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LAMPIRAN 

Lampiran 1 : Surat Survey Awal Dari  Universitas (LPPM) 
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Lampiran 2 : Surat Ijin Melakukan Penelitian 
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Lampiran 3 Surat Balasan Ijin Melakukan Penelitian 
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Lampiran 4: Lembar Permohonan Menjadi Responden 

 

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Kepada Yth. 

Saudara calon responden 

Di RSU Muhammadiyah Babat 

 

  Sebagai syarat tugas akhir mahasiswa Universitas Muhammadiyah 

Lamongan, saya akan melakukan penelitian dengan judul “ Analisis Penggunaan 

Rekam Medis Elektronik di RSU Muhammadiyah Babat 

  Sehubungan dengan hal tersebut, saya mohon kesediaan saudara untuk 

menjadi responden dalam penelitian ini. Selanjutnya saya mohon kerjasamanya 

untuk mengisi kuesioner yang saya sediakan. Saya akan menjamin kerahasiaan 

jawaban yang anda berikan. 

  Demikian atas bantuan dan partisipasinya disampaikan terima kasih. 

 

Lamongan, 20 Juni 2025 

Hormat Saya, 

 

 

 

 

Rizal Rizky Aditya Nugroho 

21.02.01.31.91
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Lampiran 5: Lembar Penjeasan Penelitian 

 

LEMBAR PENJELASAN PENELITIAN BAGI RESPONDEN 

PENELITIAN 

 

1. Judul Penelitian 

  Penggunaan Rekam Medis Elektronik di RSU Muhammadiyah Babat 

Tujuan 

a) Tujuan Umum 

  Tujuan Khusus 

2. Perlakuan yang diterapkan kepada responden 

  Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif korelasional dengan 

menggunakan pendekatan cross sectional. Cara pengumpulan data dengan 

membagikan kuisioner kepada responden, sehingga tidak ada perlakuan apapun 

untuk responden. 

3. Manfaat penelitian bagi responden penelitian 

  Responden yang terlibat dalam penelitian ini akan memperoleh pengetahuan 

mengenai Kesiapan Perawat Dalam Penggunaan Rekam Medis Elektronik di 

Rumah Sakit Muhammadiyah Babat 

Masalah etik yang mungkin akan dihadapi responden penelitian 

  Penelitian ini tidak mengganggu aktivitas responden, selain itu penelitian ini 

tidak menimbulkan kerugian fisik, ekonomi, dll, serta tidak bertentangan dengan 

hukum yang berlaku. 
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4. Resiko penelitian 

  Tidak ada bahaya potensial atau resiko penelitian yang diakibatkan oleh 

keterlibatan responden dalam penelitian ini, oleh karena itu dalam penelitian ini 

tidak dilakukan intervensi apapun melainkan hanya pengisian kuesioner. 

5. Jaminan kerahasian data 

  Dalam penelitian ini semua data dan informasi identitas responden 

penelitian dijaga kerahasiaannya yaitu dengan tidak mencantumkan identitas 

responden penelitian secara jelas dan pada laporan penelitian nama responden 

penelitian dibuat dalam bentuk kode. 

6. Hak untuk undur diri 

  Keikutsertaan responden dalam penelitian ini bersifat sukarela dan 

responden berhak untuk mengundurkan diri kapanpun, tanpa menimbulkan 

konsekuensi yang merugikan responden 

7. Adanya insentif untuk responden 

  Keikut sertaan responden bersifat sukarela, tidak ada insentif berupa uang 

yang akan diberikan kepada responden. Peneliti tidak memberikan ganti rugi 

berupa uang atau lainnya dan tidak memberikan jaminan asuransi kepada seluruh 

responden penelitian. 

