupakan alat teknologi penting untuk 

perawatan kesehatan, memodernisasi manajemen informasi medis, dan 

berkontribusi pada perawatan pasien berkualitas tinggi serta manajemen yang 

efisien. Implementasi rekam medis elektronik berdampak pada kepuasan pasien, 

akurasi pendokumentasian, percepatan akses data pasien, dan pengurangan 

kesalahan klinis pada pelayanan di fasilitas kesehatan seperti puskesmas maupun 

rumah sakit. RSGM IIK Bhakti Wiyata Kediri, sebagai rumah sakit gigi dan mulut 

pendidikan satu-satunya di Kediri, juga telah menerapkan rekam medis elektronik, 

meskipun evaluasi terhadap penerapannya belum pernah dilakukan secara 

menyeluruh.  

Tujuan Penelitian: Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi penerimaan pengguna 

terhadap penerapan RME di RSGM IIK Bhakti Wiyata Kediri dengan menggunakan 

pendekatan Technology Acceptance Model (TAM).  

Metode Penelitian: Penelitian ini menggunakan metode kualitatif deskriptif dengan teknik 

pengumpulan data melalui wawancara mendalam kepada 6 tenaga medis yang ada di 

RSGM IIK Bhakti Wiata Kediri. Lima konstruk utama dalam TAM digunakan sebagai 

kerangka analisis, yaitu persepsi kemudahan penggunaan, persepsi kegunaan, sikap 

terhadap penggunaan, niat untuk menggunakan, dan penggunaan aktual sistem.  

Hasil Penelitian: Berdasaran hasil wawancara didapatkan bahwa tenaga medis secara 

umum menerima penggunaan RME, menganggapnya lebih efisien dan akurat 

dibandingkan sistem manual, serta membantu mempercepat pelayanan pasien. Namun, 

ditemukan beberapa kendala seperti keterbatasan infrastruktur teknologi, fitur sistem yang 

belum optimal, dan adaptasi pengguna yang belum merata.  

Kesimpulan: atau penerapan RME di RSGM IIK Bhakti Wiyata Kediri memberikan 

dampak positif terhadap efisiensi dan kualitas layanan medis, meskipun masih diperlukan 

peningkatan dalam aspek pelatihan, dukungan teknis, dan pengembangan sistem agar 

penerapan RME dapat berjalan lebih optimal. 

Kata kunci: Rekam Medis Elektronik, Technology Acceptance Model, evaluasi sistem, 

pelayanan kesehatan, penerimaan teknologi. 
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 ABSTRACT 

Background: Electronic Medical Records (EMRs) are essential technological tools 

in healthcare, modernizing medical information management and contributing to 

high-quality patient care and efficient service management. The implementation of 

EMRs influences patient satisfaction, documentation accuracy, quick access to 

patient data, and the reduction of clinical errors in health facilities such as 

community health centers and hospitals. RSGM IIK Bhakti Wiyata Kediri, the only 

educational dental and oral hospital in Kediri, has also implemented an EMR 

system, although a comprehensive evaluation of its implementation has not yet been 

conducted. 

Objectives: This study aims to evaluate user acceptance of the EMR implementation 

at RSGM IIK Bhakti Wiyata Kediri using the Technology Acceptance Model (TAM) 

approach. 

Methods: This research employed a descriptive qualitative method, collecting data 

through in-depth interviews with six medical personnel at RSGM IIK Bhakti Wiyata 

Kediri. The analysis was based on five main constructs of TAM: perceived ease of 

use, perceived usefulness, attitude toward use, behavioral intention to use, and 

actual system use. 

Results: The interview findings indicate that, in general, medical personnel accept 

the use of EMRs, finding the system more efficient and accurate than manual 

methods, as well as helpful in expediting patient care. However, several challenges 

were identified, including limited technological infrastructure, suboptimal system 

features, and uneven user adaptability. 

Conclusion: The EMR implementation at RSGM IIK Bhakti Wiyata Kediri has had 

a positive impact on the efficiency and quality of medical services. Nevertheless, 

improvements are still needed in training, technical support, and system 

development to ensure optimal implementation of the EMR system. 

Keywords: Electronic Medical Record, Technology Acceptance Model, system 

evaluation, healthcare services, technology acceptance. 
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