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Abstract 

 

Rapidly developing technology can support various human activities or performance, one of which 

is the performance of hospital employees who work on emergency patient medical record installations 

which are not yet fully optimized and computerized. Various problems were found, such as recording BPJS 

claims reports which were still manual and only relied on programs such as Microsoft Excel, errors in 

making Patient Eligibility Letters (SEP) which resulted in data being delayed so that the BPJS claims 

process was hampered or claims were pending. Therefore, an information system is needed that is useful 

for making the performance of medical records employees more effective in making BPJS claim 

verification reports for emergency room patients more easily, quickly and accurately. The development 

method used by researchers in this research is the Agile method, while the research data collection method 

includes observation, interviews, documentation with descriptive analysis. From the results of the design, 

an information system design was produced with various methods chosen to streamline the performance of 

medical records employees in preparing BPJS claim verification reports for emergency room patients, 

thereby producing accurate and complete data. Able to optimize services and reduce data errors that result 

in delayed claims, maintain the confidentiality of claims data and also control the completeness of files and 

improve the quality of service at the hospital. 
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Abstrak 

 

Teknologi yang berkembang pesat dapat menunjang berbagai aktivitas atau kinerja manusia, salah 

satunya adalah kinerja pegawai rumah sakit yang bekerja pada instalasi rekam medis pasien gawat darurat 

yang belum sepenuhnya optimal dan terkomputerisasi. Berbagai permasalahan yang ditemukan, seperti 

pencatatan laporan klaim BPJS yang masih manual dan hanya mengandalkan program seperti Microsoft 

Excel, kesalahan dalam pembuatan Surat Eligibilitas Pasien (SEP) yang mengakibatkan data menjadi 

tertunda sehingga proses klaim BPJS terhambat atau klaim sedang pending. Oleh karena itu diperlukan 

suatu sistem informasi yang berguna untuk mengefektifkan kinerja pegawai rekam medis dalam pembuatan 

laporan verifikasi klaim BPJS pasien IGD dengan lebih mudah, cepat dan akurat. Metode pengembangan 

yang digunakan peneliti dalam penelitian ini adalah metode Agile, sedangkan metode pengumpulan data 

penelitian meliputi observasi, wawancara, dokumentasi dengan analisis deskriptif. Dari hasil perancangan 

menghasilkan suatu rancangan sistem informasi dengan berbagai metode yang dipilih untuk 

mengefisienkan kinerja pegawai rekam medis dalam pembuatan laporan verifikasi klaim BPJS pasien IGD 

sehingga menghasilkan data yang akurat dan lengkap. Mampu mengoptimalkan pelayanan dan mengurangi 

kesalahan data yang mengakibatkan klaim tertunda, menjaga kerahasiaan data klaim dan juga mengontrol 

kelengkapan berkas serta meningkatkan kualitas pelayanan di rumah sakit.  

 

Kata Kunci: Teknologi; Rekam Medis; Metode Agile; Klaim BPJS. 
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1. Pendahuluan 

 Aspek yang paling penting dari kehidupan 

manusia adalah menjadi sehat. Di era digital ini, 

teknologi informasi kesehatan bukanlah hal yang 

asing untuk didengar. Perkembangan teknologi 

informasi memudahkan manusia untuk berbagi 

informasi mengenai pelayanan kesehatan yang 

mudah diakses dan dijangkau (Prasanti et al., 

2018). 

Salah satu penyedia jasa pelayanan 

kesehatan adalah rumah sakit. Ada berbagai jenis 

layanan yang tersedia di rumah sakit, seperti 

layanan Rawat Inap, layanan Rawat Jalan, Gawat 

Darurat, Farmasi, Laboratorium dan masih banyak 

lagi. Itu semua merupakan fasilitas yang 

menyediakanl layanan kesehatanl individu secaral 

menyeluruh (Syahidinl et lal., 2022). Rekam medis 

merupakan suatu berkas penting yang harus selalu 

ada di mana pun dan kapan pun ketika pasien 

mendapatkan pelayanan di rumah sakit, karena 

rekam medis memuat data guna menunjang atau 

menghasilkan diagnosa, pengobatan dan lain-lain 

(Ulfa et lal., 2021). 