8. Informasi tambahan 

  Responden penelitian dapat menanyakan semua hal yang berkaitan dengan 

penelitian ini dengan menghubungi peneliti: 

Nama      : Rizal Rizky Aditya Nugroho 

No Whatsapp / No Telp  :    : 



55 
 

 
 

Lampiran 6: Lembar Persetujuan Menjadi Responden 

 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

Analisis Penggunaan Rekam Medis Elektronik 

di RSU Muhammadiyah Babat 

 

OLEH: 

Rizal Rizky Aditya Nugroho 

 

Yang bertanda tangan dibawah ini : 

Nama/Inisial  : 

Alamat    : 

Ruang Kerja  : 

  Saya bersedia menjadi responden yang berperan serta dalam penelitian yang 

berjudul “Penggunaan Rekam Medis Elektronik di RSU Muhammadiyah Babat 

  Saya telah mendapat penjelasan tentang tujuan penelitian, kerahasiaan 

identitas dan informasi yang saya berikan serta hak saya untuk ikut serta dalam 

penelitian ini. 

  Tanda tangan saya di bawah ini merupakan tanda tangan ketersediaan saya 

sebagai responden dalam penelitian ini. 

Tanggal  : 

No. Responden : 

TTD TTD TTD 

Responden 

 

 

 

(……………………….) 

Saksi 

 

 

 

(……………………….) 

Peneliti 

 

 

 

(……………………….) 
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Lampiran 7 : Lembar Kuesioner 

LEMBAR KUESIONER 

 

A. Petunjuk Pengisian 

1. Bacalah dengan seksama dan teliti setiap item pertanyaan. 

2. Isilah biodata anda. 

3. Centang (√) pada salah satu pilihan jawaban yang paling sesuai dengan 

perasaan dan pikiran anda selama menjadi perawat di RSU Muhammadiyah 

Babat 

B. Identitas Responden 

1. Tanggal pengisian : 

2. Nama (Inisial) : 

3. Domisili/ Alamat tempat tinggal : 

4. Jenis Kelamin: 

 Perempuan    Laki-laki 

5. Usia:............... Tahun 

6. Tingkat Pendidikan: 

 D3  S1  S2 

7. Lama Bekerja : 

 1-3 tahun  4 - 6 tahun 
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8. Tempat kerja/ Ruangan : 

     Ruang Lt.4 

            Ruang Lt.4 

                 ICU 

         OK 

     UGD 

     POLI 

     VK 
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KUESIONER ANALISIS PENGGUNAAN REKAM MEDIK 

ELEKTRONIK DI RSU MUHAMMADIYAH BABAT 

  

Petunjuk pengisian : 

Pilihlah jawaban yang menurut anda paling sesuai dengan kondisi yang ada 

dengan memberikan tanda (v) pada pilihan jawaban yang tersedia. 

 

NO. Sumber Daya Manusia SDM YA TIDAK 

1 Rumah sakit mempertimbangkan latar belakang   

pendidikam penggunaan RME (pendidikan yg relevan ) 

  

2 Saya memiliki pemahaman dasar tentang fungsi RME 

(pengetahuan yg memadai) 

  

3 Rumah sakit memiliki toleransi yang tinggi terhadap pasien 

(toleransi yg tinggi) 

  

4 Dengan adanya RME dapat menciptakan semangat kerja 

yang tinggi (semangat yg tinggi) 

 

  

5 Diadakan pelatihan kepada seluruh pegawai supaya dapat 

menyesuaikan diri dengan RME (sikapjujur) 

  

 Budaya Kerja Organisasi YA TIDAK 

6 Perawat memiliki keyakinan dalam menggunakan RME 

(keyakinan diri sendiri) 

 

  

7 Perawat memiliki sikap yang tegap terhadap penggunaan 

RME (sikap yg tegas) 

 

  

8 Penerepan RME meningkatkan komunikasi antar seluruh 
pengguna dalam rumah sakit (kecakapan mengelola emosi) 
 

  

9 Adanya kesadaran untuk saling membantu rekan kerja yang 
sedang mengalami kesulitan dalam mengakses RME 
(kemampuan untuk mengambil inisiatif) 
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 Tata Kelola Kepemimpinan YA TIDAK 

10 Penerapan RME dapat mendukung kerjasama dalam 

penerapan visi dan misi rumah sakit (kerjasama) 

 

  

11 RME yang diterapkan di rumah sakit merupakan strategi 
untuk meningkatkan efektifitas kinerja rumah sakit 
(kemampuan efektivitas) 
 

