BAB III

ANALISIS DAN PERANCANGAN SISTEM

Pada bab ini dibahas tentang analisis permasalahan dan perancangan sistem
di Unit Pelayanan Kesehatan Ibu dan Anak (Unit KIA) Puskesmas Kalirungkut
Surabaya. Analisis permasalahan dan perancangan sistem dibuat berdasarkan
pengumpulan data, dengan cara wawancara dan observasi lapangan terhadap
stakeholder yang berkaitan dengan sistem di Unit KIA.
3.1. Analisis Permasalahan

Berdasarkan pengumpulan data dengan cara wawancara dan observasi
lapangan, ditemukan gambaran umum struktur organisasi puskesmas kalirungkut.
Untuk lebih jelasanya dapat dilihat gambaran umum struktur organisasi

puskesmas kalirungkut Surabaya pada Gambar 3.1.
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Gambar 3.1 Alir Sistem Unit KIA

Berdasarkan struktur organisasi diatas yang ditandai dengan blok abu-abu
diketahui bahwa terdapat dua Unit pelayanan yang menggunakan sistem yang
terdiri dari Unit pendaftaran dan Unit pelayanan kesehatan ibu dan anak (Unit
KIA). Masing-masing Unit tersebut memiliki pengguna yang berinteraksi secara

langsung, yaitu:
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1. Petugas pendaftaran
2. Bidan

Petugas pendaftaran merupakan petugas dari Unit pelayanan pendaftaran
sedangkan bidan merupakan petugas dari Unit KIA. Dengan diketahuinya
pengguna dari sistem tersebut maka dapat digambarkan alir sistem yang sedang

berjalan saat ini di Unit KIA. Alir sistem saat ini dapat diliha pada Gambar 3.2
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Gambar 3.2 Alir Sistem Saat Ini Unit KIA
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Keterangan dari alir sistem saat ini Unit KIA pada Gambar 3.2 dapat dilihat
pada Tabel 3.1.

Tabel 3.1 Keterangan Alir Sistem Saat Ini Unit KIA

Phase No Nama Proses Keterangan Output
Proses

Cek status Petugas pepdaftaran mengecek
1 . apakah pasien merupakan -
pasien . .
pasien baru atau pasien lama

Jika pasien merupakan pasien

baru maka petugas pendaftaran

.. membuat kartu berobat, jika

2 Decision . -

1 tidak maka petugas

pendaftaran mencatat data

kunjungan pasien

Petugas membuat kartu berobat

jika pasien merupakan pasien

3 Membuat !baru?Kartu berogat diblljlat Kartu

kartu berobat . Berobat

berdasarkan nomor indeks
pasien

Petugas membuat kartu status

pasien berdasarkan jenis

pelayanannya. Terdapat 4 jenis
pembuatan kartu status pasien
berdasarkan pelayanannya,
yaitu:

1. Pembuatan kartu ibu, kartu
status pasien yang
digunakan untuk pencatatan
pemeriksaan Antenatal Care.

2. Pembuatan kartu rawat
jalan, kartu status pasien
yang digunakan untuk
pencatatan hasil
pemeriksaan persalinan ibu
dan nifas.

3. Pembuatan kartu bayi atau
anak, kartu status pasien
yang digunakan untuk
pencatatan hasil
pemeriksaan neonatal, bayi,
dan balita.

4. Pembuatan kartu keluarga
Berencana, kartu status
pasien yang digunakan
untuk pencatatan
pemeriksaan keluarga
berencana.

Kartu
Status
Pasien

Membuat
2 4 kartu status
pasien
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Phase

Proses

Nama Proses

Keterangan

Output

Mencatat
data
kunjungan
pasien

Petugas mencatat data pasien
di form pendaftaran

Form
Pendaftaran

Mencari
kartu status
pasien

Petugas pendaftaran mencari
kartu status pasien di lemari
berdasarkan nomor indeks
kartu berobat pasin

Kartu
Status
Pasien

Mencatat
data pasien

Bidan mencatat data pasien di
buku sensus harian
berdasarkan kartu status
pasien.

Mencatat
semua hasil
pemeriksaan

Bidan mencatat semua hasil

pemeriksaan di kartu status

pasien dan Buku KIA. Pada

Unit KIA terdapat beberapa

jenis pencatatan pemeriksaan,

yaitu:

1. Pencatatan pemeriksaan
antenatal care di kartu ibu

2. Pencatatan pemeriksaan
persalinan di kartu rawat
jalan

3. Pencatatan pemeriksaan
nifas di kartu rawat jalan

4. Pencatatan pemeriksaan
kesehatan bayi dan anak di
kartu bayi atau anak

5. Pencatatan pemeriksaan
keluarga berencana di kartu
keluarga berencana

Merujuk

Setelah bidan melakukan
pemeriksaan kepada pasien,
bidan akan merujuk pasien ke
laboratorium jika pasien
membutuhkan pemeriksaan
laboratorium. jika bidan tidak
merujuk pasien maka bidan
mencatat semua pemeriksaan
di buku pencatatan buku KIA.

10

Membuat
rujukan

Bidan membuat surat rujukan

untuk diberikan kepada pasien.

Ada beberapa jenis rujukan

pada Unit KIA, yaitu:

1. Surat rujukan Unit
pelayanan laboratorium

2. Surat rujukan keluar
puskesmas.

Surat
Rujukan
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Phase No Nama Proses Keterangan Output
Proses
Setelah pelayanan Unit KIA
selesai, bidan mencatat semua
pemeriksaan di buku-buku
yang ada di Unit KIA.
Ada beberapa pencatatan ke
buku yang dilakukan oleh
bidan, yaitu:
1. Mencatat data pasien
2. Mencatat data pasien dari
kartu ibu, kartu rawat jalan
dan kartu bayi atau anak
ke buku sensus harian
3. Mencatat data bayi dari
kartu bayi atau anak ke
buku kohort bayi
4. Mencatat data ibu dari
kartu ibu dan kartu rawat
jalan ke buku kohort ibu
hamil
5. Mencatat data bayi dari
kartu bayi atau anak ke
buku register anak pra
sekolah Buku
Mencatat ke | 6. Mencatat data bayi dari
7 11 . Pencatatan
buku kartu bayi atau anak ke KIA

buku register balita

7. Mencatat data bayi dari
kartu bayi atau anak ke
buku imunisasi bayi dan
anak

8. Mencatat data ibu dari
kartu ibu ke buku kohort
ibu menyusui

9. Mencatat data ibu dari
kartu ibu ke buku
imunisasi tetanus toksoid
pra nikah

10. Mencatat data ibu dan data
anak dari buku melidi KIA
ke buku bank data
kesehatan ibu dan anak

11. Mencatat data bayi dari
kartu bayi atau anak ke
buku stimulasi deteksi
intervensi dini tumbuh
kembang

12. Mencatat data ibu dari
kartu ibu ke buku rekapan




38

Phase Nama Proses Keterangan Output
Proses

kartu skor puji rochyati

13. Mencatat data ibu dan data
bayi dari kartu ibu, kartu
rawat jalan, dan kartu bayi
ke buku melidi kesehatan
ibu dan anak

14. Mencatat data ibu dari
kartu keluarga berencana
ke buku sensus harian
keluarga berencana

15. Mencatat data ibu dari
kartu keluarga berencana
ke buku register keluarga
berencana baru

16. Mencatat data ibu dari
buku register keluarga
berencana baru ke buku
bank data keluarga
berencana

17. Mencatat data ibu dari
kartu keluarga berencana
ke buku register kohort
keluarga berencana

18. Mencatat data ibu dari
kartu keluarga berencana
ke buku pemeriksaan IVA

Membuat Bidan membuat laporan Unit laporan
8 12 KIA berdasarkan buku

2oy pencatatan KIA KIA

Setelah menggambarkan alir sistem Unit KIA, Tabel 3.2 dibawah ini
merupakan peran(Role) dan tanggung jawab(Responsibility) dari masing-masing
pengguna sistem.

Tabel 3.2 Peran dan Tanggung Jawab Pengguna Sistem

Stakeholder Peran Tanggung Jawab
1. Membuat kartu berobat 1. Bertanggung jawab
2. Membuat kartu ibu terhadap proses
3. Membuat kartu rawat jalan pencatatan data pasien
Petugas 4. Membuat kartu bayi pada saat pasien daftar
5. Membuat kartu keluarga di Unit pelayanan
Pendaftaran
berencana pendaftaran.
6. Mencatat data kunjungan 2. Bertanggung jawab
pasien terhadap proses
pembuatan kartu
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Stakeholder

Peran

Tanggung Jawab

berobat, kartu ibu,
kartu rawat jalan, kartu
bayi, kartu keluarga
berencana.

Bidan

N —

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

Mencatat data pasien
Mencatat pemeriksaan
antenatal care di kartu ibu
Membuat informed consent
persalinan

Mencatat pemeriksaan
persalinan di kartu rawat jalan
Membuat formulir bayi baru
lahir

Mencatat pemeriksaan nifas di
kartu rawat jalan

Mencatat pemeriksaan
kesehatan bayi dan anak di
kartu bayi atau anak
Membuat kartu peserta
keluarga berencana

Membuat informed consent
keluarga berencana

Mencatat pemeriksaan
keluarga berencana di kartu
keluarga berencana

Membuat rujukan pasien ke
laboratorium

Membuat rujukan pasien
keluar puskesmas

Mencatat data pasien dari
kartu ibu, kartu rawat jalan dan
kartu bayi atau anak ke buku
sensus harian

Mencatat data bayi dari kartu
bayi atau anak ke buku kohort
bayi

Mencatat data ibu dari kartu
ibu dan kartu rawat jalan ke
buku kohort ibu hamil
Mencatat data bayi dari kartu
bayi atau anak ke buku register
anak pra sekolah

Mencatat data bayi dari kartu
bayi atau anak ke buku register
balita

Mencatat data bayi dari kartu
bayi atau anak ke buku
imunisasi bayi dan anak
Mencatat data ibu dari kartu

. Bertanggung jawab

terhadap proses
pencatatan data
pemeriksaan pasien
yang terdapat pada
Unit KIA.

. Bertanggung jawab

terhadap proses
pembuatan laporan
bulanan KIA
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Stakeholder Peran Tanggung Jawab
ibu ke buku kohort ibu
menyusui

20. Mencatat data ibu dari kartu
ibu ke buku imunisasi tetanus
toksoid pra nikah

21. Mencatat data ibu dan data
anak dari buku melidi KIA ke
buku bank data kesehatan ibu
dan anak

22. Mencatat data bayi dari kartu
bayi atau anak ke buku
stimulasi deteksi intervensi
dini tumbuh kembang

23. Mencatat data ibu dari kartu
ibu ke buku rekapan kartu skor
puji rochyati

24. Mencatat data ibu dan data
bayi dari kartu ibu, kartu rawat
jalan, dan kartu bayi ke buku
melidi kesehatan ibu dan anak

25. Mencatat data ibu dari kartu
keluarga berencana ke buku
sensus harian keluarga
berencana

26. Mencatat data ibu dari kartu
keluarga berencana ke buku
register keluarga berencana
baru

27. Mencatat data ibu dari buku
register keluarga berencana
baru ke buku bank data
keluarga berencana

28. Mencatat data ibu dari kartu
keluarga berencana ke buku
register kohort keluarga
berencana

29. Mencatat data ibu dari kartu
keluarga berencana ke buku
pemeriksaan IVA

30. Pembuatan laporan KIA

Berdasarkan peran dan tanggung jawab pengguna sistem diperoleh
aturan(Rule) dan kebijakan(Policy) untuk masing-masing peran yang ada pada
Tabel 3.2. Aturan dan kebijakan digunakan sebagai acuan dalam menggambarkan

alur fungsi dari masing-masing pengguna sistem.
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3.1.1. Petugas Pendaftaran

3.1.1.1. Pembuatan Kartu Berobat
Aturan dan kebijakan pembuatan kartu berobat oleh Petugas Pendaftaran
dapat dilihat pada Tabel 3.3.

Tabel 3.3 Aturan dan Kebijakan Pembuatan Kartu Berobat

Aturan (R) Kebijakan (P)
R1. Kartu berobat dibuat berdasarkan | P1. Jika pasien tidak memiliki
identitas pasien di KTP KTP dapat memakai kartu
keluarga

Berdasarkan aturan dan kebijakan pembuatan kartu berobat dapat disusun
alur proses pembuatan kartu berobat yang ada saat ini pada Unit KIA. Alur proses

pembuatan kartu berobat dapat dilihat pada Gambar 3.3.

Pembuatan Kartu Berobat

Petugas Pendaftaran

Cek KTP

Membuat kartu v
berobat
5 Cax

Gambar 3.3 Alur Proses Pembuatan Kartu Berobat
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Keterangan dari alur proses pembuatan kartu berobat oleh Petugas

Pendaftaran pada Gambar 3.3 dapat dilihat pada Tabel 3.4.

Tabel 3.4 Keterangan Alur Proses Pembuatan Kartu Berobat

No

Nama Proses
Proses

Keterangan

Output

1. Cek KTP

Petugas pendaftaran mengecek
apakah pasien mempunyai KTP

2. Decision (R1)

Jika pasien mempunyai KTP maka
petugas pendaftaran dapat
membuat kartu berobat, jika tidak
pasien dapat menggunakan kartu
keluarga pasien. Aturan dari proses
pembuatan kartu berobat dapat
dilihat pada Tabel 3.3

3. Cek KK

Petugas pendaftaran mengecek
apakah pasien mempunyai kartu
keluarga

4. Decision (P1)

Jika pasien = mempunyai kartu
keluarga maka petugas pendaftaran
dapat membuat kartu berobat, jika
tidak pasien dipersilahkan pulang.
Kebijakan dari proses pembuatan
kartu berobat dapat dilihat pada
Tabel 3.3

Membuar kartu
berobat

Petugas pendaftaran membuat kartu
berobat.

Kartu berobat

3.1.1.2. Pembuatan Kartu Ibu

Aturan dan kebijakan pembuatan kartu ibu oleh Petugas Pendaftaran dapat

dilihat pada Tabel 3.5.

Tabel 3.5 Aturan dan Kebijakan Pembuatan Kartu Ibu

Aturan (R)

Kebijakan (P)

pasien baru.

R1. Petugas pendaftaran membuat kartu
ibu baru apabila pasien merupakan

R2. Petugas pendaftaran membuat kartu
ibu baru apabila kehamilan baru.

P1. Petugas pendaftaran juga dapat
membuat kartu ibu baru jika
kartu ibu lama hilang

Berdasarkan aturan dan kebijakan pembuatan kartu ibu dapat disusun alur

proses pembuatan kartu ibu yang ada saat ini pada Unit KIA. Alur proses

pembuatan kartu ibu dapat dilihat pada Gambar 3.4
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Pembuatan Kartu Ibu
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ibu Baru?

Kartu ibu
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(]

End | T

Gambar 3.4 Alur Proses Pembuatan Kartu Ibu
Keterangan dari alur proses pembuatan kartu ibu oleh Petugas Pendaftaran
pada Gambar 3.4 dapat dilihat pada Tabel 3.6.

Tabel 3.6 Keterangan Alur Proses Pembuatan Kartu Ibu

Nama Proses Keterangan Output
Proses

Petugas pendaftaran mengecek data
1. Cek data pasien | pasien apakah pasien merupakan | -
pasien baru atau tidak.

Jika pasien merupakan pasien baru
maka petugas pendaftaran dapat
.. membuat kartu ibu baru. Jika tidak,
2 Decision(R1) petugas pendaftaran mengecek data |
pasien.  Aturan  dari  proses

pembuatan kartu ibu dapat dilihat
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No
Proses

Nama Proses Keterangan Output

pada Tabel 3.5

Petugas pendaftaran mengecek data
3. Cek data pasien | pasien apakah pasien merupakan | -
kehamilan baru atatu tidak

Jika pasien merupakan kehamilan
baru maka petugas pendaftaran
dapat membuat kartu ibu baru. Jika
4. Decision(R2) tidak, petugas pendaftaran | -
mengecek kartu ibu. Aturan dari
proses pembuatan kartu ibu dapat
dilihat pada Tabel 3.5

5. Cek kartu ibu

Petugas mengecek apakah kartu ibu
pasien hilang atau tidak

Jika kartu ibu pasien hilang maka
petugas pendaftaran dapat
membuat kartu ibu. Jika tidak,
6. Decision(P1) maka pasien tetap menggunakan | -
kartu ibu lama. Kebijakan dari
proses pembuatan kartu ibu dapat
dilihat pada Tabel 3.5

ibu ibu

Membuat kartu | Petugas pendaftaran membuat kartu | Kartu Ibu

3.1.1.3. Pembuatan Kartu Rawat Jalan

Aturan dan kebijakan pembuatan kartu rawat jalan oleh Petugas Pendaftaran

dapat dilihat pada Tabel 3.7.

Tabel 3.7 Aturan dan Kebijakan Pembuatan Kartu Rawat Jalan

Aturan (R)

Kebijakan (P)

R1. Petugas pendaftaran membuat kartu
rawat jalan baru apabila pasien
merupakan pasien baru.

R2. Petugas pendaftaran membuat kartu
rawat jalan baru apabila tempat
untuk pencatatan habis.

P1. Petugas juga bisa membuat
kartu rawat jalan baru apabila
kartu rawat jalan lama hilang

Berdasarkan aturan dan kebijakan pembuatan kartu rawat jalan dapat

disusun alur proses pembuatan kartu rawat jalan yang ada saat ini pada Unit KIA.

Alur proses pembuatan kartu rawat jalan dapat dilihat pada Gambar 3.5
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Pembuatan Kartu Rawat Jalan

Petugas Pendaftaran

Cek data pasien

1

. k isi ki
Pasien baru? T Cekiisi kartu
rawat jalan

3
Y
Y S
Membuat kartu v. T Cek kartu rawat
rawat jalan jalan
; D 5
Y-

Kartu Rawat
Jalan

End < T

Gambar 3.5 Alur Proses Pembuatan Kartu Rawat Jalan
Keterangan dari alur proses pembuatan kartu rawat jalan oleh Petugas
Pendaftaran pada Gambar 3.5 dapat dilihat pada Tabel 3.8.

Tabel 3.8 Keterangan Alur Proses Pembuatan Kartu Rawat Jalan

No

Nama Proses Keterangan Output
Proses

Petugas pendaftaran mengecek data
1. Cek data pasien | pasien apakah pasien merupakan | -
pasien baru atau tidak.

Jika pasien merupakan pasien baru
maka petugas pendaftaran dapat
membuat kartu rawat jalan. Jika
.. tidak, petugas pendaftaran
2 Decision(R1) mengecek tempat pencatatan kartu | -
rawat jalan. Aturan dari proses
pembuatan kartu rawat jalan dapat
dilihat pada Tabel 3.7

Cek isi rawat Petugas pendaftaran mengecek
jalan apakah tempat untuk pencatatan
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No
Proses

Nama Proses

Keterangan

Output

pada kartu rawat jalan pasien telah
habis atau tidak

Decision(R2)

Jika kartu rawat jalan pasien habis
maka petugas pendaftaran dapat
membuat kartu rawat jalan. Jika
tidak, petugas pendaftaran
mengecek kartu rawat jalan. Aturan
dari proses pembuatan kartu rawat
jalan dapat dilihat pada Tabel 3.7

Cek rawat jalan

Petugas pendaftaran mengecek
apakah kartu rawat jalan pasien
hilang atau tidak.

Decision(P1)

Jika kartu rawat jalan pasien hilang
maka petugas pendaftaran dapat
membuat kartu rawat jalan. Jika
tidak, pasien tetap menggunakan
kartu rawat jalan lama. Kebijakan
dari proses pembuatan kartu rawat
jalan dapat dilihat pada Tabel 3.7

Membuat kartu
rawat jalan

Petugas pendaftaran membuat kartu
rawat jalan

Kartu rawat
jalan

3.1.14.

Pembuatan Kartu Bayi

Aturan dan kebijakan pembuatan kartu bayi oleh Petugas Pendaftaran dapat

dilihat pada Tabel 3.9.

Tabel 3.9 Aturan dan Kebijakan Pembuatan Kartu Bayi

Kebijakan (P)

R1.

R2.

Aturan (R)
Petugas pendaftaran membuat kartu
bayi apabila pasien merupakan

pasien baru.

Petugas pendaftaran membuat kartu
bayi apabila tempat pencatatan telah
habis.

P1. Petugas pendaftaran juga bisa
membuat kartu bayi baru
apabila kartu bayi lama hilang.

Berdasarkan aturan dan kebijakan pembuatan kartu bayi dapat disusun alur

proses pembuatan kartu bayi yang ada saat ini pada Unit KIA. Alur proses

pembuatan kartu bayi dapat dilihat pada Gambar 3.6
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Pembuatan Kartu Bayi

Petugas Pendaftaran

Cek data pasien

ek isi kartu bayi

Membuat kartu %/SCER Kartu bayi
bayi

Kanu
hilang?

Gambar 3.6 Alur Proses Pembuatan Kartu Bayi
Keterangan dari alur proses pembuatan kartu bayi oleh Petugas Pendaftaran
pada Gambar 3.6 dapat dilihat pada Tabel 3.10.

Tabel 3.10 Keterangan Alur Proses Pembuatan Kartu Bayi

No

Nama Proses Keterangan Output
Proses

Petugas pendaftaran mengecek data
L. Cek data pasien | pasien apakah pasien merupakan | -
pasien baru atau tidak.

Jika pasien merupakan pasien baru
maka petugas pendaftaran dapat
membuat kartu bayi. Jika tidak,
2. Decision(R1) petugas pendaftaran mengecek | -
tempat pencatatan kartu Dbayi.
Aturan dari proses pembuatan kartu
bayi dapat dilihat pada Tabel 3.8

Petugas pendaftaran mengecek
Cek isi kartu apakah tempat untuk pencatatan
bayi pada kartu bayi pasien telah habis
atau tidak
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No

Nama Proses Keterangan Output
Proses

Jika kartu bayi pasien habis maka
petugas pendaftaran dapat
membuat kartu bayi. Jika tidak,
4. Decision(R2) petugas  pendaftaran mengecek | -
kartu bayi. Aturan dari proses
pembuatan kartu bayi dapat dilihat
pada Tabel 3.8

Petugas pendaftaran mengecek
5. Cek kartu bayi | apakah kartu bayi pasien hilang | -
atau tidak.

Jika kartu bayi pasien hilang maka
petugas pendaftaran dapat
membuat kartu bayi. Jika tidak,
6. Decision(P1) pasien tetap menggunakan kartu | -
bayi lama. Kebijakan dari proses
pembuatan kartu bayi dapat dilihat
pada Tabel 3.8

Membuat kartu | Petugas pendaftaran membuat kartu | Kartu bayi
bayi bayi

3.1.1.5. Pembuatan Kartu Keluarga Berencana
Aturan dan kebijakan pembuatan kartu keluarga berencana oleh Petugas
Pendaftaran dapat dilihat pada Tabel 3.11.

Tabel 3.11 Aturan dan Kebijakan Pembuatan Kartu Keluarga Berencana

Aturan (R) Kebijakan (P)

R1. Petugas pendaftaran membuat kartu | P1. Petugas pendaftaran juga dapat
keluarga berencana apabila pasien membuat  kartu  keluarga
merupakan pasien baru berencana baru apabila kartu

R2. Petugas pendaftaran membuat kartu keluarga berencana hilang

keluarga berencana apabilan pasien
memakai alat atau obat keluarga
berencana baru

R3. Petugas pendaftaran membuat kartu
keluarga berencana apabila tempat
untuk pencatatan telah habis

Berdasarkan aturan dan kebijakan pembuatan kartu keluarga berencana
dapat disusun alur proses pembuatan kartu keluarga berencana yang ada saat ini
pada Unit KIA. Alur proses pembuatan kartu keluarga berencana dapat dilihat

pada Gambar 3.7
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Pembuatan Kartu Keluarga Berencana

Petugas Pendaftaran

Data Pasien

Cek isi kartu
keluarga
berencana

Membuat kartu
keluarga
berencana

Cek kartu
keluarga

Kartu Keluarga
Berencana

Gambar 3.7 Alur Proses Pembuatan Kartu Keluarga Berencana
Keterangan dari alur proses pembuatan kartu keluarga berencana oleh
Petugas Pendaftaran pada Gambar 3.7 dapat dilihat pada Tabel 3.12.

Tabel 3.12 Keterangan Alur Proses Pembuatan Kartu Keluarga Berencana

No

Nama Proses Keterangan Output
Proses

1. Cek data pasien | Petugas pendaftaran mengecek data
pasien apakah pasien merupakan
pasien baru atau tidak.

2. Decision(R1) Jika pasien merupakan pasien baru
maka petugas pendaftaran dapat
membuat kartu keluarga berencana.
Jika tidak, petugas pendaftaran
mengecek data pasien. Aturan dari
proses pembuatan kartu keluarga
berencana dapat dilihat pada Tabel
3.8

3. Cek data pasien | Petugas pendaftaran mengecek data
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No
Proses

Nama Proses

Keterangan

Output

pasien apakah pasien memakai alat
dan obat keluarga berencana atau
tidak

Decision(R2)

Jika pasien merupakan pasien baru
maka petugas pendaftaran dapat
membuat kartu keluarga berencana.
Jika tidak, petugas pendaftaran
mengecek isi  kartu  keluarga
berencana. Aturan dari proses
pembuatan kartu keluarga
berencana dapat dilihat pada Tabel
3.8

Cek 1si
keluarga
berencana

kartu

Petugas pendaftaran mengecek
apakah tempat untuk pencatatan
pada kartu keluarga berencana
pasien telah habis atau tidak

Decision(R3)

Jika kartu keluarga berencana
pasien  habis =~ maka  petugas
pendaftaran dapat membuat kartu
keluarga berencana. Jika tidak,
petugas  pendaftaran mengecek
kartu keluarga berencana. Aturan
dari  proses pembuatan kartu
keluarga berencana dapat dilihat
pada Tabel 3.8

Cek
keluarga
berencana

kartu

Petugas  pendaftaran mengecek
apakah kartu keluarga berencana
pasien hilang atau tidak.

Decision(P1)

Jika kartu keluarga berencana
pasien hilang maka petugas
pendaftaran dapat membuat kartu
keluarga berencana. Jika tidak,
pasien tetap menggunakan kartu
keluarga berencana lama.
Kebijakan dari proses pembuatan
kartu keluarga berencana dapat
dilihat pada Tabel 3.8

Membuat kartu
keluarga
berencana

Petugas pendaftaran membuat kartu
keluarga berencana

Kartu
keluarga
berencana

3.1.1.6.

Pencatatan Data Pasien

Aturan dan kebijakan pencatatan data pasien oleh Petugas Pendaftaran dapat

dilihat pada Tabel 3.13.
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Tabel 3.13 Aturan dan Kebijakan Pencatatan Data Pasien

Aturan (R) Kebijakan (P)

R1. Pasien yang melakukan pendaftaran | P1. Pasien yang tidak membawa
pelayanan harus membawa kartu kartu berobat dapat
berobat. menggunakan KTP.

P2. Pasien yang tidak membawa
KTP dapat Menggunakan
kartu keluarga

Berdasarkan aturan dan kebijakan pencatatan data pasien dapat disusun alur
proses pencatatan data pasien yang ada saat ini pada Unit KIA. Alur proses

pencatatan data pasien dapat dilihat pada Gambar 3.8

Pencatatan Data Pasien

Petugas Pendaftaran

Cek data pasien

Bawa kartu

berobat Cek kTP

Bawa KTP?

Mencatat data
pasien

Cek KK

Punya KK?

Y

Gambar 3.8 Alur Proses Pencatatan Data Pasien
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Keterangan dari alur proses pencatatan data pasien oleh Petugas Pendaftaran

pada Gambar 3.8 dapat dilihat pada Tabel 3.14.

Tabel 3.14 Keterangan Alur Proses Pencatatan Data Pasien

No
Proses

Nama Proses

Keterangan

Output

1.

Cek data pasien

Petugas pendaftaran mengecek
apakah pasien membawa kartu
berobat atau tidak,

Decision (RI)

Jika pasien membawa kartu berobat
maka petugas pendaftaran dapat
mencatat data pasien di form
pendaftaran, jika tidak maka dapat
menggunakan KTP pasien. Aturan
dari proses pencatatan data pasien
dapat dilihat di Tabel 2

Cek KTP

Petugas pendaftaran mengecek
apakah pasien membawa KTP atau
tidak.

Decision (P1)

Jika pasien membawa KTP maka
petugas pendaftaran dapat mencatat
data pasien di form pendaftaran,
jika tidak maka petugas
pendaftaran dapat menggunakan
KK pasien. Kebijakan dari
pencatatan data pasien dapat dilihat
di Tabel 2

Cek KK

Petugas pendaftaran mengecek
apakah pasien membawa KK atau
tidak.

Decision (P2)

Jika pasien membawa KK maka
petugas dapat mencatat data pasien
di form pendaftaran, jika tidak
maka pasien tidak dapat melakukan
pendaftaran. Kebijakan dari proses
pencatatan data pasien dapat dilihat
di Tabel 2

Mencatat data
pasien

Petugas mencatat data pasien di
form pendaftaran

form
pendaftaran

3.1.2. Bidan

3.1.2.1.

Fungsi Pencatatan Data Pasien

Fungsi pencatatan data pasien oleh Bidan dapat dilihat pada Gambar 3.9




Fungsi Pencatatan Data Pasien

Bidan

Kartu Status
Pasien

Mencatat data
pasien

Buku Sensus
Harian

Gambar 3.9 Fungsi Pencatatan Data Pasien
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Keterangan dari fungsi pencatatan data pasien oleh Bidan pada Gambar 3.9

dapat dilihat pada Tabel 3.15.