Dil era serbal digital lini, sebagian rumahl sakit 

sudahl mulai beroperasil melakukan peralihan dari 

rekam medis manual menuju rekam medis dengan 

sistem yang terkomputerisasi (Syahidin et al., 

2022). Rekam medis dengan sistem yang sudah 

elektronik, dibuat untuk mengelola rekam medis 

dari pasien tiba di pelayanan kesehatan sampai 

dengan pasien pulang (Peraturan Menteril 

Kesehatan Republikl Indonesia Nomorl 24 Tahunl 

2022 Tentangl Rekam lMedis, 2022).  

Salah satu program jaminan pelayanan 

kesehatan yang bisa digunakan seluruh rakyat 

Indonesia, merupakan badan hukum yang sah dan 

diatur oleh pemerintah langsung adalah Badan 

Penyelenggara Jaminan Sosial Kesehatan (BPJS). 

Selain itu, Pengklaiman BPJS merupakan salah 

satu rangkaian dari permohonan atau penggantian 

biaya yang sudah dikeluarkan rumah sakit untuk 

memeriksa, merawat dan memberikan obat sampai 

pasien dinyatakan sembuh atau meninggal. Yang 

diajukan rumah sakitl kepada pihakl BPJS secaral 

kolektif danl dapat ditagihkanl dalam kurunl waktu 

satul bulan sekalil (Purba et al., 2019).  

Dokumen yang diserahkan kepada pihak 

BPJS untuk pengklaiman BPJS diantaranya Surat 

Eligibilitas Pasien (SEP). Sejumlah pembayaran 

yang telah dikeluarkan rumah sakit untuk 

menangani setiap pasien yang harus ditagihkan 

kepada pihak BPJS (Billing), Laporan/Resume 

pasien yang berupa diagnosa dokter yang sudah 

merawat pasien dan yang terakhir adalah dokumen-

dokumen pendukung atau penunjang lain mengenai 

pasien tersebut (Rismawati et al., 2021). 

Dalam penagihan klaim BPJS Pasien rawat 

jalan IGD maupun pasien rawat inap, masih 

ditemui permasalahan yang dihadapi petugas 

rekam medis di pelayanan kesehatan, yaitu masih 

banyaknya ketidaklayakan kelengkapan berkas 

BPJS, yang dalam artian masih belum lengkap. 

Maka, pihak BPJS otomatis akan melakukan 

pending klaim rawat jalan. Hal ini bisa terjadi 

karena kesalahan dalam pembuatan SEP, billing 

yang tercetak 0 dan belum diisi kodifikasi penyakit 

pasien. Belum optimalnya penggunaan sistem 

informasi di suatu pelayanan kesehatan, juga 

merupakan permasalahan dalam pengklaiman 

BPJS, karena penginputan data atau dokumen 

masih dilakukan secara manual. Sehingga dapat 

menghambat proses pengolahan berkas (Mulyani et 

al., 2022). 

Selain itu, dapat diuraikan bahwa masih 

belum optimalnya penyimpanan data yang aman 

dan bisa terjamin kerahasiannya karena masih 

menggunakanl sistem yangl manual ataul masih 

menggunakanl Microsoft lExcel. Faktor penyebab 

lain dari segi manusia (Man) terhambatnya proses 

verifikasi klaim BPJS rawat jalan adalah petugas 

yang memeriksa data atau berkas pengklaiman 

kurang teliti dalam memproses persyaratan 

pengklaiman. Pending klaim yang dapat 

memberikan kerugian bagi rumah sakit karena 

terhambatnya pembayaran biaya pelayanan 

kesehatan yang dibayarkan BPJS berdampak pada 

penurunan kegiatan operasional Rumah Sakit 

(Nabila et al., 2020). 