  

12 Diadakan evaluasi berkala untuk melihat masalah serta 

solosi terhadap pemanfaatan RME di RS (partisipatif) 

 

  

13 Rumah sakit mendelegasikan dan memberikan waktu pada 

perawat untuk melakukan pelahtihan tentang RME 

(Mendelegasikan waktu) 

 

  

14 Rumah sakit bertanggungjawab penuh dengan keamanan 

informasi pasien  dalam penerapan RME (Mendelegasikan 

wewenang) 

 

  

 Infakstruktur IT YA TIDAK 

15 Rumah menyediakan fasilitas terlaksananya RME 

(perangkat keras) 

 

  

16 Kemampuan sistem yang tinggi, terukur, dan mudah 
dipelihara (perangkat lunak) 
 

  

17 Infrastruktur RME dalam kondisi baik dan dijalankan 

dengan baik (jaringan dan komunikasi) 

 

  

18 Pengalaman dengan intergrasi sistem atau konversi data 

dan sangat bergantung pada sumber daya eksternal untuk 

perencanaan dan pengambilan keputusan (SDM) 

 

  

19 Adanya upgrade sistem secara berkala untukmeningkatkan 
kualitas RME yang sesuai dengan standar. (sistem 
informasi manajemen) 
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Lampiran 8 

JADWAL PENYUSUNAN RENCANA LAPORAN 

ANALISIS PENGGUNAAN REKAM MEDIK ELEKTRONIK DI RUMAH SAKIT UMUM MUHAMMADIYAH BABAT 

 

No Kegiatan November Desember Januari Februari Maret April Mei Juni Juli Agustus 

1 Identifikasi topik                                         

2 Penyusunan proposal                                         

3 Ujian proposal                                         

4 Revisi                                         

5 Pengurusan izin penelitian                                         

6 Pengumpulan data                                         

7 Pengumpulan dan analisis data                                         

8 Penyusunan laporan                                         

9 Uji Sidang Skripsi                                         

10 Perbaikan skripsi                                         

11 Penulisan artikel penelitian                                         

12 Publikasi penelitian                                         
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Lampiran 9 

LEMBAR TABULASI DATA UMUM 

Jenis Kelamin Pendidikan Lama Kerja Ruangan 

1 1 1 1 

2 2 1 2 

1 1 2 1 

1 2 2 2 

1 2 1 1 

1 2 2 1 

1 2 2 1 

1 2 1 2 

2 2 2 1 

2 2 1 1 

2 1 2 2 

1 2 1 2 

1 2 2 2 

2 2 1 3 

1 2 2 1 

1 2 2 3 

1 2 2 1 

1 1 1 3 

1 2 2 1 

1 1 2 3 

1 2 2 1 

2 2 1 1 

1 2 1 4 

2 2 2 1 

2 2 1 2 

1 1 2 4 

1 2 1 2 

1 2 2 4 

2 1 2 2 

1 2 1 4 

1 1 2 2 

1 2 2 2 

2 1 1 5 

1 2 2 2 

1 2 2 2 

2 1 1 5 

1 2 2 6 

1 2 2 6 

2 2 2 7 

1 2 1 5 
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Jenis Kelamin Pendidikan Lama Kerja Ruangan 

1 2 2 5 

2 2 1 5 

1 2 1 6 

1 2 2 5 

2 2 2 5 

1 2 2 5 

1 2 1 5 

2 2 1 5 

 

Keterangan : 

1. Jenis Kelamin : 

     Perempuan : Kode 1 

     Laki – laki : Kode 2 

2. Pendidikan : 

     D3 : Kode 1 

     S1 : Kode 2 

     S2 : Kode 3 

3. Lama Kerja : 

     1-3 Tahun : Kode 1 

     4-6 Tahun : Kode 2 

4. Ruangan : 

     Ruangan lantai 5 : Kode 1 

     Ruangan lantai 4 : Kode 2 

     ICU : Kode 3 

     OK : Kode 4 

     IGD : Kode 5 

     POLI : Kode 6 

     VK : Kode 7 
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Lampiran 10 
TABULASI DATA KHUSUS PENGGUNAAN REKAM MEDIS ELEKTRONIK  