Tabel 3.15 Fungsi Pencatatan Data Pasien

Proses Nama Proses Kegiatan
Bidan melakukan pencatatan data pasien di buku
I Mencatat data | sensus harian. Buku sensus harian berfungsi
pasien sebagai pencatatan data kunjungan pasien yang
datang ke Unit KIA.
3.1.2.2. Fungsi Pemeriksaan Antenatal Care

Fungsi pemeriksaan antenatal care oleh Bidan dapat dilihat pada Gambar

3.10
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Fungsi Pemeriksaan Antenatal Care

Bidan

o
W/
Y

Mengisi
blangko

Pemeriksaan
Antenatal
Care

Blangko Rujukan
Laboratorium

Hasil
Laboratorium
Pasien

Mencatat hasil
anmnesa dan
pemeriksaan

ANC

Kartu Ibu
Buku KIA Terbarui

g End )

Gambar 3.10 Fungsi Pemeriksaan Antenatal Care
Keterangan dari fungsi pemeriksaan antenatal care oleh Bidan pada Gambar

3.10 dapat dilihat pada Tabel 3.16.

Tabel 3.16 Fungsi Pemeriksaan Antenatal Care

Proses Nama Proses Kegiatan
1 Anamnesa Pasien melakukan konsultasi kepada bidan untuk
mengetahui kondisi ibu dan kandungan ibu.
Bidan merujuk ibu ke laboratorium apabila pasien
. memerlukan pemeriksaan hemoglobin, urine,
Merujuk ke . . L
2 . faeces, darah tepi, tes kehamilan, dan lain-lain. Jika
Laboratorium

tidak merujuk pasien, maka bidan melakukan
pemeriksaan antenatal care kepada pasien.

Bidan mengisi blangko laboratorium untuk
3 Mengisi Blangko | merujuk pasien ke laboratorium. Pada pemeriksaan
antenatal care pertama, pasien melakukan tes
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Proses Nama Proses Kegiatan

kehamilan sedangkan pemeriksaan antenatal care
yang kedua dan seterusnya, pasien melakukan tes
secara periodik yaitu, tes hemoglobin, urine,
faeces, dan darah tepi.

Bidan melakukan pemeriksaan antenatal care.
Pemeriksaan antenatal care adalah pemeriksaan
oleh tenaga kesehatan untuk ibu selama masa
kehamilannya (Dinas Kesehatan Provinsi Jatim,
. 2011). Frekuensi pemeriksaan antenatal care
Pemeriksaan .. . )
4 adalah minimal 4 kali selama kehamilan, dengan
antenatal care .
ketentuan waktu pemberian pelayanan yang
dianjurkan sebagai berikut:
1. Minimal 1 kali pada triwulan pertama
2. Minimal 1 kali pada triwulan kedua
3. Minimal 2 kali pada triwulan ketiga

Mencatat semua
hasil  anamnesa
dan pemeriksaan
ANC

Bidan mencatat semua hasil anamnesa dan
pemeriksaan antenatal care pasien di kartu ibu dan
buku KIA.

3.1.2.3. Fungsi Pembuatan Informed Consent Persalinan
Aturan dan kebijakan pembuatan informed consent persalinan dapat dilihat

pada Tabel 3.17.

Tabel 3.17 Aturan dan Kebijakan Pembuatan Informed Consent Persalinan

Aturan (R) Kebijakan (P)
R1. Dalam proses persalinan harus | -
memperoleh — persetujuan  dari
pasien atau keluarga

Berdasarkan aturan dan kebijakan pembuatan informed consent persalinan
dapat disusun alur proses pencatatan data pasien yang ada saat ini pada Unit KIA.
Alur proses pencatatan data pasien dapat dilihat pada Gambar 3.11

Keterangan dari fungsi pembuatan informed consent persalinan oleh Bidan
pada Gambar 3.11 dapat dilihat pada Tabel 3.18.

Tabel 3.18 Fungsi Pembuatan Informed Consent Persalinan

Proses Nama Proses Kegiatan
Menjelaskan

1 informed consent
pada pasien

Bidan menjelaskan secara lengkap mengenai
tindakan dan risiko dalam proses persalinan.
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Proses Nama Proses Kegiatan
Bidan meminta persetujuan kepada pasien. Bidan
. membuat informed consent persalinan, jika pasien
2| Setuju(R1) L inf nsent p - Jika p
menyetujui segala tindakan dan risiko yang
didapat dari proses persalinan.
Membuat Bidan membuat informed consent persalinan yang
3 informed consent | ditandatangani oleh penanggung jawab atas
persalinan pasien.
Fungsi Pembuatan
Informed Consent
Persalinan
Bidan
Kartu Rawat
Jalan
Menjelaskan
informed
consent pada
o pasien
Y
Membuat
Informed
Consent
Informed Consent
Persalinan
Gambar 3.11 Fungsi Pembuatan Informed Consent Persalinan
3.1.2.4. Fungsi Pemeriksaan Persalinan

Fungsi pemeriksaan persalinan oleh Bidan dapat dilihat pada Gambar 3.12
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Fungsi Pemeriksaan Persalinan

Bidan

Kartu Rawat
Jalan

Anamnesa

Mengisi
blangko

Blangko Rujukan
Laboratorium

Pemeriksaan
persalinan

Informed Consent

Mencatat
semua hasil
anamnesa dan
pemeriksaan
persalinan

Kartu Rawat
Jalan Terbarui

Buku KIA

Gambar 3.12 Fungsi Pemeriksaan Persalinan

Keterangan dari fungsi pemeriksaan persalinan oleh Bidan pada Gambar

3.12 dapat dilihat pada Tabel 3.19.

Tabel 3.19 Fungsi Pemeriksaan Persalinan

Proses Nama Proses Kegiatan
Pasien melakukan konsultasi kepada bidan untuk
1 Anamnesa . .. )
mengetahui kondisi kandungan pasien.
Bidan merujuk ibu ke laboratorium apabila pasien
. memerlukan pemeriksaan hemoglobin, urine,
Merujuk ke . ) L
2 Laboratori facces, darah tepi, tes kehamilan, dan lain-lain.
aboratorium Jika tidak merujuk pasien, maka bidan melakukan
pemeriksaan persalinan kepada pasien.
3 Mengisi Blangko Bidan mengisi blangko laboratorium untuk

merujuk pasien ke laboratorium.
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Proses Nama Proses Kegiatan
. Bidan mendampingi ibu untuk melakukan
Pemeriksaan . . L . :
4 Persalinan persalinan. Bidan mendampingi ibu mulai dari
kala I sampai kala IV atau bayi lahir.
Mepcatat SUMUZ | pidan mencatat semua hasil anamnesa dan
hasil ~ anamnesa . . . . .
5 dan  pemeriksaan pemeriksaan pesalinan pasien di kartu rawat jalan
P dan buku KIA.
persalinan
3.1.2.5. Fungsi Pembuatan Formulir Bayi Baru Lahir

Fungsi pembuatan formulir bayi baru lahir oleh Bidan dapat dilihat pada

Gambar 3.13

Fungsi Pembuatan
Formulir Bayi Baru
Lahir

Bidan

Kartu Rawat
Jalan

Membuat
formulir bayi
baru lahir

Formulir Bayi
Baru lahir

End

Gambar 3.13 Fungsi Pembuatan Formulir Bayi Baru Lahir

Keterangan dari fungsi pembuatan formulir bayi baru lahir oleh Bidan pada

Gambar 3.13 dapat dilihat pada Tabel 3.20.

Tabel 3.20 Fungsi Pembuatan Formulir Bayi Baru Lahir

Proses Nama Proses Kegiatan
Membuat Bidan mengisi formulir bayi baru lahir
1 formulir bayi baru | berdasarkan kartu rawat jalan. Formulir tersebut

lahir

digunakan untuk membuat akta lahir.
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Fungsi Pemeriksaan Nifas

Fungsi pemeriksaan nifas oleh Bidan dapat dilihat pada Gambar 3.14

Fungsi Pemeriksaan Nifas

Bidan

Mengisi
blangko

Blangko Rujukan
Laboratorium

Hasil Mencatat hasil
Laboratorium anmnesa dfl.l'l
Pasien pemeriksaan
Nifas

Kartu Rawat
Jalan Terbarui

Gambar 3.14 Fungsi Pemeriksaan Nifas

Keterangan dari fungsi pemeriksaan nifas oleh Bidan pada Gambar 3.14

dapat dilihat pada Tabel 3.21.

Tabel 3.21 Fungsi Pemeriksaan Nifas

Proses Nama Proses Kegiatan
Pasien melakukan konsultasi kepada bidan untuk
1 Anamnesa . . .
mengetahui kondisi ibu pasca persalinan.
Bidan merujuk ibu ke laboratorium apabila pasien
) Merujuk ke | memerlukan pemeriksaan hemoglobin, urine,
Laboratorium facces, darah tepi, tes kehamilan, dan lain-lain.

Jika tidak merujuk pasien, maka bidan melakukan




60

Proses

Nama Proses

Kegiatan

pemeriksaan nifas kepada pasien.

Mengisi Blangko

Bidan mengisi blangko laboratorium untuk
merujuk pasien ke laboratorium.

Pemeriksaan
Nifas

Bidan melakukan pemeriksaan nifas kepada

pasien. Pemeriksaan nifas adalah pemeriksaan

oleh tenaga kesehatan untuk ibu mulai 6 jam

sampai 42 hari pasca bersalin. (Dinas Kesehatan

Provinsi Jatim, 2011). Frekuensi pemeriksaan

nifas adalah minimal 3 kali pasca bersalin, dengan

ketentuan waktu pemberian pelayanan yang

dianjurkan sebagai berikut:

1. Kunjungan nifas pertama pada masa 6 jam
sampai dengan 3 hari pasca bersalin

2. Kunjungan nifas kedua dalam waktu 2 minggu
setelah kunjungan nifas pertama (8-14 hari)

3. Kunjungan nifas ketiga dalam waktu 6 minggu
setelah kunjungan nifas kedua (36-42 hari)

Mencatat hasil
anamnesa dan
pemeriksaan nifas

Bidan mencatat semua hasil anamnesa dan
pemeriksaan nifas pasien di kartu rawat jalan

3.1.2.7. Fungsi Pemeriksaan Kesehatan Bayi dan Anak

Fungsi pemeriksaan kesehatan bayi dan anak oleh Bidan dapat dilihat pada

Gambar 3.15

Fungsi Pemeriksaan
Kesehatan Bayi dan Anak

Bidan

Kartu Bayi dan

Anak

Mencatat
semua hasil
1 Hanmnesa dan
pemeriksaan

I

Kartu Bayi dan

Buku KIA Anak Terbarui

Gambar 3.15 Fungsi Pemeriksaan Kesehatan Bayi dan Anak
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Keterangan dari fungsi pemeriksaan kesehatan bayi dan anak oleh Bidan

pada Gambar 3.15 dapat dilihat pada Tabel 3.22.

Tabel 3.22 Fungsi Pemeriksaan Kesehatan Bayi dan Anak

Proses Nama Proses Kegiatan
Mencatat ~ hasil | Bidan mencatat semua hasil anamnesa dan
anamnesa dan | pemeriksaan kesehatan bayi dan anak di kartu
1 pemeriksaan bayi dan anak. Pemeriksaan kesehatan bayi dan
kesehatan  bayi | anak adalah pemeriksaan pasien untuk usia 0-5
dan anak tahun.

3.1.2.8. Fungsi Pembuatan Kartu Peserta Keluarga Berencana

Fungsi pembuatan kartu peserta keluarga berencana oleh Bidan dapat dilihat

pada Gambar 3.16

Fungsi Pembuatan Kartu Peserta KB

Bidan

" emn

\\ Start /\

Kartu Keluarga
Berencana

Membuat
Kartu
Keluarga

Berencana

Kartu Peserta
Keluarga
Berencana

Gambar 3.16 Fungsi Pembuatan Kartu Peserta Keluarga Berencana

Keterangan dari fungsi pembuatan kartu peserta keluarga berencana oleh

Bidan pada Gambar 3.16 dapat dilihat pada Tabel 3.23.

Tabel 3.23 Fungsi Pembuatan Kartu Peserta Keluarga Berencana

Proses Nama Proses Kegiatan
Bidan mengisi kartu peserta keluarga berencana
Membuat  kartu | berdasarkan kartu keluarga berencana. Kartu
1 peserta keluarga | peserta keluarga berencana berisi data pasien dan
berencana data metode kontrasepsi yang digunakan oleh
pasien.
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3.1.2.9. Fungsi Pembuatan Informed Consent Keluarga Berencana
Aturan dan kebijakan pembuatan informed consent keluarga berencana oleh
bidan dapat dilihat pada Tabel 3.24.
Tabel 3.24 Aturan dan Kebijakan Pembuatan Informed Consent Keluarga

Berencana

Aturan (R) Kebijakan (P)
R1. Dalam proses pemakaian obat | -
kontrasepsi  harus  memperoleh
persetujuan dari pasien

Berdasarkan aturan dan kebijakan pembuatan informed consent keluarga
berencana dapat disusun alur proses pencatatan data pasien yang ada saat ini pada

Unit KIA. Alur proses pencatatan data pasien dapat dilihat pada Gambar 3.17

Fungsi Pembuatan Informed Consent
Persalinan

Bidan

Menjelaskan @
informed
consent pada
1 pasien o

Membuat
Informed
Consent

Informed Consent
Persalinan

Gambar 3.17 Fungsi Pembuatan Informed Consent Keluarga Berencana
Keterangan dari fungsi pembuatan informed consent keluarga berencana

oleh Bidan pada Gambar 3.17 dapat dilihat pada Tabel 3.25.
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Tabel 3.25 Fungsi Pembuatan Informed Consent Keluarga Berencana

Proses

Nama Proses

Kegiatan

Menjelas

Bidan menjelaskan secara lengkap mengenai

1 informed consent | tindakan dan risiko dalam pemakaian alat
pada pasien kontrasepsi.
Bidan meminta persetujuan kepada pasien. Bidan
. membuat informed consent keluarga berencana,
2 Setwju(R1) jika pasien menyetujui segala tindakan dan risiko
yang didapat dalam pemakaian alat kontrasepsi.
Membuat Bidan membuat informed consent keluarga
informed consent . .
3 Keluarea berencana yang ditandatangani oleh penanggung
berenci na jawab atas pasien.
3.1.2.10. Fungsi Pemeriksaan Keluarga Berencana

Fungsi pemeriksaan keluarga berencana oleh Bidan dapat dilihat pada

Gambar 3.18

Keterangan dari fungsi pemeriksaan keluarga berencana oleh Bidan pada

Gambar 3.18 dapat dilihat pada Tabel 3.26.

Tabel 3.26 Fungsi Pemeriksaan Keluarga Berencana

Proses Nama Proses Kegiatan
Pasien melakukan konsultasi kepada bidan untuk
1 Anamnesa mengetahui  kondisi ibu. Bidan melakukan
skrinning kepada ibu untuk menentukan alat
kontrasepsi yang dapat digunakan oleh ibu.
Bidan merujuk ibu ke laboratorium apabila pasien
. memerlukan pemeriksaan hemoglobin, urine,
Merujuk ke . ) L
2 Laboratori faeces, darah tepi, tes kehamilan, dan lain-lain.
g Jika tidak merujuk pasien, maka bidan melakukan
pemeriksaan keluarga berencana kepada pasien.
3 Mengisi Blangko Bldar} mengisi blangko ‘ laboratorium untuk
merujuk pasien ke laboratorium.
Pemeriksaan Bidan melakukan pemasangan alat kontrasepsi
4 keluarga : :
atau pemberian obat kontrasepsi.
berencana
Mencatat  hasil | Bidan mencatat semua hasil anamnesa dan
5 anamnesa dan | pemeriksaan keluarga berencana di kartu keluarga

pemeriksaan

berencana.




Berencana

Fungsi Pemeriksaan Keluarga

Bidan

Mengisi
blangko

\ 4

Blangko Rujukan
Laboratorium

Kartu Keluarga
Berencana

Pemeriksaan
keluarga
berencana

Informed Consent

h A

Mencatat semua
hasil anmnesa dan
pemeriksaan
keluarga Berencana

Kartu Keluarga
Berencana
Terbarui

Gambar 3.18 Fungsi Pemeriksaan Keluarga Berencana

3.1.2.11. Fungsi Merujuk Pasien ke Laboratorium
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Fungsi merujuk pasien ke laboratorium oleh Bidan dapat dilihat pada

Gambar 3.19

Keterangan dari fungsi merujuk pasien ke laboratorium oleh Bidan pada

Gambar 3.19 dapat dilihat pada Tabel 3.27.

Tabel 3.27 Fungsi Merujuk Pasien ke Laboratorium

Proses Nama Proses Kegiatan
Mengisi blangko | Bidan mengisi blangko rujukan laboratorium
1 rujukan ke | berdasarkan kartu status pasien. Blangko rujukan
laboratorium laboratorium diberikan kepada pasien yang
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Proses Nama Proses Kegiatan
digunakan sebagai surat pengantar ke Unit
pelayanan  laboratorium.  Blangko rujukan

laboratorium hanya melayani pasien yang
melakukan tes kehamilan, tes hemoglobin, tes
urine, tes faeces dan darah tepi.

Fungsi Merujuk Pasien Ke Laboratorium

Bidan

Kartu Status
Pasien

Mengisi
blangko

Blangko Rujukan

Laboratorium

Gambar 3.19 Fungsi Merujuk Pasien ke Laboratorium

3.1.2.12. Fungsi Merujuk Pasien Keluar Puskesmas

Fungsi merujuk pasien keluarg puskesmas oleh Bidan dapat dilihat pada

Gambar 3.20

Keterangan dari fungsi merujuk pasien ke Iluar puskesmas oleh Bidan

pada Gambar 3.20 dapat dilihat pada Tabel 3.28.

Tabel 3.28 Fungsi Merujuk Pasien Keluar Puskesmas

Proses Nama Proses Kegiatan
Bidan mengisi blangko rujukan eksternal
| Mengisi blangko | berdasarkan kartu status pasien. Blangko rujukan
rujukan eksternal | eksternal digunakan untuk surat pengantar Unit
kesehatan yang dituju.
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Fungsi Merujuk Pasien Ke Luar Puskesmas

Bidan

Kartu Status
Pasien

Mengisi
blangko
rujukan
eksternal

Blangko Rujukan
Eksternal

Gambar 3.20 Fungsi Merujuk Pasien Keluar Puskesmas

3.1.2.13. Fungsi Mencatat ke Buku Sensus Harian

Fungsi pemeriksaan nifas oleh Bidan dapat dilihat pada Gambar 3.21

Fungsi Mencatat ke Buku Sensus
Harian

Bidan

Start
v

Kartu Rawat Kartu Bayi Atau
A

Mengisi buku
pencatatan

Buku Sensus
Harian

Gambar 3.21 Fungsi Mencatat ke Buku Sensus Harian
Keterangan dari fungsi mencatat ke buku sensus harian oleh Bidan pada

Gambar 3.21 dapat dilihat pada Tabel 3.29.
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Tabel 3.29 Fungsi Mencatat ke Buku Sensus Harian

Proses Nama Proses Kegiatan
1 Mengisi buku | Bidan mengisi buku sensus harian berdasarkan
pencatatan kartu ibu, kartu rawat jalan, kartu bayi atau anak.

3.1.2.14. Fungsi Mencatat ke Buku Kohort Bayi
Fungsi mencatat ke buku kohort bayi oleh Bidan dapat dilihat pada Gambar

3.22

Fungsi Mencatat ke Buku Kohort Bayi

Bidan

Kartu Bayi Atau
Anak

Mengisi buku
pencatatan

v v v

Buku Kohort Buku Kohort . Buku Kohort
R \ . Buku Kohort

Bayi Rungkut Bayi Kedung Bavi Kaliranekut Bayi Luar
Kidul Baruk . e Wilayah

Gambar 3.22 Fungsi Mencatat ke Buku Kohort Bayi

Keterangan dari fungsi mencatat ke buku kohort bayi oleh Bidan pada
Gambar 3.22 dapat dilihat pada Tabel 3.30.

Tabel 3.30 Fungsi Mencatat ke Buku Kohort Bayi

Proses Nama Proses Kegiatan

Bidan mengisi buku kohort bayi berdasarkan
kartu bayi dan anak. Buku diisi sesuai dengan
nama kecamatan bayi. Buku kohort bayi
Mengisi buku | dibedakan menjadi 4 jenis, yaitu:

pencatatan 1. Buku kohort bayi rungkut kidul

2. Buku kohort bayi kedung baruk

3. Buku kohort bayi kalirungkut

4. Buku kohort bayi luar wilayah
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Fungsi mencatat ke buku kohort ibu hamil Bidan dapat dilihat pada Gambar

3.23

Fungsi Mencatat ke Buku Kohort Ibu Hamil

Bidan

Kartu Rawat
Jalan

Kartu Ibu

Mengisi buku

pencatatan

1
v

Buku Kohort Ibu || Buku Kohort Ibu
Hamil Rungkut Hamil Kedung
Kidul Baruk
E

Buku Buku Buku Buku
Kohort Ibu Hamil | | Kohort Tbu Hamil
Kalirungkut Luar Wilayah

\
nd\,\

Gambar 3.23 Fungsi Mencatat ke Buku Kohort Ibu Hamil

Keterangan dari fungsi mencatat ke buku kohort ibu hamil oleh Bidan pada

Gambar 3.23 dapat dilihat pada Tabel 3.31.

Tabel 3.31 Fungsi Mencatat ke Buku Kohort Ibu Hamil

Proses Nama Proses Kegiatan

pencatatan

Bidan mengisi buku kohort ibu hamil berdasarkan
kartu ibu dan kartu rawat jalan. Buku diisi sesuai
dengan nama kecamatan ibu. Buku kohort ibu
Mengisi buku | hamil dapat dibedakan menjadi 4, yaitu:

1. Buku kohort ibu hamil rungkut kidul

2. Buku kohort ibu hamil kedung baruk

3. Buku kohort ibu hamil kalirungkut

4. Buku kohort ibu hamil luar wilayah

3.1.2.16. Fungsi Mencatat ke Buku Register Anak Prasekolah

Fungsi mencatat ke buku register anak prasekolah oleh Bidan dapat dilihat

pada Gambar 3.24
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Fungsi Mencatat ke Buku Register Anak
Prasekolah
Bidan
Kartu Bayi atau
Anak
Mengisi buku
pencatatan
1
Buku Register Buku Register Buku Register Buku Register
Prasekolah Prasekolah Prasekolah Prasekolah Luar
Rungkut Kidul Kedung Baruk Kalirungkut Wilayah

Gambar 3.24 Fungsi Mencatat ke Buku Register Anak Prasekolah

Keterangan dari fungsi mencatat ke buku register anak prasekolah oleh

Bidan pada Gambar 3.24 dapat dilihat pada Tabel 3.32.

Tabel 3.32 Fungsi Mencatat ke Buku Register Anak Prasekolah

Proses

Nama Proses

Kegiatan

Mengisi buku
pencatatan

Bidan mengisi buku register anak prasekolah
berdasarkan kartu bayi atau anak. Buku diisi
sesuai dengan nama kecamatan bayi. Buku
register anak prasekolah dibedakan menjadi 4,
yaitu:

1. Buku register anak prasekolah rungkut kidul

2. Buku register anak prasekolah kedung baruk

3. Buku register anak prasekolah kalirungkut

4. Buku register anak prasekolah luar wilayah

3.1.2.17. Fungsi Mencatat ke Buku Register Balita

Fungsi mencatat ke buku register balita oleh Bidan dapat dilihat pada

Gambar 3.25
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Fungsi Mencatat ke Buku Register Balita

Bidan

Kartu Bayi atau
Anak
Mengisi buku
pencatatan
— ]
v v v
Buku Register Buku Register Buku Register Buku Register
Balita Rungkut Balita Kedung Balita Balita Luar
Kidul Baruk Kalirungkut Wilayah

Gambar 3.25 Fungsi Mencatat ke Buku Register Balita
Keterangan dari fungsi mencatat ke buku register balita oleh Bidan pada
Gambar 3.25 dapat dilihat pada Tabel 3.33.

Tabel 3.33 Fungsi Mencatat ke Buku Register Balita

Proses Nama Proses Kegiatan

Bidan mengisi buku register balita berdasarkan
kartu bayi atau anak. Buku diisi sesuai dengan
nama kecamatan balita. Buku register balita
Mengisi buku | dibedakan menjadi 4, yaitu:

pencatatan 1. Buku register balita rungkut kidul

2. Buku register balita kedung baruk

3. Buku register balita kalirungkut

4. Buku register balita luar wilayah

3.1.2.18. Fungsi Mencatat ke Buku Imunisasi Bayi atau Anak
Fungsi mencatat ke buku imunisasi bayi atau anak oleh Bidan dapat dilihat

pada Gambar 3.26
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Anak

Fungsi Mencatat ke Buku Imunisasi Bayi atau

Bidan

Kartu Bayi atau
Anak

Mengisi buku
pencatatan

1

Buku i Buku Buku T Buku Imunisa le
Rungkut Kidul Kedung Baruk Kalirungkut Luar Wilay 1h

Gambar 3.26 Fungsi Mencatat ke Buku Imunisasi Bayi atau Anak

Keterangan dari fungsi mencatat ke buku imunisasi bayi atau anak oleh

Bidan pada Gambar 3.26 dapat dilihat pada Tabel 3.34.

Tabel 3.34 Fungsi Mencatat ke Buku Imunisasi Bayi atau Anak

Proses Nama Proses

Kegiatan

Mengisi buku
pencatatan

Bidan mengisi buku imunisasi bayi atau anak
berdasarkan kartu bayi atau anak. Buku diisi
sesuai dengan nama kecamatan bayi. Buku
imunisasi bayi atau anak dibedakan menjadi 4,
yaitu:

1. Buku imunisasi bayi atau anak rungkut kidul

2. Buku imunisasi bayi atau anak kedung baruk

3. Buku imunisasi bayi atau anak kalirungkut

4. Buku imunisasi bayi atau anak luar wilayah

3.1.2.19. Fungsi Mencatat ke Buku Kohort Ibu Menyusui

Fungsi mencatat ke buku kohort ibu menyusui oleh Bidan dapat dilihat pada

Gambar 3.27
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Fungsi Mencatat ke Buku Kohort Ibu Menyusui

Bidan

Mengisi buku
pencatatan

v

+1P¢—¢

Buku Kohort Ibu || Buku Kohort Ibu || Buku Kohort Ibu || Buku Kohort Ibu
Menyusui Menyusui Meny usui Menyusui Luar
Rungkut Kidul Kedung Baruk Kalirungkut Wilayah

End

Gambar 3.27 Fungsi Mencatat ke Buku Kohort Ibu Menyusui

Keterangan dari fungsi mencatat ke buku kohort ibu menyusui oleh Bidan

pada Gambar 3.27 dapat dilihat pada Tabel 3.35.

Tabel 3.35 Fungsi Mencatat ke Buku Kohort Ibu Menyusui

Proses Nama Proses

Kegiatan

Mengisi buku
pencatatan

Bidan mengisi buku kohort ibu menyusui
berdasarkan kartu ibu. Buku diisi sesuai dengan
nama kecamatan ibu. Buku kohort ibu menyusui
dibedakan menjadi 4, yaitu:

1. Buku kohort ibu menyusui rungkut kidul

2. Buku kohort ibu menyusui kedung baruk

3. Buku kohort ibu menyusui kalirungkut

4. Buku kohort ibu menyusui luar wilayah

3.1.2.20. Fungsi Mencatat ke Buku Imunisasi Tetanus Toksoid Pra Nikah

Fungsi mencatat ke buku imunisasi tetanus toksoid pra nikah oleh Bidan

dapat dilihat pada Gambar 3.28
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Fungsi Mencatat ke Buku Imunisasi
TT Pra Nikah

Bidan

Mengisi buku
pencatatan

1

Buku Imunisasi
TT Pra Nikah

Gambar 3.28 Fungsi Mencatat ke Buku Imunisasi Tetanus Toksoid Pra Nikah
Keterangan dari fungsi mencatat ke buku imunisasi tetanus toksoid pra
nikah oleh Bidan pada Gambar 3.28 dapat dilihat pada Tabel 3.36.

Tabel 3.36 Fungsi Mencatat ke Buku Imunisasi Tetanus Toksoid Pra Nikah

Proses Nama Proses Kegiatan

Bidan mengisi buku imunisasi tetanus toksoid pra

nikah berdasarkan kartu ibu. Buku diisi sesuai

dengan nama kecamatan ibu. Buku imunisasi

tetanus toksoid pra nikah dibedakan menjadi 4,

yaitu:

1. Buku imunisasi tetanus toksoid pra nikah
rungkut kidul

2. Buku imunisasi tetanus toksoid pra nikah
kedung baruk

3. Buku imunisasi tetanus toksoid pra nikah
kalirungkut

4. Buku imunisasi tetanus toksoid pra nikah luar
wilayah

Mengisi buku
pencatatan

3.1.2.21. Fungsi Mencatat ke Buku Bank Data KIA
Fungsi mencatat ke buku bank data KIA oleh Bidan dapat dilihat pada

Gambar 3.29



Fungsi Mencatat ke Buku Bank Data KIA

Bidan

Buku Melidi KTIA

Mengisi buku
pencatatan

Buku Bank Data
KIA

Gambar 3.29 Fungsi Mencatat ke Buku Bank Data KIA
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Keterangan dari fungsi mencatat ke buku bank data KIA oleh Bidan pada

Gambar 3.29 dapat dilihat pada Tabel 3.37.

