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bagian terpenting
dalam sistem informasi. ko i

sebuah sistem. Sehingpa pengg tidak hm]ru dikalangan

kelas atas stanpun diperusa i L, T e angnya teknologi,
kemputer juga digunakan oleh pﬂ'umﬂl:um pm'm'a.ha.a.u kelas kecil dan menengah
untuk mengatasi masaloh pada sistem informasi perasahaan,

Rumah sakit membutuhkan sistem informasi yang besar dalam pengelolaan
data. Sebagai institusi pelayananan amum, mmah sakit juga membutuhkan soatu
sistem informasi yang akurat dan tentunya bisa meningkatkan kinerja pelayanan



rumah sakit kepada pasien. Rumsh sakit membuka lingkup pelayanan yang begitu
luas sehingga banyak sekali permasalohan yang terjadi dalam pelayanan pasien.

Banyaknya pengelolasn data di rumah sakit merupakan bagian penting untuk

dalamnya. Pengelolaan data secara manual

yang lama. Selain itu olzh

okin pasien akan puas
dan akurat, Dalam hal iniperly disadan balvwa pelonggan rumah sakit dapat berupa
pelanggan internal dan eksternal, Pelanggan internal adalah pemilik. pimpinan dan
selurth karvawan rumah sskit, sedangkan pelanggan eksternal adalah pasien,
keluarga pasien. rekanan pemasok, don juga masyarakat luas. (Aditama, 2006),



Menurat  surat  Keputusan  Menteri  Kesehawn  RI no.
159/MENKES/PER/IV1988 tentang rumah sakit, pelayanan kesehatan dirumah sakit
berupa pelayanan rawat jalan, pelayanan rawat inap dan pelayanan gawat darumi
yung mencakup pelavanan medik dan pelayanan penunjung medik. Menunst Roomer
(1981) yang di kutip oleh Azwar 119945! peliyinan rawat jalan tampak berkembang

. —
terdalu lama. Untuk

apakah rumah sakit ini layak atau tidak.

Sudah menjadi keharusan jika melihat dar masalah di atas, Rumah Sakit Thu
dan Anak PEU Muhammadiyoh Rogojumpi - Banyuwangi menggunakan sistem
komputerisasi. Pengolahan data okan lebih mudah jika menggunakan komputer.



Tetapi untuk mengolah sistem informasi menggunakon komputer, tidak bisa langsung
mengoperasikannyu begitu saju. Komputer terlebih dabulu dibust cerdas. Untuk
membuat komputer menjadi cerdas dan mampu beroperasi untuk pengolahan data,
akan dibuat program aplikasi desktop menggunakan Netbeans IDE 6.9, Xampp for
Windows 1.7.2, JDK 6 Windows-i586.
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1.3 Batasan Masalah

Sistem yang dibuat merupakan sistem pengolahan data pendaftaran pasien
rawat inap dan rawat jalan, seria laporan kelahiran dan laporan registrasi keluar. Pada
ustmuutﬂnklﬂd:pa.thlgmnadmu 1si, disgnosa penyakit dan obat Karena

I - it, maka penulis skan membatosi
Sakit Tbu dan Anak PKU




1.5 Manfaat Penelitian

kunjungan pasien rawal inap maupun rawal jalan serta dalam pembuatan

actian dalam pembangunan aplikisi. Mengumpulkan data tambahan
melalui ortikel, majalah, dan internet yang dibutuhkan untuk menunjang
keakuratan informasi yang diclah.



3. Konsuliasi dengan pembimbing dan pihak — pihak lainnya,
Melakukan konsultasi kepada pihak yang lebih tahu dan memahami
masalah yang dihadapi.
4. Metode Wawancam
Yakni melakukan penelitian de
pihak dari objek terkait peaelition

), cara Tanya jawab langsung kepada
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BAB IV IMPLEMENTASI SISTEM DAN PEMBAHAS A

Pada bab ini akan divraikan aplikasi vang divsulkan. desain aplikasi. dan cara
kerja uplikasi. Perancangan aplikasi yang akan dibuat dan implementasi aplikasi tour
agent.



BAB V PENUTUP

Pada bub ini berisi kesimpulan dari hasil penelitian dan juga berisi saran yang
perlu diperhatikan berdasarkan keterbatasan yang ditemukan selama penelitian
berlangsung.
DAFTAR PUSTAKA
LAMPIRAN
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