DI RUMAH SAKIT UMUM MUHAMMADIYAH BABAT 

PENGGUNAAN REKAM MEDIS ELEKTRONIK 

Sumber Daya Manusia (SDM) Budaya Kerja Organisasi Tata Kelola Kepemimpinan Infakstruktur IT  

Q1 Q2 Q3 Q4 Q5 Q6 Q7 Q8 Q9 Q10 Q11 Q12 Q13 Q14 Q15 Q16 Q17 Q18 Q19 Total Kategori 

2 2 2 2 1 2 2 1 1 2 2 1 1 1 2 2 1 2 2 31 2 

1 2 1 2 1 1 2 1 2 1 1 1 1 2 2 2 1 1 1 26 1 

1 2 1 1 1 1 2 2 2 2 2 2 1 2 2 1 1 2 1 29 1 

2 1 1 1 2 2 2 1 1 2 1 2 1 2 1 2 2 1 2 29 1 

1 2 1 1 2 2 1 2 1 1 1 2 2 1 2 1 2 2 1 29 1 

1 2 2 2 1 2 2 1 2 2 2 1 2 1 1 2 1 2 1 30 1 

2 1 2 2 1 2 1 2 1 2 2 2 2 1 1 2 2 2 2 32 2 

1 1 2 2 1 1 1 2 1 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 25 1 

2 1 1 1 1 2 2 2 2 1 1 2 1 1 1 2 2 2 2 28 1 

2 2 2 2 1 2 2 2 1 2 2 2 1 1 1 2 2 2 2 32 2 

1 1 2 1 1 1 2 1 2 2 2 1 2 2 1 2 1 1 1 28 1 

1 2 1 2 2 1 1 2 1 2 2 2 1 2 2 1 1 2 1 29 1 

1 1 2 2 1 2 1 2 2 2 1 1 2 1 2 1 1 2 1 28 1 

2 2 1 2 1 1 1 2 1 1 2 1 2 2 1 1 1 1 2 27 1 

2 1 2 2 1 2 1 1 2 2 1 1 2 2 2 1 1 2 2 30 1 

1 1 1 1 1 2 2 2 1 1 2 2 1 1 1 1 2 2 1 27 1 

1 1 1 2 1 2 1 2 2 1 2 1 2 1 2 1 2 2 1 29 1 

1 1 1 2 1 2 1 2 1 1 1 1 1 2 2 1 2 1 1 26 1 

2 2 1 1 1 2 1 1 1 1 1 2 1 2 1 2 1 2 2 26 1 

2 1 1 2 2 1 1 2 2 1 2 2 1 1 1 2 1 2 2 29 1 

2 2 2 2 2 1 2 1 1 2 2 2 1 2 1 1 2 1 2 30 1 

2 1 2 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 2 2 1 1 2 2 25 1 

1 2 1 1 1 1 1 2 2 2 2 1 1 1 2 2 1 1 1 27 1 

2 2 1 2 2 2 2 2 1 1 2 2 2 1 2 1 1 2 2 32 2 

2 2 2 1 2 2 2 2 2 1 1 1 1 2 1 2 1 2 2 31 2 
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PENGGUNAAN REKAM MEDIS ELEKTRONIK 

Sumber Daya Manusia (SDM) Budaya Kerja Organisasi Tata Kelola Kepemimpinan Infakstruktur IT  

Q1 Q2 Q3 Q4 Q5 Q6 Q7 Q8 Q9 Q10 Q11 Q12 Q13 Q14 Q15 Q16 Q17 Q18 Q19 Total Kategori 