Tabel 3.37 Fungsi Mencatat ke Buku Bank Data KIA

Proses

Nama Proses

Kegiatan

Mengisi buku
pencatatan

Bidan mengisi buku bank data KIA berdasarkan

buku melidi KIA

3.1.2.22. Fungsi Mencatat ke Buku Stimulasi Deteksi Intervensi Dini

Tumbuh Kembang

Fungsi mencatat ke buku stimulasi deteksi intervensi dini tumbuh kembang

oleh Bidan dapat dilihat pada Gambar 3.30

Keterangan dari fungsi mencatat ke buku SDIDTK (stimulasi deteksi

intervensi dini tumbuh kembang) oleh Bidan pada Gambar 3.30 dapat dilihat pada

Tabel 3.38.

Tabel 3.38 Fungsi Mencatat ke Buku Stimulasi Deteksi Intervensi Dini Tumbuh

Kembang

Proses

Nama Proses

Kegiatan

1

Mengisi buku
pencatatan

Bidan mengisi buku SDIDTK berdasarkan kartu

bayi atau anak.
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Fungsi Mencatat ke Buku SDIDTK

Bidan

Kartu Bayi atau
Anak

Mengisi buku
pencatatan

1

Buku SDIDTK

Gambar 3.30 Fungsi Mencatat ke Buku Stimulasi Deteksi Intervensi Dini
Tumbuh Kembang
3.1.2.23. Fungsi Mencatat ke Buku Rekapan Kartu Skor Puji Rochyati
Fungsi mencatat ke buku rekapan kartu skor puji rochyati oleh Bidan dapat

dilihat pada Gambar 3.31

Fungsi Mencatat ke Buku Rekapan Kartu
Skor Puji Rochyati

Bidan

Mengisi buku
pencatatan

Buku Rekapan
Kartu Skor Puji
Rochyati

Gambar 3.31 Fungsi Mencatat ke Buku Rekapan Kartu Skor Puji Rochyati
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Keterangan dari fungsi mencatat ke buku rekapan kartu skor puji rochyati

oleh Bidan pada Gambar 3.31 dapat dilihat pada Tabel 3.39.

Tabel 3.39 Fungsi Mencatat ke Buku Rekapan Kartu Skor Puji Rochyati

Proses

Nama Proses

Kegiatan

1

Mengisi buku
pencatatan

Bidan mengisi buku rekapan kartu skor puji
rochyati berdasarkan kartu ibu.

3.1.2.24. Fungsi Mencatat ke Buku Melidi KIA

Fungsi mencatat kebuku melidi KIA oleh Bidan dapat dilihat pada Gambar

3.32

Keterangan dari fungsi mencatat ke buku melidi KIA oleh Bidan pada

Gambar 3.32 dapat dilihat pada Tabel 3.40.

Tabel 3.40 Fungsi Mencatat ke Buku Melidi KIA

Proses

Nama Proses

Kegiatan

1

Mengisi buku
pencatatan

Bidan mengisi buku melidi KIA berdasarkan
kartu ibu, kartu rawat jalan, kartu bayi atau anak.

KIA

Fungsi Mencatat ke Buku Melidi

Bidan

v v v

Kartu Rawat Kartu Bayi atau

Mengisi buku
pencatatan

Buku Melidi KIA

Gambar 3.32 Fungsi Mencatat ke Buku Melidi KIA
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Fungsi mencatat ke buku sensus harian keluarga berencana oleh Bidan dapat

dilihat pada Gambar 3.33

Gambar 3.33 Fungsi Mencatat ke Buku Sensus Harian Keluarga Berencana

Fungsi Mencatat ke Buku
Sensus Harian KB

Bidan

Kartu Keluarga
Berencana

Mengisi buku
pencatatan

Buku Sensus
Harian
End )

Keterangan dari fungsi mencatat ke buku sensus harian kelurga berencana

oleh Bidan pada Gambar 3.33 dapat dilihat pada Tabel 3.41.

Tabel 3.41 Fungsi Mencatat ke Buku Sensus Harian Keluarga Berencana

Proses

Nama Proses

Kegiatan

1

Mengisi buku
pencatatan

Bidan mengisi buku sensus harian keluarga

berencana berdasarkan kartu kelurga berencana.

3.1.2.26. Fungsi Mencatat ke Buku Register Keluarga Berencana Baru

Fungsi mencatat ke buku register keluarga berencana baru oleh Bidan dapat

dilihat pada Gambar 3.34

Keterangan dari fungsi mencatat ke buku register keluarga berencana baru

oleh Bidan pada Gambar 3.34 dapat dilihat pada Tabel 3.42.
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Tabel 3.42 Fungsi Mencatat ke Buku Register Keluarga Berencana Baru

Proses Nama Proses Kegiatan
1 Mengisi buku | Bidan mengisi buku register keluarga berencana
pencatatan baru berdasarkan kartu keluarga berencana.

Fungsi Mencatat ke Buku
Register KB Baru

Bidan

Kartu Keluarga
Berencana

Mengisi buku
pencatatan

Buku Register
KB Baru

End /\

Gambar 3.34 Fungsi Mencatat ke Buku Register Keluarga Berencana Baru
3.1.2.27. Fungsi Mencatat ke Buku Bank Data Keluarga Berencana
Fungsi mencatat ke buku bank data keluarga berencana oleh Bidan dapat
dilihat pada Gambar 3.35
Keterangan dari fungsi mencatat ke buku bank data keluarga berencana oleh
Bidan pada Gambar 3.35 dapat dilihat pada Tabel 3.43.

Tabel 3.43 Fungsi Mencatat ke Buku Bank Data Keluarga Berencana

Proses Nama Proses Kegiatan
| Mengisi buku | Bidan mengisi buku bank data keluarga berencana
pencatatan berdasarkan buku register keluarga berencana.




Fungsi Mencatat ke Buku Bank Data KB

Bidan

Buku Register
KB Baru

Mengisi buku
pencatatan

Buku Bank Data
KB

Gambar 3.35 Fungsi Mencatat ke Buku Bank Data Keluarga Berencana
3.1.2.28. Fungsi Mencatat ke Buku Register Kohort Keluarga Berencana

Fungsi mencatat ke buku register kohort keluarga berencana oleh Bidan

dapat dilihat pada Gambar 3.36

Fungsi Mencatat ke Buku Register Kohort KB

Bidan

Kartu Keluarga
Berencana
Mengisi buku
pencatatan
1
Buku Register Buku Register Buku Register Buku Register
Kohort KB Kohort KB Kohort KB Kohort KB Luar
Rungkut Kidul Kedung Baruk Kalirungkut Wilayah

Gambar 3.36 Fungsi Mencatat ke Buku Register Kohort Keluarga Berencana
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Keterangan dari fungsi mencatat ke buku register kohort keluarga berencana
oleh Bidan pada Gambar 3.36 dapat dilihat pada Tabel 3.44.

Tabel 3.44 Fungsi Mencatat ke Buku Register Kohort Keluarga Berencana

Proses Nama Proses Kegiatan

Bidan mengisi buku register kohort keluarga

berencana berdasarkan kartu keluarga berencana.

Buku diisi sesuai dengan nama kecamatan ibu.

Buku buku register kohort keluarga berencana

dibedakan menjadi 4, yaitu:

1. Buku buku register kohort keluarga berencana
rungkut kidul

2. Buku buku register kohort keluarga berencana
kedung baruk

3. Buku buku register kohort keluarga berencana
kalirungkut

4. Buku buku register kohort keluarga berencana
luar wilayah

Mengisi buku
pencatatan

3.1.2.29. Fungsi Mencatat ke Buku Pemeriksaan IVA
Fungsi mencatat ke buku pemeriksaan IVA oleh Bidan dapat dilihat pada

Gambar 3.37

Fungsi Mencatat ke Buku
Pemeriksaan IVA

Bidan

Kartu Keluarga
Berencana

Mengisi buku
pencatatan

Buku
Pemeriksaan IVA

Gambar 3.37 Fungsi Mencatat ke Buku Pemeriksaan IVA
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Keterangan dari fungsi mencatat ke Buku Pemeriksaan IVA oleh Bidan

pada Gambar 3.37 dapat dilihat pada Tabel 3.45.

Tabel 3.45 Fungsi Mencatat ke Buku Pemeriksaan IVA

Proses Nama Proses Kegiatan
1 Mengisi buku | Bidan mengisi buku  pemeriksaan IVA
pencatatan berdasarkan kartu keluarga berencana.
3.1.2.30. Fungsi Pembuatan Laporan KIA

Fungsi pembuatan laporan KIA oleh Bidan dapat dilihat pada Gambar 3.38

Fungsi Pembuatan Laporan LB3

=

Luar Wilayah

=

Bidan
Start )
¢ 2,
Buku Kohort Ibu Buku Kohort Buku Register Buku Register
Hamil Rungkut Bayi Rungkut Anak Pra Sekolah Balita Rungkut Buku SDIDTK
Kidul Kidul Rungkut }\@1 Kidul
Buku Kohon Tbu Buku Kohort Buku Register Buku Register |~
Hamil Kedung Bayi Kedung Anak Pra Sekolah Balita Kedung
Baruk Baruk Kedung Baruk Baruk
Buku Kohort I . 2
u uH,ﬁnﬁrl bu Buku Kohort Buku Register Buku Register
N Bayi Kalirungkut | | Anak Pra Sekolah Balita
Kalirungkut Kalirungkut Kali k
) ok
Buku Kohort Ibu Buku Kohort e alirungkut
Hamil Luar Bayi Luar Buku Register Buku Register
Wilayah Willayah Anak Pra Sekolah

Balita Luar
Wilayah

A

Membuat
Laporan

Laporan LB3

Gambar 3.38 Fungsi Pembuatan Laporan KIA

3.38 dapat dilihat pada Tabel 3.46.

Tabel 3.46 Fungsi Pembuatan Laporan KIA

Keterangan dari fungsi Pembuatan Laporan KIA oleh Bidan pada Gambar

Proses Nama Proses Kegiatan
1 Membuat Bidan membuat laporan LB3 berdasarkan buku
Laporan kohort ibu hamil rungkut kidul, buku kohort ibu
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Proses Nama Proses Kegiatan

hamil kedung baruk, buku kohort ibu hamil
kalirungkut, buku kohort bayi rungkut kidul, buku
kohort bayi kedung baruk, buku kohort bayi
kalirungkut, buku kohort bayi luar wilayah, buku
register anak pra sekolah rungkut kidul, buku
register anak pra sekolah kedung baruk, buku
register anak pra sekolah kalirungkut, buku
register anak pra sekolah luar wilayah, buku
register balita rungkut kidul, buku register balita
kedung baruk, buku register balita kalirungkut,
dan buku register balita luar wilayah.

3.2. Permasalahan

Setelah diketahui secara detil fungsi-fungsi yang sedang berjalan di Unit
pelayanan kesehatan ibu dan anak, fungsi-fungsi tersebut akan dianalisis untuk
mengetahui kebutuhan dari setiap pengguna dan fungsi-fungsi yang harus
dihilangkan atau di tambah dengan fungsi-fungsi baru. Analisis tersebut
dikelompokkan berdasarkan pengguna sistem secara langsung.
3.2.1. Analisis Pada Petugas Pendaftaran

Petugas Pendaftaran adalah petugas yang melayani pendaftaran pasien di
loket pendaftaran. Berdasarkan alur proses Petugas Pendaftaran diketahui bahwa
semua kegiatan masih dilakukan secara manual dimulai dari pencatatan ke form
pendaftaran, mencari kartu status pasien, membuat kartu status pasien baru, dan
membuat kartu berobat.
3.2.2. Analisis Alur Proses Bidan

Bidan adalah petugas Unit KIA yang melayani pemeriksaan dasar pasien.
Berdasarkan alur proses Bidan dapat diketahui bahwa beberapa kegiatan dapat
menimbulkan masalah, yaitu:
1. Pencatatan data pasien yang berulang. Pencatatan di form pendaftaran dan

pencatatn di buku sensus harian.
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2. Kehilangan kartu status pasien karena terlambat dalam pengembalian kartu
status pasien Unit pendaftaran. Keterlambatan tersebut disebabkan karena
bidan belum selesai dalam melakukan pencatatan data kartu status pasien
kedalam buku-buku pencatatan Unit KIA.

3. Berdasarkan detil fungsi-fungsi diatas, dalam pencatatan data rekam medis
dilakukan sebanyak dua kali, yaitu pencatatan pada kartu status pasien dan
buku-buku pencatatan Unit KIA.

Dari analisis tersebut ditemukan beberapa kelemahan, yaitu menimbulkan
redudansi data dan kehilangan kartu status pasien, keterlambatan dalam
pembuatan laporan, tidak efisien dan efektif dalam pencatatan data rekam medik.
Fungsi-fungsi yang telah ada akan digantikan dengan sistem yang

terkomputerisasi dan terdapat beberapa fungsi yang tidak perlu dilakukan.

3.3. Solusi Permasalahan

Setelah dilakukan pengumpulan data untuk proses analisis, maka ditemukan
beberapa kelemahan yang harus diselesaikan dengan solusi dari kelemahan
tersebut. Solusi tersebut adalah membangun aplikasi sistem informasi rekam
medik Unit pelayanan kesehatan ibu dan anak yang digunakan dalam
penyelesaian kelemahan tersebut.

1. Kebutuhan Perangkat Lunak (Software Requirement)

Kebutuhan perangkat lunak digunakan untuk mengetahui kebutuhan
pengguna dalam pemakaian aplikasi. Dalam pembuatan kebutuhan perangkat
lunak dibagi menjadi beberapa tahapan, yaitu:

1.1.  Elisitasi Kebutuhan (Requirement Elicitation)
Dalam tahap ini, kebutuhan-kebutuhan dalam pembuatan aplikasi dilakukan

dalam beberapa aktifitas yang akan dijelaskan berikut ini.



1.1.1.

berikut adalah deskripsi mengenai pengguna yang berinteraksi langsung dengan

sistem

Identifikasi Pengguna

Aplikasi ini memiliki tiga pengguna yaitu petugas pendaftaran, dan bidan,

a. Pengguna : Petugas Pendaftaran

Deskripsi

melakukan pendaftaran pasien.

b. Pengguna : Bidan

Deskripsi : Bidan adalah pengguna yang bertugas

pemeriksaan pasien.

1.1.2.  Identifikasi Fungsi Fungsi
a. Petugas Pendaftaran
1. Membuat kartu berobat
2. Membuat kartu ibu
3. Membuat kartu rawat jalan
4. Membuat kartu bayi
5. 'Membuat kartu keluarga berencana
6. Mencatat data kunjungan pasien
b. Bidan
1. Mencatat data pasien
2. Mencatat pemeriksaan antenatal care di kartu ibu
3. Membuat informed consent persalinan
4. Mencatat pemeriksaan persalinan di kartu rawat jalan
5. Membuat formulir bayi baru lahir
6. Mencatat pemeriksaan nifas di kartu rawat jalan

Petugas pendaftaran adalah pengguna yang bertugas untuk

untuk melakukan



10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.
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Mencatat pemeriksaan kesehatan bayi dan anak di kartu bayi atau anak
Membuat kartu peserta keluarga berencana

Membuat informed consent keluarga berencana

Mencatat pemeriksaan keluarga berencana di kartu keluarga berencana
Membuat rujukan pasien ke laboratorium

Membuat rujukan pasien keluar puskesmas

Mencatat data pasien dari kartu ibu, kartu rawat jalan dan kartu bayi atau
anak ke buku sensus harian

Mencatat data bayi dari kartu bayi atau anak ke buku kohort bayi
Mencatat data ibu dari kartu ibu dan kartu rawat jalan ke buku kohort ibu
hamil

Mencatat data bayi dari kartu bayi atau anak ke buku register anak pra
sekolah

Mencatat data bayi dari kartu bayi atau anak ke buku register balita
Mencatat data bayi dari kartu bayi atau anak ke buku imunisasi bayi dan
anak

Mencatat data ibu dari kartu ibu ke buku kohort ibu menyusui

Mencatat data ibu dari kartu ibu ke buku imunisasi tetanus toksoid pra
nikah

Mencatat data ibu dan data anak dari buku melidi KIA ke buku bank data
kesehatan ibu dan anak

Mencatat data bayi dari kartu bayi atau anak ke buku stimulasi deteksi
intervensi dini tumbuh kembang

Mencatat data ibu dari kartu ibu ke buku rekapan kartu skor puji rochyati



24.

25.

26.

27.

28.

29.

30

1.2.
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Mencatat data ibu dan data bayi dari kartu ibu, kartu rawat jalan, dan
kartu bayi ke buku melidi kesehatan ibu dan anak

Mencatat data ibu dari kartu keluarga berencana ke buku sensus harian
keluarga berencana

Mencatat data ibu dari kartu keluarga berencana ke buku register
keluarga berencana baru

Mencatat data ibu dari buku register keluarga berencana baru ke buku
bank data keluarga berencana

Mencatat data ibu dari kartu keluarga berencana ke buku register kohort
keluarga berencana

Mencatat data ibu dari kartu keluarga berencana ke buku pemeriksaan
IVA

Pembuatan laporan KIA

Analisis Kebutuhan (Requirement Analysis)

Sesuai dengan hasil dari elisitasi yang dibutuhkan untuk membangun

aplikasi. Terdapat beberapa fungsi yang tidak perlu dilakukan, karena digantikan

oleh sistem yang akan dibuat.

1.2.1. Analisis Kebutuhan Petugas Pendaftaran

Dengan sistem yang baru petugas pendaftaran hanya dapat menggunakan

fungsi-fungsi sebagai berikut:

1. Pendaftaran pelayanan ibu

2. Pendaftaran pelayanan bayi

1.2.2. Analisis Kebutuhan Bidan

Dengan sistem yang baru bidan hanya dapat menggunakan fungsi-fungsi

sebagai berikut:



1. Pemeriksaan imunisasi tetanus toksoid

2. Pemeriksaan antenatal care
3. Pemeriksaan persalinan
4. Pemeriksaan bayi lahir

5. Pemeriksaan nifas

6. Pemeriksaan imunisasi bayi dan anak

7. Pemeriksaan neonatus

8. Pemeriksaan bayi dan anak

9. Pemeriksaan keluarga berencana
10.

Merujuk pasien

11. Membuat laporan KIA
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Keterangan antara fungsi-fungsi saat ini dengan fungsi-fungsi baru setelah

di identifikasi dan di analisis dapat dilihat pada Tabel 3.47

Tabel 3.47 Perbandingan Fungsi-Fungsi Saat Ini Dengan Fungsi-Fungsi Baru

Fungsi-Fungsi Saat Ini

Fungsi-Fungsi Baru

Petugas Pendaftaran

1. Membuat kartu berobat 1. Pendaftaran pelayanan ibu
2. Membuat kartu ibu 2. Pendaftaran pelayanan bayi
3. Membuat kartu rawat jalan
4. Membuat kartu bayi
5. Membuat kartu keluarga berencana
6. Mencatat data kunjungan pasien
Bidan
1. Mencatat data pasien 1. Pemeriksaan imunisasi tetanus
2. Mencatat pemeriksaan antenatal toksoid
care di kartu ibu 2. Pemeriksaan antenatal care
3. Membuat informed consent 3. Pemeriksaan persalinan
persalinan 4. Pemeriksaan bayi lahir
4. Mencatat pemeriksaan persalinan 5. Pemeriksaan nifas
di kartu rawat jalan 6. Pemeriksaan imunisasi bayi dan
5. Membuat formulir bayi baru lahir anak
6. Mencatat pemeriksaan nifas di 7. Pemeriksaan neonatus
kartu rawat jalan 8. Pemeriksaan bayi dan anak
7. Mencatat pemeriksaan kesehatan 9. Pemeriksaan keluarga berencana
bayi dan anak di kartu bayi atau 10. Merujuk pasien
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Fungsi-Fungsi Saat Ini

Fungsi-Fungsi Baru

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

anak

Membuat kartu peserta keluarga
berencana

Membuat informed consent
keluarga berencana

Mencatat pemeriksaan keluarga
berencana di kartu keluarga
berencana

Membuat rujukan pasien ke
laboratorium

Membuat rujukan pasien keluar
puskesmas

Mencatat data pasien dari kartu
ibu, kartu rawat jalan dan kartu
bayi atau anak ke buku sensus
harian

Mencatat data bayi dari kartu bayi
atau anak ke buku kohort bayi
Mencatat data ibu dari kartu ibu
dan kartu rawat jalan ke buku
kohort ibu hamil

Mencatat data bayi dari kartu bayi
atau anak ke buku register anak pra
sekolah

Mencatat data bayi dari kartu bayi
atau anak ke buku register balita
Mencatat data bayi dari kartu bayi
atau anak ke buku imunisasi bayi
dan anak

Mencatat data ibu dari kartu ibu ke
buku kohort ibu menyusui
Mencatat data ibu dari kartu ibu ke
buku imunisasi tetanus toksoid pra
nikah

Mencatat data ibu dan data anak
dari buku melidi KIA ke buku bank
data kesehatan ibu dan anak
Mencatat data bayi dari kartu bayi
atau anak ke buku stimulasi deteksi
intervensi dini tumbuh kembang
Mencatat data ibu dari kartu ibu ke
buku rekapan kartu skor puji
rochyati

Mencatat data ibu dan data bayi
dari kartu ibu, kartu rawat jalan,
dan kartu bayi ke buku melidi
kesehatan ibu dan anak

Mencatat data ibu dari kartu
keluarga berencana ke buku sensus

11.

Membuat laporan kesehatan ibu
dan anak
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Fungsi-Fungsi Saat Ini Fungsi-Fungsi Baru

harian keluarga berencana

26. Mencatat data ibu dari kartu
keluarga berencana ke buku
register keluarga berencana baru

27. Mencatat data ibu dari buku
register keluarga berencana baru ke
buku bank data keluarga berencana

28. Mencatat data ibu dari kartu
keluarga berencana ke buku
register kohort keluarga berencana

29. Mencatat data ibu dari kartu
keluarga berencana ke buku
pemeriksaan IVA

30. Pembuatan laporan KIA

Berdasarkan analisis kebutuhan diatas maka proses selanjutnya adalah
pembuatan spesifikasi kebutuhan.

1.3.  Spesifikasi Kebutuhan (Requirement Spesification)

Dalam proses membangun aplikasi diperlukan perancangan spesifikasi
perangkat lunak yang sesuai dengan kebutuhan pengguna. Kebutuhan spesifikasi
perangkat lunak dapat dibedakan menjadi kebutuhan fungsional dan kebutuhan
non-fungsional.

1.3.1. Kebutuhan Fungsional

Kebutuhan fungsional merupakan fungsi-fungsi yang akan digunakan
didalam aplikasi. Fungsi-fungsi tersebut akan disesuaikan dengan kebutuhan
setiap pengguna. Terdapat fungsi-fungsi yang dikelompokkan berdasarkan

pengguna, yaitu:

1.3.1.1. Petugas Pendaftaran
1. Fungsi Pendaftaran Ibu
Keterangan dari fungsi pendaftaran ibu oleh petugas pendaftaran dapat

dilihat pada Tabel 3.48.
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Tabel 3.48 Keterangan Fungsi Pendaftaran Ibu

Nama Fungsi

Pendaftaran Ibu

Stakeholder | Petugas pendaftaran
Deskripsi Fungsi ini digunakan untuk melakukan pendaftaran pelayanan
yang dibutuhkan ibu.
Kondisi 1. Data diri ibu
Awal 2. Data jenis pelayanan yang diinginkan
Aksi Pengguna Respon Sistem

1. Petugas pendaftaran | 1. Sistem menampilkan
memilih menu “Pendaftaran  Pelayanan
“Pendaftaran  Pelayanan” Pelayanan”
dan memilih “Pendaftaran
Pelayanan Ibu”.

2. Petugas menekan tombol | 2. Sistem menampilkan form
“Add” “Tambah Ibu”

3. Petugas pendaftaran | 3. Sistem memberikan “No
mengisi  form “Ibu” Ibu” secara otomatis.
berdasarkan kertas
pendaftaran yang diisi oleh
pasien.

4. Petugas pendaftaran | 4. Sistem menyimpan data
menekan tombol “Simpan” diri ibu di master ibu
untuk menyimpan data diri
Ibu.

5. Petugas pendaftaran | 5. Sistem menampilkan
menekan tombol “Cetak “Kartu Berobat”

Kartu Berobat”
Alur 6. Petugas pendaftaran | 6 Sistem ”mencetak “Kartu
menekan tombol “Ok” Berobat

7. Petugas mencari nomor | 7. Sistem mencari nomor
atau nama pasien atau nama pasien yang

dicari.

8. Petugas pendaftaran | 8. Sistem menampilkan form
menekan tombol “daftar “Jenis Pelayanan Ibu”.
pelayanan” dan kemudian
memilih jenis pelayanan
yang dibutuhkan Ibu.

9. Petugas pendaftaran | 9. Sistem menyimpan data
menekan tombol “Simpan” pendaftaran pelayanan Ibu
untuk menyimpan data
pendaftaran pelayanan Ibu.

10.Petugas pendaftaran | 10. Sistem menampilkan
menekan tombol “Cetak “Kertas Pendaftaran”.
laporan” untuk mencetak
kertas pendaftaran.

11.Petugas pendaftaran | 11. Sistem mencetak “Kertas
menekan tombol “Ok” Pendaftaran”

Kondisi 1. Sistem menyimpan data ibu
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Akhir 2. Sistem mencetak kartu berobat
3. Sistem menyimpan data pendaftaran pelayanan ibu
4. Sistem mencetak “Kertas Pendaftaran”
Kebutuhan | Security Hak akses untuk fungsi ini adalah petugas
Non pendaftaran
Fungsional Time Waktu yang dibutuhkan untuk pendaftaran ibu
secara normal adalah kurang dari dua menit
Error 1. Sistem akan menampilkan pesan ketika
Handling dalam pengisian form kurang lengkap
2. Pada saat menyimpan data ibu, sistem akan
menampilkan pesan ketika data ibu telah
tersimpan di database

2. Fungsi Pendaftaran Bayi

Keterangan dari fungsi pendaftaran bayi oleh petugas pendaftaran dapat

dilihat pada Tabel 3.49.

Tabel 3.49 Keterangan Fungsi Pendaftaran Bayi

Nama Fungsi | Pendaftaran Bayi
Stakeholder | Petugas pendaftaran
Deskripsi Fungsi ini digunakan untuk melakukan pendaftaran pelayanan
yang dibutuhkan bayi.
Kondisi 1. Data diri bayi dan ibu
Awal 2. Data jenis pelayanan yang diinginkan
Aksi Pengguna Respon Sistem
1. Petugas pendaftaran 1. Sistem menampilkan
memilih menu “Pendaftaran Pelayanan
“Pendaftaran Pelayanan” Bayi”
dan menekan tombol
“Pendaftaran Pelayanan
Bayi”.
2. Petugas pendaftaran 2. Sistem menampilkan form
menekan tombol “Add” “Pilih Ibu”
3. Petugas pendaftaran 3. Sistem menampilkan form
menekan tombol “Add” “Tambah Ibu”
Alur 4. Petugas pendaftaran 4. Sistem memberikan “No

mengisi form “tambah Ibu” secara otomatis.
ibu” berdasarkan kertas

pendaftaran yang diisi

oleh ibu.

5. Petugas pendaftaran 5. Petugas pendaftaran
menekan tombol menyimpan data ibu di
“Simpan” master ibu dan sistem

kembali ke form “Pilih
Ibu”.
6. Petugas pendaftaran 6. Sistem menampilkan form

memilih ibu dan menekan “Register Bayi”
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tombo “Register Bayi”

7. Petugas pendaftaran 7. Sistem memberikan “No
mengisi form “Register Bayi” secara otomatis
Bayi” berdasarkan kertas
pendaftaran yang diisi
oleh ibu.

8. Petugas pendaftaran 8. Sistem menyimpan data
menekan tombol diri bayi di master bayi
“Simpan” untuk
menyimpan data diri
Bayi.

9. Petugas pendaftaran 9. Sistem menampilkan
menekan tombol “Cetak “Kartu Berobat”

Kartu Berobat”

10. Petugas pendaftaran 10. Sistem mencetak “Kartu
menekan tombol “Ok” Berobat”

11. Petugas mencari nomor 11. Sistem mencari nomor
atau nama bayi dan atau nama pasien yang
kemudian memilihnya dicari.
dengan menekan tombol
“daftar pelayanan”

12. Petugas pendaftaran 12. Sistem menampilkan
menekan tombol “jenis jenis pelayanan bayi.
pelayanan” dan kemudian
memilih jenis pelayanan
yang dibutuhkan bayi.

13. Petugas pendaftaran 13. Sistem menyimpan data
menekan tombol pendaftaran pelayanan
“Simpan” untuk bayi
menyimpan data
pendaftaran pelayanan
bayi

14. Petugas pendaftaran 14. Sistem menampilkan
menekan tombol “Cetak “Kertas Pendaftaran”.
laporan” untuk mencetak
kertas pendaftaran.

15. Petugas pendaftaran 15. Sistem mencetak “Kertas

menekan tombol “Ok”

Pendaftaran”

Kondisi 1. Sistem menyimpan ibu dan data bayi
AKhir 2. Sistem mencetak kartu berobat
3. Sistem menyimpan data pendaftaran pelayanan bayi
4. Sistem mencetak “Kertas Pendaftaran”
Kebutuhan | Security Hak akses untuk fungsi ini adalah petugas
Non pendaftaran
Fungsional Time Waktu yang dibutuhkan untuk pendaftaran bayi
secara normal adalah kurang dari dua menit
Error 1. Sistem akan menampilkan pesan ketika
Handling dalam pengisian form kurang lengkap
2. Pada saat menyimpan data bayi, sistem akan
menampilkan pesan telah tersimpan database.




1.3.1.1.