Pada Penelitianl terdahulu, Perancanganl 

Sistem Informasil Kelengkapan Berkasl Klaim 

BPJSl IGD Menggunakanl Metode Waterfalll dapatl 

diuraikan bahwa masih terdapat pengisian secara 

manual saat mengisi kelengkapan berkas klaim 

BPJS dengan menggunakan Microsoft Excel 

sehingga memakan banyak waktu (Erlin et al., 

2022). Maka hasil dari penelitian tersebut, 

membuat sebuah Sistem Informasi yang berguna 

bagi pengelolaan berkas yang efekif dan efisien 

serta terkomputerisasi secara keseluruhan yang 

harus dilengkapi persyaratannyal agar tidak terlalu 

banyak berkas yang dikembalikan oleh pihak 

verifikator pusat (Selly et al., 2022). 
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Dilatarbelakangi daril permasalahan yangl 

ada, penelitil membuat sebuah rancangan sisteml 

informasi verifikasi l klaim BPJSl Pasien IGDl yang 

lebihl lengkap danl terkomputerisasi daril 

sebelumnya, diharapkan l dapat memberikanl 

kemudahan sertal lebih efisiensil dalam menjalanil 

pengerjaannya. Menggunakanl metode Agilel dalam 

metodel pengembangan yang l dipilih. Diharapkanl 

adanyal sistem informasil yang terkomputerisasil ini 

dapatl memberikan kinerjal yang baikl untuk paral 

petugas rekaml medis terutamal bagi petugasl 

verifikasi klaiml BPJS Pasienl IGD dalaml 

pengerjaan yangl lebih lteliti, cepat dalaml proses 

kelengkapanl pemberkasan klaiml BPJS. Selainl itu 

dapatl menghasilkan pelaporan l pengklaiman yangl 

lebih loptimal, akurat danl dapat meningkatkanl 

mutu pelayanan kesehatan l 

 

2. Metodologil 

Ada beberapa metodel penelitian yangl 

dilakukan oleh peneliti. Metode penelitian yang 

digunakan dijelaskan pada subbab berikutnya. 

 

2.1 Metodel Pengumpulan Datal 

Metode Penelitianl yang digunakanl peneliti 

adalahl Metode Kualitatifl dengan pendekatanl 

melalui lDeskriptif. Metode Kualitatif sendiri 

bermakna metode yang meneliti melaui teknik 

pengumpulan data dari berbagai sumber yang ada 

secara gabungan (kolektif). Hasil dari 

pengumpulan data lebih mengutamakan makna 

dari hasil penelitian tersebut (Sugiyono et al., 

2018). Penelitian Deskriptif bermakna penelitian 

yang hasil akhirnya berupa laporan dari suatu 

keadaan yang beraneka ragam (Yasifa et al., 2022). 

 

2.1.1 Observasi 

Peneliti melakukan Observasi secara 

langsung di RS Muhammadiyah Bandung dengan 

mengambil beberapa data yang dibutuhkan. 

Observasi secara umum yaitu proses meneliti 

secara langsung terhadapl masalah-masalahl yang 

adal di Rumahl Sakit (Mulyadi et al., 2021). 

 

2.1.2 Wawancara 

Peneliti melakukan sesi tanya jawab 

langsung kepada tenaga rekam medis yang ada di 

RS Muhammadiyah Bandung. Wawancara yang 

berarti teknik pengambilan data dengan menggali 

informasi narasumber secara langsung, guna 

mendapatkan informasi secara jelas dan akurat 

(Yusra et al., 2021).  

 

2.1.3 Dokumentasi 

Metodel pengumpulan datal dengan caral 

mempelajari teoril yang sudahl ada daril jurnal-

jurnall terdahulu. Peneliti melakukan pengkajian 

serta mempelajari teori dari jurnal-jurnal yang 

sudah ada sebelumnya untuk memperoleh data dan 

informasi yang peneliti butuhkan.  

 

2.2 Metode Pengembangan 

Metodel yang dipilihl adalah Metodel Agile. 

Metodel Agile adalahl metode yangl sistemnya 

bertahapl dan berulang (Wiranata et al., 2022). 

dengan tahapan yang terdiri dari Requirement, 

design, developments, testing, deployment (Falaah 

et al., 2022). 