2 1 1 1 2 1 1 2 2 2 2 2 1 1 2 1 2 1 2 29 1 

1 2 2 1 1 2 1 1 2 2 2 2 1 1 2 2 2 1 1 29 1 

2 1 2 2 2 1 2 2 1 1 2 2 2 2 1 2 2 1 2 32 2 

2 2 1 2 2 1 1 2 2 2 1 2 1 1 2 1 1 1 2 29 1 

2 1 1 1 2 1 2 2 1 2 2 1 1 2 2 2 2 1 2 29 1 

2 1 2 2 2 2 2 1 1 1 2 1 1 1 2 1 2 2 2 29 1 

1 1 2 1 2 1 1 1 1 1 2 2 1 1 2 2 1 2 1 27 1 

2 1 2 2 1 1 2 1 2 2 2 2 1 2 2 2 2 1 2 31 2 

1 2 2 1 1 2 2 1 1 1 2 2 1 1 2 2 2 1 1 29 1 

1 2 1 2 2 1 1 1 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 24 1 

2 2 1 1 2 2 2 1 2 2 1 2 2 2 2 2 2 1 2 33 2 

2 1 2 1 2 1 2 2 1 1 2 1 1 1 1 1 2 1 2 26 1 

1 2 1 1 2 2 2 1 2 1 1 1 2 1 1 2 2 2 1 29 1 

1 2 1 2 2 2 1 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 1 34 2 

2 2 1 1 1 2 1 1 1 2 2 2 2 1 2 2 2 2 2 31 2 

1 1 1 1 1 1 2 2 1 2 2 2 1 2 2 2 1 1 1 27 1 

1 2 1 1 2 2 1 1 1 2 1 1 2 2 1 1 2 1 1 27 1 

1 1 2 2 2 1 2 1 2 2 1 2 2 1 2 1 1 1 1 29 1 

2 2 1 1 2 2 1 1 2 2 1 2 1 2 1 2 1 1 2 28 1 

2 2 1 2 1 1 2 1 2 2 1 1 2 1 2 2 2 1 2 29 1 

1 1 2 1 2 2 2 1 1 2 2 1 1 1 2 2 2 2 1 29 1 

2 2 2 2 1 2 2 1 1 2 2 1 1 1 2 2 1 2 2 28 1 

68 70 75 75 71 73 66 73 67 68 66 69 68 70 66 66 71 71 74 Jumlah 

58,33 54,17 43,75 43,75 52,08 47,92 62,5 47,92 60,42 58,33 62,5 56,25 58,33 54,17 62,5 62,5 52,08 52,08 45,83 Presentase 

1,42 1,46 1,56 1,56 1,48 1,52 1,38 1,52 1,4 1,42 1,38 1,44 1,42 1,46 1,38 1,38 1,48 1,48 1,54 Rata-Rata 

77,8 55,8 68,2 69,6 Rata-Rata 
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Lampiran 11 

Hasil SPSS 

Jenis Kelamin 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Laki-Laki 15 30.6 31.3 31.3 

Perempuan 33 67.3 68.8 100.0 

Total 48 98.0 100.0  

Missing System 1 2.0   

Total 49 100.0   

 

Pendidikan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid D3 10 20.4 20.8 20.8 

S1 38 77.6 79.2 100.0 

Total 48 98.0 100.0  

Missing System 1 2.0   

Total 49 100.0   

 

 

Lama Kerja 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 1-3 Tahun 20 40.8 41.7 41.7 

4-6 Tahun 28 57.1 58.3 100.0 

Total 48 98.0 100.0  

Missing System 1 2.0   

Total 49 100.0   
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Ruangan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Ruangan Lantai 5 13 26.5 27.1 27.1 

Ruangan Lantai 4 12 24.5 25.0 52.1 

ICU 6 12.2 12.5 64.6 

OK 5 10.2 10.4 75.0 

IGD 8 16.3 16.7 91.7 

Poli 3 6.1 6.3 98.0 

VK 1 2.0 2.1 100.0 

Total 48 100.0 100.0  

Missing System 1 2.0   

Total 48 100.0   

 

Penggunaan ERM 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Rendah 12 24.5 25.0 25.0 

Sedang 29 59.2 60.4 85.4 

Tinggi 7 14.3 14.6 100.0 

Total 48 98.0 100.0  

Missing System 1 2.0   

Total 49 100.0   
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Lampiran 12 Dokumentasi Kegiatan 
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Lampiran 13 Lembar Konsultasi Dosen Pembimbing 1 dan  2
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