Bidan

1. Fungsi Imunisasi Tetanus Toksoid
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Keterangan dari fungsi imunisasi tetanus toksoid oleh bidan dapat dilihat

pada Tabel 3.50.

Tabel 3.50 Keterangan Fungsi Tetanus Toksoid

Nama Fungsi | Imunisasi Tetanus Toksoid
Stakeholder | Bidan
Deskripsi Fungsi ini digunakan untuk pencatatan data pemeriksaan
imunisasi tetanus toksoid.
Kondisi Data jenis imumisasi tetanus toksoid
Awal
Aksi Pengguna Respon Sistem
1. Bidan memilih menu | Sistem menampilkan “Daftar
“Daftar Tunggu Pasien”. | Tungggu Pasien”
2. Bidan memilih pasien | Sistem menampilkan form
yang akan diperiksa berdasarkan jenis pelayanan.
3. Bidan memilih  jenis | Sistem menampilkan jenis
imunisasi yang akan | imunisasi yang boleh
diberikan ke pasien. diberikan.
Alur 4. Bidan menekan tombol | Sistem  menyimpan data
“Simpan” untuk | imunisasi.
menyimpan data
imunisasi.
5. Bidan menekan tombol | Sistem menampilkan “Kartu
“Cetak  Kartu”  untuk | Imunisasi Tetanus
mencetak kartu imunisasi | Toksoid”(Dicetak jika
tetanus toksoid. diperlukan).
6. Bidan menekan tombol | Sistem  mencetak  “Kartu
“Ok” Imunisasi Tetanus Toksoid”
Kondisi 1. Sistem menyimpan data pemeriksaan imunisasi tetanus
Akhir toksoid
2. Sistem mencetak kartu imunisasi bayi dan anak (jika
diperlukan)
Kebutuhan | Security Hak akses untuk fungsi ini adalah bidan
Non Time Waktu yang dibutuhkan untuk pencatatan data
Fungsional pemeriksaan imunisasi tetanus toksoid secara
normal adalah kura dari satu menit
Error 1. Sistem akan menampilkan pesan ketika
Handling dalam pengisian form kurang lengkap
2. Pada saat menyimpan data pemeriksaan
imunisasi tetanus toksoid, sistem akan
menampilkan pesan ketika imunisasi tersebut
telah tersimpan di database




2. Fungsi Antenatal Care
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Keterangan dari fungsi antenatal care oleh bidan dapat dilihat pada Tabel

3.51.

Tabel 3.51 Keterangan Fungsi Antenatal Care

Nama Fungsi

Antenatal Care

Stakeholder | Bidan
Deskripsi Fungsi ini digunakan untuk pencatatan data pemeriksaan
antenatal care ibu
f;)vl;cllm Data pemeriksaan pemeriksaan antenatal care ibu
Aksi Pengguna Respon Sistem
1. Bidan memilih menu | Sistem menampilkan “Daftar
“Daftar Tunggu Pasien”. | Tungggu Pasien”
2. Bidan memilih pasien | Sistem menampilkan form
yang akan diperiksa berdasarkan jenis pelayanan.
3. Bidan melakukan register | Sistem menampilkan form
kehamilan “Register Kehamilan”
4. Bidan mengisi  form | -
register kehamilan
Sistem  menyimpan  data
Alur 5. Bidan menekan tombol | register = kehamilan  dan
“Simpan” untuk | kembali ke form
menyimpan data register. | “Pemeriksaan Antenatal
Care”
6. Bidan mengisi form | -
“Pemeriksaan  Antenatal
Care”
7. Bidan menekan tombol | Sistem  menyimpan  data
“Simpan” untuk | antenatal care
menyimpan data antenatal
care
Kondisi . . .
Akhir Sistem menyimpan data pemeriksaan antenatal care
Kebutuhan | Security Hak akses untuk fungsi ini adalah bidan.
Non Time Waktu yang dibutuhkan untuk melakukan
Fungsional pencatatan data antenatal care secara normal
adalah kurang dari lima menit
Error Sistem akan menampilkan pesan ketika dalam
Handling pengisian form kurang lengkap

3. Fungsi Persalinan

Keterangan dari fungsi persalinan oleh bidan dapat dilihat pada Tabel 3.52.
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Tabel 3.52 Keterangan Fungsi Persalinan

Nama Fungsi

Persalinan

Stakeholder

Bidan

Deskripsi

Fungsi ini digunakan untuk
persalinan pada ibu

melakukan pencatatan data

Kondisi
Awal

Data persalinan pada ibu

Alur

Aksi Pengguna

Respon Sistem

1. Bidan memilih menu
“Daftar Tunggu Pasien”.

Sistem menampilkan “Daftar
Tungggu Pasien”

2. Bidan memilih pasien
yang akan diperiksa

Sistem menampilkan form
berdasarkan jenis pelayanan.

3. Bidan menekan tombol
“Cetak Informed
Consent”

Sistem mencetak surat
informed consent dan kembali
ke form pemeriksaan
persalinan

4. Bidan mengisi form

persalinan

5. Bidan menekan tombol
“Simpan” untuk
menyimpan data
persalinan

Sistem data

persalinan

menyimpan

Kondisi
AKkhir

1. Sistem menyimpan data persalinan ibu
2. Sistem mencetak informed consent

Kebutuhan
Non
Fungsional

Security

Hak akses untuk fungsi ini adalah bidan

Time

Waktu yang dibutuhkan untuk pencatatan data
pemeriksaan persalinan secara normal adalah
kurang dari satu menit untuk per sub menu

Error
Handling

1. Sistem akan menampilkan pesan ketika
dalam pengisian form kurang lengkap

2. Pada saat menyimpan data bayi, sistem akan
menampilkan pesan ketika data ibu telah
tersimpan di database

4. Fungsi Pemeriksaan Bayi Lahir

Keterangan dari fungsi pemeriksaan bayi baru lahir oleh bidan dapat dilihat

pada Tabel 3.53.

Tabel 3.53 Keterangan Fungsi Pemeriksaan Bayi Baru Lahir

Nama Fungsi

Pemeriksaan Bayi Baru Lahir

Stakeholder | Bidan

Deskripsi Fungsi ini digunakan untuk pencatatan data pemeriksaan bayi
baru lahir.

Kondisi Data pemeriksaan bayi baru lahir

Awal

Alur Aksi Pengguna Respon Sistem
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“Ok”

1. Bidan memilih menu | Sistem menampilkan “Daftar
“Daftar Tunggu Pasien”. | Tungggu Pasien”

2. Bidan memilih pasien | Sistem menampilkan form
yang akan diperiksa berdasarkan jenis pelayanan.

3. Bidan menekan tombol | Sistem menyimpan data bayi
“Simpan” untuk | baru lahir
menyimpan data bayi
baru lahir

4. Bidan menekan tombol | Sistem menampilkan
“Cetak Keterangan Lahir” | keterangan lahir

5. Bidan menekan tombol | sistem mencetak keterangan

lahir

Kondisi 1. Sistem menyimpan data pemeriksaan bayi baru lahir
Akhir 2. Sistem mencetak “Surat Keterangan Lahir”
Kebutuhan | Security Hak akses untuk fungsi ini adalah Bidan
Non Time Waktu yang dibutuhkan untuk pencatatan data
Fungsional pemeriksaan bayi baru lahir secara normal secara
normal adalah kurang dari dua menit
Error Sistem akan menampilkan pesan ketika dalam
Handling | pengisian form kurang lengkap

5. Fungsi Pemeriksaan Nifas
Keterangan dari fungsi pemeriksaan nifas oleh bidan dapat dilihat pada
Tabel 3.54.

Tabel 3.54 Keterangan Fungsi Pemeriksaan Nifas

Nama Fungsi | Pemeriksaan Nifas
Stakeholder | Bidan
Deskripsi Fungsi ini digunakan untuk pencatatan data pemeriksaan nifas
pada ibu.
f&l;clml Data pemeriksaan nifas
Aksi Pengguna Respon Sistem
1. Bidan memilih menu | Sistem menampilkan “Daftar
“Daftar Tunggu Pasien”. | Tungggu Pasien”
2. Bidan memilih pasien | Sistem menampilkan form
yang akan diperiksa berdasarkan jenis pelayanan.
Alur 3. Bidan mengisi form | -
pemeriksaan nifas
4. Bidan menekan tombol | Sistem  menyimpan  data
“Simpan” untuk | pemeriksaan nifas
menyimpan data
pemeriksaan nifas
Eﬁ;idrm Sistem menyimpan data pemeriksaan nifas
Kebutuhan | Security Hak akses untuk fungsi ini adalah bidan
Non Time Waktu yang dibutuhkan untuk pencatatan
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Fungsional

dari dua menit

pemeriksaan nifas secara normal adalah kurang

Error
Handling

Sistem akan menampilkan pesan ketika dalam
pengisian form kurang lengkap

6. Fungsi Pemeriksaan Neonatus

Keterangan dari fungsi pemeriksaan neonatus oleh bidan dapat dilihat pada

Tabel 3.55.

Tabel 3.55 Keterangan Fungsi Pemeriksaan Neonatus

Nama Fungsi | Pemeriksaan Neonatus
Stakeholder | Bidan
Deskripsi Fungsi ini digunakan untuk melakukan pencatatan data
pemeriksaan neonatus
Kondisi Data pemeriksaan neonatus
Awal
Aksi Pengguna Respon Sistem
1. Bidan memilih menu | Sistem menampilkan “Daftar
“Daftar Tunggu Pasien”. | Tungggu Pasien”
2. Bidan memilih pasien | Sistem menampilkan form
yang akan diperiksa berdasarkan jenis pelayanan.
Alur 3. Bidan mengisi form | -
pemeriksaan neonatus.
4. Bidan menekan tombol | Sistem  menyimpan  data
“Simpan” untuk | pemeriksaan neonatus
menyimpan data
pemeriksaan neonatus
flgﬁidrm Sistem menyimpan data pemeriksaan neonatus
Kebutuhan | Security Hak akses untuk fungsi ini adalah bidan.
Non Time Waktu yang dibutuhkan untuk pendaftaran bayi
Fungsional secara normal adalah kurang dari dua menit
Error Sistem akan menampilkan pesan ketika dalam
Handling | pengisian form kurang lengkap

7. Fungsi Pemeriksaan Bayi dan Anak
Keterangan dari fungsi pemeriksaan bayi dan anak oleh bidan dapat dilihat
pada Tabel 3.56.

Tabel 3.56 Keterangan Fungsi Pemeriksaan Bayi dan Anak

Nama Fungsi | Pemeriksaan Bayi dan Anak

Stakeholder Bidan

Fungsi ini digunakan untuk pencatatan data pemeriksaan bayi
dan anak

Deskripsi
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f:i:lcllm Data pemeriksaan bayi dan anak
Aksi Pengguna Respon Sistem
1. Bidan memilih menu | Sistem menampilkan “Daftar
“Daftar Tunggu Pasien”. | Tungggu Pasien”
2. Bidan memilih pasien | Sistem menampilkan form
yang akan diperiksa berdasarkan jenis pelayanan.
3. Bidan mengisi form | -
Alur pemeriksaan bayi dan
anak.
4. Bidan menekan tombol | Sistem  menyimpan  data
“Simpan” untuk | pemeriksaan bayi dan anak
menyimpan data
pemeriksaan bayi dan
anak
Kondisi . . . .
Akhir Sistem menyimpan data pemeriksaan bayi dan anak
Kebutuhan | Security Hak akses untuk fungsi ini adalah bidan
Non Time Waktu yang dibutuhkan untuk pencatatan data
Fungsional pemeriksaan bayi dan anak secara normal adalah
kurang dari dua menit
Error Sistem akan menampilkan pesan ketika dalam
Handling | pengisian form kurang lengkap

8. Fungsi Pemeriksaan Imunisasi Bayi dan Anak

Keterangan dari fungsi imunisasi bayi dan anak oleh bidan dapat dilihat

pada Tabel 3.57.

Tabel 3.57 Keterangan Fungsi Pemeriksaan Imunisasi Bayi dan Anak

Nama Fungsi | Pemeriksaan Imunisasi Bayi dan Anak
Stakeholder | Bidan
Deskripsi Fungsi ini digunakan untuk pencatatan data pemeriksaan bayi
dan anak
< Data jenis imunisasi bayi dan anak
Awal
Aksi Pengguna Respon Sistem
1. Bidan memilih menu | Sistem menampilkan “Daftar
“Daftar Tunggu Pasien”. | Tungggu Pasien”
2. Bidan memilih pasien | Sistem menampilkan form
yang akan diperiksa berdasarkan jenis pelayanan.
3. Bidan memilih jenis | Sistem menampilkan jenis
Alur . . . .
imunisasi  yang akan | imunisasi yang boleh
diberikan ke pasien. diberikan.
4. Bidan menekan tombol | Sistem  menyimpan  data
“Simpan” untuk | imunisasi.
menyimpan data
imunisasi.
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5. Bidan menekan tombol

Sistem menampilkan “Kartu

“Cetak  Kartu” untuk | Imunisasi Bayi dan
mencetak kartu imunisasi | Anak”(Dicetak jika
bayi dan anak. diperlukan).
6. Bidan menekan tombol | Sistem  mencetak  “Kartu
“Ok” Imunisasi Bayi dan Anak”
Kondisi 1. Sistem menyimpan data pemeriksaan imunisasi bayi dan
Akhir anak
2. Sistm mencetak “Kartu Imunisasi Bayi dan Anak ”
Kebutuhan | Security Hak akses untuk fungsi ini adalah bidan
Non Time Waktu yang dibutuhkan untuk pencatatan data
Fungsional pemeriksaan imunisasi bayi dan anak secara
normal adalah kurang dari satu menit
Error 1. Sistem akan menampilkan pesan ketika
Handling dalam pengisian form kurang lengkap

2. Pada saat menyimpan data pemeriksaan
imunisasi bayi dan anak, sistem akan
menampilkan pesan ketika imunisasi telah
dilakukan telah tersimpan di database

9. Fungsi Pemeriksaan Keluarga Berencana

Keterangan dari fungsi pemeriksaan keluarga berencana oleh bidan dapat

dilihat pada Tabel 3.58.

Tabel 3.58 Keterangan Fungsi Pemeriksaan Keluarga Berencana

Nama Fungsi

Pemeriksaan Keluarga Berencana

keluarga berencana.

Stakeholder | Bidan
Deskripsi Fungsi ini digunakan untuk pencatatan data pemeriksaan
keluarga berencana
Egvl:]hm Data pemeriksaan keluarga berencana
Aksi Pengguna Respon Sistem
1. Bidan memilih menu | Sistem menampilkan “Daftar
“Daftar Tunggu Pasien”. | Tungggu Pasien”
2. Bidan memilih pasien | Sistem menampilkan form
yang akan diperiksa berdasarkan jenis pelayanan.
3. Bidan melakukan register | Sistem menamampilkan form
pemeriksaan keluarga | register pemeriksaan keluarga
Alur berencana berencana
4. Bidan mengisi form | -
register pemeriksaan

5. Bidan menekan tombol

“Simpan” untuk
menyimpan data register
pemeriksaan keluarga

berencana

Sistem  menyimpan  data
register pemeriksaan keluarga
berencana
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6. Bidan mengisi form | -
pemeriksaan keluarga
berencana

7. Bidan menekan tombol | Sistem  menyimpan  data
“Simpan” untuk | pemeriksaan keluarga
menyimpan data | berencana
pemeriksaan keluarga
berencana

8. Bidan menekan tombol | Sistem menampilkan “Kartu
“Cetak  Kartu” wuntuk | Keluarga Berencana”(Dicetak
mencetak “Kartu | jika diperlukan).
Keluarga Berencana”.

9. Bidan menekan tombol | Sistem  mencetak “Kartu

“Ok”

Keluarga Berencana”

Kondisi 1. Sistem menyimpan data pemeriksaan keluarga berencana

Akhir 2. Sistem mencetak “Kartu Keluarga Berencana”

Kebutuhan | Security Hak akses untuk fungsi ini adalah bidan

Non Time Waktu yang dibutuhkan untuk pendaftaran bayi

Fungsional secara normal adalah kurang dari dua menit
Error Sistem akan menampilkan pesan ketika dalam
Handling | pengisian form kurang lengkap

10. Fungsi Merujuk Pasien

Keterangan dari fungsi merujuk pasien oleh bidan dapat dilihat pada Tabel

3.59.

Tabel 3.59 Keterangan Fungsi Merujuk Pasien

Nama Fungsi

Merujuk Pasien

menyimpan data rujukan

Stakeholder | Bidan
Deskripsi Fungsi ini digunakan untuk pencatatan data merujuk pasien
f:)vl;cllm Data bayi, data ibu
Aksi Pengguna Respon Sistem
1. Bidan  memilih  jenis | Sistem menampilkan form
“Rujukan” di form | rujukan
pemeriksaan setelah proses
penyimpanan pemeriksaan
2. Bidan mengisi form | -
rujukan
Alur 3. Bidan menekan tombol | Sistem  menyimpan  data
“Simpan” untuk | rujukan

4. Bidan menekan tombol

Sistem menampilkan “Surat

“Cetak  Surat” untuk | Rujukan”
mencetak “Surat
Rujukan”.

5. Bidan menekan tombol

Sistem  mencetak  “Surat
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“Ok” | Rujukan”
Kondisi 1. Sistem menyimpan data rujukan
Akhir 2. Sistem mencetak “Surat Rujukan”
Kebutuhan | Security Hak akses untuk fungsi ini adalah bidan
Non Time Waktu yang dibutuhkan untuk proses perujukan
Fungsional secara normal adalah kurang dari dua menit
Error Sistem akan menampilkan pesan ketika dalam
Handling | pengisian form kurang lengkap

11. Fungsi Membuat Laporan

Keterangan dari fungsi membuat laporan oleh bidan dapat dilihat pada Tabel

3.60.

Tabel 3.60 Keterangan Fungsi Membuat Laporan

Nama Fungsi | Membuat Laporan
Stakeholder | Bidan
Deskripsi Fungsi ini digunakan untuk membuat laporan
Kondisi
Awal i
Alur Aksi Pengguna Respon Sistem
1. Bidan memilih menu | Sistem menampilkan menu
“Laporan” laporan
2. Bidan  memilih  jenis | -
laporan yang diinginkan
3. Bidan menekan tombol | Sistem mencetak “Laporan
“Cetak” untuk mencetak | KIA”
laporan
Kondisi Sistem mencetak “Laporan KIA”
Akhir
Kebutuhan | Security Hak akses untuk fungsi ini adalah bidan
Non Time Waktu yang dibutuhkan untuk mencetak secara
Fungsional normal adalah kurang dari 2 menit
Error -
Handling

2. Desain Sistem (Software Design)

Setelah software requirements selesai, maka dilakukan pembuatan software

design untuk mengatahui perancangan sistem informasi rekam medik Unit KIA

secara detil. Langkah dalam desain aplikasi terdiri dari sistem flow, context

diagram, data flow diagram, entity relationship diagram, conceptual data model,

physical data model.
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2.1. Alir Sistem (System Flow)

Sesuai dengan hasil analisis kebutuhan, telah didefinisikan bahwa pengguna
yang menggunakan sistem secara langsung adalah admin, petugas pendaftaran dan
bidan. Alir sistem baru Unit pelayanan KIA secara keseluruhan dapat dilihat pada

Gambar 3.39.

Alir Sistem Baru

Petugas Pendaftaran Bidan

Pasien baru?

Form Pendaftaran
Pasien

Kartu Berobat

Cetak Kartu
Berobat

v v
Simpa ata
Kartu Berobat » impan Data
Pelayanan
o
4
- Bukti Pelayanan " "
2 Pendaftaran Cotak Bukti
£ basion (€ DPelayman et Rekam medik
= - Pendaftaran \
2
Bukti Pendafiaran Simpan Data
o | Pelayanan Pasicn Rekam Medik  (—
o Pasien
2
=S
=
Merujuk
Y
A 4
Simpan Rujukan —' | Mencetak Rujukan
7
- 8
2
s
A Rujukan
Cetak Laporan 4
9
Laporan-Laporan
Unit Pelayanan
KIA
=+
o
&
= End

Gambar 3.39 Alir Sistem Baru Unit Pelayanan KIA
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Keterangan dari alir sistem baru Unit pelayanan KIA pada Gambar 3.39

dapat dilihat pada Tabel 3.61.

Tabel 3.61 Alir Sistem Baru Unit Pelayanan KIA

Phase

Proses

Nama Proses

Kegiatan

Output

Pasien baru

Petugas pendaftaran
menginputkan  nomor  kartu
berobat atau nama pasien di cari
data  pasien jika  pasien
merupakan pasien lama. Petugas
pendaftaran ~ mengisi ~ form
pendaftaran pasien berdasarkan
data  pasien jika  pasien
merupakan pasien baru.

Simpan data

pasien

Petugas pendaftaran
menginputkan ~ data  pasien
berdasarkan KTP dan jika tidak
membawa dapat menggunakan
KK (jika pasien membawa).
Setelah  petugas pendaftaran
menginputkan  data  pasien,
petugas pendaftaran menyimpan
ke dalam database pasien.

Cetak
berobat

kartu

Petugas pendaftaran mencetak
kartu berobat untuk diserahkan
kepada pasien

Kartu
Berobat

Simpan data
pendaftaran
pelayaan
pasien

Petugas pendaftaran
menginputkan nomor  kartu
berobat di sistem untuk mencari
data pasien di database pasien.
Data pasien dapat dicari
berdasarkan nomor  kartu
berobat atau nama pasien.
Petugas pendaftaran meyimpan
data  pasien di  database
pendaftaran.

Cetak  bukti
pendaftaran

Petugas pendaftaran mencetak
bukti pendaftaran dan
diserahkan kepada pasien. Bukti
pendaftaran digunakan sebagai
bukti bahwa pasien telah
melakukan pendaftaran.

Bukti
Pendaftaran

Simpan data
rekam medik

Sistem  akan  menampilkan
pencatatan pemeriksaan untu k
diisi oleh bidan. Jenis-jenis
pemeriksaan yang ditangani




104

Phase | Proses | Nama Proses

Kegiatan

Output

sistem ini terdiri dari:

1.

SNk WD

Sl

Pemeriksaan Imunisasi
Tetanus Toksoid
Pemeriksaan Antenatal Care
Pemeriksaan Persalinan Ibu
Pemeriksaan Bayi Baru Lahir
Pemeriksaan Nifas
Pemeriksaan Imunisasi Bayi
dan Anak

Pemeriksaan Neonatus
Pemeriksaan Bayi dan anak

. Pemeriksaan Keluarga

Berencana

Simpan data
rujukan

Bidan menyimpan data rujukan
pasien di database rujukan. Di
dalam sistem terdapat beberapa
jenis rujukan, yaitu:

1.

2.

3

Rujukan ke Unit pelayanan
laboratorium

Rujukan ibu keluar
puskesmas

Rujukan bayi keluar
puskesmas

Mencetak
rujukan

Bidan mencetak rujukan pasien
dan menyerahkan pasien

Surat
Rujukan

Mencetak
laporan

Bidan mencetak laporan

laporan
KIA

Alir sistem baru pada Unit KIA dapat dijabarkan berdasarkan pengguna

yang berinteraksi secara langsung dengan sistem. Tujuan dari penjabaran sistem

pada Unit KIA adalah agar mempermudah dalam mengetahui fungsi-fungsi yang

digunakan oleh petugas pendaftaran dan bidan.

2.1.1.  Petugas Pendaftaran

2.1.1.1. Fungsi Pendaftaran Pelayanan Ibu

Fungsi pendaftaran pelayanan ibu oleh Bidan dapat dilihat pada Gambar

3.40.
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Fungsi Pendaftaran Pelayanan Ibu

Petugas Pendaftaran

Kartu Berobat

-1

Simpan Data
Pendaftaran
Pelayanan Ibu

4

Cetak Bukti
Pendaftaran
Pelayanan Ibu

T———P

Cetak Kartu

Berobat
5

Bukti Pendaftaran
Pelayanan Ibu
Kartu Berobat

Gambar 3.40 Fungsi Pendaftaran Pelayanan Ibu

2.1.1.2. Fungsi Pendaftaran Pelayanan Bayi

Fungsi pendaftaran pelayanan bayi oleh Bidan dapat dilihat pada Gambar
3.41.

Keterangan dari fungsi pendaftaran pelayanan bayi oleh Bidan pada Gambar
3.41 dapat dilihat pada Tabel 3.63.

Tabel 3.63 Fungsi Pendaftaran Pelayanan Bayi

Proses | Nama Proses Kegiatan

Petugas pendaftaran menginputkan nomor kartu
berobat atau nama bayi di cari data bayi jika bayi

1 Bayi baru merupakan pasien lama. Petugas pendaftaran mengisi
form pendaftaran bayi berdasarkan data bayi jika
bayi merupakan pasien baru.

Simpan data Petugas pendaftaran menginputkan data ibu ke dalam
ibu database ibuberdasarkan form pendaftaran bayi yang
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Proses | Nama Proses Kegiatan
diisi oleh ibu. Nomor bayi tersebut di generate
berdasarkan nomor ibu.
Simpan data Setelah petugas pendaftara'n menginputkan data bayi,
3 bayi Eetqgas pendaftaran menyimpan ke dalam database
ayi.
4 Cetak kartu Petugas pendaftaran mencetak kartu berobat untuk
berobat diserahkan kepada ibu.
Petugas pendaftaran menginputkan nomor kartu
Simpan data berobat atau nama bayi di “cari data bayi” untuk
5 pendaftaran mencari data bayi di database bayi, kemudian
pelayanan bayi | memilih jenis pelayanan. Petugas pendaftaran
meyimpan data bayi di database pendaftaran bayi.
Cetak bukii P;tugas pendaftarap mengetak bukti pendaftara}n dan
diserahkan kepada ibu dari bayi tersebut. Bukti
6 pendaftaran

pelayanan bayi

pendaftaran digunakan sebagai bukti bahwa bayi
telah melakukan pendaftaran.

Fungsi Pendaftaran Pelayanan Bayi

Petugas Pendaftaran

Data Bayi

Form Pendaftaran

~

Kartu Berobat

Simpan Data
Pendaftaran
Pelayanan Bayi

Bayi

Simpan Data Bayi

5

Cetak Bukti
Pelayanan
Pendaftaran Bayi

oy

Bukti Pelayanan
Pendaftaran Bayi

Cetak Kartu
Berobat

Kartu Berobat

¥/\

End

Gambar 3.41 Fungsi Pendaftaran Pelayanan Bayi
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2.1.2. Bidan

2.1.2.1. Fungsi Pemeriksaan Imunisasi Tetanus Toksoid

Fungsi pemeriksaan imunisasi tetanus toksoid oleh Bidan dapat dilihat pada
Gambar 3.42

Keterangan dari fungsi pemeriksaan imunisasi tetanus toksoid oleh Bidan
pada Gambar 3.42 dapat dilihat pada Tabel 3.64.

Tabel 3.64 Fungsi Pemeriksaan Imunisasi Tetanus Toksoid

Proses Nama Proses Kegiatan
impan hasil . ) y .
Simp nnastt, L Bidan menyimpan data hasil pemeriksaan
1 pemeriksaan imunisasi . .. . y »y .
TT imunisasi TT di database imunisasi TT

Fungsi Pemeriksaan Imunisasi Tetanus Toksoid

Bidan

Start

\

Bukti Pendaftaran
Pelayanan Ibu

Simpan Hasil
Pemeriksaan
Imunisasi TT

Gambar 3.42 Fungsi Pemeriksaan Imunisasi Tetanus Toksoid

2.1.2.2. Fungsi Pemeriksaan Antenatal Care
Fungsi pemeriksaan antenatal care oleh Bidan dapat dilihat pada Gambar

3.43.
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Fungsi Pemeriksaan Antenatal Care

Bidan

Hasil

Laboratorium

Pasien

Bukti Pelayanan
Pendaftaran Ibu

Y Simpan Register
Kehamilan

A

Simpan Hasil Rekam Medik
Anamnesa dan Register |
Pemeriksaan ANC Kehamilan | /

Rekam Medik
ANC

End

Gambar 3.43 Fungsi Pemeriksaan Antenatal Care

Keterangan dari fungsi Pemeriksaan Antenatal Care oleh Bidan pada

Gambar 3.43 dapat dilihat pada Tabel 3.65.

Tabel 3.65 Fungsi Pemeriksaan Antenatal Care

Proses Nama Proses Kegiatan
Jika ibu merupakan pasien baru, bidan akan
melakukan register kehamilan. Jika ibu
1 Baru . .
merupakan pasien lama, bidan melakukan
pemeriksaan terhadap ibu.
) Simpan register Bidan menyimpan register kehamilan di database
kehamilan register kehamilan.
Simpan hasil Bidan menyimpan data hasil anamnesa dan
3 anamnesa dan pemeriksaan ANC di database rekam medik
pemeriksaan ANC | ANC.
2.1.2.3. Fungsi Pemeriksaan Persalinan

Fungsi pemeriksaan persalinan ibu oleh Bidan dapat dilihat pada Gambar

3.44.
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Fungsi Pemeriksaan Persalinan

Bidan

Hasil
Laboratorium
Pasien

Bukti Pendaftaran

Informed Consent

Pelayanan Ibu

Simpan Register
Kehamilan

Rekam Medis
Register
Kehamilan

<

Simpan Hasil
Anamnesa dan Rekam Medis
Pemeriksaan ANC /
Persalinan

M

k Surat
Simpan Hasil Keterangan Lahir

Anamnesa dan 6
Pemeriksaan Bayi
Baru Lahir

Surat Keterangan
Lahir

Rekam Medis
Bayi Baru
Lahir

Gambar 3.44 Fungsi Pemeriksaan Persalinan

Keterangan dari fungsi pemeriksaan persalinan oleh Bidan pada Gambar

3.44 dapat dilihat pada Tabel 3.66.