 

 
Gambar 1. Metode Agile 

 

Penelitian yang menggunakan Metode Agile 

ada beberapa tahapan, yaitu: 

1) Requirement 

 Tahapan asesmen awal di mana dilakukan 

proses perancangan yang paling awal seperti 

mengumpulkan data untuk perancangan 

yang akan dirancang. Bisa berkomunikasi 

untuk memahami permasalahan secara detail 

terlebih dahulu dengan bantuan penelitian 

yang dibuat, bisa melalui tanya jawab, 

wawancara, observasi dan lain-lain. 

2) Design 

Tahapan perancangan yang dibuat peneliti 

dari awal sampai dengan akhir. Dibuatnya 

terlebih dahulu model perancangan yang 

dibutuhkan seperti Diagraml Konteks, Datal 

Flow Diagraml (DFD) danl Entity 

Relationshipl Diagram (ERDl) Sistem 

Informasil Verifikasi Klaiml BPJS Pasienl 

IGD. 
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3) Developments 

Pengimplementasian perancangan yang 

peneliti buat yang sudah melewati proses 

design. Selanjutnya memasuki proses 

developments atau memasuki proses 

merancang program atau memasukkan 

coding. Bahasa pemrograman. yang peneliti 

buat menggunakan Microsost Visual Studio 

2010. 

4) Testing 

Testing merupakan tahapan mengkaji 

program dengan menjalankan program yang 

sudah dibuat. Untuk mengetahui perangkat 

lunak berjalan atau tidak biasanya 

pengkajian program ini menghasilkan tabel 

yang memuat perangkat lunak berjalan atau 

tidak. 

5) Deployment 

Penyelesaian sebuah program yang nanti 

akan di uji coba atau digunakan apakah 

program akan berjalan baik atau tidak. Arti 

lain, Mengimplementasikan program yang 

telah dibuat dan menghasilkan program yang 

bisa digunakan untuk Sistem Informasil 

Verifikasi Klaiml BPJS Pasienl IGD dil 

Rumah lSakit. 

 

3. Hasil dan Pembahasan 

Hasill dari Implementasil Sistem Informasil 

Verifikasi Klaiml BPJS Pasienl IGD untukl 

menunjang pengklaiman BPJS di RS 

Muhammadiyah Bandung agar nantinya bisa 

berjalan dengan lebih efektif, efisien dan dikelola 

dengan lebih mudah. Peneliti membuat sebuah 

program yang di mana nantinya membantu petugas 

rekam medis maupun casemix membuat 

pengklaiman BPJS dengan lebih terarah. Dengan 

menggunakan metode Agile sebagai metode 

penelitian dan menggunakan Visual Studio 2010 

sebagai sarana software untuk menunjang serta 

meningkatkan mutu pelayanan di RS 

Muhammadiyah Bandung. 

 

 
Gambar 2. Alur Berkas Klaim BPJS 

 

 
Gambar 3. Flowmap yang akan dirancang 
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Gambar 3 Menjelaskan alur yang dimulai 

dengan memasukkan (input) data pasien oleh pihak 

pendaftaran IGD, lalu dibuatkan surat eligibilitas 

pasien (SEP) dan setelah dibuatkan SEP dibuatkan 

resume medisl yang akan diisil oleh dokterl yang 

sudahl memeriksa lpasien. Berkas yang l sudah diisil 

akan diserahkan dan akan dibuatkan billing melaui 

petugas pemberkasan yang akan diberikan kepada 

pihak Verifikator berkas untuk diperiksa 

kelengkapannya oleh Verifikator pusat. 

 

 
Gambar 4. Diagram Konteks yang akan dirancang 

 

Sebuah Sistem yang dibentuk dengan sebuah 

lingkaran besar, atau yang disebut dengan Diagram 

Konteks (Yasifa et al., 2022). Pada diagram 

konteksl yang telahl digambarkan padal Gambar l4, 

menjelaskan bahwal terdapat entitasl yang salingl 

berhubungan satul sama lainl. Antara lainl yaitu, 

petugasl rekam medisl atau Casemixl dengan berkasl 

rekam lmedis. Proses arusl data yangl terdapat padal 

diagram konteksl ini, antaral lain Inputl data Login 

dan juga Input data petugas, Input data diagnosa 

guna melengkapi Pemberkasan dan pengecekan 

kelengkapan berkas rekam medis, Input Coding 

diagnosa penyakit, Input data Pasien secara 

lengkap dan akurat, Verifikasi berkas pengklaiman, 

Scanner berkas rekam medis yang memiliki 

keluaran atau menghasilkan proses memasukan 

data pada pelaporan berkas rekam medis yang akan 

dikirimkan pada pihak BPJS untuk diverifikasi lagi 

oleh pihak BPJS Kesehatan. 