Tabel 3.66 Fungsi Pemeriksaan Persalinan

Proses Nama Proses Kegiatan

Jika ibu merupakan pasien baru, bidan akan
melakukan register kehamilan. Jika ibu

1 Baru . .
merupakan pasien lama, bidan melakukan
pemeriksaan terhadap ibu.

) Simpan register Bidan menyimpan register kehamilan di database

kehamilan register kehamilan.
3 Simpan hasil dan Bidan menyimpan data hasil anamnesa dan
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Proses Nama Proses Kegiatan
pemeriksaan pemeriksaan persalinan di database rekam medik
persalinan persalinan.

Setelah bayi lahir, bidan melakukan register data

4 Simpan data bayi bayi di database bayi.

Simpan hasil Setelah register data bayi, bidan menyimpan
anamnesa dan

5 emeriksaan bavi hasil anamnesa dan pemeriksaan bayi baru lahir
P Y di database rekam medik bayi baru lahir.

baru lahir
6 Mencetak surat Bidan mencetak surat keterangan lahir bila
keterangan lahir diperlukan.

2.1.2.4. Fungsi Pemeriksaan Nifas

Fungsi pemeriksaan nifas oleh Bidan dapat dilihat pada Gambar 3.45.

Fungsi Pemeriksaan Nifas

Bidan

Bukti Pendaftaran

Pelayanan Ibu
Hasil

Laboratorium
Pasien

— Simpan Hasil
Anamnesa dan

Pemeriksaan Nifas

Rekam Medis
Nifas

Gambar 3.45 Fungsi Pemeriksaan Nifas
Keterangan dari fungsi pemeriksaan nifas oleh Bidan pada Gambar 3.45
dapat dilihat pada Tabel 3.67.

Tabel 3.67 Fungsi Pemeriksaan Nifas

Proses Nama Proses Kegiatan
Simpan hasil Bidan menyimpan data hasil pemeriksaan nifas
1 anamnesa dan . o
. . di database rekam medik nifas.
pemeriksaan nifas
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2.1.2.5. Fungsi Pemeriksaan Imunisasi Bayi dan Anak
Fungsi pemeriksaan imunisasi bayi dan anak oleh Bidan dapat dilihat pada

Gambar 3.46.

Fungsi Pemeriksaan
Imunisasi Bayi dan Anak

Bidan

Bukti Pendaftaran
Pelayanan Bayi

Simpan Hasil
Anamnesa dan
Pemeriksaan
Imunisasi

4
Rekam Medis
Imunisasi
Bayi dan
Anak

Gambar 3.46 Fungsi Pemeriksaan Imunisasi Bayi dan Anak
Keterangan dari fungsi pemeriksaan imunisasi bayi dan anak oleh Bidan
pada Gambar 3.46 dapat dilihat pada Tabel 3.68.

Tabel 3.68 Fungsi Pemeriksaan Imunisasi Bayi dan Anak

Proses Nama Proses Kegiatan

Simpan hasil . . .
P Bidan menyimpan data hasil anamnesa dan
anamnesa dan

1 pemeriksaan anamnesa di database imunisasi

emeriksaan .
Enamnesa bayi dan anak.

2.1.2.6. Fungsi Pemeriksaan Neonatus
Fungsi pemeriksaan pemeriksaan neonatus oleh Bidan dapat dilihat pada

Gambar 3.47.
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Fungsi Pemeriksaan
Neonatus

Bidan

Bukti Pendaftaran

Pelayanan Bayi

Simpan Hasil
Anamnesa dan
Pemeriksaan
Neonatus

Rekam Medis
Neonatus

Gambar 3.47 Fungsi Neonatus
Keterangan dari fungsi neonatus oleh Bidan pada Gambar 3.47 dapat dilihat
pada Tabel 3.69.

Tabel 3.69 Fungsi Neonatus

Proses Nama Proses Kegiatan
Simpan hasil anamnesa | Bidan menyimpan data hasil anamnesa dan
1 dan pemeriksaan pemeriksaan neonatus di database rekam
neonatus medik neonatus.

2.1.2.7. Fungsi Pemeriksaan Kesehatan Bayi dan Anak

Fungsi pemeriksaan kesehatan bayi dan anak oleh Bidan dapat dilihat pada
Gambar 3.48.

Keterangan dari fungsi kesehatan bayi dan anak oleh Bidan pada Gambar
3.48 dapat dilihat pada Tabel 3.70.

Tabel 3.70 Fungsi Kesehatan Bayi dan Anak

Proses Nama Proses Kegiatan
Simpan hasil anamnesa | Bidan menyimpan data hasil anamnesa dan
1 dan pemeriksaan pemeriksaan kesehatan bayi dan anak di
kesehatan bayi dan anak | database rekam medik bayi dan anak.




2.1.2.8.
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Fungsi Pemeriksaan
Kesehatan Bayi dan Anak

Bidan

Bukti Pendaftaran
Pelayanan Bayi

Simpan Hasil Anamnesa
dan Pemeriksaan
Kesehatan Bayi dan

Rekam Medis
Bayi dan
Anak

Gambar 3.48 Fungsi Kesehatan Bayi dan Anak

Fungsi Pemeriksaan Keluarga Berencana

Fungsi pemeriksaan keluarga berencana oleh Bidan dapat dilihat pada

Gambar 3.49.

Keterangan dari fungsi pemeriksaan keluarga berencana oleh Bidan pada

Gambar 3.49 dapat dilihat pada Tabel 3.71.

Tabel 3.71 Fungsi Pemeriksaan Keluarga Berencana

pemeriksaan
keluarga berencana

Proses Nama Proses Kegiatan
Jika ibu merupakan pasien baru, bidan akan
melakukan register keluarga berencana. Jika ibu
1 Baru . -
merupakan pasien lama, bidan melakukan
pemeriksaan terhadap ibu.
Simpan register Bidan menyimpan register keluarga berencana di
2 . .
kehamilan database register keluarga berencana.
i;r;rﬁilé;acslgn Bidan menyimpan data hasil anamnesa dan
3 pemeriksaan keluarga berencana di database

rekam medik keluarga berencana.




Fungsi Pemeriksaan Keluarga Berencana

Bidan

Hasil
Laboratorium
Pasien

Bukti Pelayanan
Pendaftaran Ibu

Simpan Register
Keluarga
Berencana

Rekam Medis
Register
Keluarga

Berencana

Simpan Hasil
Anamnesa dan
Pemeriksaan
Keluarga
Berencana

Rekam Medis [
Keluarga |
Berencana

Gambar 3.49 Fungsi Pemeriksaan Keluarga Berencana

2.1.2.9. Fungsi Merujuk

Fungsi merujuk oleh Bidan dapat dilihat pada Gambar 3.50.
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Keterangan dari fungsi merujuk oleh Bidan pada Gambar 3.50 dapat dilihat

pada Tabel 3.72.

Tabel 3.72 Fungsi Merujuk

Proses Nama Proses

Kegiatan

1 Simpan rujukan

Bidan memilih jenis rujukan. Terdapat beberapa

tipe rujukan yang terdiri dari:

1. Merujuk ke laboratorium

2. Merujuk keluar puskesmas

3. Merujuk bayi keluar puskesmas

Setelah memilih rujukan, bidan menyimpan

rujukan.

2 Mencetak rujukan

Bidan mencetak rujukan untuk diberkan kepada

pasien.




Fungsi Merujuk

Bidan

Rekam Medis ‘

Pilih dan Input
Rujukan

Simpan Rujukan

Mencetak Rujukan

Q/—v!i

Rujukan

End

A

Gambar 3.50 Fungsi Merujuk

2.1.2.10. Fungsi Membuat Laporan

Fungsi membuat laporan oleh Bidan dapat dilihat pada Gambar 3.51.

Fungsi Membuat Laporan

Bidan

Cetak Laporan

1

Laporan-Laporan
Unit Pelayanan
KIA

End

Gambar 3.51 Fungsi Membuat Laporan
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Keterangan dari fungsi membuat laporan oleh Bidan pada Gambar 3.51
dapat dilihat pada Tabel 3.73.

Tabel 3.73 Fungsi Membuat Laporan

Proses Nama Proses Kegiatan
Bidan mencetak laporan untuk diberikan kepada
kepala puskesmas

1 Cetak Laporan

2.2. Data Flow Diagram
Data flow diagram atau DFD yang akan digunakan dalam merancang dan

membangun aplikasi sistem informasi rekam medik Unit pelayanan kesehatan ibu
dan anak puskesmas kalirungkut Surabaya adalah sebagai berikut:
2.2.1.  Context Diagram

Context Diagram dari sistem informasi rekam medik Unit pelayanan
kesehatan ibu dan anak puskesmas kalirungkut Surabaya terdapat tiga exernal
entity yaitu pasien, bidan, bagian administrasi. Context Diagram untuk aplikasi
yang akan dikembangkan dapat dilihat pada Gambar 3.52

Pada context diagram di bawah, terdapat satu proses yaitu sistem informasi
rekam medik Unit pelayanan kesehatan ibu dan anak puskesmas kalirungkut
Surabaya dengan dua entitas, yaitu:
a.  Entitas Pasien

Entitas pasien berperan sebagai pemberi data pendaftaran pasien ke sistem.
b.  Entitas Bidan

Entitas bidan berperan sebagai pemberi data pemeriksaan pasien ke sistem.
c.  Entitas Bagian Administrasi

Entitas bagian administrasi berperan sebagai penerima laporan KIA



Informed Consent Persalinan

Keterangan Lahir
|

Kartu Program Imunisasi TT

Kartu Imunisasi Bayi dan Angk

1
Kartu Peserta KB

Pasien

1
Informed Consent KB

Surat Rujukan Laboratorium
Surat Rujukan Ibu Keluar Pyskesma:

Surat Rujukan Bayi Keluar Ru ma;

Data Ibu

Wenis Pelayanan Ibu

Kartu Berobat Ibu

Data Bayi

Jenis Pelayanan Bayi

Kartu Berobat Bayi

.

Sisten Informasi Rekam Medis Unit Pelayanan Pada
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Bidan

Data Imupisas'

T

Data Registef Keh:

Data Antenatal Care

Data Persalinan Ibul

Data B

Data Pemeriksaan Nifas

amilar

ayi ar‘u h‘ir

Data Regjister %B

Data Pemel"iksaan KB

Data Imunisasi Bayi dan| Anak

Puskesmas Kalirungkut

Data Ne‘on atus

Data Bayi da A‘\na‘k

Data Hasil Ld‘m‘)m or un"\

Data Rujukan‘l aboratorium

Data Rujukan Bayi KKeluar Puskesmas

Data Rujukan Ibu Kelyiar Puskesmas

LA

Data Kematian Ibu

Data Kematian Bayi

Laporan KIA

Bagian Administrasi

Gambar 3.52 Context Diagram Sistem informasi Rekam Medik Unit Pelayanan

Kesehatan [bu dan Anak Puskesmas Kalirungkut Surabaya

2.2.2.

Diagram Berjenjang

Diagram berjenjang merupakan alat perancangan sistem yang dapat

menampilkan seluruh proses yang terdapat pada suatu aplikasi tertentu dengan

jelas dan terstruktur. Diagram berjenjang dari sistem informasi rekam medik Unit

pelayanan kesehatan ibu dan anak dapat dilihat pada Gambar 3.53



118

Sistem Informasi Rekam Medik
Unit Pelayanan Kesehatan Ibu

dan Anak Puskesmas
Kalirungkut

Merujuk Pasien

Rekam Medik
Pasien

Membuat Laporan
KIA

Pendaftaran
Pelayanan Pasien

1.1 21 2.8 3.1
Pendaftaran Pemeriksaan [~ Pemeriksaan ™ Merujuk Pasien ke
Pelayanan Ibu Imunisasi TT Neonatus Laboratorium
1.2 22 2.9 32
Pendaftaran Register <« » Pemeriksaan Bayi ™ Merujuk Bayi
Pelayanan Bayi Kehamilan dan Anak Keluar Puskesmas
Y 4
—&& —
23 210
P Merujuk Ibu Keluar
Pemeriksaan [¢——®| Register Keluarga PJuskesmas
Antenatal Care Berencana
24 2.1

Pemeriksaan [€——»| Pemeriksaan
Persalinan Keluarga

Berencana
25 T 212
Pemeriksaan Bayi [ ——» _
Baru Lahir Kematian ibu
. A&
26
213

Pemeriksaan Nifas
Kematian Bayi

27

Pemeriksaan |4
Imunisasi Bayi dan
Anak

Gambar 3.53 Diagram Berjenjang Sistem informasi Rekam Medik Unit

Pelayanan Kesehatan Ibu dan Anak Puskesmas Kalirungkut Surabaya

2.2.3. DFD Level 0 Sistem Informasi Rekam Medik Unit Pelayanan
Kesehatan Ibu dan Anak
Setelah membuat context diagram dan diagram berjenjang dari sistem
informasi rekam medik Unit pelayanan kesehatan ibu dan anak puskesmas
kalirungkut Surabaya, context diagram tersebut akan di decompose agar terbagi
menjadi sub-sub proses yang lebih detil. DFD level 0 sistem informasi rekam

medik Unit pelayan kesehatan ibu dan anak dapat dilihat pada Gambar 3.54.
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1
Data Ibu
Jenis Pelayanan Ibu
Kartu Berobat Ibu Pendaftaran
Lembar Bukti Pendaftaran Ibu Pelayanan Pasien
Data Bayi
Jenis Pelayanan Bayi
Kartu Berobat Bayi +
i Lembar Bukti Pendaftaran Bayi
Pasien Y Surat Rujukan Laboratorium
1
Surat Rujukan Bayi Kelu‘ar Puskesmas
Surat Rujukan Ibu Keluar Puskesmas
2
Kartu Program Imunisasi TT
Informed Consent Persalinan
Keterangan Lahir
Kartu Imunisasi Bayi dan Anak
Informed Consent KB
Kartu Peserta KB
Data Imunisasi TT
Data Register Kehamilan
Data Antenatal Care
Data Persalinan Ibu Rekam Medik Pasien
Data Bayi Baru Lahir
Data Pemeriksaan Nifas
Data Imunisasi Bayi dan Anak
Data Neonatus
. Data Bayi dan Anak
Bidan S-
Data Register KB
Data Pemeriksaan KB
Data Hasil Laboratorium
Data Kematian Ibu +
Data Kematian Bayi 3
Data Rujukan Bayi Keluar Puskesmas
Merujuk Pasien
Data Rujukan Laboratorium
Data Rujukan Ibu Keluar Puskesmas /
4 \
Bagian
Administrasi Laporan KIA Membuat Laporan
J’_

Gambar 3.54 DFD Level 0 Sistem informasi Rekam Medik Unit Pelayanan

Kesehatan Ibu dan Anak Puskesmas Kalirungkut Surabaya
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DFD Level 1 Subproses Pendaftaran Pelayanan Pasien

DFD level 1 subproses pendaftaran pelayanan pasien terdiri dari satu

external entity, dua proses, dan dua belas data store. Proses tersebut adalah

pendaftaran pelayanan ibu dan pendaftaran pelayanan bayi. DFD level 1

subproses pendaftaran pelayanan pasien dapat dilihat pada Gambar 3.55.

Pasien

Data lbu

Jenis Pelayanan Ibu

Kartu Berobat Ibu

Lembar Bukti Pendaftaran Ibu

lbu

1
Data Ibu 4 ‘
I S —]

Data Ibu Data Pelayanan

Y

Data Imunisasi TT 14

Imunisasi
Tetanus Toksoid

Data Imunisasi TT

Data ANC 22

AntenatalCare

Data ANC A

Data Pelayanan Pelayanan

Data Persalinan

Y

o
>

6 ‘ Persalinan
Pendaftaran N
Pelayanan lbu Data Persalinan
Data Nifas T Nifas
Data Nifas

A

Data Pelayanan

Data Pelayanan

Data KB 13 ‘ Keluarga
Ly Berencana
Data KB
Data Pelayanan

Data Pelayanan

/. !

Data Ibu 3 ‘

\J

Pelayanan

Data Bayi

Jenis Pelayanan Bayi

Kartu Berobat Bayi

Lembar Bukti Pendaftaran Bayi

7

Data Bayi A

Data Pelayanan

Data Pelayanan

Bayi

Data Bayi 5 ‘

Data Bayi

Data Pelayanan

Data Imunisasi

Data Imunisasi

—
>

Imunisasi Bayi

15 dan Anak

Data Pelayanan

Pendaftaran
Pelayanan Bayi

>
>

Data Bayi Lahir

Data Bayi Lahir

Y

9 ‘ Bayi Baru Lahir

Data Pelayanan

Data Neonatus

Data Neonatus

Y

Y

8 ‘ Neonatus

Data Pelayanan

Data Bayi dan Anak

Data Bayi dan Anak

g Y

12‘ Bayi dan Anak

Gambar 3.55 DFD Level 1 Pendaftaran Pelayanan Pasien
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2.2.5. DFD Level 1 Subproses Rekam Medik Pasien

DFD level 1 sub proses rekam medik pasien terdiri dari satu external entity,
tiga belas proses, limas belas data store. Proses tersebut adalah pemeriksaan
imunisasi tetanus toksoid, register kehamilan, pemeriksaan antenatal care,
pemeriksaan persalinan, pemeriksaan bayi baru lahir, pemeriksaan nifas,
pemeriksaan imunisasi bayi dan anak, pemeriksaan neonatus, pemeriksaan bayi
dan anak, register keluarga berencana, pemeriksaan keluarga berencana, kematian
ibu, kematian bayi. DFD level 1 subproses rekam medik pasien dapat dilihat pada

Gambar 3.56.
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Gambar 3.56 DFD Level 1 Rekam Medik Pasien
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DFD Level 1 Subproses Merujuk Pasien
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DFD level 1 subprose merujuk pasien terdiri dari satu external entity, tiga

proses, dan lima data store. Proses tersebut adalah merujuk ke laboratorium,

merujuk ibu keluar puskesmas, merujuk bayi keluar puskesmas. DFD level 1

subproses merujuk pasien dapat dilihat pada Gambar 3.57.

Pasien

Surat Rujukan Laboratorium

Bidan

O
1

Data Rujukan Laboratorium

P

Merujuk ke

Laboratorium/

2

Data Merujuk Lab

Data Rujukan Ibu Keluar Puskesmas

Merujuk Ibu ke

Data Ibu Merujuk ke
11 )
Laboratorium

Data Merujuk Lab

Data lbu 4

Data lbu
Data lbu

Data Merujuk

Surat Rujukan
Surat Rujukan Ibu

lbu

Merujuk
Ibu

Data Merujuk lbu

Bayi Keluar Puskesmas
Keluar Puskesmas

Luar Puskesn?

3

2.2.7.

Data Rujukan Bayi Keluar Puskesmas

Merujuk Bayi ke

Data Bayi 5 ‘

Bayi

Data Bayi

Luar Puskesn?

Data Merujuk Bayi

Data Merujuk Bayi

/

2 ‘ Merujuk Bayi

Gambar 3.57 DFD Level 1 Merujuk Pasien

DFD Level 1 Subproses Membuat Laporan

DFD level 1 subprose merujuk terdiri dari satu external entity, satu proses,

dan empat belas data store. Proses tersebut adalah Laporan KIA. DFD level 1

subproses membuat laporan dapat dilihat pada Gambar 3.58.
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Imunisasi
14

Data Imunisasi TT

Tetanus Toksoid

Data Antenatalcare

22 AntenatalCare

6 Persalinan

Data Persalinan

Data Nifas

7 Nifas

Data Bayi Baru Lahir

9 Bayi Baru Lahir

Imunisasi Bayi

Data Imunisasi Bayi dan Anak

15 dan Anak

Data Neonatus

8 Neonatus

Data Bayi dan Anak

12 Bayi dan Anak

Data KB

Data Merujuk ke Laboratorium

Data Merujuk Ibu

Data Merujuk Bayi

Data Kematian lbu

Keluarga
13

Berencana
1 Merujuk ke

Laboratorium
10 Merujuk Ibu
2 Merujuk Bayi
16 Kematian Ibu

Data Kematian Bayi

Gambar 3.58 DED Level 1 Membuat Laporan

2.3. Entity Relationship Diagram

17 Kematian Bayi

Entity Relationship Diagram digunakan untuk menginterpretasikan,

menententukan dan mendokumentasikan kebutuhan untuk sistem pemrosesan

database. ERD menyediakan bentuk yang menunjukan struktur keseluruhan

kebutuhan data dari pengguna sistem.

Dalam perancangan sistem informasi rekam medik Unit pelayanan

kesehatan ibu dan anak ada entitas yang saling terkait untuk menyediakan data

yang dibutuhkan oleh sistem yang disajikan dalam bentuk conceptual data model

(CDM) dan physical data model (PDM).
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2.3.1. Conceptual Data Model
CDM dari sistem informasi rekam medik Unit pelayanan kesehatan ibu dan
anak puskesmas kalirungkut Surabaya terdapat tiga puluh satu tabel. Masing-

masing tabel mempunyai relasi ke tabel-tabel yang lain seperti gambar 3.59.

Merujuk Ibu ke Luar Puskesmas

kode menjuk ibu ke luar
Kematian Ibu
tanggal rujukan Kabupaten atau Kota . . Provinsi Kematian Bayi

kode kematian ibu
kode kematian lbu kepada kode kabupaten atau kota Mempunyai kode provinsi kode kematian bayi

tanggal kematian i nama fabupaten atau kota EEE— —
jam kematian nama tempat jukan s nama provinsi tanggal kem atian Merujuk Bayi ke Luar Puskesmas

Mempunyai

saat kematian ! Kelurahan atau Desa ) ) :’Eemny?;g:l::r‘nauan kode memjukbayi ke luar pus kesmas
Vempunyai
penyebab kematian e kode kelurahan atau desa Bay ' Verpunyal ' _|tenggal wjukan
Veukan nama kelurahan atau desa kode bayi t {< kepada
i nama bayi Melakukan nama tempat rujukan
i tempat lahir bayi Pelayanan
tanggal lahir bayi kode pelavanan Melakukan
Ibu M golongan darah bayi jenis pelayanan N Pemeriksaan Bayi dan Anak
kode ibu jenis kelamin bayi Jonis pasien kode bay dan anak
| {nikibu tinggi badan bayi tanggal pelayanan Imunisasi Bayi dan Anak Pemeriks Neonatus berat badan
Mempunyai nama ibu nama kecamatan berat badan bayi b {<] no antrian kode pemeriksaan imunisasi bayi dan anak | |kode neonatus | |tinggi badan
tempat lahir ibu ) _|tanggal masuk bayi Nelakukan kode pasien Jonis imunisasi berat badan lingkar kepala
Veaiukan, | tanggal lahir ibu t prs—— 1< anak ke status pelayanan tanggal imunisasi tinggi badan nadi
(7| golongan darah ibu . \ petugas imunisasi nadi pemafasan
agama ibu i Veskukan T asi eksklusif
pekerjaan ibu asi eksklusif vitamin a
status kawin ibu poT— ) | vitamina makanan anak
nama suami ntenatal Care t Pr— 1= pemeriksaan MIBM gejala
golongan darah s uami kode pemeriksaan antenatalcare nasihat
pekerjaan s uami keluhan utama pasien ) . |pengobatan
alamat domisi pucat f ea | pemeriksaan MTBM
desa atau kelurahan domisili kesadaran
“e:“’; “;"“*‘ } } Register Keluarga Berencana
suhu badan [l kode register pemeriksaan keluarga berencana
kuning MeBikukan
o adan ) ) } jumlah anak hidup laki laki
o t pre— t ) Meskukan jumlah anak hidup perempuan
e por t umur anak terkecil
status peserta kb
tanggal masuk ibu ::ﬂa'asan cara kb terakhir
Mebiukan
1 tinggi fundus uterus Melakukan ::::i:e rakir
bentuk uterus
Merujuk ke Laboratorium Mo biukan letak janin . gf:;:a;i:am"“l“:n"
kode merujukke laboratorium Mermpunyai gerak janin Persalinan lou Soors o
hematologi detak jantung janin kode persalinan ibu Imunisasi TT abortus keguguran
uiine inspekulo tanggal registrasi kode imunisasi tetanus toksoid Nifas S
lemak Register Kehamilan pemeriksaan dalam atas indikasi | |jam registrasi jenis imunisasi ":"“e emeriieaan sak""kun"ng
i pendamping pada saat persalinan tanggal i status persalinan
immuni serologi kode registerishamilan | | U@ Kip pend o mg keluhan utama pasien pendarahan pervaginam
faal ginjal tanggal register mulut no ktp pendamping petugas imunisasi °
Glakesa darah o gigi nama pendamping e asi eksKlusif eputihan yang lama
mikrobiologi preparat direct siklus haid paru alamat pendamping \ kesadaran :um: fahwdm
(ehamilan ol jantung agama pendamping suhu badan umor rahim
faal hati h“ ' e payudara telepon pendamping ayi Lanir berat badan tumor indung telur
fances amil Kya‘"g hati Kala 1 aktif ol tekanan darah keadaan umum
- jenis kelamin e en Jam Katad @RI ode pemeriksaan bayi lahit tekanan darah per berat badan
tanggal mjukan umuranak jam lahir nadi tole
berat lahir tangan tungkai masalah Jain kala 1 akif I o cuca sistole
penolong persalinan nomor mesaghiala 1 akif bunyi jantung pemafasan i
Do e b sgr hasilnya kala 1 akiif e nomor laboratorium posisi rahd-m .
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Modul Users keadaan bayi ::r:e tbumin jam kaldi2 keadaan lahir bt tumor keganasan ginekologi
1d modul Userid komplikasi urine ajbumi bayi Iahi komplikasi bayi urine albumim tanda diabetes
nama modul | |usemame fa00es jam_bayi_lahir lain urine reduks i kelainan pembekuan darah
'\:\KI o |[pR50r darah tepi plasenta lahir ‘“r:’lzg:’ag:":’;gmm faeces radang orchitis
status modul H
it mogor || et pemberian obat jam plasenta lahir e ain darah tepi alat kontras epsi diperbolehkan
aktif modul | | blokir episiotomi oS ! pemberian obat metode kontrasepsi
urutan secret S ombakaan MuTat Rahim indikasi episiotomi Jenis_kelahimn muka tanggal dilayani
content akit masalah lain kala 2 Seioen mulut tanggal dicabut
id parent nama lengkap kode mulutmhim |~ | masalah kala 2 gigi penanggung jawab
jam pembukaan mulut rahim ' Relaicn_1827 ! hasilnya kala 2 kode oksitosin Kelenjar tyroid
am oksitosin +
:’emhul@:n S‘WKS Kala 3 JoKsnlosm 5 kelenjar getah bening
urunnya kepala :
Ibu Berkemih jam kala 3 tetes per menit pant
kode ibu berkemih lama kala 3 jantung
jam ibu berkemih t E— +— pemberian oksistosin pes— payudara
protein ibu berkemih telaton_ wakiu pemberian oksistosin ontrakst posisi tulang belakang Melakukan
aseton ibu berkemin Denyut Jantung J anin alasan pemberian ofsistosin 2 id kontrakst tangan tungkai
volume ibu berkemin <odo dervut Ay ndilamT penegangan tali pusat terkendali jam kontraksi bekas luka abdomen
kode denwut iantuaglh alasan penegangan tali pusat terkendali jumlah per 10 menit konsistensi abdomen
jam denyut jantung janin . | i durasi his benjolan abdomen 4 —+
donyut jantu ng 1Al t b f— masase fundus uteri i
P! alasan masase fundus uteri 7\[ liver abdomen e —— 5
tinggi fudus uter emeriksaan Keluarga Berencana
Kaad plasenta lahir tidak lengkap F——
YT Suhu Badan tindakan plasenta lahir tidak lengkap Nempunyai Kontraksi kode pemeriksaan keluarga berencana
e ia kode suhubadan | | plasenta tidak Iahir lebih 30 menit P, K tanggal datang
b o jam suhu badan =t v fw = tindakan plasenta tidak lahir 30 menit %/ . haid teraknir
anggal lala suhu badan \aserasi Mempunyai lochea berat badan
l‘::‘anz:dmh alad dimana laserasi e jahitan perineum sistole
tokanan darah per kala 4 Allr Ketuban jika laserasi pemeum derajat i perineum diastole
ekanan darah perkala kode air ketuban tindakan Tekanan Darah dan Nadi oedema komplikasi berat
“Eh' p ‘5 s jam air ketuban \ || alasan tindakan ‘o8 tekanan domh don nadl kekakuan otot dan sandi komplikasi ingan
suhu 'ﬁ 2 . air ketuban ! Mempunyai ™| atoni uteri jam tekanan darah dan nadi kemerahan kegagalan
tinggi fundus uteri fala 4 penyusutan air ke tuban tindakan atoni uteri ! varices efek samping
kontraksi uterus kala 4 Jah ole telanan darah dan nadi reflek patell o emeriksaan
Kandung kemih kala 4 jumlah pendarahan diastole tekanan darah dan nadi P
masalah lain kala 3 ? reflek lutut tindakan
kala 4 | t nadi tekanan darah dan nadi
! Mompunyal ™| penatalaksanaan masalah kala 3 tanda hooman tanggal dipesan kembali
hasilnya kala 3

Gambar 3.59 Fungsi Membuat Laporan
2.3.2. Physical Data Model
Data tabel pada PDM inilah yang akan digunakan pada saat membuat
aplikasi. PDM sistem informasi rekam medik Unit pelayanan kesehatan ibu dan

anak kalirungkut Surabaya dapat dilihat pada Gambar 3.60.
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VEVATIN_BU
KODE KENATAN U
KODE_EU varchar(50)
TANGGAL_KEMATIAN dae
iy . ERUJUK B KE LUAR_PUSKESWS A
varchar(1 e KCDE KABLPATEN ATRU KOTA SKCDE KABLPATEN AU KOTA
RO e L O T :
G RUSUKA e KODE_KABLIPATEN_ATAU_KOTA varchar(11)
KeDE U =Ko0E 18U . NAVA_KECAIAT varchar(50)
s TP s o0 AR RAL D T
rae OOE FELURAWN ATAU D vachad il O T Xt
KODE_KELURAHAN ATAU DESA =KCDE_KELURAHAN ATAU_ DESA \TAN wvarchar(11) NAMA_KABUPATEN ATAU KOTA varchar(50)
varchar(50)
e el =kope tmy
a = MERUJUK KE LABORATORUM
AT KODE NERUJUK KE LABORATORIUM Treger
KODE_EU Varchar(50)
KoDg Bt archan(Sl) «cor savickepesan | HEVATOLOGI varchar(100)
R vachar(so) = N URINE varchar(100)
B . varchar(100) KCDE BAYI=KCDE BAY! B varchar(100)
TEMPAT_LAHIR_BAY! varchar(100) IMMUNI_SEROLOGI varchar(100)
TANGGAL LAHIR_BAY dale | s o)
GOLONGAN DARAH_BAY  varchar(10) PELAYANAY VERUJUK BAYL KE LUAR_PUSKESWAS syt ety
JENS_KELAVIN_BAYi varchar(10) KODE_PELAYANAN nieger KODE WERUJUK BAY KE LUAR PUSESWAS Treger PEROBOLO0) PREPARAT DRECT et
TNGGLBADAN_BAYI integer KODE_BU varchar(50) | | koDE_BAY varchar(50) KEHAMLAN - varchar(100)
BERAT BAD/N_BAY ineger DE_BAY varchar(s0) | | TAVGGAL RUIUKAN dais et —
TANGGAL_MASUK_BAYI JENS_FELAYANAN varchar(50) | | kep varchar(100) FAECES ineger
e U kope Ja AN HE ineger KCDE.BAY =KCDE BAYI JENS_PASEN verchar(50) | | NAVA TENPAT RUJUKAN varchar(100) TANGGAL RUJUKAN i
T TANGGAL PELAVANAN dale
KCDE 1B ~KODE 18U NO_ANTRIAN integer PEMERKSAAN_NEONATUS A A KCDE_PROVINEI KODE_PROVINSI
KCDE_PELAYANAN= KODE_PELAYANAN E_| varchar(50) | [KODE PEMERKSAAN NEONATUS nieger T L =
STATUS_PELAYANAN varchar(50) | | KODE_FELAYANAN integer KODE_IEMAIINBAYI o USERD integ
BERAT BAOA ineger KODE_BAY! varchar(50) inbger
PEVERKSAN_AN TENATAL CARE TNOGT DO TANGGAL_KEMATIAN ase USERNAVE varchar(50)
= Inkeger KEMAT PASSWORD wvarchar(50)
'KODE FENERKSVN ANTENATALCARE et ot iyl JAU_KEMAT e Pk harto
KODE_REGISTER_KEHAMLAN ineger PERNAFASAN ineger PENYEBAS KEATIN varchar(100) e heraro
KODE_FELAYANAN neger AS_EKSKLUSF varchar(100) SECRET varchar(50)
ke U konefey | KELUHAN UTAMA PASEN varchar(100) VTAMN_A varchar(100) ATE nai(1)
PUCAT varchar(100) PEVERKSAN MTE varchar(200) b
KESAORAY varchar100) I NAVA LENGKAP __varchar(100)
BENTUK TUBUH varchar(100) y,
SUHU_BADAN inieger KGDE PELAYATAN =KODE PELAANAN TR
Kone yarchar100) KCDE_PELAYANAN = KODE_PELAYANAN D_MODUL integer
BERAT_BADAN ineger A i D_oDuL
NAVAMDDUL  varchar(50)
TEKNAN D) integer \
TEKANAN_DARAH_PER integer PEMERKSMN_MUNISAS] BAYI DAN_ANAK L “3’9:3'(;3‘”
o oger O0E PEVERKSUA HIUNEAS, BAYL OAX AUK A g I o
PERNAFASIN ineger KODE FELA e Har L Ty
r TNGGI FUNDUS_UTERUS ineger JENS_MUNISAS Varchar(100) R o OOE FROWS — vadhai
XODE BU BENTUK UTERUS varchar(100) ANGGAL_IMUNISAS! date o PARENT - NAVA_FROVNS __ varchar(50)
Pt LETACJANN varchar(100) PETUGAS IMUNISAS integer L
KODE_KELURAHAN_ATAU_DESA varchar(11) oot
NK_BU varchar(s0) | | SERACINE N varchar(100) KCDE PELAYANAN= KODE_FELAYANAN
ineger
NAVA_BU varchar(50) S DR PELAYANAN= KODE_PELAYANAN
TEMPAT LAHR_BU varchar(so) | | NSEKLO varchar100)
TANGGAL_LAHIR_IBU date PEMERKSMN_DALAM_ATAS INDKAS varchar(100) KODE_PELAYANAN =KODE_PELAKANAN
GOLONGAN _DARAH_IBU varcnar(10) | | K g varonar B N oA A
AGAVA BU varchari20) | [MULUT ongvarchar KODE PELAYANAN = KODE_PELAYANAN. R TENBRIGHS B i) AL i
PEGRIAM varchar(s0) | | &St varchar(100) e KODE_FELAYANAN integer
STATUS KAWIN BU varchar10) | | PRY varchar(100) | BERAT BAOAV inleger
JANTUNG wvarchar(100) TNGGI_BAOAN integer
N i varchar(so) | | AUNG b N PEIERKSAN_NFAS oo
GOLONGAN_DARAH_SUAM varchar(10) o A imegar
KODE_PENERKSAM_NEAS rager
PEKER JAN_SUAMI HATI varchar(100) | - ccpe peaYANAN =KopE PEUANAN )y e
L varchar(50) KODE FELAYANAN ine
ALAAT DOMSLI 100y | | 280! varchar(1 PERNAFASAN integer
A O iy, DOMELI varchari00) || rayaay TuNGKA Varchar(100) KDE PELAYANANS KODE PELAYANAN STATUS PERSALINA Varchar(100) 5. BOAUSF varchar(100)
RW DOMSI varenar10) | | NOMOR_LABDRATORUUM varchar(100) | KELUHAN_UTAMA PASEN varchar(100) VTR A varcher(100)
o HB_SoR ineger NN A9 BKSAU varchar(100) MAGNA_ANAK lngvarchar
RT_DOMISLI varchar(10) | |8 el KESDARAN Varchar{100) e b e
FoTo varchar(100) oe! KODE_MUNISAS_ TETAUS TOKSOID rger SOy BAOR o long varchar
TNGGI BADAN inte URNE_ ALBUMIN inleger iiager. NASHAT longvarchar
L ineger KODE_FELAY: ineger BERARBIOA ol
e URNE REDUKS ineger 9 PENGOBATAN longvarchar
varchar20) | | JEES e JENE_MUNISAS varchar(100) TEKANAN DARAH integer iy T o200
HANDPHONE varchar(20) ineger TANGGAL_IMUNISAS! dae TERATRD ARAL_PER i KSAMN, varchar(200)
TANGGAL_MASUK_IBU date o LT Inleger PETUGAS IMUNISAS integer neger
S PEMEERIAN_OBAT longvarchar - :;LAF xg:' REGISTER_PEVIER KSAN_KELUARGA_BERENCAVA
PEMERKSAAN_BAY LAHR i KODE REGISTER PEMERIKSAMN KELUARGA BERENCANA'
CDE REGITER KEHAMIAN SKODE REGSTER, KERAMLAN NOVOR_LABORATORUM varchar(100) KOOE REGISTER FEMERISAN KELUIRGH BERENCANS
+ KODE_PENERKSARN_BAYL LAHR inleger. e toger HOOE FELAGNAN
v b - rloger JUMLAH_ AN HIDUP FEREVRUAN
REGISTER_KEHAVILAN PERSALNAN_BU JA1 AR ime e e ALouvna e JUMLA A HDUE
KODE_REGISTER_IERAMLAN eger 'KODE FERSAINAN 1BJ nleger LNGKAR DDA integer URINE REDUKS integer - ¥
[ T Varchar(50) | | KODE_FELAVANAN integer BUNYLJANTUNG ineger ey e STATUS FESRTA KB varchar(50)
TANGOAL RESSTER pey TANGGAL REGETRAS dde PERNAFASH e, T e ARA KB TERAGR varchar(50)
finir pied JAM_REGBTRAS KEADAN LAHIR varchar(100) | | peyepring CBAT Eeetrehar HAD_TERAKHR daie
SKLUS HAD varchar(100) | | PENDANPNG_PADA SAT_FERSALNAN varchar(100) | [KOVPLKAS_BAY varchar(100) | [y onovarchar verchar(20)
aae NO_KTP PENDAVANG varchar(100) | |LAN varchar(10) | | wotor e varchar GRAVIDA KEHAMLAV irieger
HAML YANG KE neger NAVA_FENDAVAING varchar(100) | [PENCE varchar(100) ) varthar(100) PARTUS KEHAMLAN iriager
JENE HELAVN varchar(100) | | ALAMAT_FENDAMPNG varchar(100) | | NTESRASL FROGRAM verchar(10) | | et e AR TYROD bt ABORTUS KEGUGURAN ite
UMUR_ANAK ineger AGAMA PENDAVPING varchar(100) | | NISAS_MENYUSU_DIN varchar(100) | | KN AR G BENING. Va0 HDUP varchar(20)
BERAT LAIR g TELEPON_PENDANPING varchar(100) | | JENS_KELAHRA varchar(100) | | papn posbebived NENYUSUI varchar(20)
PENOLONG_PERSALINAN varchar(100) | | KALA_1_AKTIF date 7 JANTUNG verchar(100) Eg:l; ;;JN\NG R :arc:a:{ig»
CARA_PERSALINAN varchar(100) | [ JAM_KALA 1_AKTIF m KODE_PERSALNAN_BU KOCE_PERSALINAN IBU PAYUDARA long varchar KEPUTHAN YANG. LAMA avc"a lzn)
Pt ) | | A AcoiAs T .l KODE_PERSALNAN IBU =KODE PERSALNAN 50U PosE) TULANG. BEL NG varchar(100) TUMOR_PAYUDARA vy
KoWPLIAS verchar{100) | | PENATALACSANAN_NHSALAH_KALA 1_AKTF varchar00) |4 KOOE PERSNANBU TANGAN_TUNGRA Vachart100) varchar(20)
HASLNYA KALA_1_AKTF varchar(100) 1 BEKAS_LUKA AEDOMEN Varchar(100) TR RN R varchar(z0)
Az dse OSTOSN KONSISTENSLABDOMEN varchar(100) o yarchar(20)
LKALA ime KODE_ORSITOSN irieger BENJOLAN_ABDONEN varchar(100)
PEMEUKAN_MULUT_RAIM BAYLLAHIR dae KODE FERSALINAN_IEU. ineger PEMBESARAN_LIVER_ABDOMEN varchar(100) BERATBADAN Inloger
KODE_PENBUKAN MULUT RAHM ieger | | JAM_BAYLAHIR imo JAM_OISTOSN i e s e posbebived SSTOLE varchar(20)
KODE_FERSALINAN_BU ineger | | PLASENTA LAHR dao OKSTOSN, UL oger o psbetitest DISTOLE varchar(20)
JAN_PEMBUKAAN_WULUT_RAHIM ime || JAM_PLASENTA LAHIR ime TETES PER MENIT ineger KONSISTENSI Varchar(100) POSSLRAHIM varchar(20)
PEVELKVN_SERVKS foat varchar(100) hota Uus ) TANDA TANDA RADA varchar(20)
TURUNNYA KEPALA toat__| | nowast EPIsoTOM varchar(100) TE A DARA DAV NA! oA desuired TUMDR_KEGANASAN_GINEKOLOGI varchar(20)
e e S e | [ o
S varchart
KCDE PERSALNAN 18U/ -KODE PERSALNAN BU T | FOVATALAKSANAAN_MASALAH KALA 2 varchar(100) NEUM varchar(100) RADANG ORCHITS varchar(20)
Keot persauan mu-woce persnn sy _ | FASLIVAKAAZ e P varchar100) ALAT_KONTRASEPS_ DIPEREOLEHKAN varchar(20)
was dse KEKEKUAN_OTOT_DAN_SANDI verchar(10) AT JONTRASEPSDF vacarzo)
= =] i 1_DAN_! KEMER/ varchar(100) -
18U_BERKEMH LAVA KALA 3 integer NADITEKANAN_DARAH_DAN_NADI VARCES varchar(100) TANGGAL_DLAVANI deis
KODE_BU_BERIGHH Tobger | | PEMEERIAN_OKSISTOSN varchar(100) i REFLEK PATELLO Varchar(100) Tavson pouT .
- verchar
KODE_FERSALINAN_IBU inieger | | WAKTU_PEMEERIAN_OKSSTOSIN. integer KCDE_PERSALNAN IBU =KODE PERSALINAN 1BU REFLEK LUTUT varchar(100) = archar(20)
JAV_BU_BERKEMIH ALASAN_FENBERIAN_OKSSTOSIN 2 varchar(100) TANDA_HOOMAN varchar(100)
inioger | | PENEGANGAN TALL PUSAT TERKENDAL varchar(100)
o By meer | | AASIN, FENEGANGAN. TALL FUSAT TERKENDALI vaanani00) | o AR T t O AEGITER, TS MILKELUATN SEEICAMA O REGSTER PIRS N KELUARES SETENCAA
VOLUME_BU BERKEMH inkegor | | MASASE_FUNDUS_UTERI varchar(100) | | KODE_FERSALINAN_IEU ineger PEVERKSARN_KELUARGA_EERENCAVA
s Bvaor Moot | [ teueN ime KODE FENERKSAAN KELURGA BERENCANA oo
DENYUT_JANTUNG_JANN PLASENTA LAHR_ TIDAK. LEN varchar(100) _KETUBAN varchar(10) KAAD KODE_REGISTER_PEVERKSAAN_KELUAR GA BEREN CANA inbger
KODE DENYUT JANTUNG JANN L \LAHR_TIDAK L verchar(100) | | PENYUSUTAN_AR_KETUBAN varchar(10) KODE_PELAYANAN - N inke
e, I e S o . e x| e =
e v
JAV_DENYUT_JANTUNG_JANN ime. TINDAKAN_PLASENTA_TIDAK LAHIR_30_MENIT. varchar(100) KODE_PERSALNAN BU =KODE PERSALINAN 18U KODE_FERSA NAN_IELI integer v o oo
DENYUT_JANTUNG_JANI inoger | | LASER /S varchar(100) JAMKE KALA 4 inager HAD_TERA da
DIMANA LASERASI varchar(100) KCDE_PERSALNAN IBU ~KODE_PERSALNAN_BU TANGGAL KALA4 dae inieger
———— p [KA LASERASL PERNEUM DERAJAT IR KA ime SSTOLE varchar(20)
KCDE pERSALIAN B GEE PERSAIAN B0 | I e 0 KCDE PERSALNAN 18U =KOE PERSAUMNIU | Texcnoan, SR er DASTOLE varchar(20)
KCDE_PERSALNAN [BU -KODE PERSALNANIBY | A Tvpaian varchar(100) \ TEKINAN DARAH_PER_KALA 4 integer KOVPLKAS_BERAT varchar(20)
ATONLUTERI varchar(100) KONTRAKS! NADI_KALA 4 integer KOMPLKAS_RINGAN varchar(20)
‘SUHU_BADAN TNDAKAN_ATONI_UTERI varchar(100) 'D_ONTRAKSI integer u. integer KEGAGALAN varchar(20)
KODE_SUHU_BADAN. Tnleger | | JUMLAH_FENDARAH integer KODE_FERSALINAN_IEL) integer TNGGLFUNDUS_UTERI KALA 4 intege EFEK_SAWPING varchar(20)
KODE_FERSALNAN B inkeger | | VASALAH LAN KAAS varchar(100) JAI_KONTRAKS ime KONTRAKS_ UTERUS KALA 4 varchar(100) | | PEVERKSARN varchar(20)
JAV_SUHU_BADAN ime PENATALACSANAAN_MASALAH_KALA 3 verchar(100) JUMLAH_PER_10_NENIT integer KANDUNG_KEMH_KALA 4 varchar(100) | | TN varchar(100)
SUHU_BADAN integer | | HASLNYA KALA 3 varchar(100) DURASI HIS integer PENDARAHAN_KALA 4 varchar(100) | | TRANGGAL DPESAN_KENBAL! date

Gambar 3.60 PDM Sistem Informasi Rekam Medik Unit Pelayanan Kesehatan Ibu dan Anak

2.4. Struktur Basis Data

Sesuai dengan PDM diatas, dapat dibuat struktur basis data yang akan

digunakan untuk penyimpanan data yaitu:

1.

Nama Tabel :

Primary key

air_ketuban_dan_perubahan_bentuk kepala janin

kode air_ketuban




Foreign Key

Fungsi

kode persalinan_ibu
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Menyimpan data air ketuban dan perubahan bentuk kepala

janin

Tabel 3.74 air_ketuban_dan_perubahan_bentuk kepala_janin

Primary key
Foreign Key

Fungsi

kode denyut jantung_janin

kode persalinan_ibu

No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode air ketuban Integer Primary Key | Kode air ketuban
2 | jam_air ketuban Time Not Null Jam air ketuban
3 | air_ketuban Varchar Not Null Air ketuban
4 | penyusutan_air ketuban | Varchar Not Null Penyusutan air
ketuban
5 | kode persalinan_ibu Integer Foreign Key | Kode persalinan
ibu
Nama Tabel bayi
Primary key kode bayi
Foreign Key kode ibu
Fungsi Menyimpan data bayi
Tabel 3.75 bayi
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode bayi Varchar Primary Key | Kode bayi
2 | kode ibu Varchar Foreign Key | Kode ibu
3 | nama_ bayi Varchar Not Null Nama bayi
4 | tempat lahir bayi Varchar Not Null Tempat lahir bayi
5 | tanggal lahir bayi Date Not Null Tanggal lahir bayi
6 | golongan darah bayi Varchar Not Null Golongan darah
bayi
7 | jenis_kelamin bayi Varchar Not Null Jenis kelamin bayi
8 | tinggi badan_bayi Integer Not Null Tinggi badan bayi
9 | berat badan bayi Double Not Null Berat badan bayi
10 | tanggal masuk bayi Date Not Null Tanggal masuk
bayi
11 | anak ke Integer Not Null Anak ke
3. Nama Tabel denyut jantung janin

Menyimpan data denyut jantung janin




Tabel 3.76 denyut_jantung_janin
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No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode denyut jantung janin | Integer Primary Kode denyut
Key jantung janin
2 | kode persalinan_ibu Integer Foreign Kode persalinan
Key
3 | jam_denyut jantung janin | Time Not Null Jam denyut
jantun janin
4 | denyut_jantung_janin Integer Not Null Denyut jantung
janin
4. Nama Tabel ibu
Primary key kode_ibu
Foreign Key kode desa atau kelurahan domisili
Fungsi Menyimpan data ibu
Tabel 3.77 ibu
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode ibu Varchar Primary Kode Ibu
Key
2 | nik _ibu Varchar Not Null | Nik ibu
3 | nama ibu Varchar Not Null | Nama ibu
4 | tempat_lahir ibu Varchar Not Null | Tempat lahir ibu
5 | tanggal lahir ibu Date Not Null | Tanggal lahir ibu
6 | golongan_ darah_ibu Varchar Not Null | Golongan darah
ibu
7 | agama_ibu Varchar Not Null | Agama ibu
8 | pekerjaan ibu Varchar Not Null | Pekerjaan ibu
9 | status_kawin ibu Varchar Not Null | Status kawin ibu
nama_suami Varchar Not Null | Nama suami
golongan darah suami Varchar Not Null Golongan darah
suami
12 | pekerjaan_suami Varchar Not Null | Pekerjaan suami
13 | alamat_domisili Varchar Not Null | Alamat domisili
14 | kode desa atau kelurahan | Integer Foreign Desa atau
_domisili Key kelurahan
15 | rw_domisili Varchar Not Null | RW domisili
16 | rt_domisili Varchar Not Null | RT domisili
17 | foto Varchar Not Null | Foto
18 | tinggi badan Integer Not Null | Tinggi Badan
19 | telepon Varchar Not Null | Telepon
20 | handphone Varchar Not Null | Handphone
21 | tanggal masuk ibu Date Not Null | Tanggal masuk
ibu
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5. Nama Tabel ibu_berkemih
Primary key kode_ibu_berkemih
Foreign Key kode persalinan_ibu
Fungsi Menyimpan data ibu berkemih
Tabel 3.78 ibu_berkemih
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode ibu berkemih Integer Primary Key | Kode ibu berkemih
2 | jam_ibu berkemih Time Not Null Jam ibu berkemih
3 | protein_ibu_berkemih | Integer Not Null Protein ibu
berkemih
4 | aseton_ibu_berkemih Integer Not Null Aseton ibu
berkemih
5 | volume_ibu berkemih | Integer Not Null Volume ibu
berkemih
6 | kode persalinan_ibu Integer Foreign Key | Kode persalinan
ibu

6. Nama Tabel

imunisasi_tetanus_toksoid

Primary key kode imunisasi_tetanus_toksoid
Foreign Key kode pelayanan
Fungsi Menyimpan data imunisasi tetanus toksoid
Tabel 3.79 imunisasi_tetanus_toksoid
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode imunisasi_tetanus | Integer Primary Key | Kode imunisasi
_toksoid tetanus toksoid
2 | kode pelayanan Integer Foreign Key | Kode pelayanan
3 | jenis_kelamin Varchar Not Null Jenis kelamin ibu
4 | tanggal imunisasi Date Not Null Tanggal imunisasi
ibu
5 | petugas imunisasi Integer Not Null Petugas imunisasi
7. Nama Tabel kala 4
Primary key kode kala 4
Foreign Key kode persalinan_ibu

Fungsi

Menyimpan data kala 4




Tabel 3.80 Kala_4
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No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode kala 4 Interger | Primary Kode kala 4
Key
2 | kode persalinan_ibu Interger | Foreign Kode persalinan
Key ibu
3 |jam ke kala 4 Interger | Not Null Jam ke kala 4
4 | tanggal kala 4 Date Not Null Tanggal kala 4
5 | jam kala 4 Time Not Null Jam kala 4
6 | tekanan_darah kala 4 Interger | Not Null Tekanan darah
kala 4
7 | tekanan_darah _per kala 4 | Interger | Not Null Tekanan darah
per kala 4
8 | nadi kala 4 Interger | Not Null Nadi kala 4
9 | suhu kala 4 Interger | Not Null Suhu kala 4
10 | tinggi fundus_uteri_kala 4 | Interger | Not Null Tinggi fundus
uteri kala 4
11 | kontraksi_uterus_kala 4 Varchar | Not Null Kontraksi uterus
kala 4
12 | kandung_kemih_kala 4 Varchar | Not Null Kandung kemih
kala 4
13 | pendarahan kala 4 Varchar | Not Null Pendarahan kala
4
8. Nama Tabel kelurahan atau desa
Primary key  : kode kelurahan atau desa
Foreign Key : kode kecamatan
Fungsi :  Meyimpan data kelurahan atau desa
Tabel 3.81 kelurahan_atau_desa
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode kelurahan_atau Varchar Primary Key | Kode kelurahan
_desa dan desa
2 | nama_kelurahan_atau Varchar Not Null Nama desa dan
_desa kelurahan
3 | kode kecamatan Varchar Foreign Key | Kode kecamatan

9. Nama Tabel

kematian_bayi

Primary key : kode kematian bayi

Foreign Key : kode bayi

Fungsi :  Menyimpan data kematian bayi
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No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode kematian_bayi Integer Primary Key | Kode kematian
bayi
2 | kode bayi Varchar Foreign Key | Kode bayi
3 | tanggal kematian Date Not Null Tanggal kematian
4 | jam_kematian Time Not Null Jam kematian
5 | penyebab kematian Text Not Null Penyebab kematian

10. Nama Tabel

kematian ibu

Primary key kode kematian_ibu
Foreign Key kode_ibu
Fungsi Menyimpan data kematian ibu
Tabel 3.83 kematian_ibu
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode kematian ibu Integer Primary Key | Kode kematian ibu
2 | tanggal kematian Date Not Null Tanggal kematian
ibu
3 | jam_kematian Time Not Null Jam kematian ibu
4 | saat kemudian Varchar Not Null Saat kematian ibu
5 | penyebab_kematian Varchar Not Null Penyebab kematian
ibu
6 | kode ibu Varchar Foreign Key | Kode ibu
11. Nama Tabel kontraksi
Primary key id_kontraksi
Foreign Key kode persalinan_ibu
Fungsi Menyimpan data kontraksi
Tabel 3.84 kontraksi
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 |id kontraksi Integer Primary Key | Kode kontaksi
2 | jam_kontraksi Time Not Null Jam kontraksi
3 | jumlah_per 10_menit Integer Not Null Jumlah per 10
menit
4 | durasi_his Integer Not Null Durasi his
5 | kode persalinan_ibu Integer Foreign Key | Kode persalinan
ibu
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12. Nama Tabel merujuk bayi keluar puskesmas

Primary key kode merujuk bayi_keluar puskesmas
Foreign Key kode bayi
Fungsi Menyimpan data merujuk bayi keluar puskesmas

Tabel 3.85 merujuk bayi keluar puskesmas

No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode merujuk bayi Integer Primary Key | Kode merujuk bayi
_keluar puskesmas keluar puskesmas

2 | tanggal rujukan Date Not Null Tanggal rujukan

3 | kepada Varchar Not Null Rujukan yang
dituju

4 | nama_tempat_rujukan | Varchar Not Null Nama tempat
rujukan

5 | kode bayi Varchar Foreign Key | Kode bayi

13. Nama Tabel merujuk _ibu_keluar puskesmas

Primary key kode merujuk ibu keluar puskesmas
Foreign Key kode_ibu
Fungsi Menyimpan data merujuk ibu keluar puskesmas

Tabel 3.86 merujuk _ibu_keluar_ puskesmas

No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode merujuk ibu Integer Primary Key | Kode merujuk ibu
_keluar puskesmas keluar puskesmas

2 | tanggal rujukan Date Not Null Tanggal rujukan

3 | kepada Varchar Not Null Rujukan yang
dituju

4 | nama tempat rujukan | Varchar Not Null Nama tempat
rujukan

S | kode ibu Varchar Foreign Key | Kode ibu

14. Nama Tabel

Primary key
Foreign Key

Fungsi

kode ibu

merujuk ke laboratorium

kode merujuk ke laboratorium

Menyimpan data merujuk ke laboratorium
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No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode merujuk ke Intger Primary Key | Kode merujuk ke
_laboratorium laboratorium
2 | kode ibu Varchar Foreign Key | Kode ibu
3 | hematologi Varchar Not Null Hematologi
4 | urine Varchar Not Null Urine
5 | lemak Varchar Not Null Lemak
6 | immuno_ serologi Varchar Not Null Immuno serologi
7 | faal ginjal Varchar Not Null Faal ginjal
8 | glukosa darah Varchar Not Null Glukosa darah
9 | mikrobiologi preparat | Varchar Not Null Mikrobiologi
_direct preparat direct
10 | kehamilan Varchar Not Null Kehamilan
11 | faal hati Varchar Not Null Faal hati
12 | faeces Varchar Not Null Faeces
13 | tanggal rujukan Date Not Null Tanggal rujukan
15. Nama Tabel modul
Primary key id_modul
Foreign Key
Fungsi Menyimpan data modul
Tabel 3.88 modul
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 |id modul Integer Primary Key | Kode modul
2 | nama modul Varchar Not Null Nama modul
3 | link Varchar Not Null Link
4 | status modul Varchar Not Null Status modul
5 | aktif modul Enum Not Null Aktif modul
6 | urutan Integer Not Null Urutan
7 | content Text Not Null Content
8 | id parent Integer Not Null Kode parent
16. Nama Tabel oksitosin

Primary key
Foreign Key

Fungsi

kode oksitosin

kode persalinan_ibu

Menyimpan data oksitosin
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No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode oksitosin Integer Primary Key | Kode oksitosin
2 | jam_oksitosin Time Not Null Jam oksitosin
3 | oksitosin_ul Integer Not Null Oksitosin ul
4 | tetes per menit Integer Not Null Tetes per menit
5 | kode persalinan_ibu Integer Foreign Key | Kode persalinan
ibu
17. Nama Tabel pelayanan
Primary key kode pelayanan
Foreign Key kode pasien
Fungsi Menyimpan data pelayanan
Tabel 3.90 pelayanan
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode pelayanan Integer Primary Key | Kode pelayanan
2 | jenis_pelayanan Varchar Not Null Jenis pelayanan
3 | jenis_pasien Varchar Not Null Jenis pasien
4 | tanggal pelayanan Date Not Null Tanggal pelayanan
5 | no_antrian Integer Not Null Nomor antrian
6 | kode pasien Varchar Foreign Key | Kode pasien
7 | status pelayanan Varchar Not Null Status pelayanan
18. Nama Tabel pembukaan mulut rahim
Primary key kode pembukaan mulut rahim
Foreign Key kode persalinan_ibu
Fungsi Menyimpan data pembukaan mulut rahim
Tabel 3.91 pembukaan_mulut_rahim
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode pembukaan Integer Primary Key | Kode pembukaan
_mulut rahim mulut rahim
2 | jam_pembukaan mulut | Time Not Null Jam pembukaan
_rahim mulut rahim
3 | pembukaan serviks Double Not Null Pembukaan serviks
4 | turunnya kepala Double Not Null Turunnya kepala
5 | kode persalinan_ibu Integer Foreign Key | Kode persalinan
ibu
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pemeriksaan_antenatalcare