 

 

 
Gambar 5. Data Flow Diagram Level 0 yang akan dirancang 
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Data Flow Diagraml (DFD) atau dalaml 

bahasa Indonesia sering disebut dengan Data Alir 

Diagram (DAD) merupakan sebuah hasil dari 

gambaran alir informasi, yang berawal dari input 

(masukan) dengan output (keluaran) (Yasifa et al., 

2022). Tabel di bawah ini akan menjelaskan 

bagaimana aliran data dalam DFD yang peneliti 

buat: 

 

Tabel 1. Uraian DFD Level 0 

No DFD  Keterangan 

1.0  Login Memasukkan data Username dan juga Password untuk membuka menu-

menull yang terdapatl pada aplikasil yang akanl dibuat. 

2.0  Data Petugas Memasukkan data petugas dengan mengisi Kode dan Nama petugas 

terlebih dahulu, untuk menyimpan data agar memudahkan petugas 

mengakses dan terjaga kerahasiaan pegawai di Rumah Sakit.  

3.0  Data 

Diagnosa 

Informasi kode diagnosa setiap pasien yang sudah diberikan diagnosa 

oleh dokter dan nantinya akan memasukkan coding diagnosa 

menggunakan pengkodean ICD-10 atau kode tindakan (ICD-9). 

4.0  Data Pasien Informasi dan input data pasien yang belum maupun yang pernah 

mendapat pelayanan rumah sakit, untuk didaftarkan di Aplikasi yang 

sudah dirancang secara lengkap dan akurat sesuai identitas pasien. 

5.0 Data 

Pemberkasan 

Pemberkasan atau memeriksa kelengkapan berkas Klaim BPJS, jika 

belum lengkap maka harus dilengkapi kembali oleh petugas Casemix 

maupun petugas Rekam Medis. 

6.0 Verifikasi Verifikasi berkas Rekam Medis yang sudah lengkap atau diperiksa 

kembali oleh petugas apakah data klaim layak atau masih belum layak, 

jika belum layak maka harus dilakukan pengecekan ulang oleh petugas. 

7.0  Kelola 

Laporan 

Kelola Laporan berkas rekam medis berfungsi untuk mengirimkan data 

klaim yang nantinya akan dikirimkan rumah sakit kepada BPJS 

Kesehatan dan juga untuk laporan pengklaiman BPJS Paisen IGD.  

 

 
Gambar 6. Entity Diagram Relationship yang 

dirancang 

 

Pada gambar 6, Dapat dijelaskan bahwa 

Entity Relationship Diagram atau yang sering 

dikenal dengan (ERD) merupakan diagram yang 

menyajikan informasi mengenai data apa saja 

yang akan dibuat (Mulyani et al., 2022). Pada 

gambar di atas, terdapat 7 entitas yang di 

antaranya adalah Login, Input Datal Petugas, Data 

lDiagnosa, Data lPasien, mengisi data 

lPemberkasan, Data Verifikasil dan Kelola 

Pelaporan. Memasukkan data merupakan salah 

satu dari relasi yang digunakan.  