Primary key kode pemeriksaan_antenatalcare
Foreign Key kode pelayanan
Fungsi Menyimpan data pemeriksaan antenatal care
Tabel 3.92 pemeriksaaan_antenatalcare
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode pemeriksaan Integer Primary Key | Kode pemeriksaan
_antenatalcare antenatal care
2 | keluhan utama pasien Text Not Null keluhan utama
pasien
3 | pucat Varchar | Not Null pucat
4 | kesadaran Varchar | Not Null Kesadaran
5 | bentuk tubuh Varchar | Not Null Bentuk tubuh
6 | suhu badan Varchar | Not Null Suhu badan
7 | kuning Varchar Not Null Kuning
8 | berat badan Integer Not Null Berat badan
9 | tekanan darah Integer Not Null Tekanan darah
10 | tekanan darah per Integer Not Null Tekanan darah per
11 | nadi Integer Not Null Nadi
12 | Pernafasan Integer Not Null Pernafasan
13 | tinggi_fundus_uterus Integer Not Null Tinggi fundus
uterus
14 | bentuk uterus Varchar | Not Null Bentuk uterus
15 | letak janin Varchar | Not Null Letak janin
16 | gerak janin Varchar | Not Null Gerak janin
17 | detak jantung janin Integer Not Null Detak jantung
janin
18 | inspekulo Varchar | Not Null Inspekulo
19 | pemeriksaan_dalam Varchar | Not Null Pemeriksaan
_atas_indikasi dalam atas indikasi
20 | muka Varchar | Not Null Muka
21 | mulut Varchar | Not Null Mulut
22 | gigi Varchar | Not Null Gigi
23 | paru Varchar | Not Null Paru
24 | jantung Varchar | Not Null Jantung
25 | payudara Varchar | Not Null Payudaran
26 | hati Varchar | Not Null Hati
27 | abdomen Varchar | Not Null Abdomen
28 | tangan tungkai Varchar | Not Null Tangan tungkai
29 | nomor_laboratorium Varchar Not Null Nomor
laboratorium
30 | hb_sgr Integer Not Null Hemoglobin sgr
31 | hb t Integer Not Null Hemoglobin t
32 | urine albumin Integer Not Null Urine albumin
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No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
33 | urine reduksi Integer Not Null Urine reduksi
34 | faeces Integer Not Null Faeces
35 | darah tepi Integer Not Null Darah tepi
36 | pemberian obat Varchar Not Null Pemberian obat
37 | kode pelayanan Integer Foreign Key | Kode pelayanan
38 | kode register _kehamilan | Integer Foreign Key | Kode register
kehamilan
20. Nama Tabel : pemeriksaan bayi dan anak

Primary key : kode pemeriksaan_bayi_dan_anak

Foreign Key : kode pelayanan

Fungsi :  Menyimpan data pemeriksaan bayi dan anak

Tabel 3.93 pemeriksaan_bayi_dan_anak

No Field Tipe Data | Constraint Keterangan

1 | kode pemeriksaan Integer Primary Key | Kode pemeriksaan

_bayi dan_anak bayi dan anak

2 | berat _badan Integer Not Null Berat badan

3 | tinggi badan Integer Not Null Tinggi badan

4 | lingkar kepala Integer Not Null Lingkar kepala

5 | nadi Integer Not Null Nadi

6 | pernafasan Integer Not Null Pernafasan

7 | asi_eksklusif Varchar | Not Null Asi eksklusif

8 | vitamin_a Vachar Not Null Vitamin A

9 | makanan anak Text Not Null Makanan anak
10 | gejala Text Not Null Gejala

11 | nasehat Text Not Null Nasehat

12 | pengobatan Text Not Null Pengobatan

13 | pemeriksaan_manajemen | Varchar | Not Null Pemeriksaan

_terpadu_bayi_muda manajemen
terpadu bayi muda
14 | kode pelayanan Integer Foreign Key | Kode pelayanan
21. Nama Tabel : pemeriksaan bayi lahir
Primary key : kode pemeriksaan bayi lahir
Foreign Key : kode pelayanan

Fungsi :  Menyimpan data pemeriksaan bayi lahir
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No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode pemeriksaan Integer Primary Key | Kode pemeriksaan
_bayi_lahir bayi lahir
2 | kode pelayanan Integer Foreign Key | Kode pelayanan
3 | jam_lahir Time Not Null Jam lahir
4 | lingkar dada Integer Not Null Lingkar dada
5 | bunyi jantung Integer Not Null Bunyi jantung
6 | pernafasan Integer Not Null Pernafasan
7 | keadaan lahir Varchar Not Null Keadaan lahir
8 | komplikasi bayi Varchar Not Null Komplikasi bayi
9 | lain Varchar Not Null Lain
10 | pencegahan Varchar Not Null Pencegahan
11 | integrasi_program Varchar Not Null Integrasi program
12 | inisiasi_menyusu_dini | Varchar Not Null Inisiasi menyusu
dini
13 | bidan Integer Not Null Bidan

22. Nama Tabel

Primary key
Foreign Key

Fungsi

kode pelayanan

kode pemeriksaan bayi dan_anak

pemeriksaan_imunisasi_bayi dan_anak

Menyimpan data pemeriksaan imunisasi bayi dan anak

Tabel 3.95 pemeriksaan_imunisasi_bayi_dan_anak

No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode pemeriksaan Integer Primary Key | Kode pemeriksaan
_imunisasi_bayi imunisasi bayi dan
dan_anak anak
2 | kode pelayanan Integer Foreign Key | Kode pelayanan
3 | jenis_imunisasi Varchar Not Null Jenis imunisasi
4 | tanggal imunisasi Date Not Null Tanggal imunisasi
5 | petugas imunisasi Integer Not Null Petugas imunisasi
23. Nama Tabel pemeriksaan_keluarga berencana
Primary key kode pemeriksaan_keluarga berencana
Foreign Key kode pelayanan, kode register pemeriksaan keluarga
_berencana

Fungsi Menyimpan data pemeriksaan keluarga berencana
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Tabel 3.96 pemeriksaan_keluarga_berencana

No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode pemeriksaan Integer Primaru Kode
_keluarga berencana Key pemeriksaan KB
2 | tanggal datang Date Not Null Tanggal datang
3 | haid_terakhir Date Not Null Haid terakhir
4 | berat badan Integer Not Null Berat badan
5 | sistole Integer Not Null Sistole
6 | diastole Integer Not Null Diastole
7 | komplikasi berat Varchar | Not Null Komplikasi berat
8 | komplikasi_ringan Varchar | Not Null Komplikasi
ringan
9 | kegagalan Varchar | Not Null Kegagalan
10 | efek samping Varchar | Not Null Efek samping
11 | pemeriksaan Varchar | Not Null Pemeriksaan
12 | tindakan Varchar | Not Null Tindakan
13 | tanggal dipesan_kembali | Date Not Null Tanggal dipesan
kembali
14 | kode _register pemeriksaan | Integer Foreign Kode register
_keluarga berencana Key pemeriksaan KB
15 | kode pelayanan Integer Foreign Kode pelayanan
Key
24. Nama Tabel pemeriksaan_neonatus
Primary key kode pemeriksaan_neonatus
Foreign Key kode pelayanan
Fungsi Menyimpan data pemeriksaan neonatus
Tabel 3.97 Pemeriksaan_neonatus
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode pemeriksaan Integer Primary Key | Kode pemeriksaan
_neonatus neonatus
2 | berat_badan Integer Not Null Berat badan
3 | tinggi badan Integer Not Null Tinggi badan
4 | nadi Integer Not Null Nadi
5 | pernafasan Integer Not Null Pernafasan
6 | asi_eksklusif Varchar Not Null Asi eksklusif
7 | vitamin_a Varchar Not Null Vitamin A
8 | pemeriksaan_manajemen | Varchar | Not Null Pemeriksaan
_terpadu_bayi_muda manajemen
terpadu bayi muda
9 | kode pelayanan Integer Foreign Key | Kode pelayanan
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pemeriksaan_nifas

Primary key kode pemeriksaan_nifas
Foreign Key kode pelayanan
Fungsi Menyimpan data pemeriksaan nifas
Tabel 3.98 pemeriksaan_nifas
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode pemeriksaan nifas | Integer Primary Kode pemeriksaan
Key nifas
2 | status persalinan Varchar | Not Null Status persalinan
3 | keluhan_utama_pasien Text Not Null Keluhan utama
pasien
4 | asi_eksklusif Varchar | Not Null Asi eksklusif
5 | kesadaran Varchar | Not Null Kesadaran
6 | suhu badan Integer Not Null Suhu badan
7 | berat _badan Integer Not Null Berat badan
8 | tekanan_darah Integer Not Null Tekanan darah
9 | tekanan darah per Integer Not Null Tekanan darah per
10 | nadi Integer Not Null Nadi
11 | pernafasan Integer Not Null Pernafasan
12 | nomor_laboratorium Varchar | Not Null Nomor
laboratorium
13 | hb_sgr Integer Not Null Hemoglobin sgr
14 | hb t Integer Not Null Hemoglobin t
15 | urine albumin Integer Not Null Urine albumin
16 | urine reduksi Integer Not Null Urine reduksi
17 | faeces Integer Not Null Faeces
18 | darah tepi Integer Not Null Darah tepi
19 | pemberian_obat Text Not Null Pemberian obat
20 | muka Text Not Null Muka
21 | mulut Text Not Null Mulut
22 | gigi Varchar | Not Null Gigi
23 | kelenjar_tyroid Varchar | Not Null Kelenjar tyroid
24 | kelenjar_getah bening Varchar | Not Null Kelenjar getah
bening
25 | paru Varchar | Not Null Paru
26 | jantung Varchar | Not Null Jantung
27 | payudara Text Not Null Payudara
28 | posisi_tulang_belakang Varchar | Not Null Posisi tulang
belakang
29 | tangan tungkai Varchar | Not Null Tangan tungkai
30 | bekas luka abdomen Varchar | Not Null Bekas luka
abdomen
31 | konsistensi_abdomen Varchar | Not Null Konsistensi
abdomen
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No Field Tipe Data | Constraint Keterangan

32 | benjolan_abdomen Varchar | Not Null Benjolan abdomen

33 | pembesaran_liver Varchar | Not Null Pembesaran liver
_abdomen abdomen

34 | tinggi fudus uteri Varchar | Not Null Tinggi fundus

uteri

35 | kontraksi Varchar | Not Null Kontraksi

36 | konsistensi Varchar | Not Null Konsistensi

37 | posisi_uterus Varchar | Not Null Posisi uterus

38 | lochea Varchar | Not Null Lochea

39 | jahitan perineum Varchar | Not Null Jahitan perineum

40 | perineum Varchar | Not Null Perineum

41 | oedema Varchar | Not Null Oedema

42 | kekakuan otot_dan_sandi | Varchar | Not Null Kekakuan otot dan

sandi

43 | kemerahan Varchar | Not Null Kemerahan

44 | varices Varchar | Not Null Varices

45 | reflek patello Varchar | Not Null Reflek Patello

46 | reflek lutut Varchar | Not Null Reflek Lutut

47 | tanda_hooman Varchar | Not Null Tanda Hooman

48 | kode pelayanan Integer Foreign Key | Kode Pelayanan

26. Nama Tabel

persalinan_ibu

Primary key kode persalinan_ibu
Foreign Key kode pelayanan
Fungsi Menyimpan data persalinan ibu
Tabel 3.99 persalinan_ibu
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode persalinan_ibu Integer Primary Kode persalinan
Key ibu
2 | kode pelayanan Integer Foreign Key | Kode pelayanan
3 | tanggal registrasi Date Not Null Tanggal registrasi
4 | jam_registrasi Time Not Null Jam registrasi
5 | pendamping_pada Varchar | Not Null Pendamping pada
_saat_persalinan saat persalinan
6 | no_ktp pendamping Varchar | Not Null Nomor KTP
pendamping
7 | nama_pendamping Varchar | Not Null Nama
pendamping
8 | alamat_pendamping Varchar | Not Null Alamat
pendamping
9 | agama pendamping Varchar | Not Null Agama
pendamping
10 | telephone pendamping Varchar | Not Null Telephone
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No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
pendamping
11 | kala 1 aktif Date Not Null Kala 1 aktif
12 | jam kala 1 aktif Time Not Null Jam kala 1 aktif
13 | masalah_lain_kala 1 Varchar | Not Null Masalah lain kala
_aktif 1 aktif
14 | penatalaksanaan_masalah | Varchar | Not Null Penatalaksanaan
_kala 1 _aktif masalah kala 1
aktif
15 | hasilnya kala 1 aktif Varchar | Not Null Hasilnya kala 1
aktif
16 | kala 2 Date Not Null Kala 2
17 | jam kala 2 Time Not Null Jam kala 2
18 | bayi lahir Date Not Null Bayi lahir
19 | jam bayi lahir Time Not Null Jam bayi lahir
20 | plasenta lahir Date Not Null Plasenta lahir
21 | jam_plasenta lahir Time Not Null Jam plasenta lahir
22 | episiotomi Varchar | Not Null Episiotomi
23 | indikasi_episiotomi Varchar | Not Null Indikasi
episiotomin
24 | masalah lain_kala 2 Varchar | Not Null Masalah lain kala
2
25 | penatalaksanaan _masalah | Varchar | Not Null Penatalaksanaan
_kala 2 masalah kala 2
26 | hasilnya kala 2 Varchar | Not Null Hasilnya kala 2
27 | kala 3 Date Not Null Kala 3
28 |jam kala 3 Time Not Null Jam kala 3
29 | lama kala 3 Integer Not Null Lama kala 3
30 | pemberian_oksistosin Varchar | Not Null Pemberian
oksistosin
31 | waktu pemberian Integer Not Null Waktu pemberian
_oksistosin
32 | alasan_pemberian Varchar | Not Null Alasan pemberian
_oksistosin oksistosin
33 | pemberian_oksistosin 2 | Varchar | Not Null Pemberian
oksistosin 2
34 | alasan_pemberian Varchar | Not Null Alasan pemberian
_ oksistosin_2 oksistosin 2
35 | penegangan tali_pusat Varchar | Not Null Penegangan tali
_terkendali pusat terkendali
36 | alasan_penegangan Varchar | Not Null Alasan
_tali_pusat terkendali penegangan tali
pusat terkendali
37 | masase fundus_uteri Varchar | Not Null masase fundus
uteri
38 | alasan _masase fundus Varchar | Not Null Alasan masase
_uteri fundus uteri
39 | plasenta lahir tidak Varchar | Not Null Plsaenta lahir

_lengkap

tidak lengkap
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No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
40 | tindakan_plasenta_lahir Varchar | Not Null Tindakan plasenta
_tidak lengkap lahir tidak
lengkap
41 | plasenta_tidak lahir lebih | Varchar | Not Null Plasenta tidak
_30_menit lahir lebih 30
menit
42 | tindakan_plasenta_tidak | Varchar | Not Null Tindakan plasenta
_lahir_lebih 30 _menit tidak lahir lebih
30 menit
43 | laserasi Varchar | Not Null Laserasi
44 | dimana laserasi Varchar | Not Null Dimana laserasi
45 | jika laserasi perneum Integer Not Null Jika laserasi
_derajat perineum derajat
46 | tindakan Varchar | Not Null Tindakan
47 | alasan_tindakan Varchar | Not Null Alasan tindakan
48 | atoni_uteri Varchar | Not Null Atoni uteri
49 | tindakan_atoni_uteri Varchar | Not Null Tindakan atoni
uteri
50 | jumlah pendarahan Integer Not Null Jumlah
pendarahan
51 | masalah_lain kala 3 Varchar | Not Null Masalah lain kala
3
52 | penatalaksanaan_masalah | Varchar | Not Null Penatalaksanaan
_kala 3 masalah kala 3
53 | hasilnya kala 3 Varchar | Not Null Hasilnya kala 3
27. Nama Tabel : register kehamilan
Primary key  : kode register kehamilan
Foreign Key : kode ibu
Fungsi . Menyimpan data register kehamilan

Tabel 3.100 register_kehamilan

No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode register Integer Primary Key | Kode register
_kehamilan kehamilan
2 | kode ibu Varchar Foreign Key | Kode ibu
3 | tanggal register Date Not Null Tanggal register
4 | hpht Date Not Null Haid pertama hari
terakhir
5 | siklus haid Varchar Not Null Siklus haid
6 | hpl Date Not Null Hari perkiraan lahir
7 | hamil yang ke Integer Not Null Hamil yang ke
8 | jenis kelamin Varchar Not Null Jenis kelamin
9 | umur anak Integer Not Null Umur anak
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No Field Tipe Data | Constraint Keterangan

10 | berat_lahir Integer Not Null Berat lahir

11 | penolong_persalinan Varchar Not Null Penolong
persalinan

12 | cara persalinan Varchar Not Null Cara persalinan

13 | keadaan bayi Varchar Not Null Keadaan bayi

14 | komplikasi Varchar Not Null Komplikasi

28. Nama Tabel
Primary key
Foreign Key

Fungsi

register_pemeriksaan_keluarga berencana
kode register pemeriksaan_keluarga berencana
kode pelayanan

Menyimpan data register pemeriksaan keluarga berencana

Tabel 3.101 register_pemeriksaan_keluarga berencana

No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode_register_pemeriksa | Integer Primary Kode register
an _keluarga berencana Key permeriksaan
keluarga
berencana
2 | kode_pelayanan Integer Foreign Kode pelayanan
Key
3 | jumlah _anak hidup laki | Integer Not Null Jumlah anak
hidup laki-laki
4 | jumlah_anak hidup Integer Not Null Jumlah anak
_perempuan hidup perempuan
5 | umur_anak terkecil Integer Not Null Umur anak
terkecil
6 | status peserta kb Varchar Not Null Status peserta
kelurga berencana
7 | cara_kb_terakhir Varchar Not Null pemakaian alat
atau obat keluarga
berencana terkhir
8 | haid terakhir Date Not Null Haid terkhir
9 | hamil Varchar Not Null Hamil
10 | gravida kehamilan Integer Not Null Gravida
kehamilan
11 | partus persalinan Integer Not Null Partus persalinan
12 | abortus_keguguran Integer Not Null Abortus
keguguran
13 | hidup Varchar Not Null Hidup
14 | menyusui Varchar Not Null Menyusui
15 | sakit kuning Varchar Not Null Sakit kuning
16 | pendarahan pervaginam | Varchar Not Null Pendarahan
pervaginaan
17 | keputihan_yang lama Varchar Not Null Keputihan yang




144

No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
lama
18 | tumor payudara Varchar Not Null Tumor payudara
19 | tumor rahim Varchar Not Null Tumor rahim
20 | tumor_indung_telur Varchar Not Null Tumor indung
telur
21 | keadaan umum Date Not Null Keadaan umum
22 | berat badan Integer Not Null Berat badan
23 | sistole Varchar Not Null Sistole
24 | diastole Varchar Not Null Diastole
25 | posisi_rahim Varchar Not Null Posisi rahim
26 | tanda_tanda_radang Varchar Not Null Tanda-tanda
radang
27 | tumor keganasan gineko | Varchar Not Null Tumor keganasan
logi ginekologi
28 | tanda diabetes Varchar Not Null Tanda diabetes
29 | kelainan pembekuan Varchar Not Null Kelainan
_darah pembekuaan
30 | radang orchitis Varchar Not Null Radang orchitis
31 | alat_kontrasepsi Varchar Not Null Alat kontrasepsi
_diperbolehkan
32 | metode kontrasepsi Varchar Not Null Metode
kontrasepsi
33 | tanggal dilayani Date Not Null Tanggal dilayani
34 | tanggal dicabut Date Not Null Tanggal dicabut
35 | penanggung_jawab Varchar Not Null Penanggung
jawab
29. Nama Tabel suhu_badan
Primary key kode suhu_badan
Foreign Key kode persalinan_ibu
Fungsi Menyimpan data suhu badan
Tabel 3.102 suhu_badan
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode suhu badan Integer Primary Key | Kode suhu badan
2 | jam_suhu badan Time Not Null Jam suhu badan
3 | suhu badan Integer Not Null Suhu badan
4 | kode persalinan_ibu Integer Foreign Key | Kode persalinan
ibu

30. Nama Tabel

Primary key

tekanan_darah dan_nadi

kode tekanan darah dan nadi
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Foreign Key kode persalinan_ibu
Fungsi Menyimpan data tekanan darah dan nadi
Tabel 3.103 tekanan_darah_dan_nadi
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | kode tekanan_ darah Integer Primary Key | Kode tekanan
_dan_nadi darah dan nadi
2 | jam_tekanan_darah Time Not Null Jam tekanan darah
_dan_nadi dan nadi
3 | sistole tekanan darah | Integer Not Null Sistole tekanan
_dan_nadi darah dan nadi
4 | diastole tekanan darah | Integer Not Null Diastole tekanan
_dan nadi darah dan nadi
5 | nadi_tekanan_ darah Integer Not Null Nadi tekanan darah
_dan_nadi dan nadi
6 | kode persalinan_ibu Integer Foreign Key | Kode persalinan
ibu
31. Nama Tabel Users
Primary key Userid
Foreign Key : -
Fungsi Menyimpan data users
Tabel 3.104 Users
No Field Tipe Data | Constraint Keterangan
1 | userid Integer Primary Key | Kode Pengguna
Sistem
2 | username Varchar Not Null Username
3 | password Varchar Not Null Password
4 | level Varchar Not Null Level
5 | blokir Char Not Null Blokir
6 | secret Varchar Not Null Secret
7 | aktif Char Not Null Status pengguna
sistem
8 | nama_lengkap Varchar Not Null Nama lengkap

pengguna sistem

2.5. Desain Input Qutput

Pada tahap ini dilakukan perancangan input/output untuk berinteraksi antara

user dengan sistem. Desain antarmuka ini dibuat dengan menggunakan perangkat

lunak Microsoft visio 2003.
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4.1.1. Form Login

Form login merupakan halaman yang ditampilkan pertama kali bersama
dengan Halaman Utama saat aplikasi dijalankan. Form ini berlaku bagi semua
pengguna. Untuk lebih jelasnya dapat dilihat pada Tabel 3.105.

Tabel 3.105 Form Login

Fungsional | -
Sebelum masuk kedalam aplikasi, pengguna diharuskan untuk
Deskripsi memasukkan username dan password kedalam sistem, melalui
form inilah hal tersebut dilakukan..

21912013

@USKESMAS KALI RUNGKUT

HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG ouT

Tampilan

LOGIN CANCEL

Gambar 3.61 Form Login

4.1.2. Form Utama

Setelah berhasil melakukan login, Form Utama baru bisa digunakan untuk
melakukan fungsi-fungsi yang diinginkan. Untuk lebih jelasnya Form Utama

dapat dilihat pada Tabel 3.106.

Tabel 3.106 Form Utama

Fungsional -
Deskripsi Form ini akan muncul apabila login telah berhasil.
@USKESMAS KALI RUNGKUT 777* ‘
[
HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG ouT
T amp 1 1 an ‘ Selamat Datang ‘

Gambar 3.62 Form Utama
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Fungsi Menu

Home

Terdapat sub menu Login, Logout, dan Keluar

Pendaftaran
Pelayanan

Terdapat sub menu Daftar Tunggu Pasien,
Pendaftaran Pelayanan Ibu, dan Pendaftaran
Pelayanan Bayi. Menu ini berfungsi untuk
melakukan pendaftaran pasien.

Pelayanan

Terdapat sub menu pemeriksaan imunisasi
tetanus toksoid, pemeriksaan antenatal care,
persalinan ibu, pemeriksaan bayi baru lahir,
pemeriksaan  imunisasi bayi dan anak,
pemeriksaan neonatus, pemeriksaan bayi dan
anak, pemeriksaan keluarga berencana. Menu ini
berfungsi untuk pencatatan pemeriksaan pada
Unit KIA.

Rujukan

Terdapat sub menu merujuk ke laboratorium,
merujuk ibu keluar puskesmas, dan merujuk
bayi keluar puskesmas. Menu ini berfungsi
untuk merujuk pasien.

Laporan

Menu ini berfungsi untuk membuat laporan KIA

Utility

Terdapat sub menu user, kelurahan atau desa,
ibu, dan anak.

Log Out

Menu ini berfungsi untuk keluar aplikasi

Setelah dijelaskan mengenai beberapa form yang digunakan oleh semua

pengguna, maka berikut ini akan dijelaskan mengenai form yang digunakan oleh
tiap pengguna yang disesuaikan dengan fungsionalnya. Berikut ini adalah
perancangan yang disesuaikan dengan fungsional dan pengguna sistem nantinya.
4.1.3. Petugas Pendaftaran
4.1.3.1. Pendaftaran Pelayanan Ibu

Menampilkan menu untuk pendaftaran pelayanan ibu. Untuk lebih jelasnya

dapat dilihat pada Tabel 3.107

Tabel 3.107 Form Pendaftaran Pelayanan Ibu

Fungsional | Pendaftaran Pelayanan Ibu

Deskripsi Form ini digunakan untuk melakukan pendaftaran pelayanan ibu
sesuai dengan kertas pendaftaran ibu.

Tabel Input | ibu

Tabel pelayapan, i'munisasi_TFT, pemgriksaan_antenatal_care,

Output persalinan_ibu, pemeriksaan_nifas,
pemeriksaan_keluarga berencana.
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Interface

@USKESMAS KALI RUNGKUT

21192013

HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OoUT

‘Pendaftaran Ibu

Nama Ibu

Alamat Rumah

RTRW
Kelurahan
‘Nama Suami

Umur Ibu

NoTbu [3578031001000001

Jenis Pelayanan | Pemeriksaan Antenatal Care v

Tanggal Kunjungan

Foto

thn bin hr

SIMPAN ‘ ’

BATAL

H CETAK BUKTI PEN DAFTARAL‘

Gambar 3.63 Form Pendaftaran Pelayanan Ibu

Non-
Functional

Security
time
error handling

Detil dari form pendaftaran pelayanan ibu dapat dilihat pada Tabel 3.108

Tabel 3.108 Form Pendaftaran Pelayanan Ibu

Deskripsi

Form ini tampil apabila tombol Ibu Baru ditekan. Form ini

berfungsi mencatat data ibu.

Tampilan

@USKESMAS KALI RUNGKUT

2/20/2013

Cttn : NO IBU otomatis generate setelah
menentukan Group Box “Alamat Tbu™

‘Tanggal Masuk
Identitas Ibu

Nama Ibu
Tempat Lahir
Tanggal Lahir

Golongan

Pekerjaan

Foto
NIK

Tisa'tul Muniroh
Kediri v
3 Februari 1989
Darah AB_¥

Tidak Tabu v
Tidak Tahu v

Agama

Umur Ibu

N

DATA PENDAFTARAN
HOME ‘ MASTER ‘ PELAYANAN ‘ RUJUKAN PELAYANAN LAPORAN ‘ LOG OUT
‘ Ibu
NO IBU

Status Kawin [ Tidak Tahu 24| [12]Bm [24]nr
Alamat Ibu Data Pendukung
Alamat [, ookt Permai 10 2 Tingi Badan | 154 | om
Rumah
= Telepon [0318758746
Handph
RTRW m 04 andphone | 085649011151
Pronpinsi Identitas Suami
K‘*‘"""‘;‘(’“"‘ Nama Suami | Rachmad Tri Sutrisno
ot Golongan Darah
Kecamatan | Rungkut v Suami >
Kelurahan [ Kall Rungiat = Pekerjaan Suami | Pegawai Swasta v
SIMPAN ‘ [ BATAL ] ‘ CETAK KARTU

Gambar 3.64 Form Ibu
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4.1.3.2. Form Pendaftaran Pelayanan Bayi

Menampilkan menu untuk pendaftaran pelayanan bayi. Untuk lebih jelasnya

dapat dilihat pada Tabel 3.109

Tabel 3.109 Form Pendaftaran Pelayanan Bayi

Fungsional | Pendaftaran Pelayanan Bayi
. Form ini digunakan untuk melakukan pendaftaran pelayanan
Deskripsi .
bayi
Tabel Input | bayi, ibu
Tabel pelayanan, pemeriksaan_imunisasi_bayi dan anak,
abe . . . D W
Outvut pemeriksaan_bayi baru_lahir, pemeriksaan neonatus,
utpu . - T -
P pemeriksaan_kesehatan bayi dan _anak.
2182013
@USKESMAS KALI RUNGKUT
|
\
HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OUT
Pendaftaran Bayi
NoBayi |357803100100000101
Jenis Pelayanan | Pemeriksaan Neonatus v
. Tanggal Kunjungan
Tampilan
Nama Bayi
Tempat Lahir
Tanggal Lahir
Golongan Darah
Jenis Kelamin
Tingi Badan em
Berat Badan kg
Nama Suami
Nama Ib
L SIMPAN H BATAL H CETAK BUKTI PENDAFTARAN
Gambar 3.65 Form Pendaftaran Pelayanan Bayi
Non- fecurzty
. ime
Functional

error handling

Detil dari form pendaftaran pelayanan bayi dapat dilihat pada Tabel 3.110

Tabel 3.110 Form Pendaftaran Pelayanan Bayi

Fungsional

Pendaftaran Pelayanan Bayi

Deskripsi

Form ini digunakan untuk melakukan pendaftaran pelayanan
bayi
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2/20/2013

@USKESMAS KALI RUNGKUT

DATA PENDAFTARAN
HOME I MASTER I PELAYANAN I RUJUKAN I PELAYANAN I LAPORAN I LOG OUT
Bayi
Identifikasi Bayi
Tanggal Masuk
No Tbu [35.7803.1001 - 000001
Nama Ibu
Nama Suami
. Alamat |
Tampilan
RIT/RW !
NO BAYI -1

Nama Bayi | Tisa’tul Muniroh
Tempat Lahir | Kediri v
Tanggal Lahir |3 Februari 1989

Golongan
Darah
Jenis Kelamin | Laki - Laki +

AB v

Tingi Badan | 154 | cm
Berat Badan | 45 kg

SIMPAN ‘ ’ BATAL ) ’ CETAK KARTU

Gambar 3.66 Form Bayi

4.14. Form-Form Login Sebagai Bidan
4.1.4.1. Form Pemeriksaan Antenatal Care

Menampilkan menu untuk pemeriksaan antenatal care. Untuk lebih jelasnya
dapat dilihat pada Tabel 3.111.