 

4. Implementasi Sistem 

Implementasi yang dirancang oleh peneliti 

menggunakan Aplikasi Microsoft Visual Studio 

2010, pada laman pertama yang dirancang adalah 

Gambar 7 yang merupakan tampilan Login 

dengan komponen Username dan Password yang 

harus diisi oleh petugas. 
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Gambar 7. Form Login 

 

Setelah petugas mengisi Username dan 

Password pada Menu Login, petugas diarahkan 

menuju form berikutnya, yaitu form Menu 

Utama. Di mana petugas bisa mengakses 

berbagai form-form yang terkait pada sistem 

yang ada, seperti pada gambar 8. Berikut adalahl 

tampilan daril Form Menul Utama 

 

 
Gambar 8. Form Menu Utama 

 

Gambar 9 menunjukkan keluaran yang 

berisi data atau form petugas yang harus diisi 

olehl petugas Rekaml Medis, komponenl yang 

terdapatl pada forml petugas adalah kode petugas 

dan nama petugas, yang dilengkapi dengan 

beberapa Button pilihan seperti Button Simpan, 

Cari, Hapus, Batal, Ubah dan Keluar. Button 

simpan merupakan Button yang sangat penting, 

dikarenakan petugas harus mengisi dan 

menyimpan datanya di Form Petugas supaya 

petugas bisa dengan mudah mengakses menu-

menu yang terdapat pada Sistem Informasi 

Verifikasi Klaim BPJS Pasien IGD. Jika petugas 

tidak memiliki akses, maka petugas harus 

menambahkan atau mendaftar terlebih dahulu.  

 

Gambar 9. Form Petugas 

 

Pada Gambarl 10 menampilkanl Form 

Diagnosal yang berisil data-datal penyakit atau 

kode diagnosa yang sering digunakan RS 

Muhammadiyah Bandung, untuk memudahkan 

petugas baru mendiagnosa penyakit pasien. 

 

 
Gambar 10. Form Diagnosa 

 

Form Pasien yang peneliti rancang 

merupakan Forml data yangl berisi datal-data 

lpasien, untuk mendapatkan pelayanan di Rumah 

Sakit Muhammadiyah Bandung. Terdapat 

berbagai atribut yang ada di dalamnya, 

dilengkapi dengan beberapa button seperti button 

cari untuk memudahkan petugas mencari data 

pasien yang sudah ada tanpa perlu kesusahan 

mencari satu persatu. Ada juga Button Simpan 

yang berfungsi untuk mendaftarkan pasien baru 

yang belum pernah sama sekali berkunjung untuk 

berobat atau mendapatkan pelayanan di Rumah 

Sakit.  

 



Jurnal Teknologi Sistem Informasi dan Aplikasi  ISSN: 2654-3788 

Penerbit: Program Studi Teknik Informatika Universitas Pamulang  e-ISSN: 2654-4229 

Vol. 7, No. 2, April 2024 (435-444)  DOI: 10.32493/jtsi.v7i2.38611 

http://openjournal.unpam.ac.id/index.php/JTSI 442 

This work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial 4.0 

International (CC BY-NC 4.0) License 

Copyright © 2024 Nurul Istiqomah, Falaah Abdussalaam, Yuyun Yunengsih 

 
Gambar 11. Form Pasien 

 

Pada Gambarl 12. Menampilkanl Form 

Pemberkasanl yang merupakanl data kelayakan 

pasien untuk diklaimkan BPJS nya. Berisi 

beberapa komponen yang harus diisi data pasien l 

seperti Nomorl Rekam lMedis, Nama lPasien, 

Tanggal masukl pasien, sertal pemberkasan 

kelengkapanl pengklaiman BPJSl Pasien. Jika 

pemberkasan masih belum lengkap, maka 

petugas harus mengembalikan berkas untuk 

dilengkapi.  

 

 
Gambar 12. Form Pemberkasan 

 

 
Gambar 13. Form Verifikasi 

 

Pada Gambar 13 menampilkan Form 

Verifikasi yang merupakan Form yang penting 

untuk menunjang pengklaiman BPJS terutama 

Pasien IGD, form ini nantinya akan dihubungkan 

dengan Form Pelaporan atau hasil laporan 

mengenai pengklaiman, terdapat button Cari 

yang berfungsi memudahkan petugas mencari 

data pasien yang sudah lengkap atau yang akan 

diklaimkan.  

 

 
Gambar 14. Form Laporan Pemberkasan 

 

Gambar 14 merupakan gambar yang 

menampilkan hasil dari rekapan bulanan 

kelayakan klaim BPJS pasien IGD yang nantinya 

akan diserahkan kepada kepala unit casemix. 
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Gambar 15. Laporan Pemberkasan 

 

Gambar l15 merupakan hasill dari Laporanl 

Pemberkasan yangl berisi Datal Pasien dan juga 

Nama Petugas yang bertanggung jawab mengisi 

Laporan Pemberkasan. 

 

 
Gambar 16. Form Verifikasi 

 

Gambar 16 yaitul merupakan Forml 

Verifikasi daril Rekapan datal verifikasi klaiml 

Bpjs Pasien IGD bulanan yang sudah diperiksa 

dan diisi kelengkapannya oleh pihak casemix.  

Gambar 17 menampilkan hasil dari 

Laporan Verifikasi Klaim BPJS Pasien IGD yang 

terdiri dari nomor rekam medis pasien, tanggal 

masuk pasien instalasi gawat darurat saat pertama 

kali melakukan pengobatan di rumah sakit, Surat 

Eligibilitas Pasien (SEP), status pemberkasan 

yang sudah diperiksa dan dinyatakan layak oleh 

pegawai rekam medis/Casemix, Billing/tarif 

biaya rumah sakit seperti pengobatan dan juga 

harga obat, keterangan yang dimaksud adalah 

keterangan tambahan mengenai coding diagnosa 

pasien dan yang terakhir adalah cara bayar 

pasien. 

 

 
Gambar 17. Laporan Verifikasi Klaim BPJS Pasien 

IGD 

 

5. Kesimpulan 

Pada hasil penelitian yang sudah dirancang 

menggunakan metode Agile sebagai metode 

pengembangnya dan Microsoft Visual Studio 

2010 sebagai penunjang yang penting untuk 

merancang aplikasi ini, melalui pelaksanaan 

Observasil dan jugal Wawancara dil Instalasi 

Rekaml Medis yangl ada dil Rumah Sakitl 

Muhammadiyah lBandung. Peneliti menemukan 

beberapa permasalahan yang terjadi. Antara lain, 

masih menggunakan sistem lama seperti Micosoft 

Excel, kesalahan pada proses memverifikasi 

klaim BPJS yang di antaranya salah memasukkan 

Coding diagnosa penyakit, ketidaklengkapan 

berkas, tidak adanya sarana yang bisa menunjang 

pengklaiman BPJS yang lebih cepat dan masih 

menggunakan sistem yang manual atau hanya 

mengandalkan satu aplikasi perhitungan seperti 

Microsoft Excel, kurang telitinya petugas dalam 

melengkapi atau memasukkan berkas pasien, 

karena ketika muncul berbagai permasalahan 

yang ada dapat menimbulkan keterlambatan 

verifikasi klaim BPJS. Maka daril itu, penelitil 

mencoba membuatl suatu sisteml informasi yangl 

efisien danl dapat mempermudah petugas rekam 

medis maupun casemix untuk memverifikasi 

klaim BPJS dengan mudah tanpa adanya 

keterlambatan yang sangat lama dan dapat 

terjamin kerahasiaannya. Pelaporan Verifikasi 
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Klaim BPJS Pasien IGD pun dengan mudah 

dilaporkan pada pihak BPJS karena sistem yang 

sudah terkomputerisasi dan dapat dikirimkan 

tepat waktu.  

 

6. Saran 

Berdasarkan penelitian yang sudah 

dilakukan, dengan berbagai metode yang ada. 

Saran peneliti mengenai permasalahan penelitian 

yang diambil, maka perancangan ini harus 

diselenggarakanl oleh semual pihak yangl terkait 

danl sebelumnya diberikanl sosialisasi terlebihl 

dahulu bagaimanal cara menggunakanl Sistem 

Informasil Verifikasi Klaiml BPJS Pasienl IGD 

sesuail tugasnya masingl-masing. Menggunakanl 

Perancangan yangl sudah diperbaharuil untuk 

mempermudahl petugas Casemixl memverifikasi 

berkasl Klaim lBPJS, meminimalisir kesalahan l 

dalam memasukkan data, pengecekanlsistem 

secaral berkala agarl dijauhkan daril peretasan 

sisteml untuk tetapl menjaga kerahasiaanl data 

lklaim.  
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