Tabel 3.111 Form Pemeriksaan Antenatal Care

Fungsional | Pemeriksaan Antenatal Care

Form ini digunakan untuk melakukan pencatatan data
pemeriksaan antental care.

Tabel Input | pelayanan, ibu, register_ibu, imunisasi_ TT

Tabel pemeriksaan_antenatal care

Output

Deskripsi
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Tampilan

@USKESMAS KALI RUNGKUT

4/8/2013

HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY

‘ LOG OUT

Pemeriksaan Antenatal Care

NO IBU

Nama Ibu

Kebidanan

Tinggi Fundus
Uterus

Bentuk Uterus (® Normal O Kelainan

120 | em

~
Alamat Rumah ] Letak Janin (® Kepala O Sungsang O Lintang
Gerak Janin ® Akif O Jarang O Tidak Ada
Tanggal Pemeriksaan Detak Jantung .
Antenatal Care Janin (DJg) | 120 |/ menit
Perkiraan Usia Kandungan Inspekulo | Normal g
Hari Perkiraan Lahir(HPL) Pemeriksaan Dalam o
Atas Indikasi (® Panggul Normal (O Panggul Sempit
Kunjungan | K1 v
Fisik
Keluhan Utama Pasien Muka [¥' Normal |~ Oedema Palpabra [~ Konjungtiva Pucat Tkterus
Rasa mual sering muncul, sulit tidur, nafsu makan bertambah a Mulut. [V Normal [~ Tonsiltis I Faringtis Tkterus
Gigi (® Normal O Karies
v Kelenjar Tyroid (& Normal O Pembesaran
Kelenjar Getah Bening (%) Normal O Pembesaran
Diagnosa
iagnosa Paru (&) Normal (© Bentuk Abnormal
2 Jantung () Napas Normal © Napas Sesak
Payudara [ Normal | Kemerahan Benjolan | Puting Susu Masuk
b4 Posisi Tulang Belakang (&) Normal O Tidak
Tindakan
indakan Hati (&) Normal O Pembesaran
~
Abdomen  (5) Pembesaran Normal () Pembesaran Berlebihan
Tangan Tungkai  (5) Normal O Oedema
v
Laboratorium
Nomor
Umum 4
jum | LAB 12345
Pucat (8 Tidak OYa Laboratoriig
Kesadaran (@) Baik O Ada Gangguan Hb 120 | Sge% [120 | T%
Bentuk Tubuh | Normal v Urine  Albumin [ 120 | Reduksi | 120
Suhu Badan (&) Normal O Demam Faeces | 120
Kuning (3 Tidak Ova Darah Tepi | 120
Berat Badan | 80 | ke Pemberian Obat
Tekanan — N . .
Darah |20 |/ 80 | mmHg Fe [” Obat Malaria [ Anti Hypertensi
Nadi | 120 |/ menit I” vit. A [~ Anti Emisis I Kapsul Iodium
Pernafasan | 120 |/ menit [ Obat Cacing [ Anti Pusing

Gambar 3.67 Form Antenatal Care

Non-
Functional

Security
time
error handling

4.1.4.2.

Form Pemeriksaan Imunisasi Tetanus Toksoid

Menampilkan menu untuk pemeriksaan imunisasi tetanus toksoid. Untuk

lebih jelasnya dapat dilihat pada Tabel 3.112.

Tabel 3.112 Form Pemeriksaan Imunisasi Tetanus Toksoid

Fungsional

Pemeriksaan Imunisasi Tetanus Toksoid

Deskripsi

Form 1ni

pemeriksaan tetanus toksoid

digunakan untuk melakukan pencatatan data

Tabel Input

pelayanan

Tabel
Output

imunisasi_TT




152

2/19/2013

@USKESMAS KALI RUNGKUT

HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OouUT

IMUNISASI TETANUS TOKSOID

NO IBU
Nama Ibu Foto
Alamat Rumah L &
/
e
v
Kelurahan Unnur Ibu
Pekerjaan |12 [Be e
Histori Imunisasi Tetanus Toksoid
Tampilan
JENIS TETANUS
TOKSOID TANGGAL|PETUGAS KETERANGAN
. Langkah awal untuk mengembangkan
Tetanus Toksoid 1 kekebalan tubuh terhadap infeksi
Tetanus Toksoid 2 4 minggu setelah TT1 untuk kekebalan
selama 3 tahun
. 6 bulan atau lebih setelah TT2 untuk
Tetanus Toksoid 3 kekebalan selama 5 tahun
. 1 tahun atau lebih setelah TT3 untuk
Tetanus Toksoid 4 kekebalan selama 10 tahun
. 1 tahun atau lebih setelah TT4 untuk
Tetanus Toksoid 5 kekebalan sclama 25 tahun
Jenis Imunisasi | Imunisasi Tetanus Toxoid 1 v
Tanggal | 28-05-2012
SAVE w [ CANCEL H CETAK KARTU TT
Gambar 3.68 Form Imunisasi Tetanus Toksoid
Securit
Non- ) Y
. time
Functional

error handling

4.1.4.3. Form Pemeriksaan Persalinan

Menampilkan menu untuk pemeriksaan persalinan. Untuk lebih jelasnya

dapat dilihat pada Tabel 3.113

Tabel 3.113 Form Pemeriksaan Persalinan

Fungsional | Pemeriksaan Persalinan Ibu

Deskripsi Form' ini diguna'lkan. untuk melakukan pencatatan data
pemeriksaan persalinan ibu

Tabel Input | pelayanan

Tabel persalinan, pqmbukaan_mu}ut_rahim, . denyut_jantung _.jan@n,

Output suhu badan, air ketuban, ibu berkemih, kala 4, oksitosin,

kontraksi, tekanan_darah dan nadi
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Tampilan

21912013

@USKESMAS KALI RUNGKUT

HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OUT

‘DENYUT JANTUNG JANIN ‘

200

in (/menit)

160

Denyut Jantung Jani

Jam | 23:19:54
S [ et

’ SIMPAN ‘ ‘ BATAL ‘

Gambar 3.69 Form Dentyut Jantung Janin

201912013

@USKESMAS KALI RUNGKUT

HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OUT

‘AIR KETUBAN DAN PERUBAHAN BENTUK KEPALA JANIN ‘

s [ 2319554

AirKeubon [U ]

‘Penyusutan W

’ SIMPAN } I BATAL ]

Janin

21972013

@USKESMAS KALI RUNGKUT

HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OUT

‘PEMBUKAAN MULUT RAHIM DAN PENURUNAN KEPALA ‘

10

8

sentimeter (em)

’ SIMPAN ‘ ’ BATAL ‘

Gambar 3.70 Form Air Ketuban dan Peubahan Bentuk Kepala

Gambar 3.71 Form Pembukaan Mulut Rahim dan Penurunan
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Kepala

2192013

@USKESMAS KALI RUNGKUT

HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN

RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OUT

‘KONTRAKSI ‘

Kontraksi el
ontraksi tiap o

Woment | —1—

Jam [ 15:00:00 12|

Jumlah/10 Menit | 3

Durasi His

’ SIMPAN ‘ ’ BATAL

Gambar 3.72 Form Kontraksi

2/192013

@USKESMAS KALI RUNGKUT |

HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OUT

\ OKSITOSIN \

[Jam Y+ 1+ 4+ rrF e rrrrrrrErE R
fowsiosino, [ L L L L L L L PP PP PP PP PP PP rrrrrrrd
etesment [ [ [ [ [ [T [T FTTTTTTTTTTTTTITTTTT]
Jam [ 2319554
Oksilosin UL | 120
Tetes/menit | 120
‘ SIMPAN ‘ ‘ BATAL

Gambar 3.73 Form Oksitosin

2192013

@USKESMAS KALI RUNGKUT N

|
I,
HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG oUT

‘ TEKANAN DARAH DAN NADI ‘

Jamke |12 ]3] 4[5]6]7[s[o]©

Jam |1500] 0] o] oo wos| ws

Siastole | 20 | 15 [ B3 [0 [ w B0

Diastole | 90 | 85 [ 95 [ o0 | w0 [0

Nadi s s [ | w ][5 ] o

SIMPAN ‘ ‘ BATAL

Gambar 3.74 Form Tekanan Darah dan Nadi
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2/19/2013

@USKESMAS KALI RUNGKUT

HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OUT

‘SUHU BADAN ‘

EZE 3 ] N N I A O I A
bwce] [ [ [T TPl l]
Jam | 23:19:54 |2
Subu | 120 | oC

[ SIMPAN H BATAL

Gambar 3.75 Form Suhu Badan

2/19/2013

G’USKESMAS KALI RUNGKUT

HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OUT

‘ IBU BERKEMIH

Jam 1500
Protein
Aseton
Volume | <0

Jam | 231954 4]
Protein | 200
Aseton | 200

Volume | 400

’ SIMPAN ‘ l BATAL

Gambar 3.76 Form Ibu Berkemih

211912013

@USKESMAS KALI RUNGKUT

HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OUT

CATATAN PERSALINAN KALA IV

Kontraksi | Kandung

Jamke [ Tgl Jam Tekanan Darah Nadi Suhu Tinggi Fundus Uteri Uterus Kemih Pendarahan
1 18:45:00 PM 100/70mmHg 80¥mnt 36.2 2cm Baik Kosong Normal
19:00:00 AM 100/70mmHg 80x/mnt 2cm Baik Kosong Normal
19:15:00 AM 100/70mmHg 80x/mnt 2cm Baik Kosong Normal
19:30:00 AM 100/70mmHg 80¥mnt 2cm Baik Kosong Normal
2 20:00:00 AM 100/70mmHg 80x/mnt 36.4 2cm Baik Kosong Normal
20:30:00 AM 100/70mmHg 80xmnt 2cem Baik Kosong Normal
Jamke |1 » Suhu | 120 |oC

Tinggi Fundus

Tanggal | 28-05-2012 eri | 120 |em
Jam | 28-05-2012 Kontraksi Uterus @ Ya O Tidak
Tekanan Darah | 120 /[ 80 | mmHg  Kontraksi Uterus (@) Kosong O Isi
Nadi | 120  /menit Pendarahan (#) Normal () Tidak Normal

Gambar 3.77 Form Catatan Persalinan Kala IV
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@USKESMAS KALI RUNGKUT

211812013

HOME | PENDAFTARAN PELAYANAN | PELAYANAN IRUJUKANI LAPORAN | UTILITY

I LOG OUT

CATATAN PERSALINAN

ing

Pendamping pada saat
persalinan
NoKTP | 0989383928120

Suami v
Nama pendamping | Rachmad Tri Sutrisno

Alamat | Rungkut Permai 2 D36

Agama | Islam v

Telephone | 085649011151
Kala I Aktif

Kala I AKtif | 28-05-2012 Jam P_J:V)SJ::‘

Masalah lain | Tidak Tahu

Penatalaksanaan Masalah | Tidak Tahu

Hasilnya | Tidak Tahu

Kala II
KalaIl [28:05:2012 | Jam | 23:19:54 |3
Bayi Lahir 28052012 | Jam | 23:19:54 1
Plasenta Lahir [ 28052012 | Jam | 23:19:54 ]

Episiotomi (3 Ya,  Indikasi | Tidak Tahu
O Tidak
Episiotomi (@) Ya,  Indikasi | Tidak Tahu

O Tidak

Masalah lain | Tidak Tahu

Penatalaksanaan Masalah | Tidak Tahu

Hasilnya | Tidak Tahu

LR KDE >

(AR EACN TR

Kala 11l

Kala 11T | 28-05-2012 Jam | 23:19:54 j

Lamakala IIl | 120 | Menit

Pemberian Oksistosin () Ya, Waktu | 120 | Menit sesudah persalinan

O Tidak, Alasan
Pemberian Oksistosin (x2) (@ Yo,  Alasan | Tidak Tahu
O Tidak
Pencgangan tali pusat
terkendati © Y
O Tidak, Alasan
Masase fundus uteri (2 Ya,
O Tidak, Alasan
® Y,
. . O Tidak, Tindakan
Plasenta tidak lahir > 30 2510 T
menit
QO Tidak
Laserasi (® Ya,  Dimana | Tidak Tahu
QO Tidak
du @1 O2 03,04 Os

Tindakan (O Penjahitan dengan anestesi

Plasenta lahir tidak
lengkap

Jika laserasi |

O Penjahitan tanpa anestesi
O Tidak, Alasan

Atoni Uteri (9 Ya, Tindakan | Tidak Tahu
O Tidak

Jumlah Pendarahan | 120 | Menit

Masalah lain | Tidak Tahu

Penatalaksanaan Masalah | Tidak Tahu

Hasilnya | rigak Tahu

ACARCAaccac

SIMPAN

’ ’ BATAL

Gambar 3.78 Form Catatan Persalinan

Non-
Functional

Security
time
error handling

4.1.4.4.

Form Pemeriksaan Bayi Lahir

Menampilkan menu untuk pemeriksaan bayi lahir. Untuk lebih jelasnya

dapat dilihat pada Tabel 3.114.

Tabel 3.114 Form Pemeriksaan Bayi Lahir

Fungsional

Pemeriksaan Bayi Lahir

Deskripsi

Form ini
pemeriksaan bayi lahir

digunakan untuk melakukan pencatatan

data

Tabel Input

pelayanan

Tabel
Output

pemeriksaan_bayi_lahir
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Tampilan

Non-
Functional

C 4/812013
|
HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘ RUJUKAN ‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OUT
Pemeriksaan Bayi Lahir
NO BAYI -
Nama Bayi
Tempat Lahir
Tanggal Lahir
Golongan
Darah
Jenis Kelamin
Tingi Badan em
Berat Badan kg
Jam Lahir | 23:19:54 ]
Lingkar dada | 80 | em
Lingkar Kepala | 80 | em
Bunyi Jantung | 130 |/ menit
Pernafasan | 40 |/ menit
Keadaan Lahir Komplikasi Bayi
[¥ Seqera Menangis [ Seluruh Tubuh Kemerahan ¥ Tidak Ada
I”" Menangis Beberapa Saat I”" Anggota Gerak Kebiruan [ Asfiksia I Infeksi [~ BBLR
[ Tidak Menangis [ Seluruh Tubuh Biru I Hipotermia Tetanus [~ Prematur
[ Meninggal I~ Lain-Lain
Pencegahan Inisiasi Menyusu Dini i .
(® Berhasil <1 Jam Rasa mual sering muncul, sulit tidur, nafsu makan bertambah a
[~ vit. A
O Bethasil »1 Jam
[~ Salep Mata Antibiotik v
O Tidak Dilakukan
Diagnosa
Integrasi Program _ ~
[ Kontrimoksasol Profilaksis . .
CETAK KETERANGAN LAHIR ~
I~ ARV Profilaksis
Tindakan
. ~
‘ MERUIUK KE ’ =
‘ SAVE } ’ CANCEL
Gambar 3.79 Form Pemeriksaan Bayi Lahir
Security
time
error handling

4.1.4.5.

Form Pemeriksaan Nifas

Menampilkan menu untuk pemeriksaan nifas. Untuk lebih jelasnya dapat

dilihat pada Tabel 3.115

Tabel 3.115 Form Pemeriksan Nifas

Fungsional

Pemeriksaan Nifas

Deskripsi

Form ini digunakan untuk melakukan

pemeriksaan nifas

pencatatan data

Tabel Input

pelayanan, ibu

Tabel
Output

pemeriksaan_nifas
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Tampilan

< 4/812013
|
HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘ RUJUKAN ‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OUT
Nama Ibu
Alamat Rumah A Tanggal Pemeriksaan Nifas
Tanggal Persalinan | 28-05-2012
v
Hari Ke
Keluhan Utama Pasien Kunjungan [KF1 w
Rasa mual sering muncul, sulit tidur, nafsu makan bertambah a
Pemeriksaan Fisik
M Muka v Normal | Oedema Palpabra | Konjungtiva Pucat | Ikterus
Diagnosa
Mulut [¥" Normal | Tonsilitis I Faringitis [” Ikterus
~
Gigi (® Normal O Karies
v Kelenjar Tyroid () Normal © Pembesaran
Kelenjar Getah Bening (%) Normal O Pembesaran
Tindakan
- Paru (&) Normal O Bentuk Abnormal
Jantung (8 Napas Normal (O Napas Sesak
b —
Payudara [¥ Normal |~ Kemerahan [~ Benjolan | Puting Susu Masuk
Umum
ASLEKsklusit @ Ya O Tidak Posisi Tulang Belakang (8 Norial O Tidak
Kesadaran () Baik da Ganger
@Baik O Ada Gangguan Tangan Tungkai  (3) Normal O Ocdema
Suhu Badan 80
Berat Badan | 80 | kg Bekas Luka Abdomen (@ Ada O Tidak
Tu:«;nu:l 120 |/ 80 | mmHg Konsistensi Abdomen () Keras O Tidak
arah Benjolan Abdomien  (2) Ada O Tidak
Nadi | 120 |/menit Pembesaran Liver Abdomen () Ada O Tidak
Pernafasan 120 |/ menit
Tinggi Fudus Uteri (TFU) (&) Normal O Tidak
Laboratorium Ko i TFU ® Baik O Tidak
Kon TFU (@) Keras O Tidak
Nomor
Laboratorium | LAB 12345 si Uterus. @ Pusat O Tengah
b [120 | ser% [120 | To% Lochea () Kelainan O Tidak
Urine  Albumin | 120 | Reduksi | 120 Jahitan Pe 0 (® Ada Bekas Jahitan (O Tidak
Faeces | 120 P n - (® Bersih O Tidak
Darah Tepi | 120 Ocdema (8 Ada Bekas Jahitan O Tidak
Kekakuan Otot dan Sandi (3 Bersih Q Tidak
Pemberian Obat Kemerahan () Ada Bekas Jahitan O Tidak
Varices (2 Bersih QO Tidak
[~ Fe [~ Obat Malaria [~ Anti Hypertensi Reflek Patello. @ Kanan Kiri + O Kanan Kiri-
_ Reflek Lutut - (3) Baik O Tidak
[~ vit. A [ Anti Emisis I Kapsul Todium Tanda Hooman  (3) Positif O Negatif
[~ Obat Cacing [~ Anti Pusing i LAPORAN KEMATIAN ] \ ]

Gambar 3.80 Form Pemeriksaan Nifas

Non-
Functional

Security
time
error handling

4.1.4.6. Form Pemeriksaan Neonatus

Menampilkan menu untuk pemeriksaan neonatus. Untuk lebih jelasnya

dapat dilihat pada Tabel 3.116

Tabel 3.116 Form Pemeriksaan Neonatus

Fungsional

Pemeriksaan Neonatus

Deskripsi

Form 1ini digunakan untuk melakukan pencatatan data
pemeriksaan neonatus

Tabel Input

pelayanan, bayi

Tabel
Output

pemeriksaan_neonatus
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@USKESMAS KALI RUNGKUT

4/8/2013

HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY

‘ LOG OuUT

Pemeriksaan Neonatus

Jenis Kelamin

Tingi Badan om

NO BAYI | 35.78.03.1001 - 000001 - 01

Nama Bayi Nama Ibu
Tanggal Lahir Nama Ayah
Golongan Alamat
Dersh Rumah

Tanggal Pemeriksaan

Hari ke KN

error handling

Kelurahan
Berat Badan kg
Umur Th Bln Hr
Pemeriksaan Berdasarkan Manajemen Terpadu Bayi Muda
Berat Badam | 120 | kg
Tinggi Badan 80 |om
Nadi | 120 menit
[ Tidak Ditemukan Kelainan
. n | 120 menit
Tampllan [~ Kemungkinan Infeksi Bakteri
Asi . .
kit @ Yo O Tidak [~ Ikterus
VitA ®Ya O Tidak I Diare
Komplikasi Bayi [~ Berat Badan Rendah
¥ Tidak Ada
["" Masalah Pemberian ASI
[ Asfiksia [~ Infeksi | BBLR
[~ Hipotermia [~ Tetanus |~ Prematur
[ Lain-Lain
Keluhan Utama Pasien
‘Rasa mual sering muncul. sulit tidur, nafsu makan bertambah a
v
Diagnosa
-~
v
Tindakan
-~
v
l LAPORAN KEMATIAN BAYT ’
l MERUJUK KE ]
SAVE CANCEL
Gambar 3.81 Form Pemeriksaan Neonatus
Non- Security
Functional | lime

4.1.4.7. Form Pemeriksaan Imunisasi Bayi dan Anak

Menampilkan menu untuk pemeriskaan bayi dan anak. Untuk lebih jelasnya

dapat dilihat pada Tabel 3.117

Tabel 3.117 Form Pemeriksaan Imunisasi Bayi dan Anak

Fungsional | Pemeriksaan Imunisasi Bayi dan Anak
. Form ini digunakan untuk melakukan pencatatan data
Deskripsi . . L .
pemeriksaan imunisasi bayi dan anak
Tabel Input | pelayanan, bayi
Tabel pemeriksaan_imunisasi_bayi_dan_anak

Output
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C 27212013
|
\
HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OUT
Pemeriksaan Imunisasi Bayi dan Anak
NO BAYI | 35.78.03.1001 - 000001 - 01
Nama Bayi Nama Ibu
Tanggal Lahir Nama Ayah
Golongan Alamat ~
Darah Rumah
Jenis Kelamin a
Tingi Badan em Kelurahan
Berat Badan kg
Umur Th Bin Hr
Histori Imunisasi Bayi dan Anak
Tampﬂan IMUNISASI | TANGGAL | PETUGAS
BCG
HB1
HB II
HB III
DPTI
DPT II
DPT III
Polio I
Polio IT
Polio ITI
Polio IV
Campak
Jenis Imunisasi | BCG v
Tanggal | 28-05-2012
SAVE H CANCEL ” CETAK IMUNISASI BAYI DAN ANAK
Gambar 3.82 Form Pemeriksaan Imunisasi Bayi dan Anak
Non- Security
Functional | time
error handling

4.1.4.8. Form Pemeriksaan Bayi dan Anak

Menampilkan menu untuk pemeriksaan bayi dan anak. Untuk lebih jelasnya

dapat dilihat pada Tabel 3.118

Tabel 3.118 Form Pemeriksaan Bayi dan Anak

Fungsional | Pemeriksaan Bayi dan Anak

Form ini digunakan untuk melakukan pencatatan data
pemeriksaan bayi dan anak

Tabel Input | pelayanan, bayi

Tabel pemeriksaan_bayi_dan_anak
Output

Deskripsi
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C 2/21/2013
|
HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘ RUJUKAN ‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OUT
Pemeriksaan Bayi dan Anak
NO BAYI | 35.78.03.1001 - 000001 - 01
Nama Bayi Nama Ibu
Tanggal Lahir Nema Aysh ‘Tanggal Pemeriksaan
Golongan Alamat 3 Trimester
Darsh Rumah
Jenis Kelamin 3
Tingi Badan em Kelurahan
Berat Badan kg
Umur Th Bln Hr
Berat Badam | 120 | kg Status Gizi
1 Tinggi Badan | 80 | cm
Tampllan ]ingkgnrkqmln ;: om Berat Badan Unur
Nadi [120 ]/ menit Tinggi Badan/Umur
Pernafasan | 120 | /menit Berat Badan Tinggi Badan
Flakiar @ ¥ O Tk
VitA @ Ya QO Tidak
Pemeriksaan Pemeriksaan Berdasarkan Manajemen Terpadu Bayi Muda
Makanan | _ ~
Anak [ Tidak Ditemukan Kelainan
¥ [ Kemungkinan Infeksi Bakteri
Gejala [ ~
Ikterus
g
Diare
Naschat | _ A
[ Berat Badan Rendah
Pengobatan | _ a [ Masalah Pemberian ASI
‘ LAPORAN KEMATIAN BAYT ‘ ‘ MERUJUK KE ‘
’ SAVE ‘ ’ CANCEL ‘
Gambar 3.83 Form Pemeriksaan Bayi dan Anak
Securit
Non- ) 4
. time
Functional .
error handling

4.1.4.9. Form Pemeriksaan Keluarga Berencana
Menampilkan menu untuk pemeriksaan keluarga berencana. Untuk lebih
jelasnya dapat dilihat pada Tabel 3.119.

Tabel 3.119 Form Pemeriksaan Keluarga Berencana

Fungsional | Pemeriksaan Keluarga Berencana

Form 1ini digunakan untuk melakukan pencatatan data
pemeriksaan pemeriksaan keluarga berencana
Tabel Input | pelayanan

Deskripsi

Tabel register_pemeriksaan_keluarga berencana,

Output pemeriksaan_keluarga berencana
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C 2/19/2013
|
HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘ RUJUKAN ‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OUT
Pemeriksaan Keluarga Berencana
NO IBU
Nama Tbu Foto
Alamat Rumah 2 _C{‘ 7
Kelurahan fr—
Pekerjaan [ 12 b [24 ]e
1. Haid Terakhir Tanggal | 2 July 2012 S Pemeriksaan
Tampll an 2. Berat Badan 70 Kg - e
3. Tekanan Darah Sistole | 120 Diastole | 80
4. Akibat Penggunaan Kontrasepsi =
a. Komplikasi
Berat 6. Tindakan
Ringan
~ v
g 7. Haid Terakhir Tanggal |2 July 2012
b Kegagalan KOMPLIKASTyang példicatat
a3 . hematotha, pendarahan yang perlu
granuloma sperma
4 1i dlat kontrasepsi
c. Efek Samping
= A Satw metode kontrasepsi (Sporting, Amenare, Pusing/Sakit
1 berat badan, Tekanan darah meningkat, Nyeri tempat insisi
v an Libido)
SIMPAN ‘ l BATAL

Gambar 3.84 Form Pemeriksaan Keluarga Berencana
Non- Security

Functional | time
error handling

4.1.4.10. Form Merujuk Pasien

Menampilkan menu untuk merujuk pasien. Untuk lebih jelasnya dapat
dilihat pada Tabel 3.120.

Tabel 3.120 Form Merujuk Pasien

Fungsional | Merujuk Pasien

Form ini digunakan untuk melakukan pencatatan data perujukan

Deskripsi .
pasien

Tabel Input | pelayanan

merujuk pasien_ke laboratorium,
merujuk_ibu_keluar puskesmas,
merujuk bayi_keluar puskesmas

Tabel
Output
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Tampilan

@USKESMAS KALI RUNGKUT

2/19/2013

HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY

‘ LOG ouUT

Merujuk ke Laboratorium

Nama Tbu Foto Tanggal
Alamat Rumah A & ;
e
v
Kelurahan Umur Ibu
Pekerjaan i Bin e
HEMATOLOGI FAAL GINJAL
[ li
Darah Rutin (Analizer) I Ureum/Bun
I He [ Creatinine
[~ LED I Asam Urat/Uric Acid
[ Leukosit
GLUKOSA DARAH
URINE
[ Puasa
[ Urine Lengkap/Rutin
[~ 2pP
[”" Sedimen Urine
I™ Sewaktu (Acak)
I Glukosa Urine
MIKROBIOLOGI PREPARAT DIRECT (SEDIAAN HAPUS)
[ Protein Urine
™ Billrubin I Prep. Go
[~ Urobilin [~ Preb. BTA/Sputum
[ Prep. Jamur/Spora
LEMAK
[™" Cholesterol Total KEHAMILAN
[ Trygliserida Iv Test Plano
[ Cholesterol HDL FAAL HATI
[™ Cholesterol LDL I~ sGoT
IMMUNO SEROLOGI I” sGPT
[ widal Slide FAECES
[~ Golongan Darah ™" Faeces Rutin
[ SAVE ‘ CANCEL

Gambar 3.85 Form Merujuk ke Laboratorium

@USKESMAS KALI RUNGKUT

21182013

HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN ‘ PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG OUT

Merujuk Ibu ke Luar Puskesmas

NO IBU
Nama Ibu Fou
Alamat Rumah A i/
v

Kelurshan Umur Ibu

Pekerjaan [ 12 | e
Bpk Riadi Dono
Rumah Sakit Islam

SAVE } { CANCEL

Gambar 3.86 Form Merujuk Ibu Keluar Puskesmas
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LA AN BN A F N Nl AW I W Wl VW

@n_ KESMAS KALI RUNGKUT

HOME ‘ PENDAFTARAN PELAYANAN | PELAYANAN ‘RUJUKAN‘ LAPORAN ‘ UTILITY ‘ LOG ouUT

Merujuk Bayi ke Luar Puskesmas

NO BAYI | 35.78.03.1001 - 000001 - 01 Cari

Nama Bayi ‘Nama Ibu
Tanggal Lahir Nama Ayah
Golongan
Dasah Alamat a
Rumah
Jenis Kelamin
i v
Umur
T Bin Hr Kelurahan
Tanggal
Kepada | Bpk Riadi Dono
NamaTempat o oh Sakit Islam
Rujukan
SAVE } [ CANCEL

Gambar 3.87 Form Merujuk Bayi Keluar Puskesmas

Non- Security

Functional | time
error